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RESUMEN ANALITICOSISTEMATICO

Titulo: Analisis Cognitivo en Adolescente con Conducta Disocial en el Aula.

Autores: Sahira Cordero Bison0 y Eridalia Rosario Disla

Resumen: Para este estudio aplicamos las pruebas: Autocepto de Rosemberg, Cuestionario
de Ideas Irracionales de Albert Ellis, Cuestionario A-D Conductas Antisociales y Delictivas y
Cuestionario MCDA a una muestra de 100 alumnos, de los cuales, 50 fueron seleccionados
por los docentes por presentar conductas problematicas en el aula y 50 que no presentaban
dicho comportamiento, con la finalidad de realizar un analisis cognitivo en los adolescentes

con conductas Disocial.

Después de realizar dicho andlisis pudimos observar que los adolescentes que presentan
conducta problematica en el aula punttan alto en conducta delictiva y antisocial, sin embargo
los elementos puramente cognitivo como pensamiento y autoconcepto, de manera general,
tienen una tendencia a ser mas ajustado en esta poblacion. Esto nos llevé a concluir que los
adolescentes con conducta problematica en el aula tienen menor tendencia a neurotizarse,
menos pensamientos irracionales, pero mayor tendencia al comportamiento delictivo y

antisocial.

Descripcion: Tiene 80 paginas

Palabras Clave: Trastorno Disocial, Liceo Minerva Mirabal, Autoconcepto, Violencia
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ASPECTOS INTRODUCTORIOS



INTRODUCCION

Segun estadisticas actuales, la prevalencia de los trastornos de conducta parece estar
incrementandose en el curso de los dltimos afios. En este sentido, la Organizacion de las
Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF), explican que el nimero de delincuentes
infantojuveniles ha aumentado vertiginosamente en las naciones latinoamericanas desde la
década de los 80. Para nadie es un secreto que la delincuencia juvenil es un fendmeno social
que pone en riesgo la seguridad publica de la sociedad y asi mismo va contra las buenas
costumbres, establecidas por la sociedad. La violencia se relaciona de manera consistente con

un trastorno de conducta definido como Trastorno Disocial.

La edicion revisada del Manual Diagnostico y Estadistico de los Trastornos Mentales
(DSM-1V-TR) describe el trastorno Disocial como un patrén repetitivo y persistente de
comportamiento en el que se violan los derechos bésicos de otras personas o normas sociales
importantes propias de la edad. Los sujetos con trastornos de la personalidad tienen una
historia a largo plazo de comportamientos y experiencias que no se ajustan a las expectativas
de su cultura o sociedad. Este grupo de trastornos mentales se caracterizan por experiencias
anormales o comportamientos con respecto al pensamiento, estado de animo, las relaciones
personales y el control de los impulsos. Al darse en una etapa donde ocurren cambios
significativos en la personalidad del adolescente, muchos Profesionales experimentan
conflictos a la hora de diagnosticar apropiadamente. Se ha investigado mucho, pero se sabe
muy poco acerca de la forma de pensar y auto percibirse como elementos puramente
cognitivos en adolescentes con este tipo de comportamiento.

La sociedad suele ignorar el origen psicologico de quienes delinquen y pierden de vista
gue estos jovenes suelen desarrollarse en ambientes y situaciones que le hace vulnerable a la
violencia, como la pobreza extrema, falta de registro de nacimiento, la drogadiccion, las
agresiones intrafamiliares, el incesto, el hacinamiento, las violaciones sexuales, los frecuentes

los asesinatos, etc.

Por todo lo anterior, la finalidad de esta investigacion es aportar herramientas e

informacién que favorezca el trabajo de los psicologos dominicanos, con la intencion de



mejorar el abordaje y manejo de los adolescentes que emiten o podrian llegar a emitir
conductas Desviada, aportando prevencion y conocimiento a la sociedad que se ve afectada

en su conjunto.



CAPITULO I.
PLANTEAMIENTO DEL
PROBLEMA



1. Planteamiento del Problema

1.1 Identificacion del Problema

Retomando la definicién de conducta Disocial, recordamos que se refiere al patron de
comportamiento persistente y repetitivo en el que suelen incumplir importantes normas
sociales propias de su edad y vulnerar los derechos bésicos de los otros. En esta linea Moreno
(2014) plantea que las Escuelas y Colegios Dominicanos no quedan exentos de la ola de
violencia que suele manifestarse con peleas entre pandillas, Heridas de armas blancas, drogas,
rencillas pasionales, requisas policiales, lo que trae como consecuencias la expulsion y prision
de estudiantes. Esto intranquiliza los centros de estudios y obliga a sus directivos y psic6logos
a tomar medidas, que muchas veces no parecen ser muy justas. Esta misma autora concluye
gue muchos directores de escuelas atribuyen el problema a que los nifios y los adolescentes
que asisten a las escuelas publicas crecen y se desarrollan en ambientes y situaciones que
generan violencia, como la pobreza extrema, la drogadiccion, las agresiones intrafamiliares,

el incesto, el hacinamiento, las violaciones sexuales y los asesinatos.

Pantaledn (2007) expone que, segun el experto en psiquiatra, José Miguel Gomez es
preocupante que nifios sean reclutados como miembros de bandas juveniles, para participar en
actividades delictivas y criminales, aunque estim6 que la solucion no esta en tratarlos como
delincuentes. Dentro de dicha investigaciéon Gomez (2007), explico que la conducta disocial
gue adoptan muchos nifios entre los ocho y 15 afios, es fruto de las disfunciones familiares y
la pérdida del contacto con la escuela, a su juicio el pais requiere con urgencia, poner en
marcha programas preventivos y de rehabilitacion, con la apertura de centros educativos con

horarios extendidos, donde ademas de la educacion se les ensefie un oficio.

Estos planteamientos ponen de manifiesto la relevancia de un problema, y es la principal

razon de ser del presente estudio.



1.2 Origen de la Situacién

Collado y Beriguete (2005) postulan que en el periodo precientifico, entre el siglo XVIIl y el
XIX, es cuando comienzan los aportes mas sobresalientes del concepto de personalidad

antisocial, antes denominada psicopatias, o sociopata, entre los precursores, este autor cita:

1. Francis Gall y su ciencia de la frenologia doctrina psicologica segun la cual las
facultades psiquicas estdn localizadas en zonas precisas del cerebro y en
correspondencia con relieves del craneo.

2. Philippe Pinel (1801), que ya denomina a estas conductas alteradas como mania sin
delirio y posteriormente es Evans Pritchard (1837) quien acufia el concepto de insania
(locura) moral donde enfatiza la incapacidad de comportarse con decencia y propiedad
en la vida.

3. Koch (1881) habla de inferioridades psicopéticas, influenciado por las teorias
constitucionalistas de la época, siendo ésta la definicion mas descriptiva de lo que
ahora se considera un trastorno de la personalidad: Las almas impresionables, los
sentimientos lacrimosos, los sofiadores y fantasticos, los hurafios, los apocados, los
escrupulosos morales, los delicados y susceptibles, los inventores, los genios
fracasados y los no fracasados.

4. En 1904 Emil Kraepelin,crea la denominacion "personalidad psicopéatica” y las
diferencia de los "estados psicopaticos". Estos Ultimos comprenden la nerviosidad, la

excitacion y depresion constitucional, la locura obsesiva y las aberraciones sexuales.

Olweus (1978, citado en, Fernandez 1999), de la Universidad de Bergen, desarroll6 los
primeros criterios para detectar el problema de abuso entre comparfieros de forma especifica,
permitiendo diferenciarlo de otras posibles interpretaciones como: juego turbulento, acto
disruptivo, incidente puntual o bromas y relaciones de jugueteo entre iguales propias del

proceso de maduracion del individuo.

Rodriguez y Sanchez (2013) plantean que la psicopatia ha sido descrita como uno de los
principales constructos dentro del sistema judicial penal y sostienen que recientemente, ha

sido considerada como el concepto forense mas relevante de este siglo XXI, debido a su

2



importancia para la aplicacion de la ley, las correcciones, los tribunales, y otros aspectos

relacionados a este campo.

Hernandez (2010) postula que se creia que los nifios no tienen personalidad por si mismos,
no son personas como tales, hasta que adquieren uso de razén. A traves del tiempo, las formas
de estudio de las conductas infantiles se fueron separando de las formas de estudio de las
conductas del adulto, teniendo un mejor criterio para poder dar un adecuado diagnéstico de
cada uno, pero esto fue durante y despues del siglo XX. Explicar los origenes del desarrollo

del infante, que precedan a un trastorno Disocial.

1.3 Importancia del Trabajo

Dado lo planteado en los apartados anteriores queda de manifiesto la necesidad de que las
universidades y profesionales de la psicologia hagan investigaciones con el fin de aportar
informacién que permita a quienes trabajan con este tema fundamentar sus intervenciones

sobre informaciones validas, teorias sustentadas e investigaciones contractadas.

1.4 Preguntas de Investigacion

Con la intencion de operacionalizar el problema que hemos planteado anteriormente y

delimitar especificamente cuales serian nuestros objetivos, nos preguntamos:

1. ;Como es el autoconcepto de los estudiantes reportados por conducta problematica por los
docentes en el Liceo Minerva Mirabal?

2. ¢Cudles son los tipos de ideas irracionales que predominan en los estudiantes identificados
con indicadores conducta disocial?

3. ¢Poseen los docentes habilidad para identificar los indicadores de conducta disocial en el
aula segun la prueba de A-D Conductas Antisociales y Delictivas?

4. ;Cuales bloques del MCDA estan presenten en los estudiantes reportados por indicadores

de conducta disocial.?



5. ¢Cuadles variables cognitivas predominan en los adolescentes identificados por emitir

conductas disocial en el aula?

1.5 Sujetos de Investigacion

Cien estudiantes de primero y segundo de media del Liceo Minerva Mirabal en el afio escolar
2014-2015.

1.6 Delimitacion Geografica

La investigacion se desarrollara en el Liceo Minerva Mirabal ubicada en la avenida

Venezuela, Provincia Santo Domingo Este, Republica Dominicana.

1.7 Delimitacion Temporal

Esta investigacion se lleva a cabo en el periodo de Diciembre, 2014 Septiembre, 2015.

1.8 Metodologia Planteada

Para responder las preguntas antes planteadas, nos hemos propuesto analizar la conducta y
forma de pensar de100 adolescentes del Liceo Minerva Mirabal, mediante la aplicacion de las
pruebas:

1. Medicién de la Conducta Disocial en Adolescentes (MCDA). Para medir 22 bloques
cognitivos.

2. Test Conductas Antisociales y Delictivas (A-D) para analizar los rasgos de conducta
disocial e identificar si los docentes tienen la capacidad discriminativa a la hora de
seleccionar los estudiantes que realmente tienen estos rasgos.

3. Prueba de autoconcepto de Rosenberg para medir como los/as adolescentes se auto
perciben.

4. El cuestionario de ideas irracionales de Albert Ellis, para analizar la forma de pensar

de los y las adolescentes con conducta problematicas en el aula.



En esa misma linea, se analizan los datos, a través de:
1. Una base de datos, con todas las pruebas aplicadas.
2. Un analisis estadisticos con SPSS.

3. Una interpretacion resultados y la discusion y conclusion en funcion a los mismos.

1.8.1 Instrumentos
1. Cuestionario A-D Conductas Antisociales y Delictivas.

2. Cuestionario de Medicion de la Conducta Disocial en Adolescentes (MCDA).
3. Cuestionarios de Creencias Irracionales de Albert Ellis.

4. Test de Autoconcepto de Rosenberg.
5

Ficha de Datos Personales.

1.9 Utilidad del Estudio

Se busca aportar herramientas para proporcionar informacion a las escuelas con la finalidad
de que se tomen medidas necesarias para el abordaje y manejo de los adolescentes que emiten
0 podrian llegar a emitir conductas desviadas. Aportando prevencién y conocimientos a los

docentes y demas personal que se encuentra involucrado en la escuela.

1.10 Justificacion de lo Inédito

Después de una busqueda de informacién, en bibliotecas, internet y base de datos, no hemos
encontrado ningun estudio similar a este, siendo este el primero de la literatura, con este tema

y con estos objetivos.

1.11 Justificacion de lo Pertinente

Una vez desarrollado este estudio se procura aportar conocimientos a la psicologia en
Republica Dominicana, proporcionado informacion para mejor prevencion e intervencion de

la problematica social descrita anteriormente.

1.12 Justificacion de lo factible

Se dispone de los recursos y el tiempo necesario para que el estudio sea llevado a cabo, se

cuenta con el transporte y los instrumentos de evaluacion necesarios.



CAPITULO II.
MARCO TEORICO Y CONCEPTUAL



2. Marco Teodrico y Conceptual.

2.1 Definiciones Conceptuales.

APA: Es el método estdndar de documentacion utilizado por la asociacién psicoldgica
estadounidense. Aunque es seguida por varios escritores de diversos campos, esta apuntada a

las ciencias sociales y del comportamiento (Ehowenespafriol, 2013).

Amigos: Es una relacion afectiva que se puede establecer entre dos 0 mas individuos, a la
cual estan asociados valores como la lealtad, la solidaridad, la incondicionalidad, el amor, la
sinceridad, el compromiso, entre otros, y que se cultiva con el trato asiduo y el interés

reciproco a lo largo del tiempo (Significados, 20013).

Adolescencia: La adolescencia es el periodo de la vida que se ubica entre la nifiez y la
adultez, si lo tenemos que ubicar temporalmente en una edad determinada, la adolescencia
comprenderia mas o menos desde los 13/14 afios hasta los 20 afios aproximadamente
(Definiciones,2013).

Caracter: Es aquello con nos diferencia de nuestros semejantes y que es el resultado del
aprendizaje social, las cuales estan relacionadas con los habitos de cada individuo y la forma
en la que reacciona frente a las experiencias. El caracter no termina de formarse sino hasta el

final de la adolescencia (Definicion, 2008).

Comparierismo: Es uno de los valores que la sociedad actual ha perdido en gran parte en
comparacion con otras épocas anteriores. Esto se debe especialmente a que hoy en dia
estamos inmersos en una sociedad en la cual los valores individualistas, materiales y
altamente egocéntricos son considerados como representacion del triunfo y del poder
(Definicion ABC, 2007).

Cognicidn: Proceso de adquisicion de conocimiento mediante la informacion recibida por el
ambiente, el aprendizaje, y deriva del latin cognoscere, que significa conocer. (Significados,
2013).



Conducta: Es el conjunto de las operaciones materiales o simbolicas, mediante las cuales un
organismo en situacion tiende a realizar sus posibilidades y a reducir las tenciones que

amenazan su unidad y le motivan. (Lagache, citado en el Diccionario Akal de Psicologia).

Diagnostico: Es la primera y més importante herramienta con la que cuenta un profesional de
la salud de cualquier &rea para acercarse a la comprension y posible tratamiento de las

condiciones salubres de un individuo (Definicion ABC,2007).

Emociones: Son reacciones psicofisiologicas que representan modos de adaptacion a ciertos
estimulos ambientales o de uno mismo. Es un estado afectivo, una reaccion subjetiva al

ambiente que viene acompafiada de cambios organicos (Psicologos en Linea 2015).

Trastorno Disocial: Es un patrén repetitivo y persistente de comportamiento en el que se
violan los derechos basicos de otras personas o0 normas sociales importantes propias de la
edad. (Alan, First&Frances, 2005).

Escuela: Se denomina escuela a cada uno de los centros de ensefianza, donde de manera
formal, se imparte una curricula. En sentido mas amplio, todo aquello que brinda ensefianza
buena o mala, puede llamarse escuela. Asi se dice que la familia es la primera escuela, se

habla de escuela de la vida, o escuela de la calle, etcétera (De Conceptos 20015).

Familia: Es un grupo de personas unidas por vinculos de parentesco, ya sea consanguineo,
por matrimonio o adopcién que viven juntos por un periodo indefinido de tiempo. Constituye

la unidad basica de la sociedad (Biblioteca del Congreso Nacional de Chile, 2015).

Humor: Se conoce como ‘Humor’ a todas aquellas experiencias, sensaciones,
representaciones y formas de entender la realidad que tienen como relato el divertimento y la
alegria. EI humor se relaciona directamente con la capacidad de generar entretenimiento en
las personas, el cual se hace presente en la mayoria de las situaciones a través de la risa
(Definicion ABC, 2007).



Ideas Irracionales: son absolutas (o dogmaéticas) por naturaleza y se expresan en términos de
“Tengo que”, “Debo”, “Deberia”, “Estoy obligado a”, etc. y provocan emociones negativas
que interfieren en la persecucion y obtencion de metas (por ej. depresion, ansiedad,

culpabilidad, miedo). (Psicologia en red 2011).

Pares: son una parte muy importante para el joven en su desarrollo psicoafectivo. Es de suma
relevancia que el grupo de pares sea positivo para el adolescente, a fin de que su desarrollo

transcurra de la forma mas sana posible (Innatia, 2015).

Pensamiento: Es la actividad y creacion de la mente; dicese de todo aquello que es traido a

existencia mediante la actividad del intelecto (Fernandez 20013).

Rebeldia:es la condicidn del individuo rebelde, siendo esta Gltima palabra etimoldgicamente
derivada del vocablo latino “rebellis”, compuestao por “re” que significa regresion, y por
“bellum” que se traduce como guerra. Por eso la actitud de rebeldia puede definirse como
volverse contra la autoridad establecida en posicién de querella o guerra. (De conceptos
2015).

Tratamientos: es un conjunto de medios que se utilizan para aliviar o curar una enfermedad,

llegar a la esencia de aquello que se desconoce o transformar algo. (Definiciones,2013).

Violencia: es un comportamiento deliberado que puede provocar dafios fisicos o psiquicos al
préjimo. Es importante tener en cuenta que, mas alla de la agresion fisica, la violencia puede
ser emocional mediante ofensas o amenazas. Por eso la violencia puede causar tanto secuelas

fisicas como psicoldgicas. (Definicion, 2015).


http://es.wikipedia.org/wiki/Mente
http://es.wikipedia.org/wiki/Entendimiento

2.2 La Adolescencia

El Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF, 2002) define la adolescencia
como un concepto construido socialmente que tiene connotaciones culturales y por lo tanto,
no es un grupo homogéneo. Se debe tomar en cuenta que este periodo de desarrollo del ser
humano tiene varias etapas y cada una supone demandas y necesidades diferentes de su
cuerpo, de la sexualidad, de lo emocional, de la capacidad de analisis y pensamiento, de su

desarrollo social y de su participacion en los procesos que atafien a su desarrollo.

Para Sigmund Freud ( citado en, Garcia 2008) la adolescencia corresponde con la etapa
genital, que se extiende de los 12 a los 15 afios aproximadamente, periodo en que tras una
etapa de latencia en la edad escolar, durante la cual la sexualidad dejé de ejercer sus presiones
momentaneamente, se renueva la lucha entre el ello y el yo, ya que los cambios biolégicos,
reducidos en este caso fundamentalmente a la maduracion sexual, vuelven a poner en el
centro de atencion del individuo su sexualidad. La periodizacion del desarrollo propuesta por

este autor culmina en esta etapa, por lo que no se caracteriza la juventud. (p. 71).

La adolescencia, en términos generales, se caracteriza por significativos cambios
bioldgicos, por una posicion social intermedia entre el nifio y el adulto, en cuanto a estatus
social, ya que el adolescente continta siendo un escolar, depende econémicamente de sus
padres, pero posee potencialidades psiquicas y fisicas muy semejantes a la de los adultos.
(Garcia, 2008, p.71)

El interés cientifico por la adolescencia es también un hecho relativamente reciente que
adquiere el estatus de objeto cientifico a principios del siglo XX, como lo afirma Corpas
(2007):

“Es cuando Stanley Hall, discipulo de Wundt, publica la primera teoria psicologica
sobre la adolescencia. Mas recientemente, Koops sefiala que la adolescencia, definida
como un periodo de cambios en el desarrollo producidos entre la nifiez y la edad
adulta, es una concepcion aun mas actual. En efecto, la consideracion de la

adolescencia como un periodo tormentoso y estresante, de confusién normativa y de
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oscilaciones y oposiciones, apuntada inicialmente por Stanley Hall, ha sido el
principal referente tedrico hasta hace poco tiempo y ha llegado a cristalizar en la
representacion cultural que adn hoy se tiene de esta etapa. Sin embargo, en las ultimas
décadas esta vision ha sido reemplazada por otra que conceptla la adolescencia como
un periodo de desarrollo positivo durante el cual la persona se enfrenta a un amplio

rango de demandas, conflictos y oportunidades”. (p.50)

2.3 Trastorno Disocial

The American Psychological Association (APA) postula que el Trastorno Disocial esta
caracterizado por mostrar un patron de comportamiento persistente y repetitivo en el que
suelen incumplir importantes normas sociales propias de su edad y vulnerar los derechos

basicos de los otros.

