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Resumen

La investigacion tuvo por objetivo identificar si existen diferencias que existen en las
condiciones entre elementos del contexto y la estructura familiar en adolescentes hombres y
mujeres y su percepcion de su bienestar psicoldgico y potencial resiliente. En esta investigacion
participaron 391 adolescentes escolares de 13-21 afios (M=14.65, DE: 1.18). Se aplicaron las
escalas BIEPS-J: escala de bienestar psicoldgico para potencial resiliente; y ERPRA: escala de
recursos potenciales para la resiliencia para adolescentes. Los resultados indican que los
adolescentes mexicanos seran resilientes si tienen control sobre si mismos; apoyo con sus
semejantes y personas relacionadas al ambito escolar; el apoyo de los familiares; asi como la
posibilidad de ser optimistas y confiar en si mismos para afrontar, en lugar de evitar, frente los
riesgos a los que estan expuestos. Son felices bienestar psicoldgico considerando su crecimiento
personal, y es mayor en hombres. Los adolescentes por igual, son felices si tienen claridad en su
proposito de vida y persiguen metas. No hay diferencia en hombres y mujeres al aceptarse a si
mismos. No hubo diferencia en la percepcion de rechazarse a si mismos y al control de ellos
mismos, para percibir su felicidad. Los resultados apuntan a que las relaciones positivas con otros
y el apoyo familiar, son contextos positivos para favorecer el desarrollo de la felicidad y la

resiliencia en los adolescentes escolares de la Ciudad de México.



Abstract

The objective of the research was to identify whether there are differences in the conditions
between elements of the context and the family structure in male and female adolescents and their
perception of their psychological well-being and resilient potential. The participants were school-
adolescents between ages 13 and 21 (M=14.65; SD: 1.18). The BIEPS-J scale of psychological
well-being for resilient potential and ERPRA scale of potential resources for resilience in
adolescents were used, and the results indicate that Mexican adolescents are to be resilient if they
have control over themselves; support from their peers and people related to their school
environment; support from their family; as well as the possibility to be optimistic and have self-
confidence to face the risks they’re exposed to in their daily lives, instead of avoiding them. Male
adolescents are bound to express they’re happier whenever they think of their personal growth in
contrast with female adolescents. Both male and female adolescents are happier whenever they
have a clearer life purpose and pursue goals towards that purpose. There’s no significant difference
between male and female adolescents at accepting themselves. Both male and female adolescents
showed low self-rejection levels and seem to have high rates of self-control, and thus, both
concepts have no effect on their perception of happiness. The results demonstrate that positive
relationships with other people and family support favor the development of happiness and

resilience in school-adolescents in Mexico City.



Introduccion

La adolescencia es una de las etapas en el ciclo vital del ser humano que, segun diversos autores
(Carter y McGoldrick, 1998; Muuss, 1990; Papalia, Olds y Duskin, 2010; Barcelata, 2015), se

caracteriza por los cambios en diversos niveles, desde lo biologico, hasta lo psico-social.

Segun la Organizacién Mundial de la Salud (OMS, 2018) el riesgo es alto en esa etapa de la
vida, pues existe el contexto social y cultural para que los jévenes se acerquen al consumo de
sustancias tdxicas y adictivas, asi como de comenzar a temprana edad relaciones sexuales de riesgo
que pueden llevar desde un embarazo no deseado hasta tener enfermedades de todo tipo, sobre

todo de las que son por via de transmision sexual.

A pesar de la adolescencia es un momento de la vida de alto riesgo, también en esta etapa se
van desarrollan la mayoria de los recursos con los cuales los futuros adultos van a enfrentar los
problemas que surgen en las interacciones de la vida adulta, por lo que es un momento adecuado
en el que hay oportunidad para influir en la posibilidad de incrementar circunstancias favorables

para una vida plena, con salud y bienestar integral (Barcelata, 2015).

Por otra parte, en su definicion de salud de los 50°s (Gonzales, 2013) incluye al bienestar
psicoldgico, no solamente la ausencia de un malestar o enfermedad. La OMS (2019) menciona
que una buena salud mental se relaciona con el bienestar mental y psicoldgico. Los esfuerzos de
la OMS buscan mejorar la salud mental de las personas y de la sociedad al mismo tiempo, todo

esto a través de fomentar el bienestar mental.



La psicologia también ha tenido interés en el estudio del bienestar mental, la felicidad en los
seres humanos. Los primeros estudios lograron delimitar el constructo de felicidad o eudemonia

sustituyéndolo por el de bienestar (Bradburn, 1969; Wilson, 1967).

Al principio se centraban en el reporte de la percepcion que las personas reportaban acerca de
su propio bienestar (Diener, 1999). Sin embargo, algunas criticas al modelo hedonista Ryff (1989)
que se centraba en los loros obtenidos a lo largo de una larga vida (Ryff, 1989), sin considerar un
marco tedrico solido que defina el bienestar psicolégico con un modelo que considere el

funcionamiento positivo que mantiene el estado de bienestar, asi como el contexto social, etc.

Las investigaciones han logrado el desarrollo de una escala que mida el bienestar psicologico
en los adolescentes de México (Gonzalez, 2013), lo cual nos permite medir y evaluar de acuerdo

al modelo de Ryff (1989) los factores que hacen que los jovenes vivan con bienestar psicologico.

Los estudios sobre adolescencia y resiliencia en Mexico (Barcelata, 2011, 2015; Barcelata y
Rodriguez, 2016) obtuvieron una escala que mide la integracion e interaccion de elementos
personales y ambientales que le dan la posibilidad al sujeto para adaptarse a cualquier adversidad,
a diferencia de otras mediciones del constructo de resiliencia como caracteristicas invariables que

se encuentran en todo momento o solo en el momento de la medicion.

Evaluar los recursos potenciales para la resiliencia (Rodriguez, 2016) es congruente con el
modelo de bienestar psicolégico ya que nos permite conocer el proceso de interaccion entre los
elementos que componen el bienestar psicoldgico (Gonzales, 2013) con las capacidades para ser
resiliente. Al interactuar sistematicamente y no ser estaticas, es posible desarrollarlas a través de

intervenciones terapéuticas o de promocion para la salud en adolescentes.



La relacion obtenida entre variables de edad y bienestar subjetivo es amplia, mientras que la
comparacion de edad con Bienestar Psicoldgico con el modelo de seis dimensiones es escasa, por
lo que seria adecuado trabajar con poblaciones de distintos momentos en el ciclo del desarrollo
(Casullo & Castro-Solano, 2002) en este caso es pertinente estudiar el bienestar psicolégico en
adolescentes de 13 a 18 afios. La mayoria de las investigaciones encontradas en México evaltan
los componentes cognitivo o afectivo, el bienestar subjetivo, y a pesar de que el modelo se adapta

a la poblacion mexicana (Anguas, 1997).

Investigar el bienestar psicolégico en adolescentes mexicanos desde el modelo
multidimensional permite identificar las dimensiones del constructo y luego facilitar las

aplicaciones y de esa forma promover el bienestar en la joven poblacién mexicana.

El conocimiento acerca de la relacion entre los recursos de resiliencia y el bienestar psicoldgico
en adolescentes permitird tomar como referencia la informacion obtenida a través de lo que
reportan los adolescentes participantes para el desarrollo de posibles programas de prevencion y
aplicacion de posibles intervenciones psicoterapéuticas. Ademas, también podrén beneficiarse
programas que tengan como objetivo el desarrollo de adolescentes en ambientes escolares y/o

institucionales.

En el capitulo primero se describe la adolescencia y las caracteristicas de resiliencia en esa
etapa. Se considera un constructo de resiliencia que considere a esta capacidad como un proceso

dindmico que se puede medir como factores que interacttan y no como factores que estan fijos.

En el segundo capitulo se revisa el concepto de bienestar psicoldgico, diferenciandolo del

bienestar subjetivo. Se utiliza el modelo de Ryff (1989) ya que la congruencia de los elementos



que interacttan permite conocer los factores del bienestar psicolégico en los seres humanos, y mas

especifico, medirlo en adolescentes (Gonzéles, 2013).

En el tercer capitulo se desarrolla la metodologia del estudio, el procedimiento que se eligid
para el desarrollo del estudio, datos que describen a los participantes y donde se encontraron, asi
como las escalas que se utilizaron para la medicion y el contexto de aplicacion con los jovenes que
participaron en el estudio. Para el estudio se utilizaron escalas que midieran las variables de
estudio. Para bienestar psicolégico (BIEPS-J): escala de bienestar psicoldgico (Gonzélez, 2013);
para potencial resiliente (ERPRA): escala de recursos potenciales para la resiliencia para

adolescentes (Rodriguez, 2016).

En el cuarto capitulo se exponen los resultados obtenidos en el estudio, datos sociodemograficos
y las frecuencias de las respuestas respecto a los constructos de bienestar psicoldgico y recursos

potenciales para la resiliencia.

En el quinto capitulo se explica la discusion derivada de los resultados y a la luz del marco

teodrico de esta investigacion, posteriormente las conclusiones.



Capitulo 1

Adolescencia y sus recursos para la resiliencia

1.1 Adolescencia

La adolescencia es una etapa del ciclo vital del ser humano en la que se comienza a diferenciar
el individuo de la familia de origen, se empiezan a desarrollar las relaciones con sus pares, en edad
e intereses, y en algunos casos el establecimiento de uno mismo frente al trabajo (Carter y
McGoldrick, 1998). El término adolescencia aparecio en el siglo XV (Lerner y Steinberg, 2004)
viene del latin “ad”, hacia y “olescere”, crecer o ser alimentado. La palabra “adolescere” significa
“crecer hacia la madurez” (Muuss, 1990; Horrocks, 2001; Lerner y Steinberg, 2004; Steinberg,
2008).

De los primeros escritos al respecto de esa etapa de edad aparecen en el siglo XVII. Rosseau
escribio “Emile, ou de L’Education” (Emilio o de la educacion) en el cual describe lo que ocurre

en la edad de la razon, periodo comprendido entre los 12 y los 15 afios:

“El intervalo més peligroso de la vida humana es desde el nacimiento hasta la
edad de doce afios, que es cuando brotan los errores y los vicios, sin que haya
todavia instrumento ninguno para destruirlos; y cuando viene el instrumento son
tan hondas las raices, que no es ya tiempo de arrancarlas. Si llegasen los nifios de
un salto repentino desde el pecho de su madre hasta la edad de la razon, pudiera
convenirles la educacién que les dan; pero, segun el progreso natural, es menester

una en todo opuesta.” (Rosseau, 1979, p.49)



En particular ese texto de Rosseau se refiere al proceso de educacién, en particular el estudio

de los idiomas, y sus estudios abracan hasta los quince afos de edad:

“Extrafiaran que mire como una de tantas inutilidades de la educacion es el
estudio de los idiomas; mas téngase presente que solo hablo aqui de los estudios de
la edad primera, y digan lo que quieran, creo que hasta los doce o quince afios,
ningun nifio, exceptuando los portentos ha aprendido verdaderamente los idiomas.

(1979, p.63)”

El estudio sistematico sobre la adolescencia se recupera de escritos de la Gltima parte del siglo
XIX de la historia de la humanidad. Por lo general escritos de filésofos y educadores o personas
con intereses en el comportamiento y educacion de los jovenes (Horrocks, 2001). La importancia
del estudio de la adolescencia es que la comprension de esta etapa del desarrollo ayuda a entender
el comportamiento humano.

Existen muchas investigaciones relacionadas acerca de la adolescencia. Con el fin de contribuir
a que la evaluacion de las investigaciones se encuentre con un planteamiento objetivo, sistematico
y verificable (lo cual se puede adquirir siguiendo el método cientifico) se busca aportar
informacion precisa en este aspecto. Evitar asi perdernos en creencias, suposiciones u opiniones
del sentido comun. La etapa de adolescencia se caracteriza por los procesos y cambios que llevan
a la maduracion biologica (Santrock, 2004).

Existen muchas investigaciones relacionadas acerca de la adolescencia. Con el fin de contribuir
a gque la evaluacion de las investigaciones se encuentre con un planteamiento objetivo, sistematico

y verificable (lo cual se puede adquirir siguiendo el método cientifico) se busca aportar



informacion precisa en este aspecto. Evitar asi perdernos en creencias, suposiciones u opiniones
del sentido comdn. La etapa de adolescencia se caracteriza por los procesos y cambios que llevan
a la maduracién bioldgica. (Santrock, 2004)

Los motivos de entender esta etapa del desarrollo también tienen que ver con el interés cientifico
de aplicar los conocimientos al campo terapéutico y provocar cambios sociales. (Horrocks,2001)

El Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF, 2011) define la adolescencia como
una construccion social y cultural que progresivamente da lugar a la imagen de una persona que
ya no estd en la etapa de la infancia, pero tampoco se considera adulta. El rango de edad
aproximada es de 10 a 19 afios, distinguiendo la adolescencia temprana (de los 10 a los 14 afios) y
la adolescencia tardia (de los 15 a los 19 afios).

La Organizacion Mundial de la salud (OMS, 2018) dice que la adolescencia es un periodo que
comprende de los 10 a los 19 afios de edad. En este mismo trabajo la OMS dice que hasta el 2017
los adolescentes representan nada mas que la sexta parte de la poblacién mundial.

Existe un modelo para estudiar la adolescencia que propone Hill (1983), este modelo ofrece un
marco de referencia con tres componentes en el cual se organiza la informacion al respecto de esta
etapa. Los componentes son: los cambios fundamentales en la adolescencia, el contexto del

adolescente y el desarrollo psicosocial del adolescente.

1.1.2 Los cambios fundamentales en la adolescencia
Segun Hill (1983) existen tres series de cambios fundamentales en la adolescencia, estos
ocurren de manera universal y todos los adolescentes en todas las sociedades atraviesan por ellos

(Steinberg, 2008).
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Los cambios fundamentales son: el comienzo de la pubertad (cambios bioldgicos), el

surgimiento de habilidades cognitivas avanzadas (cambios cognitivos) y la transicion hacia nuevos

roles en la sociedad (cambios sociales), estos tres son, segun Hill (1983), caracteristicas principales

de la adolescencia como periodo del ciclo vital del ser humano.

Algunos de estos cambios son los siguientes (Steinberg, 2008):

Cambios bioldgicos: Los cambios bioldgicos se refieren a lo que se llama pubertad, lo cual
se conoce como el periodo de vida en los seres humanos en los que se presentan cambios
fisicos en la anatomia del cuerpo, esto tiene que ver con el desarrollo de los caracteres
sexuales secundarios (incrementa la estatura en mujeres y hombres, bello en zonas del
cuerpo donde no habia, crecimiento de los senos en las mujeres, etc.), ademas de alcanzar
la capacidad de reproduccion (Steinberg, 2008).

Cambios cognitivos: La capacidad de procesamiento del pensamiento en los seres humanos
cambia en esa edad. Son capaces de resolver problemas de I6gica y matematicas, ademas
de que la capacidad de memoria también aumenta comparado con los nifios, esto también
es notable en la capacidad de pensar acerca de situaciones hipotéticas, es decir, situaciones
que no han ocurrido, pero podrian o pueden ocurrir; también pueden pensar acerca de
conceptos abstractos como la amistad, la moralidad y la democracia (Steinberg, 2008). Lo
anterior se expresa, por ejemplo, cuando vemos adolescentes que se hacen preguntas
pensando acerca de si mismos, de sus relaciones con amigos o familia, podemos ver
adolescentes argumentar contra sus padres, vemos que son capaces de resolver problemas
algebraicos, etc.

Cambios sociales: En la mayoria de las sociedades existe una diferencia para distinguir a

los individuos entre los que se puede pensar que son nifios y entre los que puede pensar
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que estan listos para ser adultos (Steinberg, 2008). Los menores de edad no tienen permisos
legales para realizar ciertas actividades como manejar un vehiculo automotor, etc. Incluso
participar en la organizacion democréatica en México, requiere tener la edad de 18 afios.
Este tipo de nuevos roles son por los que transitan los individuos que se encuentran en este

periodo de dad de la adolescencia.

A pesar de que estos cambios son universales, el efecto en cada individuo que atraviesa por este
periodo de adolescencia no es uniforme. El ambiente en el cual se desarrollan los adolescentes
tiene gran importancia en los efectos de la serie de cambios por los que se atraviesan en este
periodo del ciclo vital.

Segun Bronfenbrenner (1979) no podemos entender el desarrollo sin examinar el contexto en
el cual ocurre. El individuo se desarrolla en diversos contextos: la familia, amigos o comparieros
de edad similar, escuela, puede ser en el trabajo y actividades de ocio. Estas actividades a su vez
estan en un contexto mas grande, una comunidad, una sociedad y un pais con una economia y
situacion politica particular. Ademas, a esto se afiaden las fuerzas geograficas e histéricas las
cuales tienen efecto en como se organizan las estructuras de la sociedad en las actividades humanas
de la vida cotidiana (Bronfenbrenner, 1979).

Los seres humanos se desarrollan en sistemas, es decir, en las interrelaciones que hay entre el
desarrollo individual y el contexto. EI modelo ecoldgico (Bronfenbrenner, 1979) se compone de
cuatro niveles de sistemas:

e Microsistemas: son las condiciones inmediatas en las cuales el adolescente vive, por
ejemplo, la familia y la escuela. Las instituciones como la familia y la escuela dotaran al

adolescente de ciertas creencias que van a afectar de manera directa en las metas que tenga,
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en qué tipo de persona es y querra ser, etc. Respecto al desarrollo emocional, en la familia
se brindan las pautas que el joven seguira para comunicar sus emociones y pensar respecto
de ellas. La escuela y su papel en la socializacion impacta en la forma en que se
relacionaran los adolescentes, ambos aportan en el desarrollo.

Mesosistema: es el sistema de relaciones entre los microsistemas, por ejemplo, la familia
relacionada con otros miembros de la familia, tios, primos, o con el microsistema de la
escuela con el microsistema de la familia. Por ejemplo, cuando existe una coordinacion y
sincronia en los objetivos escolares con los familiares, la cercania en la relacion entre
padres y profesores, permiten que el adolescente tenga reglas que dirijan su desarrollo
escolar pleno. Por otra parte, si en la familia no encuentra un sitio confortable para
desarrollarse, buscara en las amistades de la misma edad, formas de aceptacion que muchas
veces van en contra de lo que los padres y maestros esperan del adolescente, por ejemplo,
cuando se le invita al consumo de drogas, es en este nivel de relacion mesositémica que se
van gestando este tipo de conductas en el adolescente (Berger, 2015).

Exosistema: son las condiciones que no contienen al adolescente y le afectan
indirectamente en su desarrollo, como el trabajo de los padres y todo lo que implica, sueldo
para tener acceso a alimento, ropa, Utiles escolares, estrés de los padres, etc. Mientras el
adolescente desarrolla sus actividades pertinentes a su edad, los padres pueden tener
exigencias que les impidan la convivencia plena ( no necesariamente diaria), lo cual
impacta en la relacion que puedan tener padres e hijos adolescentes, y podria ser un punto
critico para el desarrollo negativo de la comunicacidon emocional y de la construccion de la

identidad (Berger, 2015).
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e Macrosistema: es el contexto mas amplio, incluye las condiciones histéricas, la cultura del
momento en que el adolescente se desarrolla, como, por ejemplo, las redes sociales y la
tecnologia que es mas accesible que hace algunos afios. Ahora los adolescentes y los
adultos de esta época parecen tener un reto distinto a otras épocas, ya que las redes sociales

tienen una importancia mayor que en otros tiempos, por el desarrollo tecnoldgico.

