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RESUMEN

La presente investigacion tuvo como Objetivo: influencia de los factores familiares
en la capacidad de resiliencia de los adolescentes de la Institucibn Educativa
“Chancay Bafios” del distrito “Chancay Bafios” provincia Santa Cruz 2015 — 2016.
Es una investigacion descriptiva transversal, se trabajo con una muestra de 50
adolescentes, para el recojo de la informacion se utilizd un Cuestionario de
alternativa mudultiple de 18 items, organizado por las dimensiones: Estructura
familiar, entorno familiar, entorno social a la familia. La validez del instrumento se
realiz6 mediante la prueba de concordancia del juicio de expertos obteniendo un
valor de (0,851); la confiabilidad se realiz6 mediante el alfa de Cronbach con un
valor de (0,853).

CONCLUSIONES:

Los factores familiares que influyen en la capacidad de resiliencia de los
adolescentes, en mayor porcentaje es el entorno familiar, donde sefialan que viven
con grado de hacinamiento, con muy poca Comodidad de la vivienda, ademas
muy pocas veces comparten vivencias familiares, seguido del entorno social a la
familia donde presentan problemas psicoafectivos y sociales en el ambito escolar,
poca comunicacion entre comparfieros, docentes y auxiliar. muy pocas veces
funciona el programa escuelas para padres y finalmente en menor porcentaje la
Estructura familiar, segun la cual los adolescentes viven en situacién precaria y de

abandono familiar,

PALABRAS CLAVES: Factores familiares, capacidad de resiliencia de los

adolescentes, Estructura familiar, entorno familiar, entorno social a la familia.



ABSTRACT

The present research aimed to: influence of family factors on the resilience of
adolescents of the Educational Institution "Chancay Bafos" of the district "Chancay

Bafos" province Santa Cruz 2015 - 2016.

It was a cross - sectional descriptive research. A sample of 50 adolescents was
used to collect the information. A multiple choice questionnaire of 18 items was
used, organized by the following dimensions: family structure, family environment,
family environment. The validity of the instrument was made by means of the
concordance test of the expert judgment obtaining a value of (0.851); Reliability

was performed using the Cronbach's alpha with a value of (0.853).
CONCLUSIONS:

The family factors that influence the resilience of adolescents, the highest
percentage are the family environment, where they indicate that they live with a
degree of overcrowding, with very little comfort of housing, also rarely share family
experiences, followed by the environment Social to the family where they present
psycho-affective and social problems in the school environment, little
communication between peers, teachers and auxiliary. Very rarely does the
program for schools for parents and, finally, for a smaller percentage, the family

structure, according to which adolescents live in a precarious situation,

KEY WORDS: Family factors, resilience capacity of adolescents, Family structure,

family environment, social environment to the family.
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INTRODUCCION

La resilencia es la habilidad de recomposicion y mantenimiento de los
mecanismos de adaptacion frente a la adversidad, recurriendo a todas las
posibilidades para lograr un equilibrio entre factores protectores y de riesgo, al
mismo tiempo pone en evidencia fortalezas y aspectos positivos que posibilitan un

desarrollo mas saludable.

El concepto de resiliencia se inici6 en el campo de la psicopatologia,
constatdndose con asombro que algunos nifios criados en familias con padres
alcohdlicos, no presentaban carencias en el plano bioldgico, ni psicosocial, sino al

contrario, alcanzaban una adecuada calidad de vida.( Werner, 1989).

El presente trabajo de investigacion fue estructurado de la siguiente manera:

En el primer capitulo el problema de la investigacion de la obesidad con la
formulacién del problema, como también la formulacién del objetivo general y

objetivos especificos y la justificacion.

En el segundo capitulo marco tedrico, donde mostraremos algunos antecedentes
tanto internacionales como nacionales y base tedrica que fundamenten la
investigacion, se tomara en cuenta la definicion de términos basicos utilizados,

igualmente la variable, dimensiones e indicadores.