En esta misma linea La Clasificacién Internacional de Enfermedades (CIE) define
Trastornos Dis6ciales (F91) como una forma persistente y reiterada de comportamiento
disocial, agresivo o retador. En sus grados mas extremos, puede llegar a violaciones de las
normas mayores, de las que serian aceptables para el cardcter y la edad del individuo
afectado, y las caracteristicas de la sociedad en la que vive. Se trata, por tanto, de
desviaciones mas graves que la simple "maldad" infantil o rebeldia adolescente.

Vazquez, Feria, Palacios y de la Pefia (2010) definen el Trastorno Disocial (TD) como un
conjunto persistente de comportamientos que evolucionan en el tiempo; se caracteriza por
comportamientos en contra de la sociedad (antisociales) que violan los derechos de otras
personas, las normas y reglas adecuadas para la edad. Estas manifestaciones van unidas a una
serie de situaciones familiares, sociales y escolares que las pueden iniciar 0 mantener: aunque
aparecen en etapas infantiles, pueden continuar en la adolescencia y se extienden a la edad
adulta. (p.11)

De Vega (2007) Postula que Trastornos de Conducta o Trastornos Disdciales son aquellas

perturbaciones del comportamiento, persistentes y reiterativas, en relacion con la familia,
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compafieros y sociedad, estando estos delimitados por los patrones familiares, escolares o

sociales establecidos. (p.263)

2.3.1 Breve Historia del estudio de la Conducta Disocial en Adolescentes

De vega (2007) Postula que desde que existe la humanidad se han producido conflictos entre
las generaciones. Explica que la maduracion del hombre no es una evolucién paulatina, lineal,
sino en forma de crisis. La crisis madurativa por excelencia ha sido el paso de la nifiez a la
vida adulta, paso muy diferente entre las distintas culturas. Este paso, o adolescencia, ha
creado siempre conflictos entre las generaciones. Los conflictos generacionales forman parte

de los estereotipos agresivos del comportamiento humano. (p.264)

Hesiodo afirmaba que “los jovenes, tanto de uno y otro sexo, se burlan de los consejos que
les dan sus padres y profesores; hacen caso omiso de cualquier advertencia y, sin embargo,

exigen un derecho que a raiz de su falta de madurez no les corresponde’’.

Platon se lamentaba: ““el hijo no tiene ni respeto ni consideracion frente a sus padres, ;qué

sociedad es ésta?”’.

Aristoteles comentaba: ‘‘la juventud ama el lujo. Se comporta mal, desdefia la autoridad,
no tiene respeto ante las personas mayores, charla en vez de trabajar. Los jovenes ya no se
ponen de pie cuando algun mayor entra en la habitacién, contradicen a sus padres, hablan

estando en sociedad, engullen las comidas, cruzan las piernas y tiranizan a sus padres’’.

Ciceron decia que la juventud romana ofrecia el aspecto genuino de una generacion
perdida, vacilante entre un entusiasmo exorbitante y un cinismo frio, sumision extrema e
inmoralidad voluptuosa, elegancia y brutalidad, viveza y ordinariez, entre gracia fascinante y
devocion conmovedora e impertinencia insolente y arrogancia insultante, con lo que cubre
virtuosamente toda la gama de posibles sensaciones sin identificarse plenamente con ninguna,
engafiando y decepcionando reiteradamente, de este modo, a la generacion mayor’’. (De vega,

2002, p.264).
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Rojas (2005) en su libro ‘‘Las semillas de la violencia’’ afirma: ‘‘La delincuencia violenta
y criminal, especialmente por parte de menores, se ha convertido en una inexplicable
pesadilla colectiva. La época en que los jovenes se peleaban usando so6lo los pufios ha pasado
a la historia. Cada dia hay mas gente joven que resuelve sus diferencias y sus conflictos

triviales con navajas o recurriendo a las armas de fuego y matandose unos a otros’’ (p.2

2.3.2 Antecedentes Locales

Rodriguez y Sanchez (2013) plantean que En la Republica Dominicana las estadisticas de
sometimientos policiales a menores son alarmantes; segun estas un adolescente es sometido a
la justicia por cometer una infraccion a la ley penal cada tres horas. Entre los afios 2001 y
2004, hubo un total de 11,944 casos por diversos delitos, lo que representa el 10% de los
homicidios anuales en la Republica Dominicana. Estos delitos fueron robos, homicidios,
violaciones, secuestros y atracos. De los 42 adolescentes que cumplian condena por
homicidio en los cinco centros de atencion integral, tres eran nifios. Ademas se registraron
404 expedientes de que las armas de fuego llegan con mucha facilidad a mano de menores. Se
realizaron 5,443 robos, lo que corresponde al 45% de todas las infracciones, sin contar los
129 atracos y 32 secuestros realizados en ese tiempo. De igual manera, se registraron 316
casos de violaciones sexuales y 1,679 casos de rifias y agresiones fisicas. El Periodico El
Nacional, el 9 de Junio del afio 2005 (citado en Noticias SC), relata el acontecimiento donde
un adolescente de quince afios de edad penetr6 a la Escuela Primaria Valentin Michel, en un
barrio de la ciudad de Moca y agredi6 al director del Centro, Bolivar de Luna Gomez, asi

como a dos profesores, la secretaria y otro alumno de 14 afios.

Molina (2013) "Aprender sin miedo". Es un eslogan utilizado en una campafia educativa
mundial, que supone un derecho elemental para cualquier escolar, sigue siendo una ambiciosa
pretension en Republica Dominicana, donde el 60% de los estudiantes de primaria se confiesa
victima de algun episodio de violencia, y donde en casi 70% de los hogares, los padres o
tutores recurren al castigo fisico o psicolégico como metodo para disciplinar a los nifios.

“ El primer dato se desprende del estudio "América Latina: Violencia entre estudiantes y
desempefio escolar”, elaborado por la Comision Econémica para América Latina y el Caribe
(CEPAL) en 2011, en el que Republica Dominicana quedo entre los cinco paises de América

Latina con mayor indice de violencia fisica entre pares. En primer lugar esta Argentina con un
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23.5%; Ecuador con 21.9%, Republica Dominicana con 21.8%; Costa Rica con un 21.2%; y

Nicaragua 21.2%.

Alberto Padilla, encargado de Politicas Pablicas del Consejo Nacional para la Nifiez y la
Adolescencia (Conani), habla de la necesidad de "derrumbar" practicas trujillistas en la
disciplina escolar. "Eso de sacar a los nifios al sol, hincarlos, el fantasma del "reglazo” o el
"borrador volador", que todavia nos llegan casos"”, comenta. El tema de la "disciplina™ llama
la atencion de Padilla, pues asegura que la gran mayoria de nifios, nifias y adolescentes en
situacion de calle con los que trabaja el Conani declaran que, aunque estuvieron en la escuela,

dejaron de asistir porque, "me porto mal y me botaron".

"Se ataca una conducta o0 se estigmatiza una situacioén, como el caso del embarazo en
adolescente, o la conducta de un muchacho que podria ser hiperactivo, pero que tal vez es un
muchacho que tiene un comportamiento social fruto de una familia que puede tener cierto

desorden y que (el nifio o nifia) lo manifiesta en la escuela. (Molina, 2013)
2.4 Conducta Disocial

La agresion es un comportamiento que tiene la intencion de dafiar a otra persona y que

produce un dafo intencionado tal como lo afirman Lerner y Steinberg (2004):

Se distinguen varios tipos de agresién: fisica y verbal, reactiva o proactiva, hostil o
instrumental. El “bullying” o matonismo es uno de los tipos de agresion mas claramente
definidos y ha sido estudiado fundamentalmente en los colegios. Su definicion incluye
tipicamente un ataque o intimidacion fisica, verbal y/o psicol6gica cuya intencion es causar
miedo, angustia o dafio a otra persona. La prevalencia del “bullying” en los colegios
disminuye con el paso de la educacion primaria a la secundaria. Las diferencias de género con
respecto a la agresion no son significativas en la primera infancia, pero comienzan a serlo en
la educacion primaria y més adelante se acenttan. Los nifios utilizan mas la agresion fisica y
verbal, tanto con caracter hostil como instrumental. Sin embargo, la agresion indirecta o

relacional (rumores, aislamiento, exclusion) son méas caracteristicas de las nifias.

En la adolescencia las diferencias de género en la agresion aumentan la agresion fisica

disminuye en las chicas y aumenta en los chicos. La delincuencia se define de acuerdo a actos

14



prohibidos por las leyes criminales, como el robo, el atraco o el asalto, la violencia, el

vandalismo y el consumo de drogas ilegales.

Las definiciones legales se basan en concepto de intencion, el cual es dificil de medir de
forma contrastable y valida. La agresion y la delincuencia aparecen relacionados en muchos
estudios, siendo el desorden de conducta un predictor estable de la delincuencia. Sin embargo,
los factores de riesgo juegan un papel determinante en este tipo de comportamientos. Se
pueden observar los siguientes factores de riesgo: el temperamento (en la infancia) y la
personalidad (en la adolescencia), la impulsividad, niveles bajos de Cl y de rendimiento
académico, la crianza y los abusos infantiles, el conflicto familiar, factores socioeconémicos,
influencias de los amigos, influencias del colegio y de la comunidad. Los programas de
prevencion de la agresion y la delincuencia son de varios tipos: visitas a la familia, programas
preescolares, formacion de los padres, formacion en habilidades interpersonales, programas de
iguales, programas escolares, programas antibullying y programas multimodales. (Lerner &
Steinberg, 2004)

2.4.1 Pase al Actoy el Acting Out

Castro (2007) explica que el acting out se puede relacionar con un acto de repeticion
inconsciente, una manera de traer el pasado al presente. Surge subitamente a partir de la
represion del recuerdo de acontecimientos en la historia del sujeto, emerge pero ya no como
imagen que rememora un recuerdo, sino como un acto que vive el sujeto ajeno a €l mismo,
como inarmoénico, como una mostracion del inconsciente que se da subitamente y del cual el
sujeto no logra descifrar los motivos que tuvo para ese acto. La cura psicoanalitica apunta
precisamente a romper el ciclo de la repeticion en acto del recuerdo doloroso, a partir de la
asociacion libre del paciente que lo ayuda a recordar. Desde una perspectiva lacaniana, esta
definicion freudiana del acting out es central para, desde ahi, desplegar este concepto a partir

de la instauracion tedrica del Otro.

El acting out resulta de la imposibilidad de recordar el pasado pero dentro de una situacion
especifica. Esta imposibilidad de recordar la situa preferentemente en el acto analitico, sin
embargo también en aquellos casos donde el acto esta dirigido a un gran Otro que no escucha

y por lo tanto hace imposible el recuerdo. Lacan, (1968, citado en Castro, 2007) postula:
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Cuando el Otro se ha vuelto sordo, el sujeto no puede trasmitirle un mensaje en palabras por

lo que se ve orillado a expresarlo en acciones. (p.67)

El termino acting—out se refiere a un patron de comportamientos con un tono general de
rabia y hostilidad, en el contexto de un estado mental que tiende a la negacion, justificacion y
proyeccion de conductas que violan las normas sociales y el modo apropiado de relacionarse
con los demas. Como afirma Parker (2010):

“Podriamos hablar de un espectro en comun, donde esta el abusador de drogas en un extremo
(que dejan la droga y cesan los sintomas acting-out), pasando al trastorno de conducta en el
adolescente que también tiene comportamientos acting—out, al narcisista que bajo ciertas
circunstancias tiene este tipo de conductas; hasta los antisociales y psicOpatas en el otro
extremo del espectro. El psicopata “sensitivo”, o antisocial, tiene cierto nivel de culpa y de
idealizacion, lo que permite algun abordaje terapéutico, porque puede responder a la punicion
o las consecuencias negativas de su propio comportamiento. En cambio el psicépata primario

no es tratable por la incapacidad de sentir culpa o responder al castigo”

2.5 Criterios Diagnosticos del Trastorno Disocial segun el (DCM-1V-TR)

(DSM-1V):
(A) Cumplimiento de tres 0 mas de los siguientes patrones de comportamiento durante los

ultimos 12 meses y por lo menos un criterio durante los Gltimos 6 meses:

2.5.1 Agresion a personas y animales
1. A menudo fanfarronea, amenaza o intimida a otros

2. A menudo inicia peleas fisicas

3. Ha utilizado un arma que puede causar dafio fisico grave a otras personas (p. €j., bate,
ladrillo, botella rota, navaja, pistola)

4. Ha manifestado crueldad fisica con personas

5. Ha manifestado crueldad fisica con animales

6. Ha robado enfrentandose a la victima (p. ej., ataque con violencia, arrebatar bolsos,
extorsion, robo a mano armada)

7. Ha forzado a alguien a una actividad sexual
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2.5.2 Destruccion de la propiedad
8. Ha provocado deliberadamente incendios con la intencion de causar dafios graves

9. Ha destruido deliberadamente propiedades de otras personas (distinto de provocar

incendios)

2.5.3 Fraudulencia o robo
10. Ha violentado el hogar, la casa o el automovil de otra persona

11. A menudo miente para obtener bienes o favores o para evitar obligaciones (esto es, "tima"
a otros)
12. Ha robado objetos de cierto valor sin enfrentamiento con la victima (p. €j., robos en

tiendas, pero sin allanamientos o destrozos; falsificaciones)

2.5.4 Violaciones graves de normas
13. A menudo permanece fuera de casa de noche a pesar de las prohibiciones paternas,

iniciando este comportamiento antes de los 13 afios de edad

14. Se ha escapado de casa durante la noche por lo menos dos veces, viviendo en la casa de
sus padres o en un hogar sustitutivo (o sélo una vez sin regresar durante un largo periodo de
tiempo)

15. suele hacer novillos en la escuela, iniciando esta practica antes de los 13 afios de edad

B. El trastorno Disocial provoca deterioro clinicamente significativo de la actividad social,
académica o laboral.

C. Si el individuo tiene 18 afios 0 mas, no cumple criterios de trastorno antisocial de la

personalidad.

2.5.5 Especificar el tipo en funcién de la edad de inicio:
Tipo de inicio infantil: se inicia por lo menos una de las caracteristicas criterio de Trastorno

Disocial antes de los 10 afios de edad.
Tipo de inicio adolescente: ausencia de cualquier caracteristica criterio de Trastorno
Disocial antes de los 10 afios de edad
Inicio no especificado: se utiliza este subtipo si la edad de inicio del trastorno de

comportamiento es desconocida.
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2.5.6 Especificar la gravedad:
Leve: pocos o ningun problema de comportamiento exceden de los requeridos para establecer

el diagndstico y los problemas de comportamiento sélo causan dafios minimos a otros
Moderado: el nimero de problemas de comportamiento y su efecto sobre otras personas son
intermedios entre "leves" y "graves"

Grave: varios problemas de comportamiento exceden de los requeridos para establecer el

diagnostico o los problemas de comportamiento causan dafios considerables a otros.

2.5.7 Pautas para el diagnéstico (CIE-10)

Las formas de comportamiento en las que se basa el diagnostico pueden ser del tipo de las
siguientes: grados excesivos de peleas o intimidaciones, crueldad hacia otras personas o
animales, destruccion grave de pertenencias ajenas, incendio, robo, mentiras reiteradas, faltas
a la escuela y fugas del hogar, rabietas frecuentes y graves, provocaciones, desafios y
desobediencia graves y persistentes. Cualquiera de estas categorias, si es intensa, es suficiente

para el diagndstico, pero los actos disociales aislados no lo son.

Excluye:

Trastornos disociales asociados a:

Trastornos emocionales (F92.-).

Trastornos hipercinéticos (F90.-).

Trastornos del humor (afectivos) (F30-F39).
Trastornos generalizados del desarrollo (F84.-).

Esquizofrenia (F20.-).

Distingue distintos tipos de trastorno Disocial: a) limitado al Ambito familiar (F91.0) Incluye
trastornos disociales en los que el comportamiento disocial, antisocial o agresivo (que va mas
alla de manifestaciones oposicionistas, desafiantes o subversivas) esta completamente, o casi
completamente, restringido al hogar o a las relaciones con miembros de la familia nuclear o
allegados. b) En nifios no socializados (F91.1) Caracterizado por la combinacion de un
comportamiento disocial persistente o agresivo (que satisfacen el conjunto de pautas de F91,
y que no son simplemente manifestaciones oposicionistas, desafiantes o subversivas) con una
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significativa y profunda dificultad para las relaciones personales con otros chicos. ¢) En
Nifios Socializados (F91.2) Incluye formas de comportamiento disocial y agresivo (que
satisfacen el conjunto de las pautas de F91 y que no son simplemente manifestaciones
oposicionistas, desafiantes o subversivas). Se presenta en individuos por lo general bien
integrados en grupos de comparieros. d) Desafiante y Oposicionista (F91.3) Es caracteristico
de nifios con edades por debajo de los 9 6 10 afios. Viene definido por la presencia de un
comportamiento marcadamente desafiante, desobedientes y provocador y la ausencia de otros
actos Disociales 0 agresivos méas graves que violen la ley y los derechos de los demas. El
trastorno requiere que se satisfagan las pautas generales de F91. e) otros Trastornos

Disdciales (F91.8) f) Trastorno Disocial sin especificaciéon (F91.9).

Vazquez et al. (2010) ejemplifican Comportamientos Antisociales:

1. Comportamiento Agresivo o Destructor: que se manifiesta tanto hacia a las
personas como a los animales, sin que exista de manera aparente afectacion emocional,
falta de culpa y de empatia, este comportamiento suele ir unido a amenazas o dafio fisico,
2. Falsedad y engafio: utilizados para obtener aquello que de otra forma no alcanzaria o
para evitar la ejecucion de sus responsabilidades u obligaciones,

3. violacién de reglas y de derechos de los demas, por ejemplo faltar a clase sin
justificacién, hacer bromas pesadas, travesuras, pasar la noche fuera de casa, a pesar de la

negativa de los padres.

2.6 Evaluacion de la Conducta Disocial

Vazquez et al. (2010) Postulan que el diagnostico del TD esta basado principalmente en la
evaluacion clinica, tomando en cuenta los criterios diagnosticos descritos previamente (DSM-
IV-TR) y el sistema multiformantes que incluye entrevista con los padres sobre las diferentes
etapas del desarrollo del nifio o adolescente y su comportamiento, un examen directo del
menor, y revision de la informacion que proviene del profesor de la escuela. Se requiere una
historia clinica completa (antecedentes familiares, personales, patoldgicos e historia del
desarrollo, asi como conocer cuando interconsultar a un especialista y cuando referirlo a otro

nivel de atencion.
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El TD es una de las formas mas comunes de psicopatologia y de las mas dificiles de tratar
debido a su complejidad, extension de las areas afectadas y carencias de recursos en la familia
y en la comunidad; por ello es fundamental el diagndstico y tratamiento oportuno. EI TD no
aparece de un dia para el otro, existe una gran variedad de sintomas que han evolucionado,
hasta establecer un patron uniforme de violacion de los derechos de los demas. (Vasquez,
Feria, palacios & de la Pefia, 2010)

Tomas y Nova (2008) en su presentacion sobre el trastorno Disocial exponen que la
evaluacion de dicho trastorno debe hacerse de forma multidimensional. Postulan que el
contacto inicial suele ser complejo, en la mayoria de las ocasiones se inicia bajo
circunstancias de transgresion legal y el objetivo de la evaluacion debe quedar claro desde el

inicio de la misma, si se trata de una entrevista Forense o por motivo de tratamiento.