Al considerar este modelo podemos entender como influyen los distintos grupos sociales en el
desarrollo del adolescente. La forma de ser de los adolescentes va cambiando en funcion del
contexto en el que ellos crecen. Es claro el caso de algun adolescente que vive su infancia o parte
de la adolescencia en un pais de oriente medio y de pronto se tuviera que mudar al occidente, es
su forma de pensar, gustos incluso emociones cambiaran debido a la configuracion de los sistemas
de lenguaje, y la cultura en todos los niveles del contexto. Otro ejemplo seria en México, un
adolescente que viva al sur y su familia se dedique al campo y tenga una religion catdlica sera muy
diferente a uno que viva en el norte con una familia de la ciudad que se dedique al comercio,
cambian la forma en que se desenvuelven y las posibilidades econdmicas y sociales que puedan
tener, asi como el contexto familiar que les permita comunicarse, desarrollarse y expresar sus

emociones (Berger, 2015).

1.1.3 Desarrollo psicosocial del adolescente

Los cambios en el cuerpo y la mente desafian la formacion de un nuevo sentido del yo, que se
caracteriza por una mayor independencia emocional y diferentes roles sociales. Los jovenes se
definen a si mismos de una manera mas flexible y compleja, combinando sus ideas y coémo los ven

los demas, considerando que cOmo reaccionan ante ciertos eventos no determina quiénes son, sino
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que depende en parte de quiénes estan alrededor. Los adolescentes conforme van madurando son
maés conscientes de que las opiniones de los deméas no son verdades absolutas, a diferencia de lo
que sucedia en la infancia, lo que les permite conectarse y construir su mundo interior de una
manera diferente. Asimismo, los adolescentes logran jerarquizar y organizar aspectos de si mismos
que ven como un todo unificado, dandose cuenta de que pueden existir polaridades o elementos
opuestos dentro de una misma persona (Steinberg, 2008).

Al llegar a la etapa de transicion de la infancia a la edad adulta, los adolescentes tanto hombres
como mujeres enfrentan dos desafios importantes de la vida: la produccion y reproduccion de la
cultura y la sociedad. El primer desafia tiene que ver con convertirse en un individuo que pueda
ser econdmicamente independiente, es decir, que sea capaz de ganarse la vida en la sociedad e
introducirse al sistema econdmico. Las decisiones respecto a la trayectoria de escolaridad,
educacion, y carrera, comienzan a darle sentido a las metas del ser humano en este momento de la
vida. Por otro lado, el segundo desafio importante es la entrada a la posibilidad de reproduccion
de la especie humana. Esto tiene que ver con comenzar la curiosidad por tener relaciones
romanticas, interesarse por la construccion de relaciones intimas con el sexo opuesto o el mismo
sexo, la posibilidad futura de fundar una familia y el cuidado de los nifios, etc. Aunque varia en
cada caso, estos son dos grandes desafios en todas las culturas y sociedades. (Lerner & Steinberg,
2009).

Existen algunas explicaciones que nos permiten entender lo que ocurre en las relaciones sociales
que desarrollan los adolescentes. Se sabe que las caracteristicas que se adquieren a través del
desarrollo fisico y cognitivo en los adolescentes, les permite separarse de la familia y buscar

compafieros de intereses semejantes en otro lugar (Lerner & Steinberg, 2009). Esto se manifiesta
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a través del conflicto en la familia y la paulatina separacion con los padres ya que esto es parte del
proceso de individuacion.

La cercania con los padres en etapas pasadas, favorece una base de afecto positivo que posibilita
trascender las dificultades de la adolescencia (Gray & Steinberg, 1999). En esta trayectoria de
desarrollo, el razonamiento se vuelve més complejo y abstracto, de manera que permite distinguir
con un matiz mas amplio las diferencias interpersonales y una visién reciproca de las relaciones
padre-hijo (Selman, 1980).

Por otra parte, el apego en las relaciones de padres e hijos es distinto al apego que se presenta
en etapas anteriores. Se presentan lazos emocionales con los padres a través de burlas amistosas y
preocupacion de los hijos hacia los padres, también se comparten actividades en las que se
manifiesta la interdependencia de esa relacion entre padres e hijos a través de actividades con papa
y de formas de acercamiento hacia mama al conversar y compartir con ella temas privados.

El desarrollo cognitivo permite a los adolescentes tener experiencias de cuidado de si mismos,
de cuidado por los otros y tener confidencialidad para generar lazos afectivos de confianza con
personas de la misma edad. Consecuentemente a lo anterior, en etapas anteriores los nifios se
enfocan en hacer una relacion cercana a sus padres, los adolescentes se enfocan en ver las
diferencias y similitudes en la relacion que tienen con sus padres frente a la relacion que tienen
con personas con quien tienen mayor sintonia, ya sea de su misma edad o mayores, de su mismo
sexo o del sexo opuesto, y respecto a este ultimo punto, se enfocan en el desarrollo de amistades
o de relaciones romanticas (Lerner & Steinberg, 2009).

Sin embargo, la funcion de tener relaciones seguras en los adolescentes es similar a lo que
significa para los infantes. Los infantes al tener relaciones seguras pueden explorar el entorno

inmediato, en los adolescentes las relaciones seguras brindan una sensacion de confianza al
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sostenerse en el apoyo familiar, eso les permite explorar relaciones fuera de la familia y formar
relaciones con otros adultos o con comparieros de edad e intereses similares. Las relaciones de
apego seguro entre los padres y los adolescentes permiten interacciones sensibles y receptivas
emocionalmente, lo cual permite vinculos fuertes para adaptarse a las transiciones caracteristicas
de la adolescencia (Lerner & Steinberg, 2009).

El desarrollo del adolescente tiene que ver con aspectos que son psicoldgicos y sociales al
mismo tiempo (Steinberg, 2008). Por ejemplo, el desarrollo de la sexualidad implica cambios
individuales en las emociones, la motivacion y la conducta (cambios psicolégicos) y a su vez
implica cambios en el modo de relacionarse con los demas (cambios sociales).

Los aspectos del desarrollo psicosocial son (Steinberg, 2008):

e Identidad: descubrir y entender quién es como individuo.

e Autonomia: establecer el autocuidado de la salud y la independencia de satisfaccion de
necesidades (Ryff y Singer, 1998).

e Intimidad: formar relaciones cercanas con otras personas y cuidar de ellas.

e Sexualidad: expresar sentimientos sexuales y disfrutar el contacto fisico con otros u
otras.

e Logros personales: la busqueda por conseguir ser un exitoso y competente miembro de

la sociedad.

En México existen algunas particularidades respecto a la educacion cultural en hombres y
mujeres. Las diferencias respecto a los roles de género van formando el camino de los gustos,

intereses, expresién emocional e incluso apego a la religién en los adolescentes (Ramirez, 1959;
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Garcia, 1999). Por ejemplo, la creencia de que las mujeres tienen mejor desempefio en el hogar y
su rol de madre como algo primordial a comparacion con el logro de metas personales y en otros
ambitos como el laboral, académico, etc. (Garcia, 1999). Las adolescentes mujeres mexicanas
también tienen una diferencia respecto a los hombres en la expresion de emociones positivas, y l0s
hombres tienen mayor facilidad y aceptacion social de la expresion de emociones negativas
(Ramirez, 1959). Respecto a la religion, las adolescentes mexicanas pueden presentar mayor
satisfaccion con la religion, la familia mexicana parece mantener la premisa que el hombre fue la
méaxima creacion de dios (Diaz-Guerrero, 1993), entonces parece ser un recurso para la mujer el
hecho de refugiarse en creencias religiosas para mantenerse estable en la sumision que genera el
sacrificio de la mujer para sostener la premisa de la supremacia del hombre en el desarrollo de la

familia y las actividades sociales (Garcia, 1999).

1.1.1 La adolescencia en el contexto de la familia

La adolescencia describe un periodo del ciclo vital del ser humano, y uno de los contextos en
los cudles se desarrolla es la familia. Las definiciones de familia tienen caracteristicas de acuerdo
al nivel de analisis que se pretende describir y estudiar. Carter y MacGoldrick (1999) mencionan
que la familia es una unidad de desarrollo emocional. Siguiendo lo anterior podriamos identificar
el estado emocional por el que estén pasando los miembros de la familia, todo de acuerdo con el
momento historico y social en el cual se encuentren. Se trata mas de una psicologia de la sincronia
temporal (timing).

Existen tres posibles dimensiones de analizar el curso del ciclo de vida familiar:

e Momento historico.

e Momento de vida (edades cronoldgicas de los miembros de la familia).
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e Momento social (Neugarten, 1976, en Carter y MacGoldrick ,1999).

Existe una continuidad historica variable en el proceso del ciclo de vida familiar, por lo que, si
no se cumple un momento del ciclo vital, no podemos decir que cualquier desviacion es patoldgica,
sobretodo en la adolescencia, ya que el transcurso de las relaciones en la familia con los
adolescentes genera diversas condiciones para el desarrollo (Carter, et. al, 1999).

Existen algunos momentos de crisis en la familia y esto ocurre cuando un miembro sale o se
afiade al sistema familiar (Hadley, Jacob, Milliones, Caplan & Spitz, 1974). Ese tipo de cambios
que se conocen pueden afectar a los miembros de la familia, pueden ser factores que alteren el
desarrollo de los adolescentes, pues sus relaciones con abuelos, padres y/o hermanos se pueden
ver afectadas.

Cada miembro de la familia de tres generaciones tiene tareas que debe lograr de acuerdo a su
edad, la consecucion o logro de esas tareas favorece que otros miembros de la familia logren las

tareas que tienen que resolver de acuerdo a su momento de vida (Duvall & Hill,1948):

e Edad joven: desde que los hijos son nifios hasta que tienen que dejar el hogar.
e Mediana edad: etapa comienza con el nido vacio y termina al comienzo de la jubilacion.
e Edad mayor: etapa comienza con la jubilacion de los conyuges y termina con la muerte

de algun cényuge.

Entre los autores que han propuesto fases del desarrollo del ciclo vital familiar colocan que el
matrimonio, nacimiento y crecimiento de los hijos, el que los hijos dejen la casa y encuentren

trabajo, o salgan a estudiar fuera del hogar, el retiro o jubilacion laboral de los conyuges y luego
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la muerte de alguno de los cdnyuges. A pesar de esto no debemos generalizar acerca del desarrollo
de la familia ya que existen muchas variaciones y particularidades (Hill, 1970).

La adolescencia también se estudia desde dos perspectivas distintas y complementarias: el
desarrollo y el ciclo vital (Frydenberg y Lewis, 1991). El primero se enfoca en la maduracion, el
conflicto y la identidad del sujeto, y presenta investigaciones basadas en la edad. Mas bien, desde
el punto de vista del ciclo de vida, el desarrollo se presenta como un proceso de por vida en el que,
como regla general, no se asume ningun estado particular de madurez.

El estrés en la familia es mas probable en cada momento de cambio de una etapa hacia otra en
el ciclo vital (Haley 1983), es por eso que en la adolescencia es una fase en el desarrollo individual
que ya cuenta con cambios particulares de la madurez, y a eso se afiaden los cambios que surgen
en la familia con un ser humano que transita de la infancia a la adultez.

Los seres humanos comparten con otras especies procesos evolutivos como son: el proceso de
galanteo, el de apareamiento, el de la construccion del nido, el momento de la crianza de los hijos
y la mudanza de los hijos para iniciar una vida propia. Debido a la organizacion social compleja
del ser humano, a diferencia de los animales, surgen problemas durante el ciclo vital familiar que
son Unicos de la especie humana (Haley 1983).

Los momentos del ciclo vital desde la perspectiva sistemica son (Haley 1983):

e El periodo de galanteo: los animales y humanos comparten esta fase en la vida, consiste en
buscar una pareja del sexo opuesto. Existen multiples formas de agrupamiento a veces los
hombres y mujeres tienen encuentros en ocasiones sexuales, o pueden haber probado en
varios matrimonios, pero lo mas habitual es que elijan una Gnica pareja durante la mayoria

0 toda la vida y convivan y compartan constantemente con ella.
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e Matrimonio y sus consecuencias: EI matrimonio representa una ceremonia crucial para la
estabilidad de la vida, el compromiso, el desarrollo y formacion de una familia es el tema
principal de esta etapa pues pareja se compromete de por vida.

e Nacimiento de hijos y trato con ellos: Se trata de la llegada de un miembro a la familia,
esto puede beneficiar o puede generar conflicto entre los conyugues. La familia humana no
es como en la naturaleza, los hijos terminan cuidando de sus padres en etapas adultas

e Destete de los padres: Los padres viven la dificultad de soltar a sus hijos. familias donde
solo hay un progenitor, la pérdida de un hijo puede sentirse como el comienzo de una vejez
solitaria, pero es necesario sobrevivir a la pérdida y encontrar nuevos intereses. A veces
los problemas que se enfrentan en esta etapa son cuando un hijo mayor deja el hogar, pero
puede ocurrir que en otras familias surja alguna perturbacion de manera progresiva
conforme se van yendo los hijos, y existen otros casos en que ocurren dificultades cuando
el hijo menor est4 por marcharse.

e Retiro de la vida activa y vejez: En la edad adulta el trabajo ya no es algo que se pueda
realizar adecuadamente. Puede existir la posibilidad de que una persona mayor encuentre
una funcién util. En otros casos, que alguno de los padres tenga que cuidar de su pareja, 0
que ya con el tiempo alguno podria morir eventualmente y el otro queda solo intentando

involucrarse con el resto de la familia.

Muchos dilemas fundamentales de la vida humana aparecen durante el periodo en que una
persona joven pasa de ser un muchacho a ser un miembro de la comunidad adulta. Lo que ocurra
en ese momento tal vez ejerza efectos permanentes sobre la ubicacion del individuo en la jerarquia

social. Por esto, en el rango de edad que comprende a la adolescencia es una de las épocas de la
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vida en que maés se requiere ayuda profesional, y las consecuencias de una intervencion tal vez
sean més duraderas que en cualquier otro momento (Duvall & Hill,1948; Haley, 1983).

Existen otra perspectiva del ciclo vital que se enfoca no en términos de la familia como
contexto, sino del desarrollo individual del ser humano. En esta perspectiva se consideran las
etapas como desafios que tiene en ser humano en ese momento particular de la vida. Durante las
etapas del desarrollo psicosocial (Dicaprio, 1989) se considera que existe algo que se extrae
después de superar cada etapa.

A cada etapa resuelta urge una fortaleza esencial, lo cual evita el retroceso a etapas anteriores
y se asemeja a lo que consideramos en este estudio como resiliencia. Y, al mismo tiempo, surgen
los recursos para desarrollarse en otros conflictos y etapas, a los cuales el autor les llamé virtudes
(Erikson, 1966). Las ocho etapas de este modelo de ciclo vital son:

1. La primera etapa aparece durante la infancia y tiene que ver con enfrentar un conflicto
entre la confianza basica contra la desconfianza bésica. La virtud que se desarrolla en
esta etapa es la esperanza. El sentido de confianza se vera afectado en el recién nacido
por la manera en que percibe la sensacion de comodidad fisica frente a la experiencia
minima de temor o incertidumbre. La experiencia que el ser humano tenga en la manera
en que se le atiendan esas necesidades particulares de un nifio van a influir en que
obtenga una personalidad que sea confiada y suficientemente satisfecha, o en el caso
contrario una personalidad que sea desconfiada y exigente hacia la satisfaccion de sus
necesidades.

2. La segunda etapa es caracteristica de la nifiez temprana y el conflicto que se enfrenta
es la iniciativa contra la culpa. La virtud que surge después de superar esta etapa es la

del propdsito. El ser humano va desarrollando los musculos del cuerpo, esto va
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entrenando la capacidad de tomar objetos que se encuentren a su alcance, esto se
asemeja a las modalidades sociales de aferrarse a algo y/o soltarlo. Entre los 18 meses
de edad y los tres afios se manifiestan conductualmente las dicotomias para la vida
como son: amor y odio, cooperacién y terquedad, libertad de expresion y supresion. Se
va desarrollando el orgullo a través del sentimiento de lograr el autocontrol, a su vez,
el sentimiento de duda y verglienza se produce debido a una sensacion de pérdida de
control y, por lo tanto, produce una dependencia a un control externo.

La tercera etapa se desarrolla en la edad en que el jugar es caracteristico, se enfrenta el
ser humano al conflicto de iniciativa contra culpa. La virtud resultante de esta etapa es
el propdsito. El nifio tiene el impulso de realizar actividades que le permitan alcanzar
metas, pero existe el desarrollo de sentimientos de culpa que surgen por la frustracion
de su propia autonomia, ya que a veces, el querer hacer algo que involucra a los otros
se ve frenado pues cada quien tiene su propia autonomia y deciden cuando, como y con
quien hacer cosas.

La cuarta etapa es la que comprende a la edad escolar de los infantes. El conflicto que
se enfrenta es la industria contra la inferioridad. La virtud que surge en esta etapa es la
competencia. En las interacciones escolares el nifio aprende a obtener reconocimiento
por parte de semejantes y de otros adultos, mediante el desarrollo y produccion de las
tareas. A través de aprender a manejar herramientas desarrolla el sentido de industria.
La identidad también se desarrolla al notar diferencias en observar a otros y a si mismo
en situaciones similares. Sigue el juego, pero se enfoca en relacionarse socialmente con

otros de su mismo sexo o del sexo opuesto, permitiendo distinguir roles sexuales.
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5. La quinta etapa se vive durante el comienzo y el desvanecimiento de la edad particular
de la adolescencia. La fidelidad es la virtud que se consigue enfrentando y superando
el conflicto en esta etapa. El sentido de identidad estd presente en todo momento en
esta etapa ya que es el inicio para entrar al mundo de los adultos alejandose
progresivamente de la dependencia hacia los padres. La adolescencia es un periodo que
se caracteriza por una busqueda de la identidad sexual y la busqueda de una ocupacion.

6. La sexta etapa del adulto joven se vive el conflicto de intimidad contra aislamiento. La
virtud que se obtiene en esta etapa es la del amor. En esta etapa se busca experimentar
un sentido de identidad compartida, ya que, al elegir a una pareja, se busca también el
reconocimiento de ambos como un ser un ser social. Si no se logra esa intimidad se
puede desarrollar el aislamiento. La meta en esta etapa es lograr una relacion con una
persona para tener intimidad sexual, confianza mutua y madurez que pongan las
condiciones para continuar juntos durante las etapas de la vida siguientes.

7. En la séptima etapa el ser humano se encuentra en la adultez y se enfrenta el conflicto
de generatividad contra estancamiento. La virtud que se obtiene al superar esta etapa es
el cuidado. EIl concepto de generatividad incluye a la productividad y la creatividad
puestas en accion por la preocupacion y busqueda del desarrollo de las nuevas
generaciones, podria ser y mas comunmente es por los hijos del matrimonio podria ser.
Si se percibe una sensacion estancamiento puede generar la sensacion de
empobrecimiento personal y esto genera dificultades en el bienestar del ser humano.