En el tercer capitulo trata de la metodologia de la investigaciéon, tipo de
investigacion, descripcion del ambito de investigacion, poblacion y muestra técnica
e instrumento para la recoleccion de datos, validez y confiabilidad del instrumento
y el plan de recoleccion y procesamiento de datos que nos servird para sustentar
los resultados que obtendremos en este proyecto.

Aspectos administrativos, cronograma de actividades presupuesto

Al final se menciona las bibliografias y luego los anexos del presente trabajo de

investigacion.



CAPITULO I: EL PROBLEMA DE INVESTIGACION

1.1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

El ser humano en todas las épocas de la evolucion historica de la vida ha
tenido que soportar las adversidades y por instinto de vida lograr sobrevivir y
superar, muchas veces con ventajas para poder responder positivamente.
Esto implica que las personas si pueden superar los momentos dificiles de la
vida, a cuya respuesta positiva a la adversidad, los psicologos desde el afio
1942 ya fueron acufiandolo como resiliencia. En el siglo XXI, los seres
humanos vivimos las ventajas de la ciencia y la tecnologia, pero también las
dificultades para que los padres de familia se adapten a los cambios
vertiginosos que trae la globalizacién, la falta de trabajo, la poca promocion
de la agricultura y ganaderia de los campesinos del Perl porque no son
actividades con apoyo gubernamental que, mas prioridad le da a las
actividades extractivas no permite que haya mejoras en las condiciones de

vida y de ofrecer mejores oportunidades para los adolescentes.

Del mismo las etapas de la vida estan marcadas por caracteristicas que son
propias del desarrollo biopsicosocial; mas que todo en la etapa de la
adolescencia porque se constituye en el transito para que el individuo pase

de la nifiez a la adultez; proceso que se constituye en una etapa de “crisis”



que se refleja en la relacion con sus padres, con las normas escolares, con la
costumbre y las pautas de la sociedad para que luego de un proceso de
identidad ya autonomia actie con madurez; pero sucede que algunos
adolescentes tienen serias dificultades para lograr comprender los cambios
fisicos, cognitivos y sociales, estos muchas veces marcado por la precaria
situacién de la familia, la presencia del autoritarismo, el poco didlogo con
ellos mismos, el abandono que, si no se orienta en base a las estrategias
qgue propone la resiliencia, la inteligencia emocional, la autoestima pueda que
no supere estas dificultades y no les conlleve a tener una vida sana; sino
mas bien caer en la delincuencia, el alcoholismo y drogadiccion; en otras

palabras constituirse en personas destructivas de la estructura social.

Los miembros de familia siempre estan expuestos no solo a las precarias
condiciones econdmicas; sino a situaciones que emocionalmente impactan
como la pérdida de trabajo, incomprension, divorcio, enfermedades crénico
degenerativas, la muerte de familiares que, de bebido a la falta de educacion,
informacion y apoyo en salud no lo superan con facilidad y genera problemas
de comprensién consigo mismo y con los demas y puede desencadenar en
el pandillaje, la delincuencia, el alcoholismo, drogadiccion, ansiedad,
trastornos diversos, estrés, etc. que afecta a los hijos porque no encuentran
un ambiente sano y prospectivo para organizar su vida en base a un

proyecto potenciador y positivo.

Invertir en la resiliencia, para Angeles Morales (1995) seria mucho mas
barato que pagar las secuelas de la delincuencia, la prostitucién, la
violencia, drogadiccion. Estas ideas implican la necesidad de educar y
cuidar la salud mental de nuestros adolescentes y jévenes; de proyectar el
desarrollo humano, como una alternativa para potenciar sus capacidades y
sean participes de los servicios sociales, de la democracia, de la justicia y el
trabajo, etc. de esta manera cada se tengan ciudadanos que no pierdan su

confianza y seguridad y sepan que a pesar de las circunstancias adversas



valen, son positivos, proactivos y sientan en su interior la fe para seguir

cumpliendo metas.