Es importante distinguir entre los trastornos y las respuestas funcionales a unas
condiciones ambientales negativas, como podria ser vivir en un barrio con un alto indice de

criminalidad como lo afirman Tomas y Nova (2008):

“También son necesarios los instrumentos o pruebas para evaluar los problemas y/o trastornos
del comportamiento definidos como un conjunto de instrumentos que permite evaluar los
aspectos adaptativos y desadaptativos de la conducta de nifios y adolescentes. La evaluacién
de la conducta adaptativa constituye, en muchos casos, un complemento esencial de la
evaluacion de la inteligencia, trastornos del espectro autista, deterioro cognitivo y Trastorno
por déficit de atencion e Hiperactividad (TDAH), etc. Este tipo de instrumentos pueden ser
profesionales especializados tanto en la practica clinica (psicélogos, psiquiatras,
neuropsicologos, servicios de salud mental infanto-juvenil) como en centros educativos por

los servicios de orientacion (psicologos educativos, psicopedagogos)”.
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2.7 Tratamiento

2.7.1 Tratamiento Multimodal para el TD

Véazquez et al (2010) exponen sobre la eficacia de los tratamientos que utilizan todos los
recursos médicos, familiares y comunitarios posibles. Postulan que estos deben abarcar
diferentes areas de relacion con las personas. A continuacion enumeran las areas de relacion y

algunas de las estrategias que se pueden promover:

2.7.2 Relacion con el médico
1. Asistir continuamente a las consultas programadas

2. Acudir acompariado del adulto responsable
3. Tomar puntualmente los medicamentos prescritos, en los casos méas graves el médico

debera proponer el uso de los psicofarmacos para evitar el auto dafio o dafio a los demas.

2.7.3 Relacion con pares y compaferos
1. Contribuir a eliminar el alto involucramiento con pares conflictivos y promover el

involucramiento con pares pro-sociales ( que ayudan a otros)

2. Enriquecer las habilidades sociales participando en habilidades culturales y deportivas
3. promover mejores relaciones escolares (con alumnos y profesores)

4. proponer estrategias para mejorar el desempefio académico del adolescente, (horario
de estudio, taller de tareas, clases extraescolares).

5. Evitar la desercion.

6. Fomentar el compromiso hacia la educacion

7. Fortalecer la estructura escolar (uso de tutorias dentro de la escuela) para mejorar la

calidad académica.

2.7.4 Relaciones en la Comunidad

1. Disminuir la relacion con la subcultura criminal.

2. Promover la participacion organizada de los miembros de la comunidad.
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3. Participar en instituciones de soporte social como iglesias, juntas de vecinos, centros
recreativos.

4. Prevenir el abuso fisico o sexual.

5. Promover la educacion sexual.

6. ldentificar a nifios jovenes violentos y generar programas de intervencion temprana.

7. Supervisar y discutir la violencia que ven los nifios y adolescentes en los programas

de television, los videojuegos Y las peliculas.

Seguln estos autores en situaciones de crisis y 0 severidad del TD no olvidando que los
sintomas pueden ser secundarios a otro trastorno (principalmente de una depresion o trastorno

adaptativo) y que el tratamiento puede hacer remitir los sintomas.

Los farmacos pueden ser de gran ayuda, puesto que inciden sobre el funcionamiento

alterado del sistema nervioso relacionado con la conducta disruptiva.

Entre los farmacos mas utilizados se encuentran:

1. Inhibidores selectivos de la recaptacién de serotonina (Fluoxetina, Sertralina,
Paroxetina y Citalopram). Estan indicados cuando existe un componente importante de
ansiedad o conducta obsesiva.

2. Estimulantes inhibidores selectivos de la recaptacion de dopamina Metilfenidato
(MFD) estan indicados cuando existe comorbilidad con el TDAH y el problema
conductual esta relacionado con la impulsividad, el autocontrol, o la dificultad para
procesar la informacidn del entorno.

3. Inhibidores selectivos de la recaptacion de noradrenalina (Atomoxetina) también
indicado para el TDAH es indicado cuando exista un componente de ansiedad.

4. Antipsicoticos de segunda generacion (Atipicos) (Risperidona, Olanzapina,
Quetiapina, Ziprazidona, Aripiprazol, Clozapina). Cada dia hay mayor evidencia de su
eficacia en nifios y adolescentes, mostrando su utilidad en el tratamiento de conductas de

agresividad e impulsividad en poblacion pediatrica.
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Olvera (2003) expone que una de las principales intervenciones psicosociales para este
trastorno ha sido la terapia familiar; en ésta se trata de modificar patrones agresivos de
comunicacion, eliminar alianzas patologicas y favorecer el desarrollo de sus miembros; en
algunas ocasiones se canaliza al tratamiento especifico individual a cualquiera de los

miembros si se identifica como caso.

2.7.5 Terapia Cognoscitiva Conductual

La terapia cognoscitiva-conductual (TCC) ha sido la mas utilizada en las diferentes
investigaciones de tratamiento psicoterapéutico en Adolescentes DisOciales; los procesos
cognoscitivos de percepcion, auto conocimiento, atribuciones y destrezas en la solucion de
problemas deben ir de acuerdo con el manejo de los roles en los problemas de conducta; estos
procesos se refieren a la manera en la que él o la adolescente se enfrenta a las diferentes
situaciones que vive. El adolescente muestra agresividad cuando esta predispuesto a
situaciones hostiles; la solucién de problemas por medio de TCC consiste en el desarrollo
interpersonal cognoscitivo de las destrezas para solucionar los problemas. Orientados los
adolescentes hacia una mejor conducta social se les enfoca principalmente en la manera en
que éstos puedan aprovechar las oportunidades; se les ensefia a solucionar sus problemas
interpersonales, utilizando técnicas que incluyen juegos, actividades académicas e historias;
se combinan varios tipos de procedimiento como el rol playing y el reforzamiento. (Olvera,
2013)

2.7.6 Terapia Multisistémica

Es una herramienta terapéutica integradora, multimodal, que involucra tratamientos
bioldgicos, psicosociales y psicoeducativos con una ambientacion ecologica. Las
caracteristicas clinicas y principios para definir la TMS se apoyan en los correlatos de las
conductas disociales, asi como en la teoria social-ecoldgica de Bronfenbrenner, la cual
concibe al individuo y a su comunidad como sistemas interconectados con influencias
dinamicas y reciprocas. La TMS se orienta a la identificacion de los problemas del
adolescente y su familia en el contexto comunitario y sus intervenciones se realizan en el

ambiente natural. Los objetivos estan orientados a enriquecer a los padres con recursos y
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habilidades para contender con la crianza de adolescentes, y para que éstos hagan frente a los
problemas familiares y extrafamiliares. La TMS utiliza diferentes estrategias familiares,
individuales y farmacoldgicas para ayudar al adolescente; las intervenciones son
individualizadas y altamente flexibles. Las acciones estan apoyadas en la participacién directa
de los padres. Esta terapia implica a un profesional altamente capacitado y disponible para la
familia las 24 horas del dia.. Existe un equipo de apoyo y monitoreo continuo de los
objetivos, que se integra por psiquiatras, trabajadores sociales, psicologos, pediatras,

neurdlogos, pedagogos y psicoterapeutas, entre otros. (Olvera, 2013)

2.8 Cognicion y esquema cognitivo en los adolescentes

Segin Gémez (2000) La psicologia cognitiva concibe la cognicion como el estudio de
procesos mentales, tales como, percepcion, atencién, memoria, lenguaje, razonamiento y
solucion de problemas, conceptos y categorias, representaciones, desarrollo cognitivo,
aprendizaje y conciencia. Su objetivo central es el de comprender codmo se desarrollan estos

procesos en los seres humanos, tratando de explicar lo que pasa en su mundo interior.

Reeve (2009) postula que las cogniciones son sucesos mentales dificiles de definir ya que
es un término general que une constructos mentales como las creencias, expectativas, metas,

planes, juicios, valores y autoconcepto.

Vygotsky (Citado en, Doscaberro 2000) propone una teoria contextual del desarrollo
cognitivo. En ésta, los contextos social, cultural y linglistico son considerados cruciales.
Ademas, la educacion y la ayuda de un adulto, o de un alumno con mayores conocimientos,
es importante dado que éstos son promotores del desarrollo cognitivo del nifio. Este mismo
investigador plantea que para desarrollar su estructura cognoscitiva, o para pasar de un
pensamiento primario y/o natural a un pensamiento constituido por funciones psiquicas
superiores —es decir, en funciones que se realizan con base en el uso de herramientas
psiquicas y de signos como el lenguaje, las obras de arte, los diagramas, los dibujos,
etcétera—, desde su mas tierna infancia, el nifio internaliza paulatinamente la cultura, se la
apropia, la transforma y domina sus instrumentos, gracias a su entorno social y a la

interaccion con los adultos”.
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2.8.1 Cognicion Social

Montoya & Arango (2015), definen cognicidén social como los procesos cognitivos que
subyacen a la conducta, en respuesta a los otros individuos de la misma especie; es la
habilidad para construir representaciones de las relaciones entre uno mismo y los otros y usar

estas representaciones en forma flexible, para guiar nuestras conductas
Desde la Neurociencia Social se destacan los siguientes componentes de la Cognicién Social:

1. Juicio social de rostros: Es el reconocimiento de las emociones desde la expresion
facial. Neuroanatomicamente la amigdala cumple un papel importante para procesar las

emociones negativas y los estimulos potencialmente peligrosos.

2. Simulacion y empatia: Es la capacidad de comprender, ser consciente, ser sensible o
experimentar los sentimientos, pensamientos y experiencias de otros, sin que estos hayan
sido comunicados de manera objetiva o explicita (Jiménez-Cortés, Pelegrin-Valero,
Tirapu-Ustarroz, Guallart-Balet, Benabarre-Ciria, Olivera-Pueyo, 2012). Se requiere de la
simulacion para lograr juzgar lo que otros sienten, simular las emociones del otro en uno
mismo, posibilita entenderlas (Blair, 2003). Adolphs (1999) por su parte reconfirman que
la corteza somatosensorial derecha cumple un papel importante para los procesos de

simulacion y empatia.

3. Toma de decisiones y Teoria de la mente: antes de entrar a puntualizar ambos
componentes, es importante comprender desde las Neurociencias las bases neuroldgicas de
la conducta social. Aun reconociendo que esta depende de varias regiones cerebrales, una
de las més estudiadas y a la cual se le atribuyen responsabilidades especificas en la toma
de decisiones y en la teoria de la mente, es la llamada region prefrontal, la cual se divide
en tres importantes circuitos, cada uno con responsabilidades especificas. (Zuluaga &
Tobén, 2015)

25



2.8.2 Teoria del Desarrollo Cognoscitivo de Piaget

Piaget (citado, en Arnett, 2009) se centrd en la forma en la que cambia la cognicion con la
edad. Su teoria, (y la de aquellos que han seguido su escuela) se conoce como enfoque del
desarrollo cognoscitivo. La maduracion es la fuerza que impulsa el desarrollo de un estadio al
siguiente y la construccion activa de la realidad ocurre por medio de esquemas, los cuales son
estructuras para organizar e interpretar la informacion. Los dos procesos que forman los

esquemas son la asimilacion y la acomodacion:

La asimilacion ocurre cuando la nueva informacion se altera para que concuerde con un
esquema Yy la acomodacion consiste en cambiar el esquema para adaptarlo a la nueva

informacion. Ambas ocurren juntas en diversos grados. (p.67)

Piaget (citado en Lazarte, 2012). Define esquema como una estructura mental determinada
que puede ser transferida y generalizada. Refiere a operaciones mentales estructuras
cognitivas en vez de referirse a clasificaciones perceptuales. El desarrollo cognitivo produce
conductas y comportamientos que dependen y aparecen segun la edad de desarrollo. Por lo
tanto el desarrollo intelectual depende de las funciones constantes que son independientes de
la edad, principalmente la accién del sujeto, y por otro lado el desarrollo de la inteligencia
depende de las estructuras variables que son las que organizan y construyen tanto la
inteligencia, como el afecto, como las relaciones sociales que Piaget suele denominar las

relaciones interindividuales.

Lazarte (2012) Define, Esquema como una Representacion de lo que puede repetirse y
generalizarse en una accién; es decir, el esquema es aquello que poseen en comun las
acciones .Es una actividad operacional que se repite (al principio de manera refleja) y se
universaliza de tal modo que otros estimulos previos no significativos se vuelven capaces de

suscitar.

Aguilar (2013) plantea que Los Esquemas Cognitivos han sido identificados como un
constructo de gran utilidad para comprender y tratar una gran variedad de trastornos
psicoldgicos, ya sea desde su enfoque clasico, el modelo de Beck (1979), o desde el abordaje

de Young y los Esquemas Maladaptativos Tempranos. Los esquemas cognitivos asociados al
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bienestar psicoldgico, social y emocional se forman en cada individuo segun sus experiencias,
las cuales moldean su vision sobre si mismo, los demas y el futuro. Una persona que se sabe
valiosa es porque las experiencias que respaldan esta creencia estdn almacenadas en su
esquema. Los esquemas tienen gran influencia sobre todos los aspectos del procesamiento de
la informacion, ya que, segln su contenido, le dan significado a las percepciones, afectan a
las inferencias, dictan sobre qué informacion recordamos y moldean la formacién de
memorias nuevas (Beck, 1996). Por lo tanto, los esquemas le ayudan a las personas a
asignar significado a sus experiencias, entenderse a si mismos, a su mundo social y fisico y
ademas sirven para predecir eventos y planear sus conductas (Beck, 1967). ElI complejo
sistema de estimulos ambientales nos influye sélo al grado que se mezcla con nuestro sistema

psicolégico interno.

Cuando las experiencias de la infancia son acorde a las necesidades emocionales, el
esquema en formacion adquiere un funcionamiento adaptativo. Esto significa que las
interpretaciones seran congruentes con el estimulo presente y las reacciones emocionales
seran apropiadas en intensidad y funcion. Sin embargo, cuando las experiencias tempranas
son adversas, se genera un esquema disfuncional. Esto se traduce en una constante distorsion
de la informacion, causando un desfase entre la experiencia interna y la situacion externa, lo
cual generalmente desemboca en un acusado malestar emocional. Por ejemplo, un nifio que
sufri6 de rechazo constante serd mas propenso a malinterpretar acciones de otros como
sefiales de rechazo, aungque esta no sea su intencion. Esta discrepancia entre la experiencia

interna y el entorno es la que origina los trastornos psicopatolégicos (Beck, 1967).

A partir del trabajo realizado con A.T. Beck, Jeff Young identificO 18 esquemas
relacionados a la frustracion toxica de necesidades basicas de la infancia y los llamé
Esquemas Maladaptativos Tempranos (EMT). Young postula que las personas con EMT
realizan conductas extremas para lidiar con las emociones intensas generadas por dichos
esquemas. El agrup6 estos esquemas en 5 dominios segin temas en comin. El primer
dominio, desconexidn y rechazo, hace referencia a la falta de afecto, apego y estabilidad, y
encontramos los esquemas de Privacion emocional, abandono, desconfianza, defectuosidad y
aislamiento social. El segundo dominio se refiere a falta de confianza en desempefio y
autonomia, y encontramos los esquemas de fracaso, vulnerabilidad, dependencia /

incompetencia y simbiosis. En el tercer dominio encontramos deficiencias en limites y
27



responsabilidad, y los esquemas son grandiosidad / desconsideracion por los demas y auto
control insuficiente. El cuarto dominio hace referencia a la forma de relacionarse con los
demas, generalmente en una atencion excesiva en los deseos y respuestas de los demas, y los
esquemas son subyugacion y sacrificio. EI quinto dominio tiene que ver con inhibicién, reglas
y expectativas excesivas, y encontramos los esquemas de inhibicion emocional y estandares
inalcanzables. Para una descripcion completa de cada esquema recomendamos (Young,
Klosko, &Weishaar, 2003).

La teoria del desarrollo cognitivo formulada por Jean Piaget (1972, citado en Ramos,
2008) contintia siendo una de las explicaciones mas influyentes en el analisis del desarrollo
cognitivo en la adolescencia. Piaget concibe la inteligencia como una forma de adaptacion
particular del organismo: existe una interaccion entre el sujeto y el medio ambiente en la que
el sujeto debe buscar un equilibrio realizando adaptaciones intelectuales. A lo largo del
desarrollo y como fruto de experiencias cotidianas, el pensamiento se organiza en estructuras

cada vez méas complejas con el fin de aprehender la realidad.

Las caracteristicas del pensamiento formal permiten la posibilidad de desarrollar otros dos
tipos de pensamiento en los adolescentes. Por un lado, la metacognicion o capacidad para
pensar sobre los propios pensamientos, que implica, por ejemplo, no sélo inferir reglas a
partir de observaciones, sino también reflexionar sobre estas reglas para elaborar otras
nuevas. Ademas, la conciencia sobre el propio pensamiento tiene repercusiones en la
memoria (desarrollo de estrategias mnemotécnicas), la comunicacién (desarrollo de la
metacomunicacion) o la introspeccion (reflexion sobre los propios sentimientos,
percepciones, etc.). Por otro lado, la cognicion social o capacidad para pensar en los
pensamientos de los demas, que permite al adolescente comprender el punto de vista de los
otros, sus sentimientos y actitudes. Es decir, los nifios poseen la sensibilidad de sentir las
emociones de los otros pero no son capaces de prever sus sentimientos y pensamientos en
diferentes contextos; 60 sin embargo, los adolescentes son capaces de reflexionar sobre los

pensamientos de los demas, asi como sobre sus relaciones interpersonales. (Ramos, 2008)

Ramos (2008) explica que la violencia escolar tiene relacion con todo tipo de conducta
agresiva que se produce en los centros educativos dirigida hacia cualquier miembro de la

comunidad educativa, dependencia, objeto, etc. La violencia escolar objeto de este trabajo es
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la que se produce entre los alumnos, diferenciando claramente lo que es un conflicto entre
iguales suscitado de la mera convivencia cotidiana en las aulas, que habra de resolverse de
una determinada manera, de lo que es denominado acoso escolar o bullying que tiene como
veremos unas caracteristicas muy concretas. En este sentido, podemos establecer la diferencia

entre problemas de convivencia y problemas de violencia.

Cuando una persona antepone sus intereses a los de los demas, provoca sentimientos de
malestar que pueden dar lugar a comenzar una escalada de rencor. Probablemente cuando la
situacion se repita serd la parte que perdio la que intente ganar, utilizando para ello las
mismas estrategias (imposicion, insulto, poder) que la otra persona usG anteriormente, y
dificilmente se llegue a entendimiento y a una comprension mutua. Cuando éste es el caso
hablamos de problemas de convivencia, es decir, problemas en las relaciones que se resuelven
unilateralmente, y sélo una parte consigue sus intereses. En los problemas de convivencia hay
respuestas agresivas, pero no se dan de manera repetitiva, por lo que no produce la
victimizacion del contrario. Por el contrario, el bullying incluye dentro de su definicién, el

gue sea repetitivo e intencional. (Ramos, 2008)

La violencia entre iguales se entiende como un problema en las relaciones personales, en la
cual los iguales dejan de ser considerados precisamente iguales; una de las partes se considera
superior, ejerce prepotencia sobre las otras y es lo que se conoce como el fenémeno Bullying
o maltrato entre escolares. Bullying es un término inglés que se traduce como abusar,
tiranizar, intimidar; representa a un toro embistiendo a alguien, ejerciendo su poder de maton
sobre los demas. El bullying se diferencia de la conducta agresiva porque debe ser una accion
repetida que ocurre regularmente en el tiempo y normalmente incluye una posicién

desequilibrada de poder. (Ramos, 2008)

2.8.3 Teoria del Desarrollo Moral y Cognitivo

Los partidarios de dichas teorias atribuyen el comportamiento antisocial a ciertos procesos
cognitivos: al modo de percibir el mundo, al propio contexto subjetivo, al grado de desarrollo
y evolucién moral, a sus normas y valores y a otras variables cognoscitivas de la

personalidad. A pesar de que resulta dificil el acceso y evaluacion de las mismas, son 64
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imprescindibles para la comprension e interpretacion del comportamiento antisocial
(Zabaleta, 2004).