8. Laoctava etapa se vive en la edad madura, el conflicto al que se enfrenta el ser humano
es la integridad del yo contra la desesperacion. La virtud que se obtiene después de esta

etapa es la sabiduria. La integridad y la satisfaccion personal de una vida plena es mas
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probable que la obtenga quien ha cuidado de cosas y personas, también quien se ha
logrado adaptar a triunfos y a desilusiones a lo largo de la vida, también quien ha
logrado generar productos o ideas. El propio estilo de vida estd mas que definido en
esta etapa. Si no se ha vivido alguna de las experiencias anteriores, se espera la

desesperacion que se sostiene muchas veces por el miedo a la muerte.

Erikson describe que existen crisis de desarrollo. Cada etapa es universal, pero la situacion de
crisis particular se ve definida culturalmente (Dicaprio, 1989). Existen diversas oportunidades de
solucién de las crisis a lo largo de la vida y a veces se aparecen de manera repetida en alguna etapa
del desarrollo. Estas crisis son problemas basicos que se pueden aparecer repetidamente durante
todo el tiempo que comprende el periodo de la vida del ser humano. Existe un momento clave en
que se debe resolver cada crisis y de acuerdo a las herramientas y a los recursos con que el
individuo cuenta una etapa particular de la vida se puede enfrentar el problema y dominarlo

(Erikson, 1966).

Respecto a la pluralidad de formas y modelos de familias, éstas se diferencian de acuerdo a su
estructura, a la pertenencia étnica, orientacion sexual y por proveniencia geogréafica (Fruggeri,
2016).

En lo que existe concordancia es en las diferencias de las familias de acuerdo a su estructura:

-Las familias monoparentales: Mama soltera con hijos 0 en menores casos padres solteros
(viudos);

-Familias plurinucleares: familias con dos nacleos mono parentales que surgen de una
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reconstitucién familiar, después de una disolucion previa de una pareja conyugal, aqui también
estan las familias reconstituidas, es decir, con hijos de la pareja anterior, pero que se reorganizan
en convivencia con la nueva pareja, y, por ultimo, las familias que ya tenian un nucleo constituido
pero que se responsabilizan de una situacion de adopcion;

-Por ultimo, tendriamos las familias nucleares: éstas pueden ser familias compuestas por
una pareja sin hijos, una pareja conyugal e hijos bioldgicos o una pareja e hijos adoptivos o
bioldgicos.

De acuerdo a los estudios tedricos sobre terapia familiar estructural existen los tipos de
familia de acuerdo a la funcidn y organizacion de las mismas (Minuchin y Fishman, 1989):

-Pas de deux (de dos): Se caracterizan por cierta dependencia reciproca en los dos
miembros de la familia del sistema de mayor jerarquia. Ejemplo: Madre soltera e hija/o, pareja
anciana, progenitor e hijo adulto.

-Tres generaciones: Por lo regular tienen condiciones economicas inadecuadas (media baja
o inferior). Conviven tres 0 mas generaciones en el mismo domicilio o con relaciones difusas en
las reglas, cuidados y plan familiar, asi como de la organizacion de las actividades diarias. Por lo
regular sefialan a algin miembro como portador del sintoma. Ejemplo: Abuela, madre soltera e
hija/os; Progenitor, padre soltero e hija/o.

-Con soporte: Son familias grandes en la cantidad de los miembros que la componen, en
particular con muchos hijo/as. Se caracterizan por un rol de “hijo parental”, el cual es una
alternativa funcional para la organizacion de los cuidados de los demas y las actividades diarias en
estas familias.

-Acordeodn: Se caracterizan por la ausencia de uno de los conyugues (por lo regular el

varon). Esto genera que uno de los conyugues desarrolle funciones extra a las de su propio rol, eso
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se traduce en actividades adicionales de cuidado y de guia para los hijos/as. Por lo regular se ejerce
una percepcion respecto a “mama buena” o “papa malo.

-Cambiantes: Se caracterizan respecto a los ajustes de cambio de domicilio y la inestable
geografia del hogar. Ya sea que se mudan constantemente de domicilio y/o existen cambios
constantes de pareja respecto a un progenitor. Por lo regular no existen relaciones estables respecto
a redes de apoyo, pueden perder familiares, amigos o vecinos por las condiciones cambiantes.

-Huéspedes: Se generan lazos similares al padre/hijo o madre/hijo, sin embargo, son lazos
temporales, debido al tiempo irregular que comparten.

-Padrastro o madrastra: Cuando llega un padre o madre adoptivos a un sistema familiar, el
nuevo progenitor se mantendra en la periferia por el sistema originario.

-Con un fantasma: Son familias que perdieron a un miembro con jerarquia econdémica, o
de planificacion familiar importante. Existen coaliciones con ese miembro que ya no esta
fisicamente y éstas se mantienen.

-Descontroladas: El descontrol depende del momento de desarrollo por el que pase la
familia. Las pautas de comunicacion tienden a ser cadticas en estas familias, por lo regular existen
familiares que se consideran delincuentes.

-Familias con violencia en las relaciones: Se caracterizan por limites difusos, debido a que
la familia es un lugar inseguro que se propone ser un lugar seguro al mismo tiempo. Esas paradojas
dan como resultado inestabilidad en las interacciones entre el subsistema marital y el subsistema
de hijos.

-Psicosomaticas: La estructura incluye una excesiva insistencia en los cuidados tiernos,

esto se puede entender como un tipo de “sobreproteccion”, a veces fusion entre las
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individualidades al tomar decisiones o union excesiva entre los miembros de la familia. Esto
funciona bien cuando un miembro esta enfermo.

Segun estudios del Instituto de Investigaciones Sociales en México, existen tres tipos de
familias en nuestro pais (Pliego, 2014; L6pez, 2016):

-Las familias tradicionales: Se caracterizan por conformarse de papa mama y los hijos.
Hay subtipos de familias tradicionales de acuerdo a la cantidad de miembros y las edades: las
familias con nifios, las familias con jovenes y las familias extensas (ademas del papé, la mama y
los hijos existe un miembro de otra generacion, abuelos o nietos). Estos tres tipos de familias en
conjunto representan la mitad de los hogares en México.

-Las familias en transicion: Tienen la caracteristica de prescindir de alguno de los
miembros que figuran en las familias tradicionales; Ejemplos serian: familias de madres solteras,
parejas jovenes que deciden no tener hijos o esperar mas tiempo para la llegada de los hijos; parejas
adultas que sus hijos ya se fueron del hogar (nido vacio); familias unipersonales, es decir, aquellos
en el hogar solo hay una persona; familias co-residentes que se caracterizan por ser hogares en
donde sus miembros son amigos o parientes sin agruparse en torno a una pareja. Estas
configuraciones familiares han existido a lo largo de la historia humana, sin embargo, los registros
al respecto indican que esto tuvo un crecimiento importante durante las décadas de los sesenta y
setenta. Se relaciona a fendmenos sociales poblacionales como el empoderamiento de la mujer, la
liberacion sexual y la planificacion familiar. En términos estadisticos estas familias representan
cuarenta y dos por ciento de los hogares en México.

-Las familias emergentes: En el altimo milenio los cambios sociales han dado lugar a este
tipo de familias. En esta categoria estarian familias de padres solteros, de pareja del mismo sexo y

familias reconstituidas. Las familias emergentes representan alrededor del siete por ciento de los
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hogares. En proporcion no es muy amplia su existencia, sin embargo, marcan tendencias

actualmente.

1.1.4 La psicopatologia en el adolescente

El estudio de la psicopatologia histéricamente se ha ocupado de buscar el origen de las causas
de los trastornos mentales del individuo. Existen diversas explicaciones al respecto, la mayoria se
concentran en las experiencias que modifican los procesos individuales del ser humano a lo largo
de su desarrollo. Siguiendo el modelo ecoldgico y la perspectiva sistémica tenemos que no existe
una causa de las anomalias en la individualidad, sino que las disfunciones en la familia como
sistema.

El autor representativo en esta teoria es Ludwig Von Bertalanffy (1976) y su intencion era
describir los principios validos para los sistemas en general. Un sistema es un conjunto de objetos
y de relaciones entre los objetos y entre sus atributos. Los objetos son las partes del sistema y los
atributos con propiedades de los objetos y las relaciones mantienen unificado el sistema. Las
personas que comunican serian los objetos interaccionales. Los sistemas interaccionales son dos o
mas comunicantes en el proceso de definir la relacion. EI medio es el conjunto de todos los objetos
cuyos atributos se modifican por la conducta del sistema. Un sistema cerrado no tiene cambio en
sus componentes, el intercambio es interno entre ellos y no entra ni sale informacion (o energia o
lo que sea que relacione a los componentes). El sistema abierto cambia informacion, o material o
cualquier cosa que relacione a los componentes, con el medio. La division del universo en sistema
(medio en donde interactua el sistema) y subsistema (sistema que interact(ia con el medio) permite

entender las relaciones dentro de marcos mas amplios al marco de referencia inicial.



29

Cada componente dentro del sistema esta relacionado de modo que una alteracion en algln
componente modifica las relaciones del sistema en su totalidad. Un sistema no es compuesto por
elementos independientes, es un todo inseparable y coherente.

Por lo tanto, podemos decir que trastornos mentales no son monocausales, sino mas bien se
deben a la coincidencia e interaccion de muy diversos factores. Y siguiendo un modelo ecoldgico
en el cual existen interrelaciones entre sistemas y el principio sistémico de equifinalidad que dice
que el sistema abierto puede alcanzar un estado independiente del tiempo y de las condiciones
iniciales, es decir, obtener resultados idénticos puede tener origenes distintos, debido a la
organizacion del sistema (Watzlawick, Beavin y Jackson, 1967). Entonces la aparicion y el
desarrollo de un trastorno mental presente en dos sujetos distintos no se genera por los mismos
factores (Ezpeleta 'y Toro, 2017).

El hecho de que existen algunos factores similares que se asocien a la presencia de
psicopatologias ha dado lugar al concepto de factor de riesgo. (Toro, 2017, en Ezpeleta y Toro,

2017).

1.1.5 El contexto de riesgo en el adolescente

La adolescencia es una de las etapas con mayor riesgo y vulnerabilidad (OMS, 2018), pues los
jévenes se conviven con presiones en su entorno social que facilitan la posibilidad de consumir
alcohol, tabaco, entre otras drogas. A eso también se afiade el proceso de maduracién sexual lo
cual lleva a comenzar a tener relaciones sexuales a cada vez edades mas tempranas. Esto puede
llevar a que se eleve el riesgo de tener traumatismos intencionados y/o accidentales, aparicion de

embarazos no deseados, o incluso padecer infecciones de transmision sexual.
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A pesar de que gran parte de los adolescentes tienen buena salud segin la OMS (2018) existen
algunos problemas considerables como la mortalidad prematura, la morbilidad y las lesiones entre
los adolescentes. En el caso de las enfermedades, estas afectan la capacidad de los adolescentes
para tener un crecimiento y desarrollo con plenitud. Otros problemas como puede ser el consumo
de alcohol o fumar tabaco como formas de convivencia o parte del estilo de vida, la ausente o nula
practica de actividad fisica en la vida cotidiana, las practicas sexuales sin ninguna proteccion y la
excesiva exposicion mediante los medios de comunicacion y en las comunidades a la violencia
ponen en peligro la salud mental de los adolescentes ademés de que pueden generar problemas en
su desarrollo como adultos e incluso si esta en sus planes tener una familia ya que sus hijos pueden
adquirir algunos problemas asociados al contexto de riesgo en la adolescencia.

Ademas, en esta etapa también se experimentan problemas de adaptacién y salud mental con
mayor frecuencia (OMS, 2018). Por lo anterior, con seguridad podemos deducir que esta etapa es
una oportunidad de gran importancia para influir en los jovenes para un desarrollo con efectos
positivos en su salud y bienestar. Respecto a la salud mental, los trastornos de personalidad méas
comunes en adolescentes masculinos y femeninos son las fobias sociales y especificas (Benjet,
Borges, Medina-Mora, Méndez, Fleiz, Rojas, 2009). De los trastornos que presentan las mujeres
con mayor frecuencia son: la depresion femenina seguida del trastorno negativista, luego la
agorafobia, la ansiedad. En hombres seria el primer lugar las fobias, luego trastorno negativista
desafiante, seguido del alcoholismo y, por dltimo, el trastorno antisocial. Ademas de problemas
sociales como son el suicidio y la drogadiccion, que son factores de riesgo que son cercanos a la

etapa de la adolescencia (Barcelata, 2017).
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1.2 Resiliencia

La resiliencia en su significado original es una propiedad de algunos metales para soportar
impactos y recuperar el estado original después de fuertes presiones. Barcelata (2015) dice que el
origen etimologico de la palabra es del latin “resilo” y significa rebotar, volver de un salto o volver
hacia atras. Siguiendo a Barcelata (2015) la resiliencia es una capacidad de las personas que les
permite enfrentar y superar experiencias traumaticas, estresantes y de riesgo, mientras recuperaran
su nivel y ritmo de vida.

Los mecanismos por los cuales la resiliencia impulsa la adaptacion se describen como la
capacidad de percibir el estrés, evaluar de manera realista la capacidad de actuar y asumir la
responsabilidad de resolver problemas (Wagnild y Young, 1993). EI mecanismo que permite a las
personas hacer frente a nuevas experiencias con competencia, no con miedo e incompetencia.

La resiliencia esta relacionada de manera muy cercana al concepto de adaptacion (Barcelata,
2015). Los estudios en psicologia respecto a la adaptacion, nos permiten describirla como la
estabilidad emocional y de personalidad caracteristicas de un individuo, esto ademéas de la
exigencia que existe en el medio, que obliga al individuo a lograr una concordancia entre sus
propias caracteristicas personales y las necesidades y requerimientos del entorno en donde se va
desarrollando (Del Bosque y Aragdn, 2008). La adaptacion es un proceso de toma de decisiones y
el conjunto de acciones realizadas para mantener la capacidad de responder a futuros cambios o
perturbaciones en un sistema socio-ecoldgico sin alterarlo. El equilibrio se basa en las
caracteristicas estructurales y valorativas de este sistema (Nelson, Adger, & Brown, 2007).

Existen tres lineas de investigacion que comenzaron a desarrollar las bases para el estudio de la
resiliencia, los hallazgos de estas investigaciones ofrecen evidencia de que existe un proceso que

permite la adaptacion y la descripcion de habilidades que, ante situaciones de adversidad, permiten



32

a los nifios y adolescentes sobrevivir e incluso desarrollarse de manera positiva. Una de estas lineas
de investigacion fue con estudios longitudinales los cuales se realizaron a través del tiempo, con
nifos en varios momentos de la vida, los nifios mostraron a lo largo del tiempo un proceso de vida
variable y cambios en diversas situaciones, no hubo presencia de indicadores de psicopatologia,
sino que mostraban creatividad y ser competentes ante situaciones que podrian ser desafios de
acuerdo a su ciclo vital. La segunda linea de investigacion fueron estudios de psicopatologia y
pobreza, en ellos se estudio a nifios que tenian padres con esquizofrenia, se buscaban la existencia
de vulnerabilidad emocional, sin embargo, los nifios presentaron un desarrollo “normal” de
acuerdo a las investigaciones. Una tercera linea que ha permitido el estudio de la resiliencia es una
que se llevo a cabo sobre extrema pobreza, infancia, adolescencia y adultez en Kauai, existian
condiciones en las caracteristicas familiares y de la comunidad las cuales parecian medios adversos
para el desarrollo de nifios y adolescentes, tales dificultades eran familias uniparentales y en
algunos casos disfuncionales, pobreza, rifias constantes, alcoholismo y otros trastornos
emocionales, ademéas de psicopatologias. Los participantes presentaron caracteristicas de
adaptacion positiva e incluso alto nivel de competencia situaciones adversas a lo largo de la vida
a pesar de las condiciones contextuales para el desarrollo.

La resiliencia es un proceso de adaptacion ante la presencia de situaciones de estrés y riesgo
significativo. Los siguientes conceptos estan implicitos en la definicion y estudio del proceso de
resiliencia: adaptacion, riesgo, vulnerabilidad y proteccion.

La adaptacion es un concepto que permite entender el comportamiento en el contexto y curso
del desarrollo. Es un concepto implicito en la resiliencia, sin embargo, la resiliencia esta supra
ordenado a la adaptacion. La adaptacion es la capacidad de balancear y coordinar los recursos

internos y externos que implican un equilibrio personal en funcion de las demandas del medo
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ambiente. Esta respuesta muestra la capacidad de funcionar dentro de una normalidad, también
refleja la ausencia de problemas emocionales y de conducta significativos, asi como de
psicopatologia. Ademas, refleja el desarrollo de ciertas competencias para adaptarse (Barcelata,
2015).

Riesgo es un concepto asociado ya que la resiliencia se enfoca en los recursos que tiene un
individuo que estd sometido a condiciones en las que tiene un riesgo algo de ser objeto de una
psicopatologia o un malestar emocional. Las variables personales y familiares son mediadores para
que aumente la vulnerabilidad hacia la desadaptacion o la adaptacion negativa sobre una situacion
de riesgo, como, por ejemplo, la pobreza econémica. También esos factores pueden ser protectores
para evitar efectos negativos de dichas condiciones.

La vulnerabilidad se puede definir como los factores personales o medioambientales que
aumentan los efectos negativos de una condicion de riesgo (Barcelata, 2015). La proteccion por
otro lado son los factores que favorecen el desarrollo y amortiguan las condiciones de riesgo.
Existen factores personales que estan asociados, unos son los factores personales y que tiene que
ver con el temperamento, el estado de salud, y lo bioldgico, y otros que surgen de la interaccion
social como el autoconcepto, autoestima, etc. Los otros factores son los externos y estos tienen
que ver con el medio ambiente en que se desarrolla el individuo, la familia, la escuela, el ingreso
econdémico, la cultura, etc. (Barcelata, 2015). Estudios acerca de los elementos de la resiliencia
mencionan que ésta tiene la capacidad de mejorar y llegar a optimizarse a lo largo del tiempo
siempre y cuando los factores de proteccion relacionados adquieren diferencias positivas a través
de la interaccién del individuo con su entorno (Zolkoski y Bullock, 2012) eso incrementa la
posibilidad de que se eviten situaciones de riesgo. El contexto en el cual pueden existir esos

factores tiene que ver con los dominios psicoldgico, bioldgico y social, y se sabe que, al interactuar
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y presentar diferencias positivas, los factores de proteccion para mantenerse resiliente se potencian
conjuntamente (Leary y DeRosier, 2012) por lo que las investigaciones tienen que considerar la
interaccion de estos factores con los elementos de la resiliencia (Stanley, 2010).

Comparar individuos resilientes y poco adaptativos implica que enfrentan riesgos similares,
pero con diferentes resultados y conduce a la conclusion de que la desalineacion esta relacionada
con rasgos y comportamientos, porque los individuos carecen de competencia social y recursos
psicosociales y tienen que adaptarse a las situaciones de manera negativa, y por lo tanto su
capacidad para mantener su bienestar se dificulta (Masten, 2001).