La falta de resiliencia en los ciudadanos genera problemas sociales como la
drogadiccion, la inseguridad ciudadana, la violencia familiar, el alcoholismo;
por tanto, hace falta estrategias y programas como accion de las entidades
de salud, del sistema educativo peruano que ayuden a los adolescentes y
jovenes incorporarse a la vida normal, superando las dificultades que se

presentan por interaccion de su entorno social, econémico y ambiental.

A expresion de Lopez (1996), considera que existen condiciones que influyen
negativamente en el desarrollo de los adolescentes, los cuales se sintetiza, a

continuacion:

Carencia de redes de apoyo social para enfrentar las dificultades.
Incorporacién prematura al empleo.

Desempefio de trabajos marginales o contractualmente precarios.
Falta de proteccion de su salud y derechos laborales.
Desocupacién prolongada de los jovenes y padres de familia.
Fracaso escolar.

Situacién de abandono.

Propensién a las drogas y al alcohol etc.

Dificultades que influyen en la salud emocional, en especial la autoestima, la
inteligencia emocional y por tanto, necesita potencial la capacidad de

resiliencia para sobresalir y construir un buen proyecto de vida.

La Institucion Educativa “Chancay Bafos”, se ubica en el distrito Chancay
Bafios, provincia Santa Cruz regién Cajamarca. Chancay Bafios en un

principio era una hacienda llamada “la hacienda grande” cuyo duefio fue el



conde Alvarado quien puso en remate su hacienda reservo una hectarea a la
redonda para el caserio de Chancay, ubicacién que actualmente ocupa.
Todos los compradores dejaron sus pequefias haciendas para ser trabajadas
en sociedad, pero con la Reforma Agraria las tierras quedaron en manos de
quienes lo trabajaban es por eso que actualmente existen nuevos duefios
que cuentan con titulos de propiedad. Son ellos, quienes brindan esta

valiosa informacioén.

La superficie de Chancay Bafios es de 120.4 Km2, que representa el 8,4%
del total provincial. La naturaleza ha sido generosa con este hospitalario
pueblo que ha hecho de él un gran atractivo, la zona urbana del distrito en
estudio estd ubicado sobre una pequefia planicie a orillas del rio Chancay a
una altitud de 1 625 msnm. Segun la clasificacion de Pulgar Vidal, la zona se
encuentra comprendida en la region natural Yunga, de clima calido cuya

temperatura es de 20°C.

Se observa que el distrito Chancay Bafios no cuenta con muchos recursos
naturales; pero Burga (1993) considera que es de gran trascendencia y de
bastante resonancia las aguas termales que se ubican a 10.50 Km del distrito
de Chancay Bafios y de 24.20 Km de la provincia de Santa Cruz. Alli, en
pequefia planicie establecida caprichosamente en una de las laderas del
cerro carhuaquero y a una altitud de 1 850 m.s.n.m encontramos esta agua
en donde el visitante puede disfrutar de un refrescante bafios de aguas de
composicion clorosulfurosas que alcanzan una temperatura de 38°c, que
desde épocas inmemorables fueron empleadas para la cura y tratamiento de
diversas enfermedades como artritis, reumas y otros males 6seos

neurolégicos (dolor de huesos).

A nivel del distrito Chancay Bafios, la poblacion se sustenta de la agricultura,
de la ganaderia, del trabajo asalariado y unos pocos del comercio; esta
situacion socio econémca predispone, con mayor incidencia situaciones

dificiles para los adolescentes, tales como:



Maltrato psicolégico y fisico; debido a que los padres manejan una

concepcion dominantes, autoritaria, machista.

Negligencia para responder a las expectativas y cambios de los
adolescentes.

sobreproteccién, creyendo que es la mejor manera de atender las

necesidades de adaptacion a los cambios fisiologicos de los adolescentes.