Siguiendo los estudios de juicio moral iniciados por Piaget (1932), Kohlberg (1980),
(citado en Zabaleta, 2004) considera que la forma en que un individuo organiza sus
razonamientos en torno a las leyes y normas genera patrones de conducta eventualmente
delictivos. Desde una perspectiva evolutiva el autor resalta tres grandes estadios en el proceso
de formacion del razonamiento moral del individuo, que determinan su mayor o menor

madurez:

La etapa preconvencional (se buscan gratificaciones inmediatas, tratando el sujeto tan s6lo
de evitar el castigo); etapa convencional (el individuo se conforma con el mero acatamiento
formal de las reglas y el respeto a la autoridad); la de moralidad autbnoma o etapa pos
convencional, caracterizada por el profundo respeto a las opiniones y derechos de los iguales
y a los principios morales universales. Clasificando delincuentes y no delincuentes en
relacién a su grado de evolucion moral, Kohlberg hallo diferencias significativas entre ambos
grupos: mientras que la mayor parte de los no delincuentes pertenecian a estadios mas
avanzados, los delincuentes lo harian a un nivel Ilamativamente méas bajo de razonamiento
moral en comparacion con los no delincuentes de su mismo medio social, encuadrandose, por

lo general, en los estadios de menor dignidad evolutiva.

Asi, la comprension verdadera de la moralidad y la justicia se sitGa en la adolescencia, de
ahi que la delincuencia suponga la detencion en el desarrollo moral sobre los dies a trece
afios, quedando fijados en la etapa preconvencional. La razén de este infradesarrollo se debe a
una falta de estimulacion social que impide al nifio tomar en consideracion las repercusiones
de sus conductas sobre los demés. En la actualidad, los modelos cognitivos han impulsado
una gran variedad de programas terapéuticos y preventivos, ya que aun admitiendo ser una

causa no suficiente si parece ser necesaria ( Zabaleta, 2004).

2.9 Autoconcepto y Autoestima

Zabaleta (2004) postula que el autoconcepto, se refiere a los aspectos cognitivos, a las

diversas concepciones 0 representaciones que el sujeto tiene acerca de si mismo. Es el
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concepto que una persona tiene de si misma como ser fisico, social y espiritual. Lila, Musitu y
Molpeceres (1994, citados en Zabaleta 2004) han distinguido tres dimensiones del
autoconcepto: la cognitiva, la afectiva y la conductual. La dimensién cognitiva esta
constituida por una multiplicidad de identidades o auto-esquemas que conforman el
autoconcepto. Por su parte, la dimensidn afectiva es la autoestima y por ultimo, la conductual

es la autoafirmacion o bdsqueda de reconocimiento por parte de uno mismo y/o de los demas™

James (citado en Zabaleta, 2004). Define Autoconcepto como: “La suma total de todo
aquello que pueda llamar suyo”, donde incluy6 tanto el Yo como el Mi. Segln este autor, el
Mi es el autoconcepto empirico y a su vez presenta tres aspectos; el espiritual (sentimientos y
emociones que son percibidas por las personas); el material (pertenencias materiales que
consideramos como parte de nosotros mismos); y por ultimo el social (reconocimiento de la
persona por los otros o la impresién que se causa a las personas significativas). El
autoconcepto como conocedor (Yo, como sujeto, agente de conducta), y el autoconcepto
como objeto de conocimiento (Mi, el yo como objeto, como conocido, objeto de estructura).
Es decir, hace una distincion entre la propia experiencia y el contenido de la misma, entre el

autoconcepto como sujeto y como objeto.

Todos estos aspectos se unen para asi constituir el punto de vista que cada persona tiene de
si misma. Para este autor, cada sujeto se muestra ante los demas de diferentes maneras con el
fin de obtener su reconocimiento, y las imagenes de como aparece ante los demas forman

parte de su autoconcepto Gonzalez Torres y Tourdn, (1994, citados en Zabaleta, 2004).

Los interaccionistas simbolicos se asientan sobre la base de que ciertos aspectos de la
conducta humana no pueden ser explicados sin hacer referencia a la conciencia de si mismo.
Estos autores consideran que el self se forma fundamentalmente mediante las interacciones
sociales. Para ellos, la conducta humana, racional e inteligente, no es posible sin
autoconciencia, y el llegar a ser consciente de si mismo no es posible fuera de la interaccion

social, Gonzalez Torres y Tourdn, (1994, citado en Zabaleta, 2004).
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Arnett (2008) define autoestima como el sentido general de valia y bienestar de una
persona imagen corporal, concepto personal y Autoconcepto son términos muy relacionados

que se refieren a la forma en que las personas se ven y evaltan.

En sus estudios de la autoestima, los tedricos han concluido que esta presenta varios
aspectos ademas de la autoestima general. Morris Rosenberg el autor que elaboro la conocida
escala de autoestima de Rosenberg, distingue entre la autoestima estable y la autoestima

fluctuante:

La autoestima estable: Es la opinion constante y perdurable que tiene la persona de su valor
y de su bienestar. las personas con autoestima estable pueden tener un mal dia ocasional en
gue se sienten incompetentes o autocriticos, pero su autoestima estable sigue siendo alta

porque la mayor parte del tiempo se evalUa de forma positiva

La autoestima fluctuante: es el sentido cambiante de Valia y bienestar que tiene la gente
cuando responde a diferentes pensamientos, experiencias e interacciones en el curso del dia.
un adolescente puede tener una discusion con la madre por el desayuno y sentirse miserable,

luego ir a la escuela pasar un buen rato con los amigos antes de clase y sentirse bien.

Harter (1999) ha estudiado otros aspectos de la autoestima de los adolescentes, distingue las

siguientes ocho esferas de la imagen personal del adolescente:

Competencia Académica
Aceptacion Social
Competencia Deportiva
Apariencia Fisica
Competencia Laboral
Atractivo Romantico

Comportamiento

© N o g B~ wDd e

Amistad Cercana

Ramos (2008) explica que La adolescencia supone responder a la pregunta fundamental
de ¢quién soy yo? Los adolescentes desean saber quiénes son, como son y como se definen en

las distintas areas de la vida. En otras palabras, los adolescentes se implican en la definicion

32



de su identidad y de la imagen de si mismos. Esto no quiere decir que el proceso de
construccion del mundo personal se revela Unicamente en la adolescencia -éste proceso
comienza en la infancia y continta ampliamente en la edad adulta- sino que en este momento
preciso se acelera y se hace mas patente. El acceso a la autonomia personal exige que el
adolescente sepa lo que es y lo que no es, ya que ser autdbnomo supone poder situarse en el

mundo como una persona distinta, con sus caracteristicas y preferencias propias.

En la literatura cientifica relacionada con el si mismo es frecuente encontrar términos tales
como identidad, Self, Autoestima, Autoconcepto, autoconcepciones, autoimagen o0
autorepresentaciones. Tales conceptos, si bien suelen utilizarse indistintamente, poseen
matices teodricos que los diferencian. El self o si mismo se refiere fundamentalmente a un
proceso de reflexividad que proporciona la base filoséfica para la investigacion psicosocial
del Autoconcepto, pero en si mismo no es accesible a la investigacion empirica (Gecas,
1982). El Autoconcepto es el resultado de esta actividad reflexiva y constituye el concepto
que el sujeto tiene de si mismo (Rosenberg, 1979). En otras palabras, el Autoconcepto hace
referencia a los aspectos cognitivos o representaciones que el sujeto tiene acerca de si mismo
(por ejemplo, considerarse “alto/a”, “moreno/a”, etc.). Sin embargo, la autoestima consiste €n
afiadir a estas concepciones de uno mismo unas cualidades subjetivas y valorativas (Garcia y
Musitu, 1999). Estas cualidades provienen de la propia experiencia y son evaluadas como
positivas o negativas (por ejemplo, valorar positivamente el considerarse “alto/a”). Asi pues,
la autoestima se presenta como la conclusién final de la autoevaluacion y se define como la
satisfaccion personal del sujeto consigo mismo, la eficacia de su propio funcionamiento y la

autoaprobacion. (Ramos, 2008)

Segun Harter (1999), el desarrollo cognitivo en la adolescencia actia como uno de los
factores que contribuyen de forma significativa a la complejidad del autoconceptoen esta
etapa, puesto que se produce un incremento en el nimero de dimensiones en que las personas
se describen a si mismas. En comparacion con el nifio, también aumenta el nimero de
contextos sociales donde el adolescente participa y, por lo tanto, aumenta el nimero de
oportunidades para la interaccion social con diferentes personas y grupos sociales. Asi, los
cambios que concurren en la adolescencia (fisicos, psicoldgicos y sociales) implican una
reestructuracion de las representaciones sobre uno mismo y una reelaboracion de la propia

autodefinicion y, por tanto, cabe esperar que ésta sufra grandes modificaciones que resulten
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en un Autoconcepto méas diferenciado, mejor organizado y elaborado a partir de conceptos

mas abstractos (Steinberg y Morris, 2001).

(Ramos, 2012) plantea que, si es cierto que la autoestima promueve la ejecucion de
conductas saludables (Torres-Rivas, Fernandez y Maceira, 1995), también es cierto que una
autoestima positiva elevada puede acompafiarse de una insensibilidad a los problemas ajenos,
lo que entorpeceria el establecimiento de relaciones interpersonales y sociales adecuadas;
también puede promover un déficit de realismo autocritico que dificultaria una resolucion
eficaz de los problemas (Wells y Marwell, 1974; Heatherton y Ambady, 1993). Y, en los
Trastornos de Personalidad, tanto la percepcion de si mismo, como las relaciones
interpersonales estan definitoria, axiomatica, esencialmente alteradas (Pérez, Gonzélez y
Redondo, 2007; Linares, 2007).

No es lineal la relacion entre autoestima y Trastorno de Personalidad. Watson (1998,
Citado en Ramos 2012), en una muestra de 244 estudiantes universitarios sanos, encuentra
que la baja autoestima es un potente predictor para determinados trastornos (en realidad
rasgos) de personalidad: por evitacion, limite, dependiente y obsesivo-compulsiva; pero no
encuentran relacion entre autoestima y trastorno (rasgo) antisocial, narcisista, histridnico y
esquizoide. Si la baja autoestima ya no puede ser concebida como un simple sintoma de
trastorno, tampoco puede aceptarse como un mero factor de riesgo para un Trastorno de
Personalidad, dado que forma parte precisamente de esa personalidad cuya combinacién de
procesos constituye un individual gran factor de riesgo para el sufrimiento, la inadaptacion
socio-familiar, la incapacitacion laboral, la acumulacién de patologia y la consuncion de
recursos socio-sanitarios. Queda mucho por explicar en la autoestima. ES un proceso que

interactGa con otros procesos.
2.9.1 Terapia Racional Conductual Emotiva De Ellis

Reguera (2007) Albert Ellis, creo la teoria del "ABC" emocional, nombre criptico que sirve
para facilitar la labor didactica y educativa de la que también hace gala Ellis. Trato de
establecer las principales "Creencias Irracionales™ que mayormente compartimos las personas
de las sociedades occidentales, bien por educacion, tendencias bioldgicas, influencias sociales

etc, y que es conveniente combatir para lograr un mayor desarrollo personal y social.

34



A) Acontecimiento activador

El Acontecimiento activador es el hecho que nos ocurre o propiciamos que nos ocurra, porque
puede provenir tanto del mundo exterior como de nuestro mundo interior; puede ser algo
apreciable a simple vista o algo que no tiene concrecion determinada (puede ser un accidente
de carretera 0 una preocupacion por un familiar enfermo o por algo que pueda suceder; una

discusion con otra persona o un problema de relacion con alguien a quien se quiere evitar...)

Es conveniente en este punto procurar atenerse a los hechos de la manera mas fiel y
objetiva que se pueda, sin realizar excesivas evaluaciones subjetivas. Se puede utilizar la
técnica de comprobacion de camara de video. Supongamos que lo que nos ocurre pasa a
través de una pelicula que visionamos. Intentemos apreciar los detalles del Acontecimiento
activador con cierta distancia, como datos brutos. ¢Estamos siendo objetivos con nuestra

anterior apreciacion? ¢Estamos exagerando las cosas?
EJEMPLO

A. Hecho activador -

"Mi amante me ha dejado por otro amor".

B. Pensamientos y Creencias

C. Consecuencias Emocionales

D.Debate

E. Respuesta racional
B) Pensamientos y creencias

Las creencias y cogniciones vienen referidas a lo que pensamos o las ideas que nos
hacemos acerca del Acontecimiento Activador, de lo que nos ocurre en la realidad. Todos
mantenemos ciertos pensamientos o creencias respecto a lo que nos sucede; aunque, a
veces, los pensamientos son "automaticos", se cruzan por la mente como un "rayo", sin que

seamos suficientemente conscientes de ellos. Por ello, muchas veces, tendemos a
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considerar que los hechos (acontecimientos activadores) nos "provocan” sentimientos o
comportamientos determinados.

Las creencias pueden ser racionales o irracionales. Las primeras nos ayudan a sentirnos
bien o conformes con nosotros mismos, aungue sean emociones negativas (como una
tristeza por una pérdida). Las creencias irracionales suelen ser poco ldgicas, no basadas en
la evidencia y de tendencias extremistas, exageradas 0 excesivamente exigentes para con
nosotros mismos o con los demas, lo que nos puede provocar tanto sentimientos
inapropiados (depresion, excesiva culpabilidad, ansiedad, ira etc.) como conductas
autodestructivas (adicciones, violencia, suicidio etc.)

EJEMPLO

A. Hecho -

"Mi amante me ha dejado por otro amor".

B. Pensamientos y Creencias -

"No puedo continuar sin ella/el. Soy un perdedor debido a que me ha dejado. Es terrible
que ella/el me haya dejado™.

"Nunca encontrare otro amor".

C. Emociones y Consecuencias.

D. Debate

E. Respuesta

C) Consecuencias emocionales y conductuales

Ya consideradas, de alguna manera, anteriormente, son las respuestas que damos a los
Acontecimientos activadores. Normalmente tendemos a pensar que éstos provocan
directamente las emociones y conductas. Si asi fuera, todos tendriamos el mismo
comportamiento ante hechos parecidos, lo que no es cierto. Ello es debido a que esta
mediatizado por B, las creencias y cogniciones.

El cambio emocional y conductual, pues, viene en gran medida, determinado por el
cambio en nuestra forma de pensar o como interpretamos los Acontecimientos activadores
0 hechos. Ante un mismo hecho (suspender un examen) se puede responder de manera
diferente: Depresion, tristeza, culpabilidad, decepcion, frustracion, indiferencia. ira etc. de
acuerdo a pensamientos racionales o irracionales que mantenemos al interpretarlo.
EJEMPLO:
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A. Hechos activadores -

"Mi amante me hadejado por otro amor.”

B. Pensamientos y Creencias -

"No puedo estar sin el ella. Soy un perdedor debido a que me ha dejado. Es realmente
terrible que me haya dejado.

Nunca encontrare otro amor."

C. Consecuencias Emocionales.

"Me siento triste. Me siento furioso. Me siento indigno.

Y: No como. No duermo. Bebo demasiado alcohol. Falto al trabajo.

Lazarte (2012) postula que el estudio del desarrollo cognitivo de los adolescentes
comienza con la publicacion en 1955 de la obra de Piaget “De la l6gica del nifio a la 16gica

del adolescente: Ensayo sobre la construccion de las estructuras operatorias formales”.

La proposicion de esta obra es que en la adolescencia se produce una transformacion de
las estructuras y de las funciones del pensamiento del nifio que consiste en el paso de una
I6gica basada en las relaciones concretas entre objetos y sujetos, a una logica basada en la

aplicacion de leyes generales sobre las relaciones entre objetos y sujetos.

Segun este lazarte (2012) actualmente el desarrollo cognitivo adolescente se analiza desde

varias perspectivas complementarias:

1- El pensamiento como razonamiento: Mientras un el nifio construye su pensamiento de
una manera inductiva (observa, hipotetiza y comprueba), el adolescente lo hace de manera
deductiva (establece una hipdtesis, genera inferencias ldgicamente necesarias Yy

comprobables).

2- El pensamiento como elaboracion de juicios y toma de decisiones: Se ha comprobado
que en la adolescencia los juicios se construyen muy frecuentemente en base a percepciones e

interpretaciones erroneas de las situaciones, lo que conduce a decisiones conflictivas. -
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3- El pensamiento como procesamiento: Los procesos mentales en la adolescencia alcanzan
dimensiones nuevas, basadas en la incorporacion de los contenidos del pensamiento como
elementos centrales y no periféricos de los sistemas l6gicos que dan lugar al conocimiento de

la realidad. -

4- Pensamiento como dominio de una habilidad ( “expertise”): La adquisicion de
competencias en una habilidad concreta requiere el dominio de las estructuras légicas que la
sostienen y el conocimiento de sus relaciones, ademas de precisar un tiempo de aprendizaje

largo.

5- Pensamiento como conciencia: Las dimensiones anteriores necesitan ser integradas en un
conjunto que forma parte de la habilidad cognitiva general de un individuo, para lo que es
necesario un esfuerzo de hacer conscientes los propios pensamientos y la reflexion sobre los

mismos y sobre su validez formal. (Reguera, 2007)

Ramos (2008) explica que La teoria del desarrollo cognitivo formulada por Jean Piaget
(1972) continua siendo una de las explicaciones mas influyentes en el analisis del desarrollo
cognitivo en la adolescencia. Piaget concibe la inteligencia como una forma de adaptacion
particular del organismo: existe una interaccion entre el sujeto y el medio ambiente en la que
el sujeto debe buscar un equilibrio realizando adaptaciones intelectuales. A lo largo del
desarrollo y como fruto de experiencias cotidianas, el pensamiento se organiza en estructuras

cada vez méas complejas con el fin de aprender la realidad.

Estadios del desarrollo intelectual segun este autor:

Fases del Desarrollo Cognitivo segun Piaget (1972)

Estadio Caracteristicas 0-12 afios

Periodo Sensorio-motriz Accion del “aqui y ahora” 2-7 afos
Periodo Pre-operatorio Pensamiento simbdlico e intuitivo 7-12 afios

Periodo Operatorio Concreto Operaciones mentales + 12 afios Periodo Operatorio Formal

Pensamiento hipotético deductivo
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Piaget (Citado en, Ramos 2008) concibe la adolescencia como la Gltima etapa en la
construccidn de las operaciones formales. Esto implica que el adolescente es capaz de razonar
mediante el pensamiento hipotético-deductivo, es decir, a partir de hipotesis enunciadas 59
verbalmente, independientemente del contenido de los enunciados y sin necesidad de
manipular objetos concretos. En el ambito del razonamiento inductivo, el nifio que se
encuentra en la etapa operatoria concreta unicamente es capaz de manipular lo real para
producir los efectos deseados. Sin embargo, el adolescente situado en la etapa operatoria
formal es capaz de reflexionar y hacer el inventario de las hipotesis posibles mas alla de los
hechos inmediatamente representables, y ya no estéa limitado, como en el periodo anterior, por

el manejo de lo real y directamente accesible.