Los factores protectores favorecen una importante adaptacion positiva en los adolescentes para
tener posibilidades de afrontar dificultades en cualquier circunistancia, ya que el desarrollo
humano en la adolescencia presenta mayormente riesgos potenciales en el bienestar psicolégico

(Barcelata, 2011).

1.2.1 Similitudes en afrontamiento, competencia y personalidad resistente y la resiliencia

Existen tres conceptos que estan relacionados con la resiliencia: afrontamiento, competencia y
personalidad resistente, y aunque comparten en algunos casos intereses por aprender sobe los
recursos que tienen los seres humanos para mostrar adaptacion ante situaciones que ponen en
peligro la estabilidad y la vida, cada constructo tiene caracteristicas particulares. A continuacion,
se describira de manera breve cuéles son esas caracteristicas:

El concepto de “afrontamiento” estd relacionado con la resiliencia, sin embargo, la diferencia
radica en que: “el afrontamiento es parte de los recursos que intervienen en el desarrollo de la
resiliencia” (Barcelata, 2015, p.13). Ademas, la resiliencia es un constructo que es de mayor

amplitud, ya que el afrontamiento se manifiesta en situaciones de adversidad, mientras que la
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resiliencia involucra la presencia de riesgo en cualquier situacion. El afrontamiento es un
mecanismo que se presenta ante situaciones que amenazan al individuo y estas amenazas rebasan
los recursos para enfrentarlas lo cual produce estrés (Lazarus y Folkman, 1991). El afrontamiento
incluye a los recursos personales como cogniciones, solucién de problemas, habilidades
psicosociales.

La competencia es un conjunto de destrezas que permiten al individuo actuar de manera
funcional ante la vida. Se refiere mas a los procesos de adaptacion y de no a los de desadaptacion.
Existen competencias diversas para cada situacion, se puede ser competente ante sélo algunas
situaciones. La resiliencia es en funcion de un contexto determinado, asi como las diversas
competencias.

El otro concepto similar es el de “hardiness”, que significa una personalidad resistente, dura.
La personalidad resistente mas bien refuerza la resiliencia. La personalidad resistente son
caracteristicas como el compromiso, percepcion del control y el sentido de oportunidad. Estas se
activan ate situaciones adversas. Se refiere también a la capacidad de tener el control en situaciones
de estrés. La personalidad resistente es una caracteristica de personas resilientes.

Existen similitudes y diferencias entre los conceptos afrontamiento, competencia, personalidad

resiliente:

e EI afrontamiento tiene similitudes con el concepto de resiliencia como que ambos son
mecanismos que se presentan ante una situacion amenazante que genera estrés, también
ambos incluyen recursos tales como cogniciones, solucion de problemas y habilidades
psicosociales. Respecto a las diferencias el afrontamiento es parte de los recursos que

intervienen en el desarrollo de la resiliencia.
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e Las competencias son similares a la resiliencia en que son un conjunto de destrezas para
actuar de manera funcional ante la vida. Ademas, al igual que la resiliencia ambas se
presentan en un contexto determinado y también ambas se presentan en procesos de
adaptacion. La diferencia mayor entre estas estad en que se puede ser competente para
algunas situaciones y para otras no, mientras que la resiliencia es una caracteristica que
aparecera en la mayoria de las situaciones adversas.

e EI concepto de personalidad resistente tiene similitudes con la resiliencia en que es un
conjunto de caracteristicas como el compromiso, percepcion del control y el sentido de
oportunidad, esto también es parte de la resiliencia, y estas se activan ate situaciones
adversas. Sin embargo, la diferencia seria que la personalidad resistente es una

caracteristica de las personas resilientes.

Los factores protectores que promueven la resiliencia y generan una adaptacion positiva en el
individuo se categorizan en individuales, familiares y sociales. En particular pueden presentarse

como habilidades de adaptacion y como se da la valoracion del estrés.

1.2.2 Estudios sobre adolescencia y resiliencia

Con un enfoque ecoldgico transaccional que considera a la resiliencia como un constructo
multidimensional, se han realizado diversos estudios en los cuales se han determinado los recursos
de la resiliencia frente a un riesgo o estrés que es la pobreza (Barcelata, Durdn & Lucio, 2012;

Barcelata, 2015; Barcelata & Marquez, 2017).
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Los sistemas de desarrollo humano son complejos por lo que algunos autores (Pianta y Walsh,
1998; Crawford, 2006) mencionan que existe una dificultad para manipular las variables que
contribuyen de manera significativa en regularizar el riego y la resiliencia; por lo que se trata de
un fenémeno multifacético que se desarrolla en contexto social amplio.

Los adolescentes que viven en un contexto de pobreza tienen mayor posibilidad de tener
problemas de salud mental, entre otros. Sin embargo, se han detectado factores que pueden
predicen la resiliencia en adolescentes que viven en pobreza y estos son la capacidad para resolver
los problemas, buscar apoyo social y la espiritualidad (Barcelata, Durdn & Lucio, 2012; Barcelata
& Marquez, 2017).

Un estudio en escuelas publicas de la Ciudad de México (Gémez, 2012) a través del modelo de
(Rutter, 1979) menciona que una buena relacion con la familia, buena relacién con personas de la
misma edad, tener una conducta socialmente aceptada, estrategias de afrontamiento adaptativo y
adaptacion psicologica son elementos que componen la resiliencia en adolescentes. Mencionan
que esas cualidades pueden llevar a un desarrollo positivo y que ser resiliente es posible en un
contexto en que haya riesgo y vulnerabilidad, aunque los jovenes no se encuentren en riesgo,
pueden ser resilientes si su contexto tiene condiciones adversas.

Algunos de los factores que diferencian a los adolescentes resilientes de los no son resilientes
son que los adolescentes resilientes utilizan estrategias funcionales de aproximacion o activas,
como son la solucién de problemas o la busqueda de apoyo social.

Los adolescentes no resilientes utilizan estrategias disfuncionales de afrontamiento como la
rumiacion y conductas autolesivas y en menor frecuencia la busqueda de apoyo social (Barcelata,
2011). Tanto los resilientes como los no resilientes, utilizan la evitacion y las respuestas

fisioldgicas, dentro de la normalidad estadistica. También menciona a la evasion como una
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estrategia que los protege de posibles dafios y eso resulta positivo para la salud. Los adolescentes
resilientes utilizan la distraccion como una estrategia funcional dependiendo del contexto, esto es
més a menudo cuando no pueden ejercer algiin cambio sobre el o los sucesos estresantes que viven.
Es entonces que la distraccion se convierte en una estrategia efectiva para asi tomar distancia
emocional y lograr algo de control sobre la fuente de estrés (Barcelata, 2011).

Los adolescentes resilientes tienen mayor percepcion de apoyo social en su familia, asi como,
en menor medida, de sus amigos y de otros, en comparacion con los adolescentes no resilientes,
de ellos se reporta menos union familiar y menor libertad para expresar sus afectos y emociones,
ademas de menor posibilidad de solucionar problemas familiares. Los adolescentes no resilientes
pueden presentar algin tipo de desorden mental o trastorno psicolégico, ademas de personalidad
antisocial, contrario a esto los adolescentes resilientes presentan mayor capacidad de control de
impulsos, asi como menor incomodidad social, menor cantidad de problemas familiares y
escolares, menor tendencia a la depresion y ansiedad (Barcelata, 2011; Arenas, 2012).

Respecto a la edad, los adolescentes mayores realizan mas a menudo afrontamiento funcional,
y los de menor edad afrontamiento disfuncional, esto se puede entender debido a la falta de
maduracion. Respecto al sexo, las mujeres no resilientes presentan mayor tendencia a realizar
estrategias disfuncionales, asi como la presencia de problemas emocionales que pueden estar
relacionados con personalidad antisocial, ideas de referencia, ansiedad, baja autoestima,
introversion social, e inmadurez; ademas de problemas en la familia y la escuela. Las mujeres
resilientes como no resilientes mostraron una mayor tendencia a presentar conductas autolesivas

como una estrategia de afrontamiento (Barcelata, 2011).
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Un estudio de riesgo suicida para adolescentes obtuvo los factores predictores de la resiliencia
y son la aprobacion paterna, el ser asertivos, competitivos, dominantes, poco convencionales y
equilibrados (Arenas, 2012).

Ademas, se encontré que la adquisicion de habilidades de comunicacién y la solucién de
problemas durante la etapa de la adolescencia, son factores que promueven el bienestar emocional,
asi mismo, contar con relaciones de apoyo con miembros de la familia, tanto nuclear como extensa,
permite fortalecer la autoestima y la autoeficacia (Arenas, 2012).

Algunos rasgos de personalidad que contribuyen en que los adolescentes sean resilientes son
que sean flexibles, activos, entusiastas, optimistas, sociables y extrovertidos. Ademas, el estar
orientados al logro, ser amigables, socialmente seguros y competentes, tener buena autoestima y
no presentar conducta delictiva, antisocial, y estar libres de ansiedad ni tensiones graves (Arenas,
2012).

Un estudio en México con adolescentes que consumian drogas encontrd que el ambiente
familiar, las relaciones con los padres y el fortalecimiento de la orientacion a futuro y el sentido
del humor son elementos de resiliencia favorables para esa poblacion de consumidores ocasionales
y experimentales. Ademas de que de manera negativa impacta en la resiliencia el hecho de que los
consumidores que abusan de sustancias pierden la vision del futuro (Cordova, 2006).

En un estudio con adolescentes escolares se menciona que algunas condiciones son promotoras
de conductas resilientes como ser mujer y tener un mejor rendimiento académico a comparacion
con los hombres (Acevedo & Jimenez, 2011).

También mencionan que la estructura familiar en la que los roles del matrimonio estan
compuestos por un rol del miembro masculino como el proveedor y el rol del miembro femenino

como la persona que se encarga de la organizacion del hogar, favorece conductas resilientes
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(Acevedo & Jimenez, 2011). Ser el hermano mayor en la familia también es un factor que favorece
conductas resilientes. Otro factor promotor de conductas resilientes es el tamafio de la familia, si
es pequeria se promueven mejor las conductas resilientes.

Respecto al nivel socioecondémico también es un factor que puede promover conductas
resilientes, asi como un auto concepto favorable, esto se refleja también en mejor rendimiento

escolar (Acevedo & Jimenez, 2011).

1.2.3 Potencial resiliente

Potencial resiliente se define como como el conjunto de recursos tanto individuales como de
contexto cuya interaccion genera una adaptacion positiva del adolescente ante la presencia de
alguna situacion de estrés, riesgo y/o adversidad significativa (Rodriguez, 2016). EI modelo del
desarrollo positivo de la juventud lo cual basicamente estudia las caracteristicas positivas de los
adolescentes y de cuales recursos se pueden desarrollar a lo largo de la vida. Se sustentan en la
cualidad flexible del desarrollo, y entonces el desarrollo y la conducta individual y social no se
reducen a las influencias genética, sino que mas bien lo que se debe enfatizar es el potencial para
adaptarse a los cambios y ofrecer conductas a partir de las interacciones entre la persona en
desarrollo, las caracteristicas bioldgicas y psicoldgicas, y su familia, comunidad y la cultura.

Con este modelo su busca prevenir conductas de riesgo al desarrollo y también promover
conductas positivas (Rodriguez, 2016). Algunos autores han mencionado la importancia de pensar
de manera positiva u optimista sobre vivir con los resultados esperados frente a la adversidad
(Crawford, 2006; Leary y DeRosier, 2012) debido a una perspectiva positiva. Las perspectivas
futuras pueden tener un impacto significativo en las decisiones de los adolescentes al creando

acciones mas exitosas en la creencia de que daran mejores resultados (Sanchez y Méndez, 2009).
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La escala de potencial resiliente en adolescentes mexicanos (Rodriguez, 2016) evalla través de
8 factores:

1. Pensamiento positivo: La blsqueda de aspectos positivos para afrontar situaciones
dificiles que se presentan. También se refiere a la existencia de una propension a ver y
juzgar los eventos de la vida desde una mirada optimista, y asi, se esperan resultados
mas favorables.

2. Afrontamiento comprometido: Son respuestas para aproximarse a las fuentes de estrés
o tension, implica esfuerzo por solucionar los problemas y disminuir estreés.

3. Apoyo familiar: La percepcion de recursos de apoyo instrumental, emocional e
informativo que se encuentran en la familia del adolescente y puede recurrir para
enfrentar problemas y/o situaciones amenazantes.

4. Control percibido: Se refiere a la percepcion del adolescente sobre la capacidad para
controlar un acontecimiento o una situacion particular.

5. Afrontamiento no comprometido: Son las respuestas orientadas a alejarse de los
estresores y/o las fuentes de estrés, incluyendo emociones y pensamientos propios.

6. Autocontrol: Es la capacidad para alterar las propias respuestas mediante acciones y
pensamientos que pueden apoyar la consecucidn de los objetivos a corto y largo plazo.

7. Apoyo social: Evalua percepcion del adolescente de ser estimado y de pertenecer a una
red de personas quienes se interesan por su bienestar. También la percepcidn de que con
esas personas existe la confianza de expresar emociones, problemas o situaciones
dificiles.

8. Espiritualidad: Sentido de vinculo entre el si mismo y un ser superior. El vinculo se hace

mas presente ante el afrontamiento de situaciones adversas.
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1.2.4 Escala de Recursos Potenciales para la Resiliencia para Adolescentes ERPRA
(Rodriguez, 2016):
La escala para medir los recursos potenciales para la resiliencia en adolescentes se compone de
62 reactivos tipo Likert con cuatro opciones de respuesta (totalmente en desacuerdo, en
desacuerdo, de acuerdo y totalmente de acuerdo). De esos 62 reactivos se distribuyen en ocho
factores:
e Pensamiento positivo (16 reactivos).
e Afrontamiento comprometido (7 reactivos).
e Afrontamiento no comprometido (8 reactivos).
e Apoyo familiar (10 reactivos).
e Apoyo social (5 reactivos).
e Autocontrol (4 reactivos).
e Espiritualidad (3 reactivos).

e Control percibido (9 reactivos).

Fiabilidad del instrumento: es de 0.909 se obtuvo mediante analisis de consistencia interna, se
obtuvo alfa de Cronbach.

Varianza explicada: 38.011%

Muestra para la construccion de la escala: 960 adolescentes mexicanos, de la Ciudad de México.
Edad de 13 a 18 afios, poco mas de la mitad fueron hombres, el resto mujeres. Menos del 50%
escolaridad bachillerato y la mayoria escolaridad secundaria, mas de la mitad de los vivian en
familia nuclear, los demas en diversos tipos de familia, uniparental, o con abuelos o tios como

tutores, etc.
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Capitulo 2

El estudio del Bienestar en la adolescencia

2.1 Antecedentes: el estudio del Bienestar Subjetivo

A partir de la década de 1970, los estudios sociales se interesaron por aprender respecto a la
felicidad en los seres humanos. Con el concepto de “bienestar subjetivo”, se desarrollaron estudios
en los cuales se buscaba conocer cuales eran las condiciones que permitian a las personas ser
felices, percibirse socialmente incluidas en comunidades que pudieran ser cada vez mas prosperas

através del tiempo, y con ello sentirte méas satisfechos en general (Iglesias, Pena & Sanchez, 2013).

Los trabajos de Richard Easterlin fueron de los iniciadores en el campo del estudio del bienestar
subjetivo, en ellos se compard niveles de ingresos y la satisfaccion de vida en varios paises, de esa
forma mostro evidencia que indica que mayores estandares en la economia no mejoraban la calidad

de vida de los ciudadanos de aquellos paises (Easterlin, 1973).

A partir de eso, las investigaciones se han venido enfocando sobre dos campos: el primero tiene
como interés encontrar los determinantes del bienestar subjetivo segin contextos y el segundo
corresponde al interés de la elaboracion de mediciones, ademas de buscar definir criterios para la
aplicacion de estos aprendizajes en la aplicacion y desarrollo de politicas publicas. El primero esta

sin duda en el que ha habido méas avance (Millan & Castellanos, 2018).

El estudio del bienestar psicoldgico se encuentra dentro de lo que se Ilama la psicologia positiva.
El autor que representa este enfoque es Seligman (2003), el cual menciona que la vida placentera,
que implica el disfrute y la obtencion del placer produce sentimientos positivos, asi como la
realizacidn de actividades que generan satisfaccion en el presente en donde se ponen en juego las

fortalezas personales en la que se obtienen experiencias gratificadoras también producen
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sentimientos positivos. La resiliencia y la psicologia positiva investigan los procesos del desarrollo

del ser humano que tienen que ver con la felicidad y el bienestar emocional.

Los sentimientos como la alegria, fe, espiritualidad, esperanza, optimismo, satisfaccion,
creatividad contribuyen al bienestar emocional. Esto también promueve las competencias y la
resiliencia en las personas. Para obtener lo anterior se debe prevenir el dafio causado por un mal
autocuidado, la nutricion y mejorar el estilo de vida son actividades que favorecen el desarrollo de

los sentimientos positivos.

La Psicologia Positiva se define como la ciencia que estudia la experiencia subjetiva y/o las
emociones positivas, ademas de las tendencias individuales y rasgos de personalidad positivos mas
las instituciones que contribuyen al logro de los dos primeros (Seligman, 1999). Esta corriente
psicoldgica, tiene como objetivo la promocion de la salud y el bienestar psicolégico, complementa
el modelo patogénico que enfatiza la prevencion de la enfermedad mental. La psicologia estudia

la enfermedad y también la fortaleza y la virtud (Seligman, 1999).

En Meéxico se han desarrollado estudios sobre el bienestar subjetivo y a traves de los auto
reportes, se han obtenido indicadores de que tanto en hombres como en mujeres el bienestar
subjetivo va decreciendo al mismo tiempo en que la edad va incrementando (Martinez, 2018).
Segun Martinez (2018) cuanta mas satisfaccion perciba un mexicano respecto de su bienestar, con
su ocupacion laboral, las relaciones con su familia cercana, su vida personal, las condiciones fisicas
del lugar de trabajo y sus circunstancias financieras, mas probable es que tenga altos niveles de
bienestar subjetivo. A mayor convivencia con los seres queridos existe una probabilidad mas alta
de ser feliz, asi como tener un sueldo alto y una pareja con la cual convivir, favorece que el

individuo tenga bienestar subjetivo (Martinez, 2018).
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De las primeras investigaciones sobre bienestar desde la psicologia centraban su atencion en el
constructo de felicidad o eudemonia. Los estudios buscaban el reporte de la percepcion que las
personas tenian acerca de su propia felicidad, fue en estos que el término de eudemonia se sustituyo
por el de “bienestar” (Bradburn, 1969; Wilson, 1967). Para esto, se propuso un modelo de la
estructura del bienestar el cuél tenia las dimensiones de afecto positivo y negativo, ademas de una
escala que pudiera generar un balance para medir las dimensiones antes mencionadas (Gonzalez,

2013).