Ausencia de limites, porque los padres no se dedican a educar a los
adolescentes y dejan hacer lo que ellos los viene en gana. En el hogar no

hay reglas claras de convivencia.

Crisis disciplinaria, cada quien hace lo que mejor la plazca, los adolescentes
se portan mal y los padres no figuran como promotores del buen

comportamiento.

Trastornos en la relacion padre-hijo; el hijo se “revela” con el padre y éste no
les ofrece mejores expectativas para mejorar la comunicacion, porque solo

sabe gritar cuando se va a comunicar.

Confusion de roles familiares; mas que todo en hogares que se vive en
hacinamiento y los abuelos o tios se entrometen en la responsabilidad del

trato directo y responsable de los padres directos con los adolescentes.

Paternidad adolescente; existen casos de embarazo a adolescentes que
genera un conflicto familiar inconciliable y quien se lleva la peor parte de esto
es el o la adolescente.

Separacion de los progenitores por muerte, abandono o divorcio; lo cual
implica una crisis en la adolescencia quien tiene que buscar la guia familiar y

a veces no lo consigue.
Mudanzas frecuentes; que genera desconcierto en los adolescentes.

Situaciones de hacinamiento; porque los padres no tienen casa y viven



conjuntamente con otros familiares.

Frecuentes rifias y querellas en el hogar, esto se observa en la mayoria de
hogares que no se comunican adecuadamente y lo Unico que saben es
expresar, a los cambios de actitud de los adolescentes con llamadas de

atencion humillantes.

La frustracion cuando creen que ellos no pueden hacer lo que otros de su
edad hacen, esto les genera temor, tensidén, desconfianza, depresion, baja

autoestima y culpa.

La Instituciéon Educativa “Chancay Bafios”, alberga a 136 estudiantes, 20
docentes y Se observa que la gestion no se realiza de manera estratégica,
sino en base a actividades administrativas y pedagdgicas que son cotidianas
y de accionar en funcién a responsabilidades concretas; los estudiantes

muestran las siguientes caracteristicas:

Su procedencia es de hogares que se sustentan de la agricultura y
ganaderia, proceden del caso urbano del distrito, de la periferia rural y de
otros caserios aledafios. La mayoria de los padres de familia solo tienen

educacion secundaria.

El bajo nivel cultural de los padres limitan la participacién de sus hijos

viéndolos introvertidos e imposibilitados a que expresen sus sentimiento.

Los estudiantes demuestran pasividad para expresar sus ideas Yy

sentimientos.

El abandono de los padres, es otro factor que inciden en el desarrollo normal
de sus emociones, comportamientos y actitudes limitando de esta manera el

buen funcionamiento de la expresion y comprension oral.

Se ha detectado que no tienen estimulacion temprana en el lenguaje por
parte de los padres generando estudiantes timidos cohibidos. Son ellos

guienes deben motivar al estudiante en el lenguaje para que puedan



1.2.

desenvolverse en vida.

Timidez al momento de expresar sus ideas, dificultad para argumentar,
expresividad limitada y poco entendible, no existe solidaridad para trabajar
en equipo, desconocimiento de actividades que permiten una mejor

comprension de los nuevos conocimientos.

En su mayoria los estudiantes tienen miedo para expresar sus ideas,
pensamientos ante los demas por temor a equivocarse y a la burla,

generando una baja autoestima.

El complejo de inferioridad, la tendencia a las sesiones de aprendizaje de
manera unidereccional, la pocas oportunidades para que participen hacen

que los estudiantes se sientan inferiores y no participen en clase.

Existe poco interés por hacer sus trabajos, no investigan, no preguntan,
conllevando a un mutismo en el aula. Se ha podido observar en sus

exposiciones vierten expresiones vagas, de poco entendimiento.