Sin embargo, distintos autores han sefialado que el dominio del pensamiento hipotético-
deductivo que corresponde al final del desarrollo del pensamiento formal, no es alcanzado por
el conjunto de los adolescentes y ni siquiera por el total de los adultos. Segun Cloutier,
numerosos jovenes que han alcanzado un nivel elevado en el razonamiento formal todavia
afrontan situaciones nuevas de forma intuitiva, y progresan lentamente hacia una
organizacion mas sistematica del pensamiento. Ademas, también se ha cuestionado la
universalidad de las estructuras cognitivas de Piaget y la generalizacion del estadio formal. Se
ha sefialado que es necesario tener en cuenta el rol del ambiente social y de la experiencia
adquirida, principalmente en la escuela, por tener un notable impacto en el desarrollo de las
estructuras cognitivas formales. Asi, se ha observado que el aprendizaje de operaciones
formales difiere segin las modalidades de entrenamiento y de evaluacién utilizadas en los
centros educativos Para finalizar, es necesario sefialar que las caracteristicas del pensamiento
formal permiten la posibilidad de desarrollar otros dos tipos de pensamiento en los
adolescentes. Por un lado, la metacognicion o capacidad para pensar sobre los propios
pensamientos, que implica, por ejemplo, no sélo inferir reglas a partir de observaciones, sino
también reflexionar sobre estas reglas para elaborar otras nuevas. Ademas, la conciencia
sobre el propio pensamiento tiene repercusiones en la memoria (desarrollo de estrategias
mnemotécnicas), la comunicacién (desarrollo de la metacomunicacion) o la introspeccién
(reflexién sobre los propios sentimientos, percepciones, etc.). Por otro lado, la cognicién
social o capacidad para pensar en los pensamientos de los demas, que permite al adolescente

comprender el punto de vista de los otros, sus sentimientos y actitudes. Es decir, los nifios
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poseen la sensibilidad de sentir las emociones de los otros pero no son capaces de prever sus
sentimientos y pensamientos en diferentes contextos; sin embargo, los adolescentes son
capaces de reflexionar sobre los pensamientos de los demas, asi como sobre sus relaciones

interpersonales.

2.10 Problemas de Conductas ¢Qué no es rebeldia comun?

Valdez (2015) Los nifios y adolescentes tienen dos problemas de conducta: el trastorno
desafiante y el trastorno Disocial, conductas que atentan contra la sociedad”, explicéd la
psicologa Herrera. El querer estar solo o no compartir mucho con la familia son conductas
normales, pero si su hijo efectia algunos de los siguientes trastornos de conducta, busque
ayuda a tiempo, ya que estaria en el rango de una rebeldia no comun: violentar o violar los
derechos de las demas personas; tal es el caso de la accion de robar. Otra conducta es
amenazar con matar a algun miembro de la familia, las peleas fisicas o utilizar armas, la
crueldad contra las personas y los animales, la actividad sexual a la fuerza, la mentira,
escaparse de la casa o del colegio...La opinién de la experta “La rebeldia del adolescente es
hasta cierto punto normal; de hecho ‘rebeldia’ es un nombre que la cultura le da a conductas
que son normales en este periodo de cambios, como querer cierta autonomia porque se esta
convirtiendo en adulto. Debido a esa autonomia que desea el adolescente es que le gusta estar
solo en el cuarto o no quiere compartir ciertas actividades en familia”. Andrea Herrera,

psicologa.
2.11 EIl Cerebro en la Adolescencia

Lerner y Steinberg (2004) plantean que al mismo tiempo que se produce el desarrollo
cognitivo durante la adolescencia, se producen cambios cerebrales. Hay evidencias de que la
mielinizacion, un indicador de una mayor conectividad y conductividad, continta

desarrollandose, sobre todo en las areas cerebrales prefrontales, durante la adolescencia.

Este desarrollo cerebral tiene implicaciones sobre el control de la conducta voluntaria y
parece ser necesario para el desarrollo de dos funciones importantes y caracteristicas de la
adolescencia: el dialogo interno y la conciencia de los estados mentales de otros. Por Gltimo,
este desarrollo cognitivo es posible dependiendo de la presencia en el entorno personal,
cultural y social de los factores adecuados de proteccion y estimulacion del adolescente.

40



Feldman (2009) plantea que se llevé a cabo un estudio donde examinaron la actividad
cerebral de los adolescentes mientras identificaban emociones expresadas en sus rostros en
la pantalla de una computadora. Los adolescentes tempranos (de 11 a 13 afios) tendian a usar
las amigdala, una pequefia estructura localizada en lo profundo del I6bulo temporal y que
tiene una importante participacion en las reacciones emocionales e instintivas. Los
adolescentes mayores (14 a 17 afios) mostraron patrones mas similares a los adultos, pues
usaban los l6bulos frontales que manejan la planeacion, el razonamiento, el juicio, la
regulacion emocional y el control de los impulsos, lo cual permite hacer juicios razonados
mas certeros. Esta diferencia podria explicar las elecciones poco sensatas de los adolescentes,

como el abuso de sustancias y los riesgos sexuales.
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CAPITULO III.
DISENO METODOLOGICO
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3. Disefio Metodoldgico

3.1 Proposito del Estudio

Este estudio pretende realizar un anlisis sobre la cognicion en adolescentes con rasgos de
Conducta Disocial de la escuela Minerva Mirabal, con la finalidad de aportar informacion

sobre dicho trastorno, tanto en el ambito escolar, como en la sociedad Dominicana en general.

3.2 Objetivos

3.2.1 Objetivo General

1. Analizar la cognicion de los adolescentes reportados por emitir conducta disocial en el

aula del Liceo Minerva Mirabal en el afio escolar 2014-2015.

3.2.2 Objetivos Especificos

1. Analizar el autoconcepto de los adolescentes reportados por Conducta Disocial.

2. Describir los pensamientos irracionales en los adolescentes reportados por conducta
Disocial.

3. ldentificar cuales blogues del MCDA estan presente en los estudiantes reportados por
conducta Disocial.

4. Describir la presencia de comportamiento antisocial y conducta delictiva en los
adolescentes reportados por los docentes por problemas en el aula.

5. Proponer un esquema cognitivo en los adolescentes reportados por conducta disocial en

el aula.
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3.3 Tipo de Estudio

De acuerdo a los objetivos de este estudio se utilizé un Disefio cuasi experimental, debido a
que las asignaciones no se hicieron completamente al azar y se procedié a la manipulacion de
variables. El estudio fue explicativo ya que no solo se busca la descripcion de dicha
problematica sino que la investigacion abarque las causas de la misma. Se realizO una
investigacion transversal debido a que se llevd a cabo en un corto periodo de tiempo con
adolescentes de diferentes edades.

3.4 Poblacion y Descripcion de la Muestra

La poblacion estuvo conformada por los alumnos del Liceo Minerva Mirabal tanda matutina.
La muestra estuvo formada por 100 alumnos del Liceo Minerva Mirabal con las siguientes
caracteristicas: Segun el sexo el 48% femenino y el 52% restante masculino.

Segun su origen, el 98% de nacionalidad Dominicana y el 2% de nacionalidad Haitiana.

En materia de religion, el 54% practicantes Catolico, el 28% cristianos, 13% no practica
ninguna religion y 5% informa que otras. En cuanto al nivel académico, el 34% de la muestra
es cursaba el primero de media, mientras que el 66% restante el segundo de media.

En cuanto al lugar de nacimiento, un 93% en Santo Domingo y el 7% restante en otras
ciudades. Un 54% de la muestra vive en una casa propia, un 43% alquilada y solo un 3% libre
de costo. En materia de salud, el 63% no reportd ningun tipo de padecimiento médico, un 10%
padece o0 ha padecido de asma, un 8% condiciones relacionadas con la nutricién, mientras que

un 19% otro tipo de enfermedades.

3.5 Hipotesis

1. Los estudiantes reportados con conducta Disocial por los docentes tienen un autoconcepto
bajo.

2. Los resultados en la prueba A-D conductas Antisociales y Delictivas son mas altos en los
estudiantes reportados por los docentes que en los que no fueron reportados.
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3. Los estudiantes con conducta disocial tienen ideas irracionales méas elevadas que los que no
tienen este mal comportamiento.

4. Los resultados en el cuestionario MCDA son diferentes en los estudiantes con conducta
problema que en los que no tienen esta conducta.

5. Los docentes poseen capacidad discriminativa para identificar el alumnado con conductas

problemaéticas segun los resultados en los cuestionarios MCDA y A-D Conductas Antisociales
y Delictivas.

3.6 Proceso de Levantamiento de la Informacién

1. El grupo control fue seleccionado aleatoriamente, de primero y segundo de media, con
el requisito de no haber tenido ningun historial o referencia de conducta disocial por
parte de la escuela, por otra parte, el grupo experimental fue seleccionado por los

maestros del Liceo Minerva Mirabal de la tanda matutina.

2. El laboratorio de informatica fue asignado para la administracion de las pruebas,
recibimos el primer grupo seleccionado, después de terminar con este grupo fuimos a

las aulas y seleccionamos a los estudiantes de manera al azar.

3. Una vez alli se procedié a explicarle a los jovenes el procedimiento y se les pidié su
colaboracion y honestidad en las respuestas.

4. Se les pidié a los estudiantes que no identificaran sus nombres y se le asign6 un cédigo

en las pruebas a cada grupo con el fin de que estos pudieran ser identificados.

5. El primer dia, se administré la ficha de datos personales y luego el cuestionario MCDA,

se trabajé primero con el grupo experimental, y luego con el grupo control.

6. El siguiente dia se procedid con la prueba de pensamientos irracionales de Albert Ellis.

7. El tercer dia trabajamos con el cuestionario A-D conductas antisociales- delictivas.
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8. Al cuarto dia se procedio a trabajar con el test de autoconcepto de Rosemberg y se le

aplicaron pruebas a los estudiantes que no habian podido estar alli.’

9. Los cuestionario fueron administrados desde el 8 al 11 de diciembre del 2014 a 100
estudiantes de diferentes regiones, estratos sociales, niveles académicos y distintas
edades

3.6 Variables de Estudio.

En esta investigacion se ha utilizado el Cuestionario A-D Conducta Antisociales Delictivas con

la intencidn de medir las siguientes variables:

1. Conducta Delictiva o Delincuente: es definida como la incorporacién de un patrén de
comportamientos que facilmente caen fuera de la ley.
2. Conducta Antisocial: no expresamente delictiva alude a comportamientos

caracteristicos de sujetos algo sociOpatas que en ocasiones, casi rozan las fronteras de la

ley.

Ideas irracionales. Se entiende por ideas irracionales en este trabajo los diez puntos resaltados

por Ellis, los cuales son definidos de la siguiente manera:

a) Necesidad de carifio y la aprobacion de sus semejantes, familia y amigos.
Es una necesidad absoluta para usted, tener el amor y la aprobacién de sus padres
familiares y amistades.

b) Necesidad de perfeccion y competencia en todo lo que emprende.
Es una necesidad para usted el querer ser infalible y constantemente competente y casi
perfecto en casi todo lo que realiza.

c) Creencia de que las personas malas, viles y perversas y deberian ser castigadas.
Es una necesidad para usted considerar que ciertas personas son villanas y perversas y
que deberian ser castigadas.

d) Necesidad de que las cosas vayan como el sujeto quiere.
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Piensa usted que es horrible y catastrofico cuando las cosas no son de la manera en que
nos gustaria que fueran.
e) La desgracia humana se origina por causas externas y la gente tienen poca capacidad
0 ninguna, de controlar sus penas y perturbaciones.
Considera usted que las circunstancias externas causan las mayorias de las miserias
humanas y que las personas reaccionan en la medida en que los hechos provocan su
emocion.
f) Sentimientos de miedo ansiedad ante cualquier cosa desconocida.
Debemos sentirnos temeroso o0 ansioso acerca de cualquier cosa desconocida e incierta o
potencialmente peligrosa.
g) Evitacion de los problemas y responsabilidad de la vida en vez de hacerles frente.
Es maés facil evitar que enfrentar las dificultades y responsabilidades de la vida.
h) Necesidad de contar con algo mas grande y més fuerte que uno mismo.
Necesitamos de algo y/o alguien méas grande o mas fuerte que nosotros mismo en quien
confiar y apoyarnos.
i) El pasado tiene mas influencia en la determinacion del presente.
El pasado tiene mucha importancia para determinar el presente.
j) La felicidad aumenta con la inactividad, la pasividad y el ocio indefinido.

La felicidad puede ser lograda por medio de la inaccién, la pasividad y el ocio.
Autoconcepto Por medio del cuestionario de Rosenberg se midieron variables tales como:

a) Autoestima es la forma en la que el sujeto se siente con respecto a si mismo
b) Autoconcepto: es la suma de creencias de un individuo sobre sus cualidades personales.

Lo que la persona sabe de si mismay lo que cree que sabe.

3. Indicadores cognitivos de conducta disocial en adolescentes. En esta investigacion se
ha utilizado el cuestionario MCDA con el propdsito de medir las siguientes variables:

a) Locuacidad/ encanto superficial. Describe a una persona locuaz, voluble, con facilidad
verbal y con rasgos de seduccion insincera y superficialidad. Por lo general es divertido y
buen conversador, siempre se muestra dispuesto con respuestas rapidas e inteligentes,

ademas es capaz de narrar convincentes historias que le colocan en un buen lugar.
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b)

d)

f)

9)

h)

1)

Egocentrismo/sensacion grandiosa de autovalia. Describe un individuo que se muestra
muy seguro de si mismo, obstinado y fanfarrén; comportandose como si estuviera frente a
camaras durante la entrevista. No se preocupa ni se molesta por su situacién actual y no
se considera como un fracasado.

Necesidad de estimulacion/ tendencia al aburrimiento. La persona muestra interés por
nuevas experiencias, aprovechar las oportunidades y un instinto inusual al aburrimiento,
realizando actividades excitantes, arriesgadas o retos. Suelen preferir las drogas con
efectos estimulantes, a mostrarse intolerante a actividades rutinarias y que no son de su
interes.

Mentira patoldgica. Su interaccion con los demas estd basada en mentiras, engafios,
excusas y promesas inconsistentes; por lo que aquellos que tienen contacto con él suelen
terminar decepcionados.

Direccion/ Manipulacié. Tiene una relacion similar con la sub-escala 4, sin embargo este
es mas explicito cuando se trata de revelar si utiliza el engafio, la decepcidn, el fraude o
la manipulacion con los demas.

Falta de remordimiento y culpabilidad. La persona muestra total desinterés por las
consecuencias de sus actos, ademas no muestra culpabilidad ni remordimientos por sus
acciones y dafios que estas hayan ocasionado sobre los demas. Suele ser directo, hablar
sin ningln sentimiento de culpa, lo cual es generalmente indicado por afirmar que la
sociedad, sus victimas y demas personas son los responsables y culpables de sus actos.
Escasa profundidad de los afectos: La persona es incapaz de expresar emociones muy
intensas, sus estados afectivos son extremadamente dramaticos, superficiales, de poca
duracion y carentes de madurez.

Insensibilidad/ falta de empatia. La persona se caracteriza por la muestra de
insensibilidad, desplazamiento de sentimientos, derechos y felicidad de los demaés.

Estilo de vida parasito. Describe a una persona audaz, que confia en el bienestar de sus
familiares y amigos y no realiza ningun tipo de esfuerzo para obtener un empleo que sea
recompensado, lo cual denota su dependencia econémica de otros como un estilo de vida.
Falta de control conductual. Esta subes cala estéa caracterizada por falta del control de
los impulsos; la persona suele presentar mal genio y tiende a responder con conductas

violentas, con amenazas o abuso verbal ante la frustracion, el fracaso y la critica.
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K)

p)

a)

Conducta Sexual promiscua. Describe a una persona sexualmente activa, que mantiene
varias relaciones sexuales al mismo tiempo, las cuales tienden a ser impersonales,
casuales, triviales e indiscriminadas; generalmente es infiel, estd dispuesta a participar en
una gran variedad de actividades sexuales y prostitucion.

Problemas de conducta precoces. Revela conductas problemaéticas antes de los 12. Estas
incluyen mentiras permanentes, trampas, robos, incendios, fugas del hogar, problemas en

la escuela y otros

Falta de metas realistas a largo plazo. muestra a una persona que cambia de planes
frecuentemente alejandose asi de las metas a largo plazo, de igual manera tiende a no
preocuparse por el futuro y no interesarse en obtener una educacion formal ni un trabajo
seguro.

Impulsividad. Describe a un individuo que presenta conductas impulsivas, que no
reflexiona sobre sus acciones, hacienda las cosas de forma espontanea en todas las
oportunidades presentadas.

Irresponsabilidad. Identifica a una persona que incumple sus obligaciones y carece de
responsabilidad o lealtad a la sociedad, familiares y amigos, de igual manera se presenta
en otras areas tales como financiera, laboral, comercial y de riesgo.

Incapacidad para aceptar la responsabilidad de sus acciones. Describe una persona
gue no es capaz de asumir sus responsabilidades, por lo que culpa a otros de su conducta,
ya sea su familia, la sociedad, victimas o el sistema judicial; utilizando asi la
racionalizacion como un mecanismo de defensa.

Variar relaciones maritales breves. La persona ha tenido relaciones maritales de al
menos un afio sin contar el tiempo que duro ausento como encarcelamiento; estas
relaciones incluyen matrimonios legales y formales y relaciones de convivencia
homosexuales y heterosexuales.

Delincuencia juvenil. Revela a un individuo que ha tenido un contacto formal con el
sistema judicial criminal, por haber cometido delitos graves antes de los 17 afios, tales
como: asesinato, intento de asesinato, homicidio intencionado, violacion, agresion fisica,

robos, fraude y tréafico de drogas.
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s) Revocacion de la libertad condicional. Identifica a una persona, cuya libertad
condicional ha sido cancelada y ha incumplido las condiciones de probacion bajo fianza y
otras formas de libertad supervisada, antes de finalizar la condena de la sentencia.

t) Versatilidad Criminal: Describe un individuo con una trayectoria criminal con
acusaciones o condenas por varios tipos de delitos. Para puntuar esta sub-escala se utiliza

la siguiente categoria:

Todo tipo de robo (con armas, con violencia, extorsion, etc.).

e Delitos relacionados con la droga (posesion, trafico).

e Agresion, agresion causando lesiones corporales, etc.

e Asesinato, intento de asesinato, homicidio intencionado, etc.

e Posesion de armas o explosivos.

e Delitos sexuales.

e Negligencia criminal, incluyendo delitos de seguridad vial graves (conduccion
temeraria, atropello y fuga, etc.).

e Fraude, falsificacion, timo, usurpacion de personalidad, engafio, etc.

e Fuga, ilegalidad en libertad, saltarse la fianza y faltar a la confesion.

e Secuestro, detencion ilegal, retencion por la fuerza y secuestro de vehiculo.

e Incendio intencionado.

e Obstruccion a la justicia y perjurio.

e Crimenes contra el estado, incluyendo traicion, espionaje, contrabando y
evasion de impuestos.

e Delitos menores mezclados, incluyendo vandalismo, causar disturbios, dafios,
destrozos intencionados y delitos de seguridad vial leves (conducir con la

licencia suspendida).

Estas han sido las variables consideradas como objeto de estudio en esta investigacion, en el

siguiente apartado presentamos las herramientas utilizadas para la medicién de las mismas.
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3.7 Instrumentos de Medicién.

3.7.1 Cuestionario A-D Conducta Antisociales Delictivas

Esta version definitiva del cuestionario A-D ha sido revalidada por Nicolas Seis Dedos Cubero.
Con un &mbito de aplicacion para nifios y adolescentes, consta de 40 items en el que se evaltan
dos aspectos, antisocial y delictivo de la conducta desviada, con una variacion para cada sexo

en centiles y puntuaciones tipicas.

3.7.2 Pensamientos Irracionales de Albert Ellis

El cuestionario, Pensamientos Irracionales validado por Albert Ellis 1962-1975 tiene por objeto
identificar las ideas irracionales que tienen los estudiantes y que contribuyen,
inconscientemente, incrementar su nivel de estrés y en consecuencia a vivenciar emociones

negativas.

A continuacion los 10 enunciados que plantea Ellis:

Necesidad de carifio y la aprobacion de sus semejantes, familia y amigos.
Necesidad de perfeccion y competencia en todo lo que emprende.

Creencia de gue las personas malas, viles y perversas y deberian ser castigadas.

Necesidad de que las cosas vayan como el sujeto quiere.

o A w npoE

La desgracia humana se origina por causas externas y la gente tienen poca capacidad o
ninguna, de controlar sus penas y perturbaciones.

6. Sentimientos de miedo ansiedad ante cualquier cosa desconocida.

7. Evitacion de los problemas y responsabilidad de la vida en vez de hacerles frente.

8. Necesidad de contar con algo més grande y mas fuerte que uno mismo.

9. El pasado tiene mas influencia en la determinacion del presente.

10. La felicidad aumenta con la inactividad, la pasividad y el ocio indefinido.
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3.7.3 Escala de Autoestima de Rosenberg

Es una de las escalas mas utilizadas para la medicion global de la autoestima. Desarrollada
originalmente por Rosenberg en el 1965 para la evaluacion de la autoestima adolescente,
incluye diez items cuyos contenidos se centran en los sentimientos de respeto y aceptacion de
si mismo/a. La mitad de los items estan enunciados positivamente la otra mitad negativamente.