Fue en el 1974 en que aparecen cuando se ocupa el término bienestar subjetivo como un tema
de estudio en la revista internacional llamada: “Social Indicators Research”, la cual se interesaba
en publicar investigaciones en temas de calidad de vida desde el campo de la sociologia (Anguas,
1997). En muchos paises, entre ellos México, el bienestar subjetivo crece conforme la edad, a

mayor edad se esta mas satisfecho con la vida (Anguas, 1997).

En el estudio del bienestar se han desarrollado dos corrientes de estudio (Page & Vella- Brodick,
2009). Ambas tienen como objeto de estudio la felicidad, sin embargo, la primera corriente se
enfoca en el punto de vista hedonista, el interés estd en identificar el balance entre afecto
positivo/negativo y junto a la medicidn de satisfaccion de vida (Keyes, 2007). La segunda corriente
esta relacionada con la eudemonia en el ser humano en ésta se entiende el bienestar como un
proceso de busqueda y del logro de la realizacién personal (auto-realizacion), ademéas de la

signification personal y de la auto-determinacion (Keyes, 2007; Page & Vella- Brodick, 2009).

Por lo general no aparecen explicitas en la literatura definiciones de bienestar subjetivo que
permitan tener un parametro basico de lo que se entiende por ese fenomeno. Las definiciones tienen

las siguientes caracteristicas (Diener, Suh, Lucas & Smith, 1999):
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e El bienestar se define como la valoracion positiva que el individuo hace de su propia
vida, (Campbell, 1981), esta relacionado con los estudios de satisfaccion de vida
(Campbell, 1981; Diener & Diener, 2009).

e El bienestar es la diferencia entre los sentimientos o afectos positivos sobre los afectos
negativos. Se midio a través de la Escala de Balance Afectivo (Bradburn, 1969). Una
persona es feliz cuando la experiencia afectiva positiva se reporta como superior a la
experiencia afectiva negativa (Bradburn & Caplovitz, 1965).

e Ladefinicién del bienestar como algo mas que simplemente sentirse bien (Ryff, 1989).
Es por eso que se propuso un modelo multidimensional de bienestar psicologico que se

enfoca en la realizacién de metas y el funcionamiento del ser humano.

Los estudios y las mediciones desarrollados hasta ese momento sobre bienestar tenian algunos
obstaculos respecto al bienestar, no sélo como un constructo, sino como un campo de estudio
(Diener, Suh, Lucas & Smith, 1999), no habia una definicion que pudiera considerarse como
generalizada respecto de lo que se queria describir como felicidad o bienestar. Ademas de que la
forma de medir tenia problemas ya que inicialmente la propuesta para describir y evaluar no tenia
un fundamento en la definicion. Existia un desacuerdo respecto a la definicion de bienestar, y, por
lo tanto, no habia un modelo de base que pudiera dar sentido a las mediciones subjetivas de la
diferencia entre afectos positivos y negativos frente a las caracteristicas funcionales del ser
humano, los estudios se mantenian en el bienestar subjetivo y estaban orientados a aprender de los
adultos mayores, que ya contaban con una vida recorrida, como si la felicidad se encontrar al final

del camino y no durante todo el proceso de vida.
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Las dificultades por las que pasd el estudio del bienestar son (Ryff, 1989):

e El primero es sobre la definicion del constructo de bienestar.

e Laausencia de fundamento teorico para fundamentar el concepto de bienestar psicolgico.

e La ausencia de considerar el funcionamiento positivo del ser humano para entender el
bienestar psicologico.

e Que se enfocaron en la discusion y el balance entre el afecto positivo y negativo, y esto
hace que el constructo se mantenga en la idea de la subjetividad, que si se contrasta con la
funcionalidad del ser humano podria aportar mejor para entender el constructo.

e Al intentar evaluar el balance entre afecto positivo y negativo, se encontrd que la relacién
entre ambas era insuficiente para definir el constructo, pues una no predecia a la otra.

e EIl concepto de eudemonia en los griegos tenia mas semejanza a lograr algo en lo que uno
estd juntando sus esfuerzos y de esa forma se direcciona la existencia, mas que en un
sentimiento de placer en un momento determinado.

e Por ultimo, los instrumentos que se utilizaron para definir la estructura del bienestar
subjetivo, fueron instrumentos gerontol6gicos que se crearon con el fin de estudiar a

personas que logran un envejecimiento exitoso de las que no lo hacen.

A partir de eso se desarrolla un modelo de seis dimensiones que considera las caracteristicas
funcionales en el ser humano y que permite estudiar el bienestar psicolégico, ya no bienestar

subjetivo, en cada etapa de la vida y no en un momento determinado como seria la vejez.
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2.1.2 Bienestar psicoldgico, modelo de seis dimensiones.

El Bienestar Psicoldgico (BP) se refiere a aspectos relacionados al funcionamiento positivo de
las personas, al esfuerzo por perfeccionarse y a la realizacion del propio potencial (Ryff, 1995). Se
debe considerar la etapa de desarrollo en la que se encuentra, las actividades que realiza y los roles
que tiene. En la adolescencia existen ciertas situaciones que los individuos en esta etapa deben
enfrentar. La nocion de bienestar psicolégico en el individuo depende de los siguientes factores:
socioeconomicos, laborales, relacionales y ambientales.

Ryff (1989) propone un modelo multidimensional compuesto por seis dimensiones:

1. Autoaceptacion: es uno de los criterios centrales del bienestar. Las personas intentan
sentirse bien consigo mismas incluso siendo conscientes de sus propias limitaciones.
Tener actitudes positivas hacia uno mismo es una caracteristica fundamental del
funcionamiento psicoldgico positivo.

2. Relaciones Positivas: la capacidad de mantener con otras personas es un factor de
funcionamiento psicoldgico positivo (Ryff y Singer, 1998). La gente necesita mantener
relaciones sociales estables, personas en quienes pueda confiar, por ejemplo: tener
amigos. Ser capaz de amar es un componente del bienestar psicoldgico y de la salud
mental (Ryff, 1989).

3. La autonomia: Para poder sostener su propia individualidad en diferentes contextos
sociales, las personas necesitan asentarse en sus propias convicciones (esto es la
autodeterminacion). También es importante mantener su independencia y autoridad
personal. La autonomia permite resistir en mayor medida la presion social y

autorregular el comportamiento.
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4. El dominio del entorno, es decir, la habilidad personal para elegir o crear entornos
favorables para satisfacer los deseos y necesidades propias, es otra de las caracteristicas
del funcionamiento positivo. Las personas con un alto dominio del entorno poseen una
mayor sensacion de control sobre el mundo y se sienten capaces de influir sobre el
contexto que les rodea.

5. Proposito en la vida: las personas necesitan perseguir metas, definir objetivos que
permitan dotar a la vida de sentido.

6. Crecimiento personal: Se debe tener empefio para desarrollar potencialidades propias,

es decir, seguir creciendo como persona y llevar al maximo las capacidades.

Con el modelo de las seis dimensiones se han desarrollado diversos estudios que han permitido
comparar las evaluaciones de las seis dimensiones con datos sociodemograficos en diversas
poblaciones. Los estudios han comparado hombres y mujeres, ademas de rangos de edad con las

dimensiones del bienestar psicoldgico.

2.2 Estudios sobre Bienestar Psicoldgico

En estados unidos se desarroll6 un estudio (Ryff ,1989) en donde participaron 321 hombres y
mujeres, respecto a la edad se organizaron en tres grupos: jévenes, adultos tempranos y en edad
adulta tardia. EI rango de edad fue de 19 a 74.9 afios y un alto nivel educativo y econémico. Los
resultados indicaron que en el ambito de propdsito de vida y de autonomia, los participantes del
rango de edad adulta temprana obtuvieron puntajes mayores, a comparacion de los de edad adulta

tardia y de los jovenes. Respecto al ambito de dominio del ambiente los resultados més altos los
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obtuvieron los del rango de edad adulta temprana y edad adulta tardia. En el &mbito de crecimiento
personal las puntuaciones més altas fueron a de los participantes de rangos de edad jovenes y edad
adulta temprana. En el &mbito de relaciones positivas y en el de autoaceptacion no se registraron
diferencias en los grupos de edad. Por ultimo, al comparar entre hombres y mujeres, las mujeres
obtuvieron mas altos los puntajes en el &mbito de relaciones positivas con otros y en crecimiento

personal.

En un estudio posterior en estados unidos se confirmaron los datos anteriores, se aplico la
version corta de la escala BP (Ryff & Keyes, 1995). Este se desarroll6 con una muestra de 1108
adultos con los tres grupos de edad anteriores: jovenes, edad adulta temprana y edad adulta tardia.
Hubo algunas diferencias respecto a que en el ambito de dominio del ambiente y autonomia
incrementaban respecto a como avanza el tiempo en la edad adulta temprana. En el ambito de
dominio del ambiente y autonomia se iban reduciendo los puntajes conforme avanza la edad. No
hubo diferencia importante en el &mbito de autoaceptacion y en el de relaciones positivas con otros
entre los tres grupos de edad. Un aspecto a resaltar es el caso en que en ambos estudios las mujeres,
no importa la comparacion del grupo de edad, obtienen puntuaciones mayores que los hombres en
las dimensiones de crecimiento personal y la de relaciones positivas con otros (Ryff, 1989; Ryff

& Keyes, 1995).

Un estudio con adolescentes y bienestar en Murcia, Espafia, utilizando un marco tedrico de
bienestar diferente al de las seis dimensiones, sin embargo, se encontrd que, en la forma de medir,
en las mujeres de 12 afios tienen un menor bienestar en dimensiones como nivel de vida, la salud,
los logros en la vida, las relaciones personales, la seguridad personal percibida, con los grupos de
pertenencia y la seguridad por el futuro (Vifias, Gonzalez, Garcia, Malo y Casas, 2015). Lo que se

dice respecto a estos bajos niveles es que puede estar relacionado al momento de vida de las
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mujeres adolescentes, ya que transitan por temas de insatisfaccion con la imagen corporal, cambios
hormonales de la adolescencia, entre otras cosas como dificultades emocionales como la depresion

y baja autoestima (Vifias, et al., 2015).

En Valencia, Espafia, se comparo el bienestar con jovenes que habian consumido drogas y otros
que no habian consumido, se encontro que la percepcion de bienestar es menor en los jovenes, sin
importar sexo, que han consumido de drogas a diferencia de los que no han consumido (Gonzélez,

Montoya, Casullo & Bernabéu, 2002).

En otro estudio con adolescentes en Inglaterra se encontrd que hay una marcada diferencia
respecto al sexo en el bienestar. Las mujeres reportaron baja autoestima y niveles mas altos de
autoeficacia negativa, en comparacién con los adolescentes hombres; las nifias también informan
mayor infelicidad y preocupaciones pasadas méas frecuentes; ademas de un menor bienestar

percibido (Bergman & Scott, 2001).

En Italia se desarrollé un estudio para comparar la autoeficacia y el BP, los participantes tenian
edades entre 12 a 18 afos. En las dimensiones de crecimiento personal, relaciones positivas con
otros, propdsito de vida y autoaceptacion los del grupo de 16 afios obtuvieron puntajes mayores
que los de 12 y 18 afios, los cuales tuvieron los puntajes mas bajos en esos ambitos. EI mayor
puntaje en el &ambito de autonomia lo obtuvieron los de 18 afios (Sagone & De Caroli, 2014). En
la comparacion entre hombres y mujeres los hombres tuvieron puntuaciones mayores que las
mujeres en BP, en las dimensiones de control del entorno y autoaceptacion. Los investigadores
concluyeron que los jovenes de adolescencia media en Italia parecen mostrarse con apertura a
nuevas experiencias y se esfuerzan por lograr sus metas y fortalecer su autoestima y potencial
humano. Respecto a la diferencia en sexo, los hombres adolescentes en Italia tienen mayores

facilidades para desarrollarse en su medio y tienen mayores posibilidades en el desarrollo de
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actividades y oportunidades para elegir las que mas se adecuen a sus valores personales y cubran
sus necesidades, ademas de que se valoran positivamente a nivel fisico y sus habilidades personales

(Sagone y De Caroli, 2014).

En India desarrollaron un estudio para relacionar satisfaccion de vida con bienestar percibido
en pre-adolescentes (12 a 15 afios) y adolescentes (16 a 18 afios). La escala de medida para el
bienestar fue diferente a la de los seis factores de Ryff. La escala utilizada cuenta con seis items
que son control personal y de los eventos, felicidad, desempefio social, autoestima, equilibrio
mental y sociabilidad. No hubo gran diferencia en la escala de percepcion del bienestar entre
hombres y mujeres, aunque las mujeres tuvieron una media mas alta en el ambito de autoestima y
de equilibrio mental. Los adolescentes puntuaron mayormente en los ambitos de control personal
y de los eventos, sociabilidad y equilibrio mental, mientras que los pre-adolescentes puntuaron

mas alto en felicidad, desempefio social y en autoestima (Rathu & Rastogi, 2007).

En Santiago, Chile, se hizo un estudio con 26 adolescentes de 13 a 16 afios, pertenecientes a
cuatro clubes de tenis distintos (Romero, Zapata, Garcia-Mas, Brustad, Quiroz & Letelier, 2010).
Compararon las respuestas en adolescentes tenistas y no tenistas, encontraron puntuaciones con
mayor frecuencia en los jovenes tenistas en las dimensiones de autoaceptacion, proposito de vida
y crecimiento personal. Asi como diferencias no tan significativas en relaciones positivas, dominio

del entorno y autonomia, con respecto a adolescentes no tenistas.

Un estudio en adolescentes argentinos (de tres regiones diferentes regién metropolitana,
noroeste y Patagonia), la edad de los adolescentes fue de 13 a 18 afios (Casullo & Castro-Solano,
2000). Los resultados indicaron que se obtuvieron fue una alta puntuacion en los niveles de
satisfaccion pues los adolescentes presentan altos niveles en desarrollo en objetivos de vida. En la

comparacion por sexo, los hombres puntuaron mayormente en el ambito de auto aceptacion en
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comparacién con las mujeres. Las mujeres tuvieron puntajes mas altos en el establecimiento de
vinculos y en el control de la situacion. Segun los resultados, se puede concluir que el control de
la situacion y el establecimiento de vinculos, es lo que favorece el bienestar psicolégico en las

mujeres.

2.2.2 Bienestar psicolédgico en adolescentes en México

La percepcidn del bienestar subjetivo se relaciona con el incremento de la edad, a mayor edad
mayor percepcion de bienestar y satisfaccion de la vida, ademas esa satisfaccion tiene que ver con
el clima en la familia, pues es en ese sistema y contexto (Bronfenbrenner, 1979) donde tiene lugar
la expresion emocional del carifio, afecto, la alegria y la felicidad, como caracteristicas de la cultura
en México. Esto se encontrd en las puntuaciones altas en el &mbito de afectividad positiva y dan
por confirmada la importancia que tiene para los adolescentes la familia como contexto de
expresion emocional, lo cual confirma que la cultura mexicana es colectivista (Diaz-Guerrero,
1993; Anguas, 1997; Garcia, 1999). También la religion es una parte importante de las

puntuaciones en bienestar subjetivo, y eso permite percibir satisfaccion con la vida (Garcia, 1999).

En Colima se estudio el bienestar subjetivo en 1000 participantes agrupados en 5 rangos de
edad: adolescente (14-18afios), adolescente tardio (19-22 afios), joven adulto (23-20 afios), adulto
(31-38 afos) y adulto tardio (39-55 afios), la mitad fueron hombres y la otra mitad mujeres
(Laborin & Vera, 2000). Los resultados encontrados muestran que los adolescentes que se perciben
mas satisfechos con su vida esperan un reforzamiento como consecuencia de su conducta, tienen
emociones y sentimientos mas frecuentemente y son mas intensos que los que no se perciben

satisfechos, y expresan dar un sentido positivo a problemas.
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En una poblacidn tsotsil la satisfaccion de la vida se relaciona con puntuaciones altas en las
dimensiones de relacion con los otros y relaciones con la familia. Los participantes tsotsiles
reportan altos puntajes de felicidad relacionados con los colectivos sociales y familiares, lo cual
nos habla de que su cultura tiende a ser colectivista (Vera, Zavaleta, Solis, Hernandez & Santiz,
2011). Respecto a la orientacién al logro, los puntajes fueron bajos en comparacion con una
poblacion urbana, esto puede tener sentido ya que el trabajo, la competitividad, la evaluaciéon social
y comparacion con los otros son caracteristicas de la cultura de las zonas urbanas (Laborin & Vera,

2000).

Los adolescentes que presentan niveles altos de bienestar subjetivo reportan mayor variedad de
estilos de afrontamiento (Verdugo, Ponce de Ledn, Guardado, Meda, Uribe & Guzman, 2013).
Ademas de que la edad no mostrar diferencias en cuanto al grado de bienestar subjetivo. Los
adolescentes entre 14 y 16 afios dan mayor importancia a relaciones de pares, a la afirmacion
personal y a la sociabilidad al evaluar el nivel personal de satisfaccion con la vida (Verdugo et al.,

2013).

Se desarroll6 una escala considerando el marco tedrico de las seis dimensiones de Ryff, y se
compar0 con una escala hecha en argentina (Casullo et al., 2000). Tanto en la poblacion mexicana
como en la argentina se elimin6 la dimension de autonomia. (Gonzalez & Andrade, 2016). En
otros paises parece ser un constructo clave en la cultura de los adolescentes, pero en Latinoamérica
los adolescentes viven junto a sus padres y son dependientes de ellos emocional y econdmicamente
(Casullo et al, 2002; Gonzalez & Andrade, 2016). Se encontré que los estudios los adolescentes
de 14 a 20 afios tienden a mostrar un bienestar psicol6gico ligeramente mayor en comparacion con

los jovenes que tienen conductas de riesgo (Gonzalez, 2013).
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Los adolescentes mexicanos de 12 a 18 afios evaluados con la escala de BIEPS-J (Gonzaélez,
2013) de las seis dimensiones de Ryff. Los resultados parecen indicar que los adolescentes en estan
satisfechos con su vida (Rivas, 2015). Estos datos sugieren que la satisfaccion es un indicador del
desarrollo positivo en los adolescentes, pues la baja satisfaccién con la vida se asocia con
problemas psicoldgicos, sociales y de comportamiento, los altos niveles de satisfaccion con la vida
estan relacionadas con una buena adaptacion y salud mental 6ptima en los adolescentes (Rivas,
2015). En comparacion entre sexos se encontrd que los hombres estdn més satisfechos en sus
atributos y en logros personales a diferencia de las mujeres. También hubo diferencias en las
dimensiones de autoconcepto y auto-control, los hombres obtuvieron puntuaciones mayores y en
las dimensiones de planes a futuro y rechazo personal las mujeres obtuvieron mayores puntajes

(Rivas, 2015).

Independientemente del sexo, los adolescentes de menor edad se sienten mas satisfechos en los

dominios: calidad de vida, logros y en la satisfaccion global (Rivas, 2015).

En México, se realiz6 una investigacion (Lopez, 2016) en donde se asocian las estrategias de
afrontamiento en adolescentes con el bienestar psicoldgico. Para lo anterior se desarrollé una

escala que pudiera medir el bienestar psicolégico der acuerdo al modelo de Keyes.