FORMULACION DEL PROBLEMA DE INVESTIGACION
1.2.1. Problema general

¢,Cémo influyen los factores familiares en la capacidad de resiliencia
de los adolescentes de la Institucion Educativa “Chancay Bafios” del

distrito “Chancay Bafios” provincia Santa Cruz 2015 — 2016”.

1.2.2. Problemas especificos

» ¢Cuales son los factores familiares que influyen en la
capacidad de resiliencia de los adolescentes de la Institucion

Educativa “Chancay Banos”, del distrito “Chancay Bafos” ?

» ¢Cuales son los indicadores de la capacidad de resiliencia de
los adolescentes de la Institucién Educativa “Chancay Bafos”,

del distrito “Chancay Banos”.?



» ¢Cuadles son los factores de la estructura familiar que influyen
en la capacidad de resiliencia de los adolescentes de la

institucion educativa “chancay bafios?

» ¢Cuales son los los factores del entorno social que influyen en
la capacidad de resiliencia de los adolescentes de la institucion

educativa “chancay bafos?

1.3. OBJETIVO DE LA INVESTIGACION

1.3.1.

1.3.2.

Objetivo general

Determinar los factores familiares que influyen en la capacidad de
resiliencia de los adolescentes de la Institucion Educativa “Chancay
Bafos” del distrito “Chancay Bafos” provincia Santa Cruz 2015 —
2016.

Objetivos especificos

Identificar los factores familiares que influyen en la capacidad de
resiliencia de los adolescentes de la Institucion Educativa “Chancay

Bafos”, del distrito “Chancay Bafos”

Reconocer los indicadores de la capacidad de resiliencia de los
adolescentes de la Institucion Educativa “Chancay Banos”, del

distrito “Chancay Bafios” provincia Santa Cruz 2015 — 2016.

Identificar los factores de la estructura familiar que influyen en la
capacidad de resiliencia de los adolescentes de la institucion

educativa “chancay bafos

Identificar los factores del entorno social que influyen en la capacidad
de resiliencia de los adolescentes de la institucion educativa

‘chancay bafos



1.4. JUSTIFICACION DE LA INVESTIGACION

La presente investigacion incrementa el estudio de la resiliencia en un
contexto, cuya constitucion familiar, no es la mas adecuada debido a los
constantes abandonos del hogar, la presencia de la violencia familiar, las
pocas posibilidades de la familia; por lo que la relacién explicativa de las
variables genera aportes basicos para que se pueda promover, en futuras
investigaciones, las estrategias para que los adolescentes desarrollen el nivel

de resiliencia.

En base a la significatividad es importante tener estudios necesarios de la
capacidad de resiliencia de los estudiantes y, mas que todo, tener
apreciaciones pertinentes para que se puedan emprender estudios para que
se considere a la resiliencia como una alternativa para que se mejore las
potencialidades de los adolescentes que se pierde, cuando no se tiene en
cuenta las orientaciones necesarias para que se contribuya a la salud mental
de los adolescentes y a la busqueda de mejores alternativas de vida, a pesar
de las dificultades que se puedan presentar.

Juzgando el criterio de pertinencia, por las caracteristicas de la constitucion,
estructura, organizacion interna y entorno familiar se constituyen en factores
gue necesitan ser estudiados para que los adolescentes tengan mejores
oportunidades; no es posible ofrecer educacién en salud si es que no se
conocen los factores, es decir la realidad de los adolescentes, en funcion al
contexto y ademas, los adolescentes necesitan apoyo para hacer una vida
normal a pesar de factores que pueden ser dificiles, pero estar preparados
para ofrecer una respuesta adecuada, se estara contribuyendo a mejorar las

perspectivas de su futuro.

Esta investigacion es viable porque cuento con el interés de realizarlo,
analizando el acceso a la poblacién si es posible porque los adolescentes se
concentran en la Institucién Educativa “Chancay Bafios”, Institucién a la cual
se cuenta con el permiso correspondiente. Se afiade a esta caracteristica la

disponibilidad de los medios y recursos para emprender esta investigacion.