Creada con la intencién de medir conceptos como Autoestima y Autoconcepto

3.7.4 Medicidn de la Conducta Disocial en Adolescentes (MCDA)

El cuestionario de "Medicién de la Conducta Disocial en Adolescentes” (MCDA) creado por
Mejia (2013) y validado por Rodrigez y Sanchez (2013). Fue derivado de la Escala de Hare que
se compone de 20 subescalas que miden la psicopatia. Esta es una escala, utilizada en varios
paises y es considerada como el instrumento de referencia en el mundo para evaluar psicopatia
en hombres que hayan cometido crimenes o algun delito. El cuestionario MCDA consta de 22
bloques para identificar rasgos del trastorno Disocial, los dos ultimos estan basados en la

hipédtesis de Mejia sobre el perfil bajo y alto de Psicopatia.

A continuacién las subescalas:

. Locuacidad/ encanto superficial

. Egocentrismo/sensacion grandiosa de autovalia.

. Necesidad de estimulacion/ tendencia al aburrimiento.
. Mentira patolégica

. Direccion/ Manipulacion

. Falta de remordimiento y culpabilidad

. Escasa profundidad de los afectos

. Insensibilidad/ falta de empatia

© 00 N o o B~ W N e

. Estilo de vida parasito
10. Falta de control conductual
11. Conducta Sexual promiscua

12. Problemas de conducta precoces
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13. Falta de metas realistas a largo plazo

14. Impulsividad

15. Irresponsabilidad

16. Incapacidad para aceptar la responsabilidad de sus acciones
17. Variar relaciones maritales breves

18. Delincuencia juvenil

19. Revocacion de la libertad condicional

20. Versatilidad Criminal

3.7.5 Ficha de Datos Personales

En conjunto con las demas pruebas se administr6 una ficha de datos personales con el
proposito de describir la muestra en funcion a:
1. Edad
Grado
Procedencia
CondiciénEcondémica
Ambiente Familiar
Religion
Relacién con la comunidad

Sector

© 0 N o g Bk~ w DN

PadecimientoMédico
3.8 Estadisticos Utilizados.

Pruebachi- cuadrado de Pearson para una muestra se emplea frecuentemente como prueba
de bondad de ajuste, sin embargo, en un plan experimental, en el que se cuenta con un grupo
muestra, con diversas subclases y las mediciones estan en escala nominal, resulta muy atil este
procedimiento.

La eficacia de la prueba estd de acuerdo con el tamafio de la muestra, pues con un grado de
libertad, si hay dos subclases, algunos autores consideran que la prueba es insensible, no
obstante la informacion que aporta mas de dos categorias es satisfactoria en funcion de la

formula:
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XQ = EHN=1 fo — fe 2 | Donde:

fe Xz = valor estadistico de ji cuadrada.
fo = frecuencia observada.

fe = frecuencia esperada.

Prueba de varianzas de Levene’s: es una prueba generalizada del contraste de medias para
muestras con datos independiente. Se comparan tres 0 mas muestras independientes cuya
clasificacion viene dada por la variable llamada Factor. La base de este procedimiento consiste
en estudiar si el Factor influye sobre la Variable Respuesta, y la forma de hacerlo es analizando
como varian los datos dentro de cada uno de los grupos en que clasifica el Factor a la

observaciones de la Variable Respuesta.(Carmen Dominguez).
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CAPITULO IV.
ANALISIS DE RESULTADO



4. Analisis de Resultado

4.1 Resultados

A continuacion presentamos los resultados para cada una de las variables objeto de estudio, las
cuales fueron medidas por las pruebas de Autoconcepto, A-D Conductas Antisociales y
Delictivas, Cuestionario de Ideas Irracionales y MCDA, las cuales hemos descritos en el

apartado anterior.

Con la intencion de ser especificos, solo presentamos los estadisticos para aquellas variables
donde los resultados han arrojado diferencias estadisticamente significativas. No obstante en

los anexos presentamos los descriptivos para la totalidad.

4.2 Autoconcepto.
En esta variable no se reflejo ninguna diferencia entre las medias del grupo control y el grupo

experimental. Por lo que cabe pensar que los adolescentes con conducta disocial tienen un

ajustado autoconcepto.
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4.3 A-D Cuestionario de Conductas Antisociales y Delictivas

En otro momento se analizaron las variables conducta antisocial y conducta delictiva en

funcion de los resultados de la prueba de seis dedos, para lo que aplicamos la prueba de

varianzas de Levene's. Independent Samples Test.

TABLA 4.3.1
Sig. t Sig. (2-tailed)
Stem B A Equal variances 295  5.306 .000
assumed
Equal variances not 5.306 .000
assumed
Stem B D Equal variances .000 5.254 .000
assumed
Equal variances not 5.254 .000
assumed
Cuestionario A-D conductas Antisociales y Delictivas
Std. Error
1 IN Mean Std. Deviation [Mean
Stem B A 1 |50 48.60 19.560 2.766
2 |50 27.14 20.862 2.950
Stem B D 1 |50 60.20 19.405 2.744
2 |50 43.56 11.174 1.580

58



Dicho andlisis revela que las puntuaciones del grupo reportado por los docentes es
significativamente mas alta que la del grupo seleccionado por los investigadores al azar, y
ademas que dicha diferencia es significativa desde el punto de vista estadistico, lo cual sustenta
la hipdtesis de que ambos grupos de estudiantes presentan niveles de rasgos de personalidad

diferente, tal como se presenta en la tabla 4.3.1.
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4.4 Analisis ldeas irracionales
Para analizar las ideas irracionales aplicamos una prueba de grupo la cual fue analizada con la

escala U de Mann-Whitney y W de Wilcoxon, donde encontramos diferencias estadisticas entre

las medias, tal como se presenta en la tabla 4.4.1

TABLA 441
ID_6 ID 9 ID_10
U de Mann-Whitney 923.500  801.000  962.000
W de Wilcoxon 2198.500 2076.000 2237.000
Z -2.302 -3.141 -2.020
Sig. asint6t. (bilateral) 021 .002 .043

Valida a 95 grado de confianza.

El analisis presentado anteriormente estudia las diferencias en las puntuaciones de 3 ideas
irracionales, entre el grupo de estudiantes elegidos por los docentes e identificados como
estudiantes problematicos y el grupo de estudiantes elegidos al azar. Donde hemos encontrado
que las medias del grupo seleccionado por los docentes son significativamente menores tal

como se muestra en la tabla 4.4.1 Dichas ideas irracionales, se describen como:

1. Se debe sentir miedo o ansiedad ante cualquier cosa desconocida, incierta o
potencialmente peligrosa.
2. El pasado tiene mas influencia en la determinacion del presente.

3. La felicidad aumenta con la inactividad, la pasividad y el ocio indefinido.
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4.5 Analisis de la subescalas del MCDA

Para analizar los resultados de las variables que se analizan desde esta prueba procedimos a
aplicar un estadistico Rash, Este estadistico nos permitié establecer las diferencias entre las
puntuaciones en esta prueba, con esto reflejamos la presencia o no de conducta Disocial. En
dicho analisis, encontramos, la tendencia a responder cada item como se presenta a

continuacion en los siguientes graficos:

GRAFICO 4.5.1 Locuacidad/ Encanto superficial

Grupo Experimental | Grupo Control

-1.7404 -1.6529

-0.9313 -1.415

-2.2359 -2.9031

S -1.1355 -2.0748

-2.2359 -3.2245

-1.6038 -2.0748

-0.6463 -1.415

DAM = 0.6044

Bloque 1
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@ Grupo Experimental === Grupo Control
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En este blogque podemos resaltar que el grupo control tendié a responder falso a las preguntas
que miden esta escala, por lo que podemos deducir que el grupo presenta ausencia del rasgo

(Locuacidad o encanto superficial) lo que se ve reflejado en los items:

2. Tengo facilidad para lograr que los demas me entiendan y estén de acuerdo con mis

planteamientos.

3. Me considero divertido y me entretengo conversando

4. Soy una persona rapida e inteligente al momento de dar respuestas satisfactorias.

5. Logro presentarme a mi misma como una persona de bien y muy aceptada por los demas.
6. Soy una persona cortés

7. Me considero con conocimientos amplios en muchas areas del sabe

GRAFICO 4.5.2 Direccion/ Manipulacién

Grupo Grupo
Experimental Control
-2.2359 -0.998
-0.2007 -0.2717
-2.4471 -2.0748
-2.0523 -1.6529
0.3315 -0.0961
-1.8888 -2.4303
-1.4766 -3.2245
-3.0143 -1.9229
-1.8888 -2.9031
-2.0523 -3.6638
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Bloque 5

e Grupo Experimental e Grupo Control

DAM =0.2313

En promedio, ambos grupos tendieron a responder falso a las preguntas que miden esta escala,
Pero esta tendencia fue significativamente mayor en el grupo seleccionado por los docentes. Por lo que
podemos deducir que ambos grupos carecen del rasgo (Direccion/ Manipulacién) que se ve

reflejado en los items:

1. Las personas con frecuencia tienden a sentirse engafiados por los demas

1.  Las personas consideran a los demas como tramposos sin antes investigar bien

4. Las personas consideran que los demas les defraudan porque creen que los otros tienen que

ser como ellos

6. Las personas inteligentes con frecuencia tienen ganancias personales.
7. Enlavida es necesario tener todo bajo control.

9. Me considero ser una persona muy segura de lo que hago.

10. Para que las cosas salgan bien deben estar bien estructuradas.
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GRAFICO 4.5.3 Escasa Profundidad de los Afectos

Grupo Experimental | Grupo Control
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-4.1675 -1.9229
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Bloque 7
0

e Grupo Experimental  e====Grupo Control

En este bloque podemos resaltar que el grupo experimental tiende a responder falso a las preguntas que
miden esta escala, por lo que podemos deducir que el grupo experimental carece del rasgo (Escasa

profundidad en los afectos) que se ve reflejado en los items:

2. Las personas tienden a verse muy afectadas por emocionarse con cosas pasajeras.

4. Muchas personas son muy sensibles y tienden a despreciar a los que piensan las cosas.
6. En la vida hay muchas personas provocadoras

7. Siento ira e indignacién cuando las cosas no me salen como las he planeado.
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GRAFICO 4.5.4 Varias Relaciones Maritales Breves

Grupo Experimental | Grupo Control
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El grupo seleccionado por las investigadoras tuvo una tendencia significativamente mayor a responder

verdadero a los items:

1. He tenido muchas relaciones maritales breves.

3. Frecuentemente tengo distintas relaciones sexuales.
Mientras que en el item:
2. Pienso que es poco necesario establecer relaciones maritales.

La tendencia fue a responder falso.
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GRAFICO 4.5.5 Delicuencia Juvenil

Grupo Experimental | Grupo Control
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En promedio ambos grupos tendieron a responder verdadero a las preguntas que miden esta escala Pero

esta tendencia fue significativamente mayor en el grupo seleccionado por los docentes. por lo que

podemos deducir que ambos grupos poseen el rasgo (delincuencia juvenil) que se ve reflejado en los

He tenido contacto formal con el sistema de justicia criminal

items:
1. cometi algin delito grave antes de los 17 afios.
2.
3. se me ha acusado de asesinato
4. he intentado asesinar a alguien
5. se me ha acusado de algiin homicidio intencionado
6.

Se me ha acusado de violacién o conductas donde he causado dafios corporales a alguien pero

este se encuentra significativamente mas marcado en los estudiantes seleccionados por la

directiva escolar.
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GRAFICO 4.5.6 Revocacion de la Libertad Condicional

Grupo Experimental | Grupo Control
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En este blogue ambos grupos tendieron a responder verdadero a las preguntas que miden esta escala

Pero esta tendencia fue significativamente mayor en el grupo seleccionado por los docentes. por lo que

podemos deducir que ambos grupos poseen el rasgo (revocacion de libertad condicional) que se ve

reflejado en los items:

alguna vez he estado condenado por algun delito

si he estado preso, se me ha negado la libertad condicional

1
2
3. he fracasado en el cumplimiento de las condiciones de libertad bajo fianza
4

he fracasado en el cumplimiento de las condiciones impuestas por los tribunales. pero este se

encuentra significativamente mas marcado en los estudiantes seleccionados por la directiva

escolar
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4.5.7 Versatilidad Criminal

Grupo Experimental | Grupo Control

3.3045 2.3492

2.5365 2.6701

3.3045 2.6701

BLOQUE 20 2.8612 2.6701
3.3045 2.6701

2.0586 1.8777

3.3045 2.3492

3.3045 2.093

4.0366 2.3492

DAM = 0.7019

Bloque 20

/

[N

e Grupo Experimental

Grupo Control

En promedio ambos grupos tendieron a responder verdadero a las preguntas que miden esta escala Pero

esta tendencia fue significativamente mayor en el grupo seleccionado por los docentes. por lo que

podemos deducir que ambos grupos poseen el rasgo (versatilidad criminal) que se ve reflejado en los

items:

1. Se me ha acusado de emitir crimenes con armas.

3. Tengo o he tenido armas de fuego.

4. Tengo o he tenido explosivos.

5.  Se me ha acusado de delitos sexuales.
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6. Se me ha acusado de fraude
7. Se me ha acusado de secuestro

8. Se me ha acusado de incendio intencionado.

Con la intencion de comparar la presencia de conducta Disocial partiendo de la prueba MCDA,
procedimos a analizar las puntuaciones de los individuos mediante las subescalas de esta

prueba donde encontramos:

Que ninguno de los grupos (experimental o control) mostrd presencia de los rasgos de
conducta delictiva o antisocial. Sélo en el grupo experimental se advierte en forma tenue la
presencia de los rasgos descritos en los bloques 17 y 20. Ademas la ausencia de los rasgos de
los bloques 4, 7, 9 y 16 es mucho mas evidente en el grupo experimental que en el grupo

control.

Finalmente, aunque ninguno de los grupos mostro indicios claros de poseer los rasgos
estudiados en las sub escalas del MCDA, las diferencias entre los grupos y la tendencia a
poseer dichos rasgos por los individuos del Grupo Control resultaron evidentes en casi todas
las subescalas, excepto en la 15 y la 19. Tal como se presenta en los gréficos 1, 4,7, 9, 16,17 y
20.

74



CAPITULO V.
DISCUSION DE RESULTADOS



5. Discusidon de Resultados

5.1 Discusion de Resultados

De acuerdo con la definicion del Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF) que
define la adolescencia como un concepto construido socialmente que tiene connotaciones
culturales y por lo tanto, no es un grupo homogéneo. En este sentido los resultados arrojan
ciertos grados de similitud en auto concepto e incluso en 7 de los 10 pensamientos irracionales
que plantea Ellis, por lo que en ese sentido se puede afirmar que en muchos elementos hay
evidencia de que en esta etapa del desarrollo se presente homogeneidad.

Segun Martin (2012) Porque, si es cierto que la autoestima promueve la ejecucion de
conductas saludables también es cierto que una autoestima positiva elevada puede acompafiarse
de una insensibilidad a los problemas ajenos, lo que entorpeceria el establecimiento de
relaciones interpersonales y sociales adecuadas y también puede promover un déficit de
realismo autocritico que dificultaria una resolucion eficaz de los problemas, donde se ve
reflejado el nivel normal de autoconcepto en el grupo seleccionado por los docentes y la
racionalidad presentada en materia de ideas irracionales, dado que segun Ellis (1962) Las ideas
irracionales generan un estrés intenso a quien las posee y estas son generadas por las altas
expectativas que posee quien las tiene con relacion asi mismo, los otros y el mundo, segun el
DCM-IV-TR este trastorno se caracteriza por vulnerabilizar los derechos béasicos de los demas
y presentar crueldad, por lo que estos parecen no estar interesados en su entorno social ni en

sus necesidades.

Por otro lado también, Investigaciones demuestran que no es lineal la relacién entre
autoestima y Trastornos de Personalidad. Watson (1998, citado en Martin, 2012), encontré que
la baja autoestima es un potente predictor para determinar rasgos de personalidad: por
evitacion, limite, dependiente y obsesivo-compulsiva; pero no encuentran relacion entre
autoestima y rasgo antisocial, narcisista, histrionico y esquizoide. Si la baja autoestima ya no
puede ser concebida como un simple sintoma de trastorno, tampoco puede aceptarse como un

mero factor de riesgo para un Trastorno de Personalidad.
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The American Psychological Association (APA) postula que el trastorno disocial esta
caracterizado por mostrar un patron de comportamiento persistente y repetitivo en el que se
suelen incumplir importantes normas sociales propias de su edad y vulnerar los derechos
bésicos de los otros. El grupo experimental presentd algunos rasgos relacionados con este
trastorno como la consumacion de Varias relaciones maritales breves caracterizadas por una
duracion de al menos un afio, matrimonios legales y formales y relaciones de convivencia

homosexuales y heterosexuales.

En esta misma linea La Clasificacion internacional de Enfermedades ( CIE-10) se refiere a la
forma persistente y reiterada de comportamiento Disocial, agresivo o retador. Lo que segun los
resultados se ve reflejado en el grupo experimental como Conductas Delictivas o
Delincuentes, es decir, comportamientos que facilmente caen fuera de la ley y como Conducta
Antisocial, aquella que alude a comportamientos caracteristicos de sujetos algo socidpatas que

en ocasiones, casi rozan las fronteras de la ley.

Segln De Vega (2007) los Trastornos de Conducta o Trastornos Diséciales son aquellas
perturbaciones del comportamiento, persistentes y reiterativas, en relacion con la familia,
comparfieros y sociedad, estando estos delimitados por los patrones familiares, escolares o
sociales establecidos, lo que segln los resultados se ve reflejado en el rasgo Versatilidad
Criminal donde se describe a sujetos con una trayectoria criminal con acusaciones o condenas

por varios tipos de delitos, en diferentes contextos.

Zuluaga y Tobon (2015) Definen cognicion social como los procesos cognitivos que
subyacen a la conducta, en respuesta a los otros individuos de la misma especie; es la habilidad
para construir representaciones de las relaciones entre uno mismo y los otros y usar estas
representaciones en forma flexible, para guiar nuestras conductas. En consonancia con nuestros
resultados existe una distorsién en la forma de percibir el mundo, sus normas, y valores, ya que
sus comportamientos estan dirigidos al bienestar propio y existe un desinterés muy marcado en
las relaciones con su entorno social. Como refleja la ausencia de ideas irracionales y la

presencia de conductas delincuentes y antisociales.
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En nuestros resultados, Los estudiantes identificados con conducta problema presentan el

siguiente esquema:

Ausencia de ideas irracionales, planteadas por Ellis en los siguientes 10 enunciados:

© o N o

10.
11.

“Necesito amor y aprobacion de cuantos me rodean” o “tengo que ser amado y tener la
aprobacion de todas las personas importantes que me rodean”.

“Para ser valioso debo conseguir todo lo que me propongo” o “si soy una persona
valiosa, tengo que ser siempre competente, suficiente y capaz para conseguir todo lo
que me propongo”.

“Los malos deben ser castigados por sus malas acciones”.

“Es horrible y catastrofico que las cosas no salgan, no sean o n0 vayan como yo deseo 0
quiero”.

“Las desgracias humanas se originan por causas externas y no puedo hacer nada o casi
nada para evitar o controlar la pena y el sufrimiento que me producen”.

“Debo pensar constantemente que puede ocurrir lo peor”.

“Es mas facil evitar que enfrentarse a las responsabilidades y los problemas de la vida”.

“Hay que tener a alguien mas fuerte en quien confiar”.

“Mi pasado es determinante de mi presente y de mi futuro”.

“Debo preocuparme constantemente de los problemas de los demas”.

“Cada problema tiene una solucidn acertada, y es catastrofico no encontrarla”.