En el estudio (Lopez, 2016) la dimension mas alta fue planes a futuro, la mas baja fue rechazo
personal. Keyes, et al., (2002) menciona que el ser humano debe perseguir metas para dar sentido
a la vida, ademas de empefiarse por desarrollar sus propias potencialidades, crecer como persona

y desarrollar las capacidades propias.

El estudio muestra que los adolescentes tanto mujeres como hombres de 12 a 18 afios indicaron

tener del desarrollo positivo, asi como de salud mental (Lopez, 2016). Las mujeres tienen mayor
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orientacion hacia la autotrascendencia, la importancia del bienestar y armonia con los demas,
mientras que los hombres se orientarian més hacia la autopromocion, la blusqueda de objetivos y

metas individuales y el poder sobre personas y recursos.

Ademas, existieron datos de que en general los adolescentes tienen poco control de impulsos.
la presencia de niveles suficientes de bienestar psicoldgico es un indicador de salud mental (Lopez,

2016).

Se ha estudiado el bienestar psicoldgico en adolescentes mexicanos (Lopez, 2016) y se propuso

una escala que pueda dar cuenta de las dimensiones siguiendo el modelo de Ryff (1989).

Las dimensiones por medir para el bienestar psicolégico en adolescentes son: planes a futuro,
crecimiento personal, propdsito en la vida, relaciones positivas con otros, autoaceptacion, control
parental y rechazo personal. Las anteriores se basan en el modelo descrito anteriormente y las
modificaciones tienen que ver con las caracteristicas particulares de la poblacion de adolescentes

en México.

2.3 Escala de Bienestar psicoldgico BIEPS-J (Gonzélez & Andrade, 2016; Gonzalez,
2013):

La escala se compone de 29 reactivos tipo Likert con cuatro opciones de respuesta (totalmente
de acuerdo, de acuerdo, en desacuerdo y totalmente en desacuerdo). Esta conformada por siete

factores:

e Crecimiento personal (6 reactivos): Disposicion, apertura e interés del adolescente para

informarse continuamente y desarrollar su potencial y sus capacidades personales.
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e Relaciones positivas con otros (5 reactivos): Percepcion del adolescente respecto a sus
habilidades/dificultades para establecer relaciones respetuosas y cordiales con los otros.

e Proyecto de vida (4 reactivos): Percepcion del adolescente sobre la relevancia de establecer
metas/objetivos personales a futuro y habilidad para relacionar sus esfuerzos actuales con
el logro de metas en los proximos afios.

e Planes a futuro (4 reactivos): Percepcion del adolescente sobre la relevancia de establecer
metas planes a futuro y habilidad para relacionar esfuerzos con el logro de metas.

e Autoaceptacion (4 reactivos): Aceptacion o rechazo de sus capacidades y limitaciones
personales.

e Rechazo personal (3 reactivos): Dimension que mide el rechazo de las capacidades y
limitaciones personales.

e Control personal (3 reactivos): Percepcion del adolescente respecto a su capacidad para
controlar sus impulsos, cardcter y comportamiento, aun cuando esté alterado

emocionalmente.

La varianza explicada es del 60.51%.

Muestra para la construccion de la escala: muestreo no probabilistico 940 estudiantes de nivel

medio superior de 14 a 20 afios. Méas de la mitad mujeres y el resto hombres.
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Capitulo 3.

Investigacion

3.1 Justificacion

Segun la encuesta Intercensal de 2015 (Instituto Nacional de Estadistica y Geografia, 2017) en
el pais habitan 30.6 millones de jovenes de 15 a 29 afios que representan el 25.7% de la poblacién
total en México. Los estudios cientificos sobre adolescencia permiten tener informacion
sistematica y replicable como producto del método cientifico aplicado para conocer aspectos de

esa poblacion en nuestro pais.

La Encuesta Nacional de Salud y Nutricion (ENSANUT, 2006) reporta datos sobre
adolescentes de entre 10 y 19 afios, teniendo una muestra total de 25056 entrevistados, que
representan a 22874970 del total en México. EI 50.8% son hombres y el 49.2% mujeres, la encuesta
arrojé los siguientes datos sobre la salud en los adolescentes: los adolescentes en este rango de
edad que han consumido mas de 100 cigarrillos en la vida es de 7.6 %; del total de los adolescentes
el 17.7% consumen alcohol, es mayor el consumo en hombres (21.4%) que en mujeres (13.9%);
el 14.4% de los adolescentes reportd haber tenido relaciones sexuales, sobre la primer relacion
sexual el 63.5% de hombres declard utilizar condén, el 8% hormonas y el 29% no usé ningun
método, en mujeres esto es menor ya que el 38% de ellas reportd usar condén y el 56.6% menciond
no haber utilizado anticonceptivos; la tasa de embarazos en adolescentes de entre 12 y 19 afios son
de 79 por cada mil mujeres; la preocupacion de engordar, consumir demasiada comida o perder el
control de lo que se consume en los adolescentes fue de 18.3%, y esto puede favorecer la presencia
de conductas alimentarias de riesgo; por ultimo, la prevalencia del suicidio en adolescentes fue de

1.1%, mayor para las mujeres que en los hombres de entre 16 a 19 afios.
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Lo anterior nos permite entender la importancia de los estudios sobre adolescencia y la
capacidad de tener los recursos para enfrentar situaciones de estrés (resiliencia), ya que estan
expuestos a practicas sociales de riesgo que pueden llevar al consumo de sustancias y caer en
situaciones como son el alcoholismo y el tabaquismo. Sobre las practicas sexuales, el riesgo existe
ya que pueden tener repercusiones como embarazos no deseados, o adquirir una infeccién de

transmision sexual (ENSANUT, 2006).

Cruz, Maganto, Montoya y Gonzalez (2002) desarrollaron un estudio en Espafia en donde se
evidencio que entre menor edad los resultados eran menores los puntajes en la escala adaptada
para adolescentes sobre Bienestar Psicoldgico, se aplico con adolescentes de 14 a 18 afios. Por otra
parte, y mas cercano a nuestra cultura, Gonzélez y Andrade (2016) obtuvieron el desarrollo y
adaptacion de una escala de Bienestar Psicoldgico para adolescentes mexicanos con participantes
de 15 a 20 afios de edad. Por lo anterior el rango de edad de adolescentes escolares elegido es de
13 a 19 afios, de esta manera se puede precisar el estudio continuando las aportaciones de otros

investigadores y comparando este rango de edad con las investigaciones anteriores.

Tenemos la posibilidad de cuantificar cuéles son los recursos que permiten la resiliencia,
ademas de tener la posibilidad de relacionarlos con los rasgos del bienestar psicologico en los
adolescentes. En este estudio se pretende encontrar las relaciones entre cada uno de los factores
que componen la medicion del bienestar psicolégico y el potencial resiliente, y comparar los
grupos entre hombres y mujeres y entre rangos de edad, ademéas de cada uno de los atributos de

las escalas que miden lo queremos medir.

La relacion obtenida entre variables de edad y bienestar psicoldgico es escasa, por lo que seria
adecuado trabajar con poblaciones de distintos momentos en el ciclo del desarrollo (Casullo &

Castro-Solano, 2002) en este caso es pertinente estudiar el bienestar psicologico en adolescentes
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de 13 a 18 afos. La mayoria de las investigaciones encontradas en México evaltan los
componentes cognitivo o afectivo, el bienestar subjetivo, y a pesar de que el modelo se adapta a la
poblacion mexicana (Anguas, 1997), el modelo de seis dimensiones considera mas ampliamente
el constructo de bienestar y también se adapta a la poblacién de adolescentes mexicanos (Gonzélez

& Andrade, 2016).

Existen diferentes resultados en la comparacion de la edad y las puntuaciones del bienestar
psicoldgico. En argentina el BP se mantuvo a lo largo de la adolescencia (Casullo & Castro, 2000).
En las variables de planes a futuro, propdsito de vida, relaciones positivas y crecimiento personal
los adolescentes mexicanos de menor edad tuvieron puntuaciones mas altas (Rivas, 2015). Parece
ser que los adolescentes mexicanos sobreestiman su percepcién del BP se requiere para verificar

esta interpretacion propuesta (Rivas, 2015).

Investigar el bienestar psicoldgico en adolescentes mexicanos desde el modelo
multidimensional permite identificar las dimensiones del constructo y luego facilitar las
aplicaciones y de esa forma promover el bienestar en la joven poblacion mexicana. Respecto a

esto se ha desarrollado un modelo de terapia de bienestar psicoldgico (Fava, 1998).

Por otra parte, existe evidencia respecto a como la familia tiene influencia en el desarrollo de
recursos de resiliencia (Barcelata y Rodriguez, 2016) asi como de elementos de bienestar
psicoldgico (Casuyo, 2022). En ambas dimensiones, es significativo la manera en que la familia
se estructura y las condiciones que pueden tener los adolescentes para su desarrollo psicosocial. Si
la familia tiene elementos que favorezcan una influencia positiva el adolescente podra
desarrollarse con plenitud tanto en el presente como en el futuro que quiera formar para si mismo,
asi como de su integracion dentro de la sociedad adulta. Lo anterior facilitara la toma de decisiones

y permitird conseguir seguridad para asumir responsabilidades importantes que permitan un
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desarrollo adecuado a las circunstancias en la sociedad. Es por ello que se propone en esta
investigacion facilitar las relaciones entre el contexto familiar y los aspectos de resiliencia y
felicidad, y de esta manera generar informacion que permita incluso tener un camino mas en la

travesia del proceso psicoterapéutico del adolescente en el contexto familiar.

El conocimiento acerca de la relacion entre los recursos de resiliencia y el bienestar psicoldgico
en adolescentes permitird tomar como referencia la informacion obtenida a través de lo que
reportan los adolescentes participantes para el desarrollo de posibles programas de prevencion y
aplicacion de posibles intervenciones psicoterapéuticas. Ademas, también podran beneficiarse
programas que tengan como objetivo el desarrollo de adolescentes en ambientes escolares y/o

institucionales.

3.2 Pregunta de investigacion:
¢Qué relacion existe entre las variables de bienestar psicoldgico, potencial resiliente y su

contexto familiar en adolescentes escolares de 13 a 19 afios que vivan en la CMDX?

3.3 Objetivo:

Objetivo general

Analizar la relacion entre el bienestar psicologico, potencial resiliente y su contexto familiar en

adolescentes de 13 a 19 afios que vivan en la CMDX.

Objetivos especificos:

Describir los niveles de bienestar psicologico y el potencial resiliente:
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e Comparar si existen diferencias en el bienestar psicolégico y el potencial resiliente

con respecto al sexo.

e Determinar si existe relacion entre el bienestar psicologico y el potencial resiliente

en cada una de sus dimensiones.
Describir los aspectos del contexto familiar en los adolescentes:

o Describir la estructura familiar (nimero de hermanos, si duermen juntos en el
mismo cuarto, con qué familiares viven, cuanto dinero producen en la familia) y
caracteristicas sociales del subsistema de papa y mama (escolaridad, estado civil
y grado de estudios), asi como caracteristicas del subsistema del adolescente

(promedio escolar en el ultimo afio).

3.4 Tipo de estudio
Se propone un tipo de estudio correlacional. Se pretende conocer como al incrementar una se
va a relacionar con el incremento de la otra, en sus factores particulares entre las variables de

potencial resiliente y bienestar psicoldgico.

3.5 Variables

Definicion conceptual:

e Bienestar psicolégico: el bienestar psicoldgico se define como los aspectos
relacionados al funcionamiento positivo de las personas, al esfuerzo por perfeccionarse y

a la realizacion del propio potencial (Gonzalez, 2013).
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e Potencial resiliente: conjunto de recursos individuales y contextuales cuya
interaccion favorece la adaptacion positiva en el adolescente ante presencia de estrés y/o
riesgo (Barcelata y Rodriguez, 2016; Rodriguez, 2016).

e Contexto familiar: De acuerdo a la toma de datos sociodemogréaficos podremos conocer el
tipo de estructura familiar, nimero de hermanos, edad del padre, edad de la madre,
escolaridad del padre, escolaridad de la madre, ocupacion del padre, ocupacion de la madre,
estado civil del padre, estado civil de la madre, dinero familiar percibido, dinero para gastar
diario, ingreso mensual aproximado de la familia, nimero de personas que duermen en el

mismo cuarto y promedio escolar en el Gltimo afio.
Definicion operacional:

e Bienestar Psicoldgico: puntaje obtenido de la Escala de Bienestar psicolégico
BIEPS-J (Gonzalez & Andrade, 2016; Gonzélez, 2013).

e Potencial resiliente: puntaje que se obtiene en la Escala de Recursos Potenciales
para la Resiliencia para Adolescentes (Barcelata y Rodriguez, 2016; Rodriguez, 2016).

e Contexto familiar: La eleccion de las respuestas de los datos sociodemograficos

respecto a las condiciones de la organizacion familiar.

3.6 Hipdtesis

Hipdtesis de trabajo:

e Los adolescentes que tengan altos puntajes en potencial resiliente obtendran
también puntajes ligeramente mayores en el bienestar psicol6gico, en comparacion con los

que tengan bajos puntajes de potencial resiliente.



64

Hipdtesis conceptual:

e EI potencial resiliente repercute en el puntaje de la percepcion de bienestar

psicoldgico segun Lopez (2016) y Godoy, Lopez, Martinez, Gutiérrez y Vazquez, (2013).

Hipotesis estadistica:

e Hi: Existen diferencias estadisticamente significativas entre hombres y mujeres en
el bienestar psicolégico.

e Ho: No existen diferencias estadisticamente significativas entre hombres y mujeres
en el bienestar psicoldgico.

e Hi: Existen diferencias estadisticamente significativas entre hombres y mujeres en
el potencial resiliente.

e Ho: No existe relacion entre el bienestar psicolégico y potencial resiliente en los

adolescentes.

3.7 Participantes

Participan adolescentes de 13 a los 19 afios, de sexo masculino y femenino que vivan en CDMX
y asistan a la escuela, en nivel secundaria y bachillerato. En total se obtuvo la participacion de 391
participantes, con 153 varones (39.1%) y 238 mujeres (60.9%), con un rango de edad de 13 a 21

(Media= 14.65, DE= 1.81) en zona metropolitana de la republica mexicana.

Criterios de inclusion:

-Adolescentes de 13 a 19 afios.

-Que actualmente cursen estudios de secundaria o bachillerato.
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Criterios de exclusién:

-Que tengan alguna discapacidad fisica o intelectual.

-Que no cursen estudios de secundaria o bachillerato.

3.8 Instrumentos

Escala de Recursos Potenciales para la Resiliencia para Adolescentes ERPRA

La escala para medir los recursos potenciales para la resiliencia en adolescentes se compone de
62 reactivos tipo Likert con cuatro opciones de respuesta que va del 1 al 4 (1= totalmente en
desacuerdo, 2= En desacuerdo, 3= De acuerdo y 4= Totalmente de acuerdo). Con un alfa de
Cronbach de 0.909 y varianza explicada de 38.011%, tenemos propiedades psicométricas

aceptables.

Son 62 preguntas que se agrupan en ocho los factores:

1.- Pensamiento positivo (16 reactivos): Hace referencia a la busqueda de los aspectos positivos
para hacer frente a las situaciones dificiles que se presentan. Asimismo, alude a la existencia de
cierta propension a ver y juzgar las cosas bajo un aspecto mas optimista y a esperar resultados

favorables en la vida.

2.- Afrontamiento comprometido (7 reactivos): Factor que hace referencia a las respuestas de
aproximacion hacia las fuentes de estrés o tension, lo cual implica esfuerzos por solucionar los

problemas y disminuir el estrés.
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3.- Apoyo familiar (10 reactivos): Factor que evalGa la percepcion de los recursos de apoyo
instrumental, emocional e informativo dentro de la familia con los que el adolescente cuenta y

puede recurrir para enfrentar sus problemas o situaciones amenazantes.

4.- Control percibido (9 reactivos): Explora la percepcion del adolescente con respecto al

control, o capacidad para controlar un acontecimiento o situacion.

5.- Afrontamiento no comprometido (8 reactivos): Factor que alude a las respuestas orientadas
a tomar distancia o alejarse de los estresores y/o las fuentes de estrés, incluyendo las propias

emociones y pensamientos.

6.- Autocontrol (4 reactivos): Factor que se refiere a la capacidad para alterar las propias
respuestas mediante acciones y pensamientos que pueden apoyar la consecucion de los objetivos

a corto y largo plazo.

7.- Apoyo Social (5 reactivos): Factor que evallUa la percepcion del adolescente de que es
estimado y que forma parte de una red de personas que se preocupan por su bienestar, con las

cuales existe la confianza para poder expresar emociones, problemas o dificultades.

8.- Espiritualidad (3 reactivos): Alude al sentido de conexion entre el si mismo y un ser de

naturaleza superior, que se asocia con el afrontamiento de situaciones adversas.

Escala de Bienestar psicol6gico BIEPS-J

La escala se compone de 29 reactivos tipo Likert con cuatro opciones de respuesta que va del 1
al 4 (1= totalmente en desacuerdo, 2= En desacuerdo, 3= De acuerdo y 4= Totalmente de acuerdo).

Tenemos propiedades psicométricas: Kaiser-Meyer-Olkin= 0.911, Prueba Barlett Chi-cuadrado
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aproximado= 12032.95, gl= 496; varianza explicada de 60.51%. Estad conformada por siete

factores:

1.- Crecimiento personal (6 reactivos): Disposicion, apertura e interés del adolescente para

informarse continuamente y desarrollar su potencial y sus capacidades personales.

2.- Relaciones positivas con otros (5 reactivos): Percepcion del adolescente respecto a sus

habilidades/dificultades para establecer relaciones respetuosas y cordiales con los otros.

3.- Proyecto de vida (4 reactivos): Percepcion del adolescente sobre la relevancia de establecer
metas/objetivos personales a futuro y habilidad para relacionar sus esfuerzos actuales con el logro

de metas en los proximos afios.

4.- Planes a futuro (4 reactivos): Percepcion del adolescente sobre la relevancia de establecer metas

planes a futuro y habilidad para relacionar esfuerzos con el logro de metas.

5.- Autoaceptacion (4 reactivos): Aceptacion o rechazo de sus capacidades y limitaciones

personales.

6.- Rechazo personal (3 reactivos): Dimension que mide el rechazo de las capacidades y

limitaciones personales.

7.- Control personal (3 reactivos): Percepcion del adolescente respecto a su capacidad para

controlar sus impulsos, caracter y comportamiento, aun cuando esté alterado emocionalmente.