9



1.5.

Los resultados poseen un rasgo de originalidad porque en la provincia Santa
Cruz, region Cajamarca no existen estudios que se hayan manejado estas
variables, por tanto amerita tener informacion que se relacione a este
contexto. Esta es la razdn que sustenta la originalidad, sin dejar de lado las
caracteristicas de la investigacion basica explicativa que, por el uso de la

metodologia, siempre busca la objetividad y originalidad.

En sintesis, el estudio e interrelacion de estas variables, se muestran que si
es importante el estudio de la resiliencia en los adolescentes de la Institucion
Educativa “Chancay Bafos”, porque es durante la adolescencia que ocurren
cambios psicobiolégicos y sociales que, conjuntamente con el contexto que
se ofrece en el hogar y familia necesita de una mayor capacidad de

resiliencia para sobresalir de las dificultades que se presenta.

LIMITACIONES DE LA INVESTIGACION

En relacion ala intervencion e investigacion del problema:

- La investigacion solo se centra con poblacion adolescente de la Institucion

Educativa “Chancay Bafos”, en especial del Cuarto y Quinto Grado.

- Por el tipo de investigacion solo se trabajara en base a la explicacion de la
variable independiente causante a la variable dependiente consecuente;
por lo que no se trabajard con adolescentes para realizar estudio

personalizado; sino en base a encuesta.

- El marco tedrico describe cientificamente las variables: factores familiares
y la influencia en la capacidad de resiliencia de los adolescentes de la

Institucion Educativa “Chancay Baros”.

- Los resultados pueden ser referentes para otros contextos de la provincia

Santa Cruz, regiéon Cajamarca.

10



En el aspecto académico y personal:

Falta de bibliografia, porque en la sede de Universidad Alas Peruanas no
hay biblioteca para la especialidad de Enfermeria, tampoco existe en otras

instituciones; por lo que la informacion esta basada en la web.

Escasa economia; puesto que no se cuenta con los recursos suficientes

para los fines propuestos en el presupuesto de la presente investigacion.

Acceso a la poblacion; considerando que los directivos y docentes
disponen realizar trabajos de investigacion, si se tiene acceso a la
poblacién adolescente y mas que todo, la coordinacién con la psicologa

gue tienen porque trabajan con la jornada completa.

Falta de experiencia en la investigacion; limitacion que se superara con
el apoyo y orientacion del docente encargado de la asignatura

metodologia de la investigacion.

11



CAPITULO II: MARCO TEORICO

2.1. ANTECEDENTES DE ESTUDIO

2.1.1.

Antecedentes Internacionales

Duque L. en su proyecto titulado “Camino para la resiliencia” en
la ciudad de Medellin en el afio 2012 tiene por el objetivo de
comprender cédmo la experiencia con los servicios sociales formales
e informales y las redes de apoyo personal, interactia con el
afrontamiento de situaciones probleméaticas en vias a procurar un
bienestar socialmente aceptable en los jovenes de la ciudad de
Medellin. 2012. Usando la metodologia para abordar el presente
estudio parte de un enfoque historico hermenéutico, un disefio

cualitativo y la Teoria Fundada como método de Investigacion. (5)

Sarmiento B. en su proyecto titulado “Factores de riesgo en la
conducta autodestructiva en adolescentes de 10 a 13 anos”
realizado en el aflo 2011, este trabajo esta orientado a conocer los
factores de riesgo en las conductas autodestructivas que influyen en
los adolescentes de 10 al3 afos; principios que parten de los

conocimientos previos para ser conectados con los nuevos sobre la

12



2.1.1.