Ideas que en su mayoria reflejan dependencia, empatia, culpa y preocupacion por el

ambiente social. Rasgos que en relacion con nuestros resultados no fueron visibles en nuestra

investigacion. A estas ausencias cognitivas se suma la presencia de un alto autoconcepto que

segun investigaciones mencionadas anteriormente pueden ser indicadores de insensibilidad a

los problemas ajenos, torpe establecimiento de relaciones interpersonales, y sociales adecuadas

como también un déficit de realismo autocritico que dificultaria una resolucién eficaz de los

problemas.

Segun los resultados el grupo experimental posee una presencia significativa de las variables

conducta delictiva y conductas antisociales, ambas definidas como comportamientos que
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facilmente caen fuera de la ley y comportamientos caracteristicos de sujetos algo socidpatas
que en ocasiones, casi rozan las fronteras de la ley. En el MCDA Se advierte una tenue
presencia de los rasgos descritos en los bloques 17 (varias relaciones maritales breves) y 20.
(versatilidad criminal) Esto explica la presencia de conducta antisocial la cual es definida como
un patrén de comportamiento persistente y repetitivo en el que se suelen incumplir importantes
normas sociales propias de su edad y vulnerar los derechos basicos de los otros y como a la

forma persistente y reiterada de comportamiento disocial, agresivo o retador.
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CONCLUSION



Conclusion

En funcion al problema presentado en los capitulos anteriores, las hipotesis y los objetivos
planteados, tomando en cuenta los resultados y la discusion presentada, se puede concluir que
los adolescentes con conducta Disocial presentan los siguientes indicadores cognitivos:

Se rechaza la hipdtesis que postula que los estudiantes seleccionados por los docentes
presentan un autoconcepto bajo y se concluye que este factor no es un elemento a tomar en

cuenta a la hora de evaluar la conducta Disocial.

Se confirma la hipétesis que postula que los resultados en la prueba A-D conductas
Antisociales y delictivas son significativamente mayores en los estudiantes reportados por los
docentes que en los que no fueron reportados. Por lo que es visible la presencia de conductas
delictivas o delincuentes y conducta antisocial en los resultados, en el grupo con conductas

problematicas.

Se rechaza la hipétesis que plantea que los estudiantes con conducta Disocial tienen ideas
irracionales mas elevadas y se concluye que al contrario, los que tienen conducta antisocial son
los que no tienen ideas irracionales, a diferencia de este grupo, el grupo control puntud
significativamente en los siguientes 3 enunciados:

1. Se debe sentir miedo o ansiedad ante cualquier cosa desconocida, incierta o potencialmente
peligrosa.

2. El pasado tiene mas influencia en la determinacidn del presente.

3. Lafelicidad aumenta con la inactividad, la pasividad y el ocio indefinido.

Por lo que se encontraron diferencias entre estos dos grupos.

Se confirma la hipdtesis que plantea que los resultados obtenidos en el cuestionario MCDA
son diferentes en los estudiantes con conducta problema que en los que no tienen esta
conducta, como se muestra en las subescalasl. (Locuacidad y encanto superficial), ausencia del
rasgo en el grupo experimental 4. (Mentira patoldgica), Ausencia del rasgo en ambos grupos
mayor ausencia en el grupo experimental 7. (Escasa profundidad en los afectos), ausencia del

rasgo en ambos grupos mayor en el grupo experimental. 9. (Estilo de vida parasito), ausencia



del rasgo en ambos grupos mayor ausencia en el grupo experimental 16. (Incapacidad para
aceptar la responsabilidad de sus acciones) ausencia del rasgo en ambos grupos, mayor
ausencia en el grupo experimental y donde en las escalas 17 y 20. Se advierte la presencia
tenue de los rasgos consumacion de varias relaciones maritales breves y versatilidad criminal

en el grupo experimental.

Se confirma la hipotesis que plantea que los docentes poseen la capacidad discriminativa
para identificar el alumnado con conductas problematicas ya que se los resultados en la prueba
A-D conductas Delictivas y Antisociales dejo en evidencia que los estudiantes seleccionados

realmente tienen los rasgos.

De manera General, planteamos que la cognicion de los adolescentes con conducta Disocial

es diferente a los que no tienen este comportamiento, permitiendo afirmar que:

1. Son adolescentes sin ideas distorsionadas, lo que habla de un bienestar emocional y una
vision organizada del mundo que le rodea.

2. Un alto autoconcepto, lo que implica una alta valoracion de si mismo y una
autoconfianza ajustada.

3. Elevados indicadores de conductas delictivas y antisociales, ambas definidas como
comportamientos que facilmente caen fuera de la ley y comportamientos caracteristicos
de sujetos algo socidpatas que en ocasiones, casi rozan las fronteras de la ley.

4. Tendencia a relaciones maritales breves
Tendencia a la versatilidad criminal, lo que implica la presencia de conducta antisocial
la cual es definida como un patrén de comportamiento persistente y repetitivo en el que
se suelen incumplir importantes normas sociales propias de su edad y vulnerar los
derechos basicos de los otros y como a la forma persistente y reiterada de

comportamiento Disocial, agresivo o retador.

Un buen ajuste a los demas elementos cognitivos analizado en este estudio. Esto explica la alta
capacidad de los mismos para ocultarse con facilidad y el nivel de ajuste emocional que tienen
los mismos. Sin embargo el docente y la escuela tienen la facilidad para identificar el

comportamiento.



RECOMENDACIONES



Recomendaciones

Partiendo de las conclusiones antes presentadas, se recomienda:

1. Que los docentes y familiares jueguen un rol activo en el proceso de intervencion

psicopedagdgicas en las escuelas.

2. Que el Ministerio de Educacion desarrolle un plan de prevencion e intervencion que
permita abordar la conducta disocial en las aulas, a fin de reducir la violencia y la

criminalidad en la poblacién joven de la Republica Dominicana.

3. Que las universidades Dominicanas pongan empefio en estudiar los procesos cognitivos
que generan en la poblacién tendencia a emitir comportamiento delictivo, a fin de poder

abordar la problematica desde la raiz.

4. Desarrollar herramientas que permitan evaluar el esquema cognitivo de los adolescentes

con tendencia a emitir conducta disocial.

5. A los psicologos Educativos, que pongan empefio en prevenir la violencia y la

criminalidad en el entorno educativo.

6. A los psicologos Educativos, que valoren el comportamiento en el aula como un

elemento que predice la tendencia a la emision de conducta delictiva.

7. Que se lleven a cabo evaluaciones psicolégicas antes de entrar a la escuela, con el
propdsito de detectar rasgos de personalidad que denoten dicho trastorno.

8. Que se lleven a cabo programas enfocados en la prevencion en niveles iniciales para

prevenir conductas de tipo Disocial.

9. Que se lleven a cabo investigaciones donde se valore el nivel emocional de los padres o

tutores de los jovenes que presentan rasgos de dicho trastorno.
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AnNexos

Prueba Autoconcepto
Autoconcepto Total
A B N
Reporte N 22 3 25 50
S 25 3 22 50
Total 47 6 47 100
Chi-SquareTests
Asymp. Sig. (2-
Value Df sided)
Pearson Chi-Square .383° 2 .826
Likelihood Ratio .383 2 .826
N of Valid Cases 100

a. 2 cells (33.3%) have expected count less than 5. The minimum

expected count is 3.00.




Bar Chart
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Count
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Reporte

Cuestionario A-D conductas Antisociales y Delictivas

Group Statistics

1 Mean Std. Deviation | Std. Error Mean
Stem_ B A 1 50 48.60 19.560 2.766
2 50 27.14 20.862 2.950
Stem_B_D 1 50 60.20 19.405 2.744
2 50 43.56 11.174 1.580

Autoconcepto

A
HEB
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Independent Samples Test

Levene's Test
for Equality of

Variances t-test for Equality of Means
95% Confidence
Interval of the
Sig. (2-| Mean | Std. Error Difference
F Sig. t df tailed) [Difference| Difference | Lower | Upper
Stem_B_A Equal 1.111 295/ 5.306 98 .000 21.460 4.044 13.434| 29.486
variances
assumed
Equal 5.306| 97.596 .000, 21.460 4.044 13.434| 29.486
variances not
assumed
Stem_B_D Equal 28.481 .000| 5.254 98 .000 16.640 3.167| 10.356| 22.924
variances
assumed
Equal 5.254| 78.276 .000] 16.640 3.167| 10.336| 22.944
variances not
assumed




Cuestionario de Ideas irracionales

Rangos

R_Grupo N Rango promedio | Suma de rangos

ID_1 1 50 51.79 2589.50
2 50 49.21 2460.50
Total 100

ID_2 1 50 46.15 2307.50
2 50 54.85 2742.50
Total 100

ID_3 1 50 48.58 2429.00
2 50 52.42 2621.00
Total 100

ID_4 1 50 46.91 2345.50
2 50 54.09 2704.50
Total 100

ID_5 1 50 47.15 2357.50
2 50 53.85 2692.50
Total 100

ID_6 1 50 43.97 2198.50
2 50 57.03 2851.50
Total 100

ID_7 1 50 50.25 2512.50
2 50 50.75 2537.50
Total 100

ID_8 1 50 49.48 2474.00
2 50 51.52 2576.00
Total 100

ID_9 1 50 41.52 2076.00
2 50 59.48 2974.00
Total 100

ID_10 1 50 4474 2237.00
2 50 56.26 2813.00
Total 100




Estadisticos de contraste

ID_1 ID_2 ID_3 ID_4 ID_5
U de Mann- 1185.500] 1032.500 1154.000 1070.500] 1082.500
Whitney
W de 2460.500[ 2307.500, 2429.000| 2345.500 2357.500
Wilcoxon
V4 -.455 -1.552 -.676 -1.257 -1.171
Sig. asintot. .649 121 499 .209 241
(bilateral)

Estadisticos de contraste

ID_6 ID_7 ID_8 ID_9 ID_10
U de Mann- 923.500| 1237.500{ 1199.000, 801.000| 962.000
Whitney
W de 2198.500 2512.500[ 2474.000| 2076.000| 2237.000
Wilcoxon
Z -2.302 -.088 -.361 -3.141 -2.020
Sig. asintot. .021 .930 718 .002 .043
(bilateral)

Estadisticosdescriptivos

N Media Desviaciéntipica | Minimo Maximo
ID_1 100 4.77 1.693 1 8
ID_2 100 511 1.340 2 8
ID_3 100 4.79 1.526 1 9
ID_4 100 4.40 1.645 1 8
ID_5 100 4.50 1.755 1 9
ID_6 100 5.72 1.484 2 9
ID_7 100 4.74 1.535 1 8
ID_8 100 5.93 1.513 1 9
ID_9 100 4.90 1.806 1 8
ID_10 100 5.18 1.617 2 9
R_Grupo 100 1.50 .503 1 2




Cuestionario |

Tabla | DAM =0...

Grupo Experimental | Grupo Control
-1.954392 -2.022178
-0.286764 -0.6296
-0.248364 -0.48496
-0.233964 -0.335806
-0.022002 -0.24324
-0.022002 -0.216032
0.157668 0.017812
DAM =0.19
Bloque 2
0.5
0 R
05 1 3 4 5
1
-1.5
-2
2.5

e Grupo Experimental == Grupo Control



Grupo Experimental | Grupo Control

-1.418128 -1.55848

-1.02172 -1.438862

-0.655774 -0.739216

-0.533706 -0.49376

0.01398 -0.209328

0.024682 -0.150016

0.14688 -0.083376

DAM =0.19
Bloque 3
0.5

= Grupo Experimental

@ Grupo Control

Grupo Experimental | Grupo Control
-3.277008 -2.259864
-2.844242 -1.55048
-2.503604 -1.54448

-2.18439 -1.436662
-1.618592 -1.432262
-0.85412 -1.146512
-0.467332 -0.610532
-0.349732 -0.585332
-0.2966 -0.272188
0.061936 -0.083614




DAM = 0.50

Bloque 4

0.5

-0.5

-1.5

-2.5

-3.5

e Grupo Experimental e Grupo Control

Grupo Experimental | Grupo Control
-1.975992 -1.52448
-1.931592 -1.276132
-1.773378 -1.02816
-1.026938 -0.982624

-0.93516 -0.83208
-0.86312 -0.6216
-0.121488 -0.5776
-0.10085 -0.450888
-0.067916 -0.29112
0.080482 -0.17124

DAM = 0.35



Bloque 6

0.5

= Grupo Experimental === Grupo Control

Grupo Experimental | Grupo Control
-0.82316 -0.82868
-0.44912 -0.555932
-0.12785 -0.37085
-0.096106 -0.232988
-0.06305 -0.172632
-0.0354 -0.146608
0.11198 -0.103414
0.132632 -0.07722
0.177368 -0.022298
DAM = 0.15
Bloque 8
0.4
0.2
0 — —
0.2 1 2 4 5 5 7 8 9
0.4
0.6
0.8

= Grupo Experimental === Grupo Control



Grupo Experimental | Grupo Control

-2.495604 -1.52648

-1.497328 -1.445462

-1.38304 -1.288132

-0.559684 -0.80148

-0.298896 -0.436488

DAM =0.30
Bloque 9

0
0.5
1
1.5
-2
2.5

e Grupo Experimental  e====Grupo Control

Grupo Experimental | Grupo Control
-2.23039 -1.2291
-0.84836 -0.953824
-0.84556 -0.84908
-0.214764 -0.6416
-0.031118 -0.238606
0.050598 -0.176014
0.14698 -0.141632

DAM =0.32



Bloque 10

e Grupo Experimental e Grupo Control

Grupo Experimental | Grupo Control

-0.590706 -0.238588

-0.272364 -0.10332

-0.12245 -0.0877

-0.049706 -0.07532

0.056868 -0.065076

0.06298 -0.058592

0.14502 -0.04922

DAM = 0.15
Bloque 11

0.2
0
0.2
0.4
0.6
0.8

e Grupo Experimental === Grupo Control



Grupo Experimental | Grupo Control

-0.774084 -0.23724

-0.2266 -0.115664

-0.2116 -0.09873

-0.0114 -0.0973

-0.00272 -0.097264

0.022636 -0.075776

0.06389 -0.05573

0.081968 -0.048132

0.158432 -0.016592

DAM = 0.16
Bloque 12
0.4
0.2
0
-0.2 % 4 5 6

0.4
0.6
0.8

= Grupo Experimental

Grupo Experimental

Grupo Control

e Grupo Control

-0.507106 -0.531396
-0.2366 -0.489288
-0.19805 -0.37432
-0.174316 -0.314206
-0.074518 -0.276406
-0.074518 -0.143014
0.030882 -0.077824
0.04898 -0.07722
0.056868 -0.061298
0.06998 -0.0173

DAM =0.13



0.2

-0.2

-0.4

-0.6

DAM =0.15

0.2

-0.2
-0.4
-0.6
-0.8

Bloque 13

3 9 10
e Grupo Experimental  e====Grupo Control
Grupo Experimental | Grupo Control
-0.740774 -0.412488
-0.315564 -0.16524
-0.16025 -0.040824
-0.022002 -0.02993
0.115432 -0.024992
Bloque 14
1 4 5

e Grupo Experimental  e====Grupo Control



Bloque 15

0.2

-0.2

-0.4

-0.6

= Grupo Experimental  e====Grupo Control

Grupo Experimental | Grupo Control
-2.25139 -1.076512
-0.777284 -0.6536
-0.74612 -0.534932
-0.491906 -0.32085
-0.316736 -0.308806
DAM =0.34
Bloque 16
0
05 1 2 3/4 —_—
1 /
-1.5
-2
2.5

Grupo Experimental | Grupo Control
-1.27504 -1.845232
-1.11292 -1.247332
-0.601374 -1.096112
-0.362332 -0.172208
-0.183336 -0.129232
-0.119306 -0.101808




-0.0414 -0.0813
0.011872 -0.075392
0.049668 -0.045376
0.063832 -0.022298
DAM =0.18
Bloque 21
0.5
0 ————————————
0.5 6 7 10
1
15

e Grupo Experimental

= Grupo Control

Grupo Experimental

Grupo Control

-1.819578 -1.006512
-1.499128 -0.86316
-0.285696 -0.79128
-0.183106 -0.5776
-0.1816 -0.36585
-0.12785 -0.36085
0.055682 -0.25472
0.07302 -0.188188
0.100068 -0.076898
0.116598 0.010612

DAM =0.36



Bloque 22

e Grupo Experimental === Grupo Control

TablaV DAM =0.34



IDEAS IRRACIONALES

Este cuestionario tiene por objeto identificar las ideas irracionales que usted tiene y que contribuyen,
inconscientemente, a incrementar su nivel de estrés y, en consecuencia a vivenciar emociones
negativas.

INSTRUCCIONES PARA RESPONDER AL CUESTIONARIO

No hay limite de tiempo para contestar al Cuestionario.

No hay respuestas correctas o erréneas. Sera til en la medida que sea sincero/a en sus respuestas.
No es necesario que piense mucho rato en cada item.

Si esta mas de acuerdo que en desacuerdo con el item sefiale la casilla Sl, si, por el contrario, esta
mas en desacuerdo que de acuerdo, sefiale la casilla NO.

Asegurese de que contesta lo que usted realmente piensa, no lo que cree que deberia pensar.
Conteste a todos los items.

VVVY

vV

Sl [NO P

1 Para mi es importante recibir la aprobacion de los demas.

2 Odio equivocarme en algo.

3 La gente que se equivoca, logra lo que se merece.

4 Generalmente acepto los acontecimientos con filosofia.

5 Si una persona quiere, puede ser feliz en casi cualquier circunstancia.

6 Temo a las cosas que, a menudo, me resultan objeto de preocupacion.

7 Normalmente aplazo las decisiones importantes.

8 Todo el mundo necesita de alguien a quién recurrir en busca de ayuda y consejo.
9 “Una cebra no puede cambiar sus rayas”.

10 Prefiero sobre todas las cosas pasar el tiempo libre de una forma tranquila.

11 Me gusta que los demas me respeten, pero yo no tengo porque respetar a nadie.
12 Evito las cosas que no puedo hacer bien.

13 Hay demasiadas personas malas que escapan del castigo del infierno.

14 Las frustraciones no me distorsionan.

15 A la gente no le trastornan los acontecimientos sino la imagen que tiene de ellos.
16 Me producen poca ansiedad los peligros inesperados o los acontecimientos futuros.
17 Trato de afrontar los trabajos fastidiosos y hacerlos cuanto antes.

18 En las decisiones importantes, consulto con una autoridad al respecto.

19 Es casi imposible superar la influencia del pasado.

20 Me gusta disponer de muchos recursos.

21 Quiero gustar a todo el mundo.

22 No me gusta competir en actividades en las que los demas son mejores que yo.
23 Aquellos que se equivocan merecen cargar con la culpa.

24 Las cosas deberian ser distintas a como son.

25 Yo provoco mi propio mal humor.

26 A menudo, no puedo quitarme algun asunto de la cabeza.

27 Evito enfrentarme a los problemas.

28 Todo el mundo necesita tener fuera de si mismo una fuente de energia.

29 Solo porque una vez algo afecto tu vida de forma importante, no quiere decir que
tenga que ser igual en el futuro.

30 Me siento mas satisfecho cuando tengo muchas cosas que hacer.
31 Puedo gustarme a mi mismo aun cuando no guste a los demas.
32 Me gustaria triunfar en algo, pero no pienso que deba hacerlo.

33 La inmoralidad deberia castigarse severamente.
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34 A menudo me siento trastornado por situaciones que no me gustan.