3.8 Procedimiento
Se acudio a las siguientes instituciones: Escuela Nacional Preparatoria nimero 7 “Ezequiel A.

Chavez” (escuela preparatoria publica en el centro de la Ciudad de México), 1a Escuela Secundaria
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Técnica #39 (escuela publica en el sur de la Ciudad de México), y el Colegio Oliverio Cromwell
(colegio de educacion privada en el sur de la Ciudad de México) en donde se encontraban grupos
de adolescentes escolares cautivos, tomando clases en sus respectivas aulas. Se solicitd a las
personas responsables de los grupos si era posible que colaboraran con la investigacion. Una vez
aceptado se explico el proceso de aplicacion. Se presentd frente a ellos un cuadernillo que integraba
las escalas que miden las variables para el desarrollo de este estudio. Una vez que aceptaron, se
expidieron cartas de aplicacion y los oficios correspondientes en donde de manera formal se les
brind6 una explicacion a los directivos de la escuela (en el caso de la escuela privada) y a los
profesores de lo que se pretendia realizar y bajo qué programa de investigacion se llevo a cabo.
Una vez que esto ocurria, se acudié como tal a cada uno de los grupos durante clase. La duracion
de la aplicacion por grupo fue de aproximadamente 50- 60 minutos en cada uno. En un lapso de
10 minutos se les explico a los participantes la intencidn y los objetivos del estudio y se les pidio
gue mencionaran si aceptaban participar voluntariamente en responder las encuestas y si ellos
aceptaban se procedia a aplicarles las escalas a cada uno, en cada grupo aceptaron todos y todas
las alumnas dentro de las aulas, no hubo al menos un caso que se negara. Se les brindé un
cuadernillo junto con una hoja de respuesta a cada alumno del grupo para que comenzara a
responder los cuestionarios. La aplicacion duré aproximadamente una hora. Se les explico a los
alumnos que los datos estan bajo la proteccion de su integridad y privacidad. Una vez terminada
la aplicacion se les retiraron los cuadernillos y hojas de respuesta, los participantes no conservaron
ningun material de aplicacion, fue asi como se finalizd el proceso de aplicacion. Las instituciones
escolares que brindaron el apoyo no solicitaron la evaluacion particular de los alumnos, ni de

manera individual ni de manera grupal, sin embargo, pidieron un resumen de manera informal para
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los profesores, a través de una charla informativa. Eso se realizo posterior a vaciar los datos de la

aplicacion.

Resultados

Contexto familiar de los adolescentes participantes

La mayoria de los participantes tienen una estructura familiar tradicional, es decir, viven en
casa con papa y mama y hermanos: 184 participantes; luego le sigue los que viven en una familia
monoparental (mama o papa y hermanos): 60 participantes; después los de familia nuclear sin
hermanos: 47 participantes; le siguen participantes que viven so6lo con mama o s6lo con papa: 33
participantes; luego dos grupos de 20 participantes que viven en familia de tres generaciones
(mama4, papa, hermanos y abuelos) y en mismo namero de participantes con familia extensa (se

afiaden tios y/o primos), esto se observa en la Tabla 1.
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Frecuencia Porcentaje
Familia nuclear (papa y mama) 47 12.0
Familia tradicional (pap&, mama y hermanos) 184 47.1
Monoparental (papa 0 mama) 33 8.4
Monoparental y hermanos 60 15.3
Tres generaciones (papa, mama, hermanos y abuelos) 20 51
Extensa (papa, mama, hermanos y/o tios y/o primos) 20 51
Otro 23 5.9
Total 387 99.0

Los resultados del namero de hermanos se muestran en la tabla 2: 186 participantes tienen un

hermano, 88 de ellos tiene dos hermanos. Sélo 66 de los participantes no tienen hermanos, 36

participantes tienen tres, 8 participantes tienen cuatro hermanos, 6 participantes tienen cinco

hermanos y so6lo 1 tiene seis 0 mas hermanos.

Tabla 2. Numero de hermanos en la familia

Frecuencia  Porcentaje  Porcentaje valido Porcentaje
acumulado

No tengo hermanos 66 16.9 16.9 16.9
Uno 186 47.6 47.6 64.5
Dos 88 22.5 225 87.0
Tres 36 9.2 9.2 96.2
Cuatro 8 2.0 2.0 98.2
Cinco 6 15 1.5 99.7
Seis 0 mas 1 3 3 100.0
Total 391 100.0 100.0

Datos sociodemograficos sobre los padres

Edad
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La edad del padre de los participantes esta en su mayoria entre los 41 y 50 afios de edad con
184 participantes. Los que siguen son 92 de los participantes que reportan que la edad de su padre
es entre 30 y 40 afios de edad, 73 de los participantes reportan que la edad de su padre esté entre
51 y 60 afios de edad, 14 de los participantes mencionaron que su padre tiene mas de 60 afios de
edad. Se reporta el fallecimiento del padre en 14 de los participantes. Y, por ultimo, 10 de los

participantes no conocieron a su padre.

La edad de la madre de los participantes esta en su mayoria entre los 41 y 50 afios de edad con
194 participantes. Los que siguen son 155 de los participantes que reportan que la edad de su madre
es entre 30 y 40 afios de edad, 39 de los participantes reportan que la edad de su madre esta entre
51 y 60 afos de edad, 1 de los participantes mencionaron que su madre tiene mas de 60 afios de
edad. Se reporta el fallecimiento de la madre en 1 de los participantes. Y, por Gltimo, 1 de los

participantes no conocid a su madre. Esto se mira en la figura 1.

194

200

155 184
150
92
100
50 1 1 1
14 sy 14 4wy 10 A Edad de la madre
0 - - Edad del padre

Entre30y Entred4ly Entre51y Mayorde Yafallecio No la
40 50 60 61 conoci

Figura 1. Edad de los padres
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Escolaridad de los padres

En la figura 1.2 se muestran datos sobre la escolaridad en la familia esta en su mayoria en nivel
licenciatura o escuela normal con 142 en los padres y 127 las madres. Luego sigue el nivel escuela
preparatoria o bachillerato técnico con 102 en los padres y 113 en las madres. El nimero de padres
con nivel secundaria esta en 67 y de madres en 86. Se reportaron 50 madres con nivel posgrado y

40 padres. En nivel primaria estan 11 padres y 9 madres, y, por Gltimo, sin estudios estan 9 padres

y 6 madres.
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Figura 1.2 Escolaridad del padre y la madre
Ocupacién
En la figura 1.3 se muestra la ocupacion de las madres de los participantes es en su mayoria

ama de casa con 127. Como empleada u oficinista se reportaron 101 madres de los participantes.

Las madres profesionistas reportadas fueron 79. Madres que trabajan por su cuenta 0 son
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comerciantes se reportaron 58. De las madres que se dedican a ser empleadas domésticas o de
actividad laboral eventual son 13. Por ultimo, se reportan 9 madres empresarias y 3 que se dedican

a ser obreras o campesinas.
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son profesionistas fueron 50. Se reportd que 28 de los padres son empresarios o ejecutivos. Padres
gue se dedican a ser subempleados o de trabajo eventual se reportan 9. Padres que son obreros o
campesinos son 4. Sobre los padres que no realizan una ocupacion con remuneracién econémica
se reporta que 11 de los padres de los participantes son desempleados, mientras que 5 estan
jubilados. Por ultimo, 3 de los padres de los participantes se reporta que fallecieron. Todo esto se

muestra en la figura 1.4.
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Estado civil de los padres y madres

En la figura 1.5 se reporta el estado civil de los padres y madres de los participantes es casado
con 259 en los padres y 257 en las madres. Se report6 que 49 de las madres estan en union libre y
46 de los padres también se encuentran en ese estado civil. Del total estan divorciadas o separadas
49 de las madres y 45 de los padres. Se report6 que 20 de las madres son solteras y 4 de los padres
también lo son. De los padres que se volvieron a casar se reportan 12 y 8 madres que se volvieron
a casar. El estado en que el conyugue ha fallecido y no se vuelve a casar se reportan 7 madres y 3

padres. Sélo 13 participantes no conocen el estado civil de sus padres y 1 no conoce el estado civil

de su madre.
257
400 2591
49 49

200 7 20 8 1

' 45y 3 a— , S 46"y 17 w13

0 ay -— -— - E 4 v Estado civil del padre
» P R o @ > @
T 7 D Q S O Q)
g 2 ) & _‘ooo e s

Q/Q .0
N r\\c) \\Q\ W\ R n\,b



75

Ingreso econémico percibido

Respecto al ingreso econdmico familiar, 343 adolescentes respondieron que consideran como
suficiente el dinero que gana su familia. Después 25 de los participantes consideran como poco lo
que gana su familia, 19 de los adolescentes consideran que es mucho lo que gana su familia y por
ultimo 4 de ellos reportan que su familia gana menos de lo necesario para vivir. Esto se muestra

en la figura 1.6.

343

500
19 25 4
A A Dinero que gana mi familia
0
mucho suficiente poco menos de lo
necesario
para vivir

Figura 1.6 Percepcion del dinero que gana mi familia

Ingreso mensual aproximado
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Los participantes reportaron que el ingreso mensual aproximado de su familia es de mas de
12000 pesos mensualmente con 81 respuestas. De los que su familia gana de 4501 a 6500 fueron
74, de 6501 a 8500 se reportaron 73. Se reporté que 50 de los participantes mencionan que el
ingreso mensual aproximado es de 2501 a 4500 al mes. Luego siguié que 48 de los participantes
reportan que el ingreso mensual es de 10501 a 12000 pesos al mes. 44 de los participantes
mencionaron que el ingreso familiar es de 8501 a 10500 pesos al mes. Y por ultimo solo nueve de
los participantes mencionan que el ingreso aproximado de la familia es de menos de 2500 pesos al

mes. Esto se muestra en la figura 1.7.
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Figura 1.7 Ingreso mensual aproximado

Dinero que disponen para gastar al dia
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Los adolescentes reportaron que 171 de ellos disponen de 21 a 50 pesos para gastos diarios.
Luego 78 de ellos disponen de 51 a 80 pesos diarios. 58 de ellos mencionan que disponen de 11 a
20 pesos diarios. 45 de los adolescentes mencionan que disponen de 81 a 100 pesos diarios. Luego
23 de ellos tienen de 1 a 10 pesos diarios. 13 de los adolescentes disponen de méas de 100 pesos

diarios y 3 de los adolescentes no disponen de dinero para gastar diariamente. Esto se describe en

la figura 1.8.
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Figura 1.8 Dinero que disponen para gastar al dia

Caracteristicas personales de los adolescentes participantes

Sexo

Se presenta en la tabla 3 que de los 391 la mayoria de participantes fueron mujeres con 238, del

total 153 fueron hombres.

Tabla 3. Distribucion por Sexo de los participantes

Frecuencia Porcentaje
Hombres 153 39.1
Mujeres 238 60.9
Total 391 100.0

Edad
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En este estudio la muestra fue conformada por 391 adolescentes escolares de 13-21 afios de
edad (M=14.65, DE: 1.18). De los cuales 290 tienen de 13 a 15 afios, 97 de 16-18 afios y 2 de 19-
21 afios. Dos de los participantes tenian 12 afios y dos de los participantes reportaron tener 12 afios.

La media de edad se encuentra en. Esto se muestra en las tablas 4.

Tabla 4. Rangos de edad de los participantes

Rangos de edad Frecuencia Porcentaje

13al5afos 290 74.2

16al8arfios 97 24.8

19a-21afnos 2 5

Total 389 99.5
Escolaridad

En la tabla 5 se muestra la escolaridad de los participantes: 194 nivel secundaria y 197 nivel

preparatoria.

Tabla 5. Escolaridad de los participantes

Frecuencia Porcentaje
Secundaria 194 49.6
Bachillerato 197 50.4
Total 391 100.0

Calificaciones escolares

La calificacion escolar del dltimo afio tiene una mayoria de 177 con “9” de promedio, s6lo 6
obtuvieron “10” de promedio en el Gltimo afno escolar y 13 tienen “5” o menos calificacion

promedio, en la tabla 6 se muestran estos datos.

Tabla 6. Promedio escolar del Gltimo afio
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Frecuencia Porcentaje
10 6 1.5
9 177 45.3
8 121 30.9
7 60 15.3
6 12 3.1
5 6 menos 13 3.3
Total 389 99.5

Datos descriptivos de la variable Bienestar Psicologico

Las medias més altas respecto al bienestar psicolédgico fueron: rechazo personal (M= 2.74),
planes a futuro (M= 2.53), auto aceptaciéon (M=2.4), control personal (M= 2.35), relaciones
positivas con otros (M=2.35) y proposito de vida (M=2.05). La media mas baja fue en crecimiento

personal (M= 1.83). En la tabla 7 podemos observar las medias més altas para la variable bienestar

psicoldgico.

Tabla 7.

Descriptivos de las dimensiones de la variable bienestar psicol6gico

Factores M DE
Crecimiento personal 1.83 0.78
Relaciones positivas con otros 2.35 0.39
Prop6sito de vida 2.05 0.88
Auto aceptacién 2.40 0.39
Planes a futuro 2.53 0.32
Rechazo personal 2.74 0.83
Control personal 2.35 0.68

Nota: N= 391; M=media, DE= desviacion estandar

Datos descriptivos de la variable Potencial Resiliente

En la variable Potencial Resiliente las medias mas altas fueron en las dimensiones: pensamiento

positivo (M= 3.32), autocontrol (M= 3.3), apoyo social (M= 3.11), afrontamiento comprometido
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(M= 3.08), apoyo familiar (M= 3.02). Y las medias mas bajas fueron en: espiritualidad (M= 2.41),
afrontamiento no comprometido (M= 3.08) y control percibido (M= 2.07), se observa en la Tabla

8.

Tabla 8. Descriptivos de las dimensiones de la variable Potencial Resiliente

Factores M DE

Pensamiento positivo 3.32 0.42
Afrontamiento comprometido 3.08 0.45
Afrontamiento no comprometido 2.32 0.56
Apoyo familiar 3.02 0.59
Apoyo social 3.11 0.55
Autocontrol 3.30 0.51
Espiritualidad 241 0.90
Control percibido 2.07 0.55

Nota: N= 391; M=media, DE= desviacion estandar

Comparacion de medias para la variable bienestar psicoldgico en funcién del sexo

La media mas alta en mujeres fue en la dimension de Rechazo personal (M= 2.75) y la méas baja
fue en Crecimiento personal (M= 1.74). En los hombres la media mas alta fue en la dimensién de
Rechazo personal (M= 2.7) y la media mas baja fue en Crecimiento personal (M= 1.98). En la
siguiente Tabla 9 se observan las medias en funcion del sexo (hombres y mujeres) para la variable

Bienestar Psicologico.

Tabla 9. Diferencias de Medias en Bienestar Psicologico en funcion del sexo

Hombres Mujeres
Factores N= 153 N=238

M DE M DE t p
Crecimiento personal 198 091 1.74  0.67 2.87 0.004
Relaciones positivas con otros  2.43  0.40 229 0.38 3.24 0.001
Proposito de vida 218 0.92 198 0.84 2.22 0.27
Autoaceptacion 238 0.0 241 0.38 -0.86 0.38
Planes a futuro 249 0.33 256 031 -2.18 0.03
Rechazo personal 2.74  0.89 275 0.79 -0.11  0.90
Control personal 234  0.76 235 0.62 -0.16  0.87

Nota: N= 391
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*p<.05, **p<.01, ***p<.001

Comparacion de medias para las variables de contexto familiar y la variable potencial

resiliente

En la tabla 10 observamos que existe relacion negativa débil entre el modelo de estructura familiar
y el apoyo familiar; también existe una relacién positiva débil entre el modelo de estructura
familiar y la espiritualidad. Respecto al numero de hermanos, hay una relacion negativa débil con
el pensamiento positivo, con apoyo familiar y con autoconcepto. La edad del padre tiene una
relacion negativa débil con apoyo familiar, y una relacion positiva débil con el apoyo social. La
edad de la madre presenta una relacion positiva débil con el apoyo social. La escolaridad del padre
presenta una relacion negativa débil con espiritualidad. La escolaridad de la madre presenta una
relacién positiva débil con apoyo social y con control percibido. La ocupacion del padre tiene una
relacion positiva débil con el afrontamiento comprometido. El estado civil de la madre tiene una
relacion débil positiva con el afrontamiento no comprometido. La percepcion del dinero que gana
la familia tiene una relacion negativa débil con pensamiento positivo y con apoyo familiar. El
ingreso mensual aproximado tiene una relacion positiva débil con el apoyo social y una relacion
negativa déebil con el autoconcepto. EI nimero de personas que viven en el mismo cuarto tiene una
relacion negativa débil con el afrontamiento comprometido. Y por ultimo, el promedio escolar
tiene una relacion positiva débil con afrontamiento comprometido y con crecimiento personal, y
tiene relaciones negativas débiles con pensamiento positivo, afrontamiento comprometido, apoyo

familiar y espiritualidad.

Tabla 10.
Correlacion Rho de Spearman entre las variables potencial resiliente y contexto familiar
Potencial resiliente
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Contexto PP AC ANC AF AS AU ES CP
familiar
Estructura -.072 -.081 .007 -.140**  .009 -.023 120* .039
familiar
Ndmero de -.123* -.073 .029 -174**  -.094 -.108* .027 .047
hermanos
Edad del padre  -.051 -.001 012 -113*  111* .052 .002 -.063
Edad de la .036 .000 -.022 .025 176%* .091 .049 -.063
madre
Escolaridad -.043 -.026 .072 -.027 .025 -.058 -.150** .015
del padre
Escolaridad de .005 -.023 .019 .052 J112* -.041 -050 .121*
la madre
Ocupacion del .001 J113* -.070 -.002 .015 .060 .099 -.004
padre
Ocupacion de .046 -.026 -.015 -.024 .002 .052 -.023  -.042
la madre
Estado civil -.080 .048 074 -.091 -.081 .097 -.018 .051
del padre
Estado civil de  -.089 -.022 102* -.077 -.093 .067 -.013 .048
la madre
Dinero -128*  -.056 .031 -126*  -.011 .004 -.051 .039
familiar
percibido

Dinero para .016 -.048 -.002 .093 .075 .086 -086  -.017
gastar diario

Ingreso .035 012 -.064 .100 120*%  -.144**  -035 021
mensual
aproximado de
la familia
NUmero de -052  -104* -.036 -.067 .039 .005 034 .065

personas que

duermen en el

mismo cuarto

Promedio -159** - 152**  146** -232** -.009 021 -100*  .112*
escolar

Nota: PP=Pensamiento positivo; AC=Afrontamiento comprometido; ANC=Afrontamiento no
comprometido; AF=Apoyo familiar; AS=Apoyo social; AU=Autocontrol; ES=Espiritualidad,;
CP=Control percibido.
N=391
*p <.05, **p<.01,***p<.001

Comparacion de medias para las variables de contexto familiar y la variable bienestar

psicolégico
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En la tabla 11 se muestra que existe una relacion negativa débil en la variable nimero de
hermanos y rechazo personal. Luego la edad del padre tiene relacion positiva débil con las
variables autoaceptacion y rechazo personal. La escolaridad de la madre presenta una relacion
positiva débil con la variable control personal. La variable dinero familiar percibido tiene relacion
positiva débil con relaciones positivas con otros. Y, por ultimo, el promedio escolar tiene relacion
positiva débil con crecimiento personal, relaciones positivas con otros, propdsito de vida y control

personal y una relacién negativa débil con rechazo personal.