tematica de la adolescencia, factores de riesgo y conductas
autodestructivas, coordinando de acuerdo con las investigaciones ya
realizadas en la cuales hemos analizado la influencia y asociacion
entre algunos factores de riesgo y la vulnerabilidad que presentan los
adolescentes para la adquisicibn de ciertas conductas
autodestructivas. Del mismo modo, investigamos algunos factores
protectores que reducen la incidencia de dichas conductas

autodestructivas. (6)
Antecedentes Nacionales

Lopez V. en su proyecto 2Niveles de resiliencia en los docentes
de primaria de las instituciones publicas de Ventanilla y Callao
en el aino 2012 tiene por objetivo general comparar los niveles de
resiliencia entre docentes de primaria de Ventanilla y Callao y como
objetivo especifico establecer las diferencias en el factor de conducta
pro social entre los adolescentes de primaria de Ventanilla y Callao.
Llegando a la conclusion de que no existe diferencias significativas
en los niveles de resiliencia entre los docentes de primaria de los

distritos de Ventanilla y Callao.

No existen diferencias significativas entre los docentes de Ventanilla

y Callao en el factor de participacion significativa.

No existen diferencias significativas entre los docentes de primaria de

los distritos de Ventanilla y Callao en el factor de conducta pro social.

Existen diferencias significativas en el factor autoestima vy
aprendizaje en los docentes de primaria de los distritos de Ventanilla

y Callao, siendo los primeros los mas resilientes en este factor.

Existen diferencias significativas entre los docentes de primaria de

Ventanilla y Callao en el factor percepcion de apoyo. (7)
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Garcia F. en el proyecto titulado Relacion entre violencia
familiar y niveles en la adaptacion social en adolescentes de la
institucion educativa Santa Rosa de Lima Circa, Arequipa en el
afio 2012 llego a la conclusion de que segun la prueba estadistica
del Chi Cuadrado se ha encontrado relacion entre la violencia
familiar y la resiliencia de adaptacién social en los adolescentes de
la institucion educativa Santa Rosa de Lima - Arequipa,
demostrando que la variable independiente, violencia familiar, que
padecen los adolescentes en sus hogares tiene su efecto sobre su

capacidad de adaptacion social. (9)

2.2. BASE TEORICA

2.2.1.

Teoria estructural del funcionamiento familiar

Teoria sistematizada por Minuchin (1977), quien considera que la
familia estructura y organiza una serie de funciones, en base a lo
cual interactia, regulando la conducta de sus miembros.
Refiriéndose a ello, orienta que “La estructura familiar debe ser
relativamente fija y estable para poder sustentar a la familia en
sus tareas Yy funciones, protegiéndola de las fuerzas externas,
dandoun sentido de pertenencia a sus miembros”. Citado por
(Gonzélez Web — 2).

Compafi (Web — 10), considera que la familia es una estructura
sistémica, “La familia es un sistema abierto, compuesto de elementos
humanos que forman una unidad funcional, regida por normas
propias, con una historia propia e irrepetible y en constante
evolucion”. Apreciacion que, al ser un sistema la familia, su fin es ser
una parte integrante de un macrosistema que es la sociedad, de la

cual depende también y se retroalimenta.

Un sistema funciona porgue existe una interrelacion e intercambio de

roles, de paradigmas y reglas explicitas, pero también implicitas
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como el respeto reciproco entre los miembros de la familia; por tanto,

los roles determinan las tareas del grupo familiar.

La teoria de la familia centrada en la estructura, considera que la
familia funciona en base a la jerarquia, las reglas y limites que la
familia otorga para que no haya los excesos, al contrario sea parental
y fraterna, es decir, el rol de padre, pero sin dejar la afectividad y
cuidado de los miembros de la familia.

En las familias aglutinadas existe gran apoyo mutuo y la
afectacion de un miembro del sistema afecta a todo el sistema,
mientras que en las familias desligadas predomina laindependencia,
a través de intervenciones directas e indirectas, accionar que es

necesario modificar.

Las reglas, para que funcione el sistema familiar es indispensable,
porque, a decir de (Minuchin y Fischman (1984) y Haley (1967)
determinan quiénes participan y de qué manera lo hacen. En una
situacion actian como protectores ante situaciones adversas que
pueden venir de otros miembros de la familia; otras veces son los
gue entablan las interrelaciones y permiten la convivencia armdénica
en la familia. Cabe destacar que en las familias aglutinadas los
limites desaparecen y se genera una pérdida de la autonomia
reaccionan en forma exagerada y tienen una baja capacidad de
adecuacion; pero también en otro extremo esta las familias que tiene
tienen una minima dependencia entre si, limites rigidos y sus
mecanismos de apoyo solo funcionan cuando existe un nivel muy

alto de estrés, en este caso las familias son desligadas.

Esta teoria es importante porque orienta para que en esta
investigacion a la familia se considere como un sistema; en donde los
integrantes cumplen sus roles, pero también tienen sus limites. En
una familia democratica todos interactian, pero también se dan las

responsabilidades que, de manera individual, lo asumen sus
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2.2.2.

miembros. Esto significa que los padres tienen el rol de sustentar la
familia y su existencia, mediante la organizacion de la familia,
generar economia para que ellos mismos y los hijos puedan
satisfacer sus necesidades y desarrollarse. Los hijos aprenden a
convivir, adquieren normas de vida, se desarrollan y contribuyen para
qgue la familia tenga razon de ser; ademas actuan, en funcién a sus
posibilidades para que el hogar se facilite el aprender a arreglarse, a

contribuir con el trabajo, desde el punto de vista de sus posibilidades.

Modelo de resiliencia centrado en la persona

Parte del estudio de las personas que viven de diferente forma y
resuelven sus problemas de manera diferente, mediados por el

contexto.

Analiza las diferencias personales existentes entre las personas que
muestran conductas resilientes y las que no, y observar posibles
diferencias entre personas que viven en entornos “normales” y

adversos.

Sus resultados es aportar caracteristicas de las personas resilientes,
frente a las que no lo son; muestran que no podemos hablar de
variables personales suficientes o necesarios para la Resiliencia,
sino que es el producto de la relacion e interaccion de diferentes

variables.
Existen diferentes tipos:

- Estudio causal; de personas resilientes estudian sus
caracteristicas presentaban estas personas.

- Comparativos; entre dos subgrupos con alto grado de

adversidad. Unos bien adaptados y otros mal adaptados.

Sus resultados se muestran en las caracteristicas de las personas

gue son resilientes; frente a otras que no lo son.
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2.2.3.

Producto de este modelo de estudio, se considera basico el aporte
para que los adolescentes desarrollen la capacidad de resiliencia y
tengan respuestas positivas frente a situaciones adversas o
aprendan de la vida con todo lo que puede suceder. Entonces el
objetivo es aprovechar las caracteristicas de las personas resilientes

para ofrecer ayuda a personas que necesitan ser resilientes.

Modelos de estudio de la resiliencia centrado en las variables

Carretero (2010) considera que estos modelos de estudio maximizan
el poder de la estadistica, y proporcionan informacion acerca de
factores predictores, factores de riesgo y factores protectores, y la

relacion de estos con las consecuencias.

Los modelos basan su estudio en:

- El grado de adversidad.

- Como los individuos se enfrentan a estas situaciones adversas.

- Habilidades que se emplean para compensar esta situacion de

adversidad.

- Estudia la relacién entre factores (riesgo, predictores vy

protectores).

Concluye, este modelo que no existe relaciéon de causalidad entre los
factores y resiliencia. Esto significa que ningun factor es causa
necesaria o suficiente para que aparezcan conductas resilientes o

patolégicas.
Tres tipos de modelos centrados en las variables:

- Modelos sumativos; explicaban las conductas de resiliencia
como la diferencia entre la suma de factores protectores y la
suma de los factores de riesgo. Los programas de intervencién

se esfuerzan por aumentar la energia y el numero de
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2.2.4.

protectores para disminuir el nimero de factores de riesgo y