35 Las personas desgraciadas, normalmente, se deben este estado a si mismas.

36 No me preocupo por no poder evitar que algo ocurra.

37 Normalmente tomo las decisiones tan pronto como puedo.

38 Hay determinadas personas de las que dependo mucho.

39 La gente sobrevalora la influencia del pasado.

40 Lo que mas me divierte es realizar algun proyecto creativo.

41 Si no gusto a los demas es su problema, no el mio.

42 Para mi es muy importante alcanzar el éxito en todo lo que hago.

43 Yo pocas veces culpo a la gente de sus errores.

44 Normalmente acepto las cosas como son aunque no me gusten.

45 Nadie esta mucho tiempo enfadado, a menos que quiera estarlo.

46 No puedo soportar correr riesgos.

47 La vida es demasiado corta para pasarla haciendo cosas que a uno no le gustan.

48 Me gusta valerme por mi mismo.

49 Si hubiera vivido experiencias distintas, podria ser mas como me gustaria ser.

50 Me gustaria jubilarme y apartarme totalmente del trabajo.

51 Pienso que es duro ir en contra de lo que piensan los demas.

52 Disfruto de las actividades independientemente de lo bueno/malo que sea en ellas.

53 El miedo al castigo es lo que hace a la gente ser buena.

54 Si las cosas me desagradan, opto por ignorarlas.

55 Cuanto mas problemas tiene una persona, menos feliz es.

56 Raramente me siento ansioso al pensar en el futuro.

57 Raramente aplazo las cosas.

58 Yo soy el unico que realmente puede entender y solucionar mis problemas.

59 Normalmente no pienso que las experiencias pasadas me afecten en la actualidad.

60 Tener demasiado tiempo libre resulta aburrido.

61 Me gusta recibir la aprobacion de los demas, pero no tengo necesidad real de ello.

62 Me fastidia que los demds sean mejores que yo en algo.

63 Todo el mundo es, esencialmente, bueno.

64 Hago todo lo que puedo por conseguir lo que quiero y una vez conseguido, deja de
preocuparme.

65 Nada es intrinsecamente perturbador, si lo es, se debe al modo en que lo
interpretamos.

66 Me preocupan mucho determinadas cosas del futuro.

67 Me resulta dificil hacer las tareas desagradable.

68 Me desagrada que los demas tomen decisiones por mi.

69 Somos esclavos de nuestro pasado.

70 A veces desearia poder irme a una isla tropical, y tenderme en la playa sin hacer
nada mas.

71 A menudo me preocupa que la gente me apruebe y me acepte.

72 Me trastorna cometer errores.

73 No es equitativo que “llueva igual sobre el justo que sobre el injusto”.

74 Yo disfruto honradamente de la vida.

75 Deberia haber mas personas que afrontaran lo desagradable de la vida.

76 Algunas veces me resulta imposible apartar de mi mente el miedo a algo.

77 Una vida facil, muy pocas veces resulta compensadora.

78 Pienso que es facil buscar ayuda.

79 Una vez que algo afecta a tu vida de forma importante, seguira haciéndolo siempre.

80 Me encanta estar tumbado.
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81 Tengo considerable preocupacion por lo que la gente piensa de mi.

82 Muchas veces me enfado muchisimo por cosas sin importancia.

83 Generalmente doy una segunda oportunidad a quién se equivoca.

84 La gente es mas feliz cuando tiene metas y problemas que resolver.

85 Nunca hay raz6n para permanecer afligido mucho tiempo.

86 Raramente pienso en cosas como la muerte o la guerra nuclear.

87 No me gustan las responsabilidades.

88 No me gusta depender de los demas.

89 La gente nunca cambia basicamente.

90 La mayoria de las personas trabajan demasiado y no descansan lo suficiente.

91 Ser criticado es algo fastidioso pero no perturbador.

92 No me gusta hacer aquellas cosas que no hago del todo bien.

93 Nadie es malo a pesar de que sus actos los sean.

94 Raramente me importunan los errores de los demas.

95 El hombre construye su propio infierno interior.

96 Muchas veces me sorprendo planeando lo que haria si me encontrara en
determinadas situaciones de peligro.

97 Si tengo que hacer algo lo hago a pesar de que no sea agradable.

98 He aprendido a no estar pendiente de nada que no este relacionado con mi bienestar.

99 No miro atras con resentimiento.

100 No me siento realmente contento hasta que no estoy relajado y sin hacer nada.
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PUNTUACION DEL REGISTRO DE CREENCIAS

1) Si el item tiene la letra A y ha contestado “SI”, ponga una “cruz” (X) en la columna P.

2) Si el item tiene la letra B y ha contestado “NO”, ponga una “cruz” (X) en la columna P.
3) Pase las “cruces” al lugar correspondiente de la siguiente tabla, y sume el nimero de cruces que

aparece en cada columna.

1 2 3 4 5 6 7 10
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
21 22 23 24 25 26 27 28 29 30
31 32 33 34 35 36 37 38 39 40
41 42 43 44 45 46 47 48 49 50
51 52 53 54 55 56 57 58 59 60
61 62 63 64 65 66 67 68 69 70
71 72 73 74 75 76 77 78 79 80
81 82 83 84 85 86 87 88 89 90
91 92 93 94 95 96 97 98 99 100




INTERPRETACION

Cuanto mayor haya sido la puntuacion alcanzada, mayor es su conformidad con la idea irracional que se
explicita a continuacion:

1 Para un adulto es absolutamente necesario tener el carifio y la
aprobacién de sus semejantes, familia y amigos.

2 Debe ser indefectiblemente competente y casi perfecto en todo lo que
emprende.

3 |Ciertas personas son malas, viles y perversas y deberian ser castigadas.

4 |Es horrible cuando las cosas no van como uno quisiera que fueran.

Los acontecimientos externos son la causa de la mayoria de las
5 |desgracias de la humanidad; la gente simplemente reacciona segin como
lo acontecimientos inciden sobre sus emociones.

6 Se debe sentir miedo o ansiedad ante cualquier cosa desconocida,
incierta o potencialmente peligrosa.

7 Es mas facil evitar los problemas y responsabilidades de la vida que
hacerles frente.

8 | Se necesita contar con algo mas grande y mas fuerte que uno mismo.

9 |El pasado tiene mas influencia en la determinacion del presente.

10 |La felicidad aumenta con la inactividad, la pasividad y el ocio indefinido.




Datos Demograficos

Edad: Nivel académico: Sexo: Municipio:
Vivias con: A) Madre solo B) Padre solo C) Ambos padres D) Algin familiar E) Algun particular.

Has asistido a terapia psicoiogica anteriormente: A) Si B) No
Se te ha dado algin diagnéstico: A) Si B) No

Marque con una X sobre la letra V (verdadero) o F si es (falso), segin se adapte con su forma
de ser y comportar. Puede ser sincero, no tiene que identificarse, esta prueba es estrictamente
confidencial y no serd usada para otros fines para lo que ha sido creada, en este caso solo
investigacion del tema.

BLOQUE 1.

1. Tengo facilidad verbal para comunicar mis ideas sin dificultad.

2. Tengo facilidad para lograr que los demas me entiendan y estén de acuerdo con mis planteamientos.
3. Me considero divertido y me entretengo conversando.

4. Soy una persona rapida e inteligente al momento de dar respuestas satisfactorias.

5. Logro presentarme a mi mismo como una persona de bien y muy aceptada por los demas.

6. Soy una persona cortés.

7. Me considero con conocimientos amplios en muchas areas del saber.
BLOQUE 2.

1. Me considero una persona con muchas habilidades y mucho valor personal.

2. Soy una persona muy segura de mi misma, obstinada y que presume de su forma de ser.
3. No estoy molesto, o sensible por alguna situacion que me vincule con la justicia.

4. Pienso que las cosas que me pasan son por mala suerte.

5. Considero que el sistema de justicia es injusto e incompetente.

6. Pienso que los demas me atacan sin razon.

7. No veo mi futuro afectado negativamente porque en algiin momento tenga problemas con la justicia.
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BLOQUE 3.

1. Me siento estimulado por situaciones nuevas y excitantes.

2. Cuando estoy inactivo tiendo a perder el animo.

3. La mayor parte de las veces aprovecho las oportunidades.

4, Asumo retos y me arriesgo para cumplirlos.

5. Me siento comodo haciendo lo mismo todos los dias por mucho tiempo.
6. Las actividades que requieren de mucho tiempo son desagradables.

7. Me siento incomodo trabajando en un mismo lugar por mucho tiempo.

BLOQUE 4.

. Prefiero mentir antes de ser reprochado por la verdad.

. La gente tiende a quejarse mucho de que los demads le engafian.

. La gente tiende a culpar con frecuencia a los demas.

. Con mucha frecuencia la gente se equivoca y los demas no lo entienden.
En muchas ocasiones las personas no creen en lo que uno les dice.

. Los demaés tienden a culparme como irresponsable cuando no puedo cumplir.

. Acostumbro a narrar los eventos del pasado de la misma forma.

O M N o A W N R

. Cuando los deméas me tildan de mentiroso me lo tomo muy a pecho.

10. Quien me llama mentiroso se gana que le reproche.

BLOQUE 5.
1. Las personas con frecuencia tienden a sentirse engafiadas por los demads.
2. Con frecuencia las personas me decepcionan.

3. Las personas consideran a los demas como tramposos sin antes investigar bien las cosas.

4. Las personas consideran que los demas les defraudan porque creen que los otros tienen que ser como

ellos.

5. Para lograr mantener una buena relacién con los demas hay que ser muy inteligente.
6. Las personas inteligentes con frecuencia tienen ganancias personales.

7. En la vida es necesario tener todo bajo control.

8. Las personas se preocupan mas de lo necesario por las cosas que pasan.

9. Me considero ser una persona muy segura de lo que hago.

10. Para que las cosas salgan bien deben estar bien estructuradas.

. La mayoria de las personas son muy desconfiadas y hay que mostrarles mucha seguridad.
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BLOQUE 6.

10. No me sentiria mal porque me culpen de algo, sino por tener que someterme al proceso judicial.

. Cuando las personas se equivocan deben seguir su vida sin mayores preocupaciones.
. Con frecuencia me considero culpable de cosas que ya pasaron y me siento mal.

. Considero que es mas facil olvidar que culparme de cosas pasadas.

. La mayoria de veces que me equivoco es porque no puedo evitarlo.

1
2
3
4
5.
6
7
8
9

No existe ninguna razén por la que deberia estar interesado en los hechos actuales.

. Por lo regular asumo mi culpa, pero no me deprimo por ello, como muchas personas.
. Donde hay tantas personas malvadas es inevitable cometer errores.
. En esta sociedad hay circunstancias que llevan a las personas a cometer errores graves.

. La mayoria de las veces por la maldad de una persona otros se ven muy afectados.

BLOQUE 7.

. Con frecuencia considero que de mi vida se puede hacer una buena pelicula.
. Las personas tienden a verse muy afectadas por emocionarse de cosas pasajeras.
. Muchas personas estan equivocadas en pensar que el amor y la amistad son para siempre.

1
2
3
4.
5
6
7
8

Muchas personas son muy sensibles y tienden a despreciar a los que piensan las cosas.

. Es mas dificil buscar soluciones a los conflictos de amigos y parejas que dejar la relacion.
. En la vida hay muchas personas provocadoras.
. Siento ira e indignacién cuando las cosas no me salen como las he planeado.

. Me considero honesto, orgulloso y alegre siempre que los demas me entiendan.

BLOQUE 8.

. No me importan mucho las cosas que le pasan a los demas.

. No me provoca alegria que los demas estén felices.

. Cuando a alguien le pasa algo malo, no trato de ponerme en su lugar.
. Me considero incapaz de entender la desdicha de muchos.

1
2
3
4
5.
6
7
8
9

Mis acciones nunca causan dolor, angustia y desazén en otros.

. Acostumbro pensar mucho sobre las consecuencias de mi comportamiento.
. Mi comportamiento estd basado en una intelectualidad efectiva.
. Soy el nimero uno de mi grupo de amigos.

. Relajo a aquellos que han experimentado infortunio o sufren una minusvalia mental o fisica.
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BLOQUE 9.

1. Recibo ayuda econdmica con frecuencia de mis amigos, padres o familiares.
2. La mayoria del tiempo he vivido en casa de mis padres, amigos o familiares.
3. No he realizado esfuerzos para obtener empleo remunerado.

4. Confio en el bienestar de la familia, conocidos o amigos y ellos me ayudan.

5. Mis familiares con frecuencia entienden mis necesidades.

BLOQUE 10.
. Me molesta enormemente que los demas se interpongan y me impidan hacer lo que me propongo.
. Con frecuencia muchas personas me quieren hacer la vida imposible.

. Las personas allegadas me respetan y evitan enfrentarme.

1
2
3
4. Las personas fracasan por la culpa de los demas.
5. Me siento facilmente ofendido.

6. Los demdas me acusan porque me airo con facilidad.
7

. Ante situaciones dificiles puedo actuar rdpidamente como si nada hubiera ocurrido.

BLOQUE 11.

. Me considero una persona sexualmente activa.

. Mis relaciones por lo regular son temporales.

. Muchas veces tengo relaciones de muy corta duracion.

. Con frecuencia tengo parejas que no me atraen mucho sexualmente.
. He mantenido varias relaciones sexuales al mismo tiempo.

. He visitado algin lugar de prostitucion.

N o R W N =

. Estoy dispuesto a participar en una amplia variedad de actividades sexuales.

BLOQUE 12.

. Antes de los 12 me vi involucrado en acusaciones o rifias serias.

. En mi infancia fui acusado por robos.

. Cuando nifio me llegué a fugar de la casa.

. Tuve problemas en la escuela.

. Alguna vez he usada sustancias ilegales.

. Mis relaciones sexuales iniciaron antes de los 15 afios.

. Perteneci a un grupo de nifios o adolescentes con iniciativas corruptas.

. Me llegaron a expulsar de la escuela.

L o N U R W N

. En mi infancia alguna vez tuve que dar.
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BLOOQUE 1%
1. Mo tengn prandes metas a lago plazo.
2, Tengo dificultad para proyectar y cumplirmis planes.
A Tiendo a vivir dia a dia v a cambiar de planes frecuentemente,
4, Raramente me molesto por lo poco productive gue be sido en la vida,
5. Puedo decir que no estoy i mteresado en tener un trabajo seguro.
. He mostrado un bajo imterés por la educacion formal,

&

7. Mo puedo describir como planes lograr mis metas,
B. Tengo dificultad pam lograr y mantener empl eos.
9

. Puedo mantener una e xistencia comoda con silo planes y metas a corto plaza.

10, Frecuentemente hablo de conse guir bastante dinerg, pero no tengo planes especificos y realistas.

BLOGUE 14

1. Comsidero que mi conducta es frecoentemente impuls iva.

2. Mo medito ni reflexiono mucho las cosas pam prever sus consecuencias.

3. Hago las cosas de forma espontdnea.

4. Es impersable que gaste mocha tiempo en examinar los pros v los comras de mis acciones.

5 Camhio de casa sin causa justa o sin consubara.

BLOOUE 15

1. Frecuentemente se me dificulta complir con mis ohligaciones,
2, S¢ me dificulta gue los demds me consideren responsahle,

3. Mi situaci on econdmica varia con frecoencia.

4. No me considers para nada perfeccionista.

5 Hesido acusado porviolacian a alguna ley,

BLOGQUE 16

1. Los demds me cul pan con frecoencia de cosas que no he hedho.

2. Me molesta que traten de responsabilizarme de cosas que no he hecha.

3. Muchas veces las msas no salen bien, ya que hay muchas personas que lo impiden.
4. Los demds siempre estin a la defensiva

5 Las personas juzgan mucho a los demas,
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BLOQUE 17.
1. He tenido muchas relaciones “maritales” breves.
2. Pienso que es poco necesario establecer relaciones maritales.

3. Frecuentemente tengo distintas relaciones sexuales.

BLOQUE 18.

1. Cometi algtin delito grave antes de los 17 afios.

2. He tenido contacto formal con el sistema de justicia criminal.
3. Se me ha acusado de asesinato.

4. He intentado asesinar a alguien.

5. Se me ha acusado de algin homicidio intencionado.

6. Se me ha acusado de violacién o conductas donde he causado dailos corporales a alguien.

7. Se me ha acusado de poseer drogas en algiin momento.

BLOQUE 19.

1. Alguna vez he estado condenado por algtin delito.

2. Si he estado preso, se me ha negado la libertad condicional.

3. He fracasado en el cumplimiento de las condiciones de libertad bajo fianza.

4. He fracasado en el cumplimiento de las condiciones impuestos por los tribunales.

BLOQUE 20.

. Se me ha acusado de emitir crimenes con armas.

. Se me ha acusado de agresion o lesiones corporales.
. Tengo o he tenido armas de fuego.

. Tengo o he tenido explosivos.

. Se me ha acusado de delitos sexuales.

. En ocasiones conduzco de manera temeraria.

. Se me ha acusado de fraude.

. Se me ha acusado de secuestro.

W oL N U R W N

. Se me ha acusado de incendio intencionado.
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BLOQUE 21.

. Acostumbro prepararme mi propia comida cuando otro no me la da.
. Si me toca comprarme la comida compro algo muy econdmico.

. No tengo delicadeza para comer.

. Me gustan las chicas faciles.

. Las personas del barrio me quieren como soy.

. Me han golpeado en el barrio por mi mal comportamiento.

. Vendo con facilidad mis ropas u otros articulos.

. No me importa mucho la apariencia de las chicas.

O 0O N U kR W N e

. Consumo drogas.

10. Normalmente no tengo celulares.

BLOQUE 22.

. A las chicas hay que comprarles todo lo que quieran.
. Me gustan las cosas caras.

. Las chicas que elijo como pareja son muy codiciadas.
. No mantengo comunicacién con mis vecinos.

. No saludo con frecuencia a las personas del barrio.

. Cuando voy al colmado compro sin tacaileria.

. Me gusta tener buenos celulares.

. Normalmente tengo buenos relojes.

O o N U kR W N e

. Acostumbro a negociar las prendas de vestir.

10. Me paso la mayor parte del tiempo pensando.

Este cuestionario esta elaborado sobre la base de la escala HARE de psicopatia, donde se
tomaron en cuenta las 20 escalas. Los bloques 21 y 22, estan basadas en la descripciéon Dulvis

Mejia de un perfil bajo y alto.
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Ficha de Datos Personales

I FS:
Sexo: M__ F__ Nacionalidad: Edad: Religién: Ocupacién: Escolaridad:
Estado Clvill: Lugar de nacimiento: Provincia: Sector:

Vivienda: propia alquilada Libre de costo

Il. E M:
A continuacion presentamos un listado de especialidades médicas, marque la letra Ven las enfermedades que padece o ha padecido y F en las que no
ha padecido.

Cardiologia Consume drogas
Oftalmologia Neumologia
Gastritis Neurologia
Renal Nutricién
Diabetes Oncologia
Hemorroides Tuberculosis
Prostata Asma

Urologia Colesterol
Dermatologia Ulceras
Intervencién quirtrgica Estoy en Tratamiento médico
Hematologia

IV Psis. Seleccione la respuesta correcta

1. La mayoria de mi familia tiene una condicion econdmica:

a) Muy buena b) buena C) regular d) mala €) muy mala
2. La relacion con mi familia la considero

a) Muy buena b) buena C) regular d) mala e) muy mala
b) La relacién con mis amigos la considero

a) Muy buena b) buena C) regular d) mala e) muy mala
3. La relacion tu comunidad la considero

a) Muy buena b) buena C) regular d) mala e) muy mala
4. Mi condicién econémica es

a) Muy buena b) buena C) regular d) mala e) muy mala

M. HP.

He asistido a consulta psicolégica o
psiquiatrica alguna vez.

Me deprimo con facilidad

Me considero ansioso.

Muchas veces me preocupo mas de lo
necesario por las enfermedades

Mi conducta sexual no es satisfactoria.
He sido diagnosticado con Esquizofrenia

Me alimento satisfactoriamente.

Tengo preocupacién por la forma de mi
cuerpo

Tengo problema para dormir

Frecuentemente tengo problemas con los
demas

He tenido
aprendizaje

grandes dificultades de

He consumido alguna sustancia ilegal

He sentido alguna vez la necesidad de
ayuda psicologica o psiquiatrica

He sido hospitalizado por dificultades
psicoldgicas o psiquiatricas.

Consumo medicamentos indicado por
psiquiatra.

Actualmente acudo a consulta psicologia.

Considero que los deméas no me apoyan
como deberian.

En mi familia alguien ha padecido algin
trastorno psicolégico

He sido abusado sexualmente.

Alguien en mi familia ha intentado quitarse
la vida

En mi familia alguien se ha suicidado

He pensado alguna vez quitarme la vida

He intentado quitarme la vida alguna vez

He pensado matar a alguien y luego
suicidarme

Alguna vez he tenido conflictos con la ley

Me han arrestado alguna vez

Me han encontrado culpable de algin
delito
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