Tabla 11.
Correlacion Rho de Spearman entre las variables bienestar psicolégico y contexto familiar
Bienestar psicoldgico

Contexto familiar CrP RP PV A PF R C
Estructura familiar .073 .064 .016 .015 -.077 -.014 .022
NUmero de -.018 -.064 .044 -.098 .025 -.102* -.022
hermanos
Edad del padre .004 -.014 -.010 .104* .043 133** -.070
Edad de la madre -.040 .002 -.011 .084 .006 .065 -.049
Escolaridad del .062 .037 .049 .067 -.043 .072 .081
padre
Escolaridad de la -.072 .015 -.050 .009 -.081 .011 .150**
madre
Ocupacion del .015 .057 -.003 .035 .008 .041 -.060
padre
Ocupacion de la -.068 -.061 -.031 .025 -.087 .064 -.015
madre
Estado civil del .078 .005 .049 .029 .008 .097 -.072
padre
Estado civil de la .066 .003 .057 .043 .047 .067 -.018
madre
Dinero familiar -.027 -.138** .050 -.061 .056 .030 .041
percibido
Dinero para gastar -.014 -.017 -.038 -.007 -.096 -.037 .050

diario



84

Ingreso mensual -074 .045 -.031 -.023 -.048 101 045
aproximado de la
familia
NUmero de .030 .013 072 -005  -.021 .001 011

personas que
duermen en el
mismo cuarto
Promedio escolar 174** 133** .130* -.014 043  -183**  107*
Nota: CrP=Crecimiento personal; RP=Relaciones positivas con otros; PV: Propésito de vida;
A: Autoaceptacion; PF: Planes a futuro; R: Rechazo personal; C: Control personal.
N=391
*p <.05, **p<.01,***p=<.001

Comparacion de medias para la variable Potencial resiliente en funcion del sexo

En la siguiente tabla 12 se observan las medias en funcion del sexo. La media mas alta en
mujeres fue la de la dimensién Pensamiento positivo (M=3.26) y la mas baja fue en Control
percibido(M=2.19). En mujeres la media mas alta fue en Pensamiento positivo (M=3.35) y la més

baja en Control percibido (M=1.99).



Tabla 12. Medias Potencial Resiliente en funcion del sexo

Hombres Mujeres
N= 153 N=238
Dimensiones M DE M DE t p
Pensamiento positivo 3.26 0.46 3.35 0.38 -2.08 0.038
Afrontamiento 5 o7 49 308 044 021 082
Comprometido
Afrontamientono 5, g5 234 057 122 022
Comprometido
Apoyo familiar 2.94 0.58 3.07 0.60 -1.98 0.048
Apoyo social 3.07 0.58 3.13 0.52 -1.12 0.26
Autocontrol 3.24 0.61 3.33 0.43 -1.74 0.083
Espiritualidad 2.19 0.88 2.55 0.88 -3.86 0.000
Control percibido  2.18 0.55 1.99 0.54 3.43 0.001

Nota: N= 391
*p<.05, **p<.01, ***p<.001

Correlacion de la variable Bienestar psicoldgico y la variable Potencial resiliente

En la Tabla 13, se ilustra el grado de relacion de las variables Bienestar psicolégico y Potencial
resiliente. Respecto a las dimensiones del bienestar psicoldgico, en este caso crecimiento personal,
existe correlacion negativa débil en las siguientes dimensiones del potencial resiliente:
pensamiento positivo, afrontamiento comprometido, afrontamiento no comprometido y apoyo
familiar. Relaciones positivas con otros parece tener escasa 0 nula relacién con el potencial
resiliente. El propdsito de vida tiene relacién negativa débil con pensamiento positivo y con
afrontamiento comprometido. La autoaceptacion tiene escasa relacion con el potencial resiliente.
Los planes a futuro tienen escasa relacién con el potencial resiliente. El rechazo personal presenta
correlacion positiva débil con el pensamiento positivo y presenta correlacion negativa débil con

afrontamiento no comprometido y control personal. Control personal parece tener relacion escasa

con el potencial resiliente.

Tabla 13.
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Correlacion Rho de Spearman entre las variables Bienestar psicoldgico y Potencial resiliente

Potencial resiliente

Bienestar PP AC ANC AF AS AU ES CP
psicoldgico

Crecimiento -384  -372 287 -309 -251 -167 -.073  .167
personal

Relaciones -123  -051 .007 -.075 .018 -130 .013 130
positivas con otros

Proposito de vida -328  -.313 255 -246  -203 -105 -141 109
Autoaceptacion -036  -.051 -.038 -.073 002 -065 -048 -.097
Planes a futuro -085 -.022 -.077 .015 -027 -094 -093 -175
Rechazo personal .260 210 -.330 209 192 -003 .015 -273
Control personal -168  -.224 197 -031 -09 -096 -.055 .088

Nota: PP=Pensamiento positivo; AC=Afrontamiento comprometido; ANC=Afrontamiento no
comprometido; AF=Apoyo familiar; AS=Apoyo social; AU=Autocontrol; ES=Espiritualidad,;
CP=Control percibido.

N=391

*p <.05, **p<.01,***p<.001
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Discusién y conclusion

Este trabajo tuvo como objetivo analizar la relacion que existe en la percepcion del bienestar
psicoldgico de acuerdo al modelo de Ryff (1989), y el potencial resiliente en adolescentes de
acuerdo a los estudios en adolescentes en México (Barcelata, 2012; Martinez, 2018; Rodriguez,
2016), encontramos relaciones en algunos aspectos. Otro de los objetivos fue comparar las
diferencias en relacion al sexo para la percepcion del bienestar psicoldgico y el potencial resiliente,
encontramos diferencias sélo en algunos elementos de cada variable. Para esto se llevd a cabo la
aplicacion de las escalas BIEPS-J (Gonzélez & Andrade, 2016) para evaluar bienestar psicolégico
y el ERPRA (Rodriguez, 2016) para el potencial resiliente en adolescentes de 13 a 19 afios que

viven en la Ciudad de México.

En estudios previos se menciona hay diferencia respecto al sexo en términos de la percepcion
del potencial resiliente (Gonzélez y Valdez, 2005; Vera, 2004; Arenas, 2021; Rodriguez, 2016)
aqui encontramos diferencias en algunos aspectos, pero podria ser debido a que la muestra

mayormente es de mujeres.

El estudio permite conocer que las diferencias entre hombres y mujeres respecto al potencial
resiliente, en general no hay diferencias significativas a excepcion de los siguientes elementos:
pensamiento positivo, apoyo familiar, espiritualidad y control percibido. Lo cual apoya
investigaciones en donde las mujeres se vuelven mas resilientes en la medida en que cuentan con
un importante apoyo familiar, de personas cercanas como amistades y profesores, ya que la
poblacion del estudio se relaciona con personas que se encuentran en el ambito escolar la mayor

del tiempo (Gonzélez y Valdez, 2005; Vera, 2004).
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Asimismo, de acuerdo a los resultados podemos describir que los adolescentes mexicanos
tienen la capacidad de ser resilientes gracias a tener control sobre si mismos, al apoyo que tienen
con sus semejantes y con personas relacionadas a su estilo de vida, ya sea profesores y amistades
en el &mbito escolar, el apoyo que los familiares brindan en términos de economia y de proponer
un plan de vida, asi como la posibilidad de ser optimistas frente a las situaciones que van a vivir
en el futuro, frente a la posibilidad de confiar en si mismos y pensar menos en las situaciones de

riesgo, asi como afrontar situaciones en lugar de evitarlas.

Respecto a la capacidad adaptativa que describen los adolescentes, el pensamiento positivo es
algo que permite a los adolescentes, tanto hombres y mujeres, tener la posibilidad de ser resilientes
frente a la adversidad (Crawford, 2006; Leary & DeRosier, 2012). Las adolescentes mujeres
utilizan mayormente el pensamiento positivo para lograr adaptarse a las situaciones que afrontan,
similar a los resultados de trabajos de otros autores (Arenas, 2021; Rodriguez, 2016). El
pensamiento positivo tiene un efecto en resultados positivos en las decisiones de los adolescentes
creando acciones mas exitosas que se sostienen en creencias acerca de que tendran cada resultado

favorable en el futuro (Sanchez y Méndez, 2009).

En particular, la literatura ha informado consistentemente que las mujeres se consideran una
variable protectora, mientras que los hombres tienen mas probabilidades de estar en riesgo
(Gonzalez y Valdez, 2005). Podemos mencionar al respecto que en los factores que utilizan
mayormente las mujeres son el pensamiento positivo, apoyo familiar, espiritualidad y control
percibido. En las variables de afrontamiento, apoyo social y autocontrol parece no haber

diferencias. Esto nos indica que los adolescentes en general afrontan los problemas para evitar
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estrés, evitan dejar pasar las situaciones, tienen apoyo social y autocontrol. Mientras que hay
diferencia en la manera de pensar positivamente respecto a situaciones, el apoyo familiar es mayor

para las mujeres (Aguirre, 2002; Verduzco, 2004).

El fendmeno de resiliencia estudiado en este trabajo alude a un potencial para ser resiliente y a
la percepcion de bienestar psicologico en el momento, a diferencia de estudios en donde la
resiliencia es una caracteristica presente o no (Acevedo y Jiménez, 2011; Aguirre, 2002; Arenas,
2012; Gomez, H. 2012; Gonzalez y Valdez, 2005) podemos decir que existen elementos que le
van a permitir a los adolescentes ser resilientes y por lo tanto, afrontar y adaptarse al contexto que

ofrece diversas situaciones de riesgo (Barcelata, 2012; Martinez, 2018; Rodriguez, 2016).

Respecto al bienestar psicoldgico podemos decir que tanto hombres como mujeres tienen en
cuenta el crecimiento personal, pero es mayor en hombres que en mujeres. Ambos tienen buena
relacion con sus semejantes en gustos, intereses y edad, por ejemplo: amigos, primos, hermanos,
etc; pero se ve una mayor relacion con sus semejantes por parte de los hombres. Los adolescentes
por igual, hombres y mujeres, tienen cierta claridad en su propdsito de vida y persiguen esas metas
a mediano plazo que les permiten tener un bienestar positivo. No hay diferencia en como
adolescentes hombres y mujeres se aceptan positivamente a si mismos. Respecto a planes a futuro,
los hombres tuvieron medias mas altas, a diferencia de las mujeres. Y en relacion a la percepcion

de rechazarse a si mismos y al control de ellos mismos, no hubo diferencia en hombres y mujeres.

Respecto a los resultados en el ambito del bienestar psicolégico en el factor de relaciones

positivas con otros, obtuvimos medias altas tanto en hombres como en mujeres, y a pesar de que
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hombres se relacionan mayormente de manera positiva con sus semejantes, los adolescentes tanto
hombres como mujeres tienen este elemento de apoyo social con medias altas en la medicion del
potencial resiliente, por lo que como en otros estudios (Musitu y Cava, 2003; Sameroff y Seifer,
1983; Walsh, 2004; Méndez y Barra, 2008), podemos concluir que el apoyo de semejantes, amigos,
familia, personal escolar, es un elemento positivo en el contexto en que se desarrollan los
adolescentes (Barcelata, 2012). Asimismo, los estudios del ciclo vital y el desarrollo del
adolescente (Barcelata 2012; Keyes, Shmotkin y Ryff,, 2002; Laborin, y Vera, 2000; Gonzalez,
Montoya, Casullo y Bernabéu, 2002; Gonzalez y Valdez, 2005; Lerner y Steinberg, 2009;
Martinez, 2018; Millan y Castellanos, 2018 ) concuerdan con los desarrollos en psicoterapia
sistémica (Erikson, 1966; Haley, 1983) los cuales enfatizan el trabajo en conjunto con los
contextos de desempefio, vistos como sistemas, en los que se relacionan los adolescentes que

presentan dificultades como sintomas.

Estudios acerca de los aspectos de felicidad y el contexto en el cual los adolescentes pueden
presentar rasgos de adaptacion ante situaciones de riesgo, nos permiten comprender las relaciones
que tienen con el entorno, de esa manera, las intervenciones psicoterapéuticas tienen un impacto
mayor en facilitar el cambio en las familias. El trabajo en conjunto con los niveles de relaciones
que existen en los adolescentes, tanto en hombres como en mujeres, nos permite comprender
aspectos del ciclo vital que son un apoyo a que las conversaciones en psicoterapia tengan mayor
sentido y resultados positivos en favorecer el cambio y adaptacion para los consultantes de este
momento en el ciclo vital. Asimismo, invitar a profesores, padres de familia y a los estudiantes

adolescentes a presentar conductas que sean favorables para el desarrollo en conjunto en los
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ambitos escolares, lo cual permitiria que la calidad de vida incremente en la sociedad mexicana

actual.

En algunos estudios se ha reportado que el area familiar junto con la personal y la social, son
fuentes de estrés en los adolescentes (Barcelata, Duran y Lucio, 2012). Sin embargo, nuestra
investigacion, se sugiere que para los adolescentes el apoyo familiar y la relacion que tienen
personalmente consigo mismos son fuentes de potencial resiliente y de felicidad. Seria una
posibilidad relacionar los elementos de estrés, con la felicidad y el potencial de resiliencia en
futuras investigaciones, para delimitar qué caracteristicas del apoyo familiar favorecen la
adaptacion y la felicidad, y cuales caracteristicas generan estrés y dificultades de adaptacion para
los adolescentes, con esto las intervenciones en psicoterapia y los planes de trabajo escolares que
se relacionen con los sistemas familiares, podrian tener resultados positivos en el desarrollo de los

adolescentes.

Estudios previos mencionan que el estrés percibido a nivel escolar, no tiene diferencia entre
hombres y mujeres y que puede ser un contexto para el desarrollo positivo en los adolescentes
(Barcelata, Durén y Lucio, 2012; Verdugo, Ponce de Leon, Guardado, Meda, Uribe & Guzmén,
2013; Verduzco, 2004). Esto tiene sentido, ya que, con los resultados obtenidos, podemos decir
que el apoyo que se obtiene en el contexto escolar, ya sea por parte de los grupos de amistades y
de convivencia, el apoyo de los adultos desde la posicidn de profesores, tutores, prefectos, etc., y
los programas de desarrollo académico para los alumnos, son un contexto que permite dar pauta a
la posibilidad de lograr resiliencia en los adolescentes, asi como de brindarles felicidad, esto por

igual para hombres y mujeres.

Respecto a la comparacién en bienestar psicoldgico y potencial resiliente se encontré relacién

escasa en las siguientes dimensiones del bienestar psicoldgico con el potencial resiliente:
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relaciones positivas con otros, autoaceptacién, planes a futuro y control personal. Hubo una
relacion negativa débil en el nivel de la percepcion del crecimiento personal, y el pensamiento
positivo. Sugiero que existe una diferencia en las definiciones de las variables en la construccion
de las escalas, en la percepcion del crecimiento personal se centra en las caracteristicas positivas

del propio adolescente (Ryff, 1995):

“Sentimiento de continuo desarrollo, se ve a si mismo como alguien en crecimiento
y expansion, esta abierto a nuevas experiencias, reconoce su potencial personal, busca
mejora con el tiempo, cambia de manera que refleja mas autoconocimiento y

efectividad.” (Gonzalez, 2013, p.40)

Y las del potencial resiliente parece esperar el mejor resultado sin ejercer algun acto, s6lo
percibir rasgos positivos que probablemente no hacen la diferencia entre que algo salga lo mejor

posible:

“Pensamiento positivo: Hace referencia a la basqueda de los aspectos positivos para
hacer frente a las situaciones dificiles que se presentan. Asimismo, alude a la existencia
de cierta propension a ver y juzgar las cosas bajo un aspecto mas optimista y a esperar

resultados favorables en la vida” (Rodriguez, 2016, p. 66)

Los adolescentes parecen percibir que las condiciones externar mejoraran la situacion, y en la
evaluacion del bienestar psicoldgico se percibe a si mismo con mayor responsabilidad. Podriamos
decir que a mayor percepcion de responsabilidad en los adolescentes respecto a los actos que los
llevaran a lograr sus propositos, menor sera la percepcion de esperar a que las situaciones se
resuelvan favorablemente por si mismas. Lo anterior hace sentido ya que existieron a demas

correlaciones negativas con la dimension de crecimiento personal, con la de apoyo familiar,
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afrontamiento comprometido y afrontamiento no comprometido, lo que podria indicar que si los
adolescentes tuvieran la percepcion la responsabilidad que tienen para hacer cambios en su
desarrollo, serian menos las actividades para buscar afrontar situaciones para evitar estrés o tener
dificultades con evitar los problemas. Esto tiene sentido con las teorias sobre la maduracion y
parece ser parte de la busqueda de la identidad como seres humanos en la adolescencia (Lerner, y

Steinberg, 2009).

Respecto al rechazo personal, existe una correlacion positiva débil con el pensamiento positivo,
igualmente me parece que la definicién de la variable de rechazo personal para la escala de
bienestar psicologico hace referencia a la percepcion del “cardcter” en los adolescentes y no tanto
en aspectos generales de ellos mismos. Entonces tendriamos que a mayor rechazo personal mayor
pensamiento positivo, esto podria indicar que hay una diferencia en lo que perciben que son los
adolescentes y lo que quieren ser, que es similar a lo que plantea Erikson (2000) en su teoria del

desarrollo psico-social.

Luego tenemos la relacion negativa débil entre el rechazo personal y el control percibido, esto
tiene sentido ya que si hay menor rechazo el propio caracter la percepcién de no poder enfrentar
algo y evadirlo incrementa incrementara en otros aspectos externos. Es decir, si hay un alto grado
de percepcidn de rechazo a si mismo, serd mayor la percepcion de dificultad y de incapacidad para
enfrentar las situaciones. De esa misma manera a mayor rechazo personal, menor posibilidad de

controlar las situaciones externas (Laborin, y Vera, 2000).

Y por ultimo el propoésito de vida en los adolescentes parece tener una relacion negativa débil
con el pensamiento positivo y el afrontamiento comprometido. Las preguntas para proposito de
vida de la escala de bienestar psicologico hacen referencia a estar seguro de tener metas claras y

objetivos, algo que se dificulta en la etapa de adolescencia (Godoy, Godoy, Lépez, Martinez,
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Gutiérrez, Vazquez, 2008), y lo que se evalta en la escala de potencial resiliente es la seguridad
que tienen para, una vez que se decidan por una meta, lograrla. Entonces, aunque exista un bajo
nivel de percepcion de metas claras, si puede existir una alta percepcion de la confianza en si
mismos, es decir, se puede pensar positivo sobre si mismo a pesar de no tener una meta. Y por
supuesto que puede existir una percepcion alta de afrontamiento comprometido a pesar de no tener
metas claras, es decir, una percepcion baja de felicidad puede existir con una alta percepcién de

autoconfianza para enfrentar situaciones en el futuro.

A pesar de que este trabajo se realizd previo a la situacién de pandemia actual, nos brinda
informacion acerca de las condiciones de “normalidad” sobre las cuales viviamos previo a este
fendmeno historico-social, y con ello podemos tener elementos para buscar la felicidad y el
contexto de resiliencia para nuestros adolescentes que se han visto en aislamiento social, lo cual,
seria un indicador de que podrian presentar mayor riesgo al que ya estaban expuestos (Barcelata
& Marquez, 2017), pero el hecho de permitir una mayor convivencia temporal y geografica en el
contexto del sistema familiar, podria ser un elemento del desarrollo positivo, pero esto queda a
futuras investigaciones las cuales se ven necesarias dada la situacion y los contextos de la

actualidad.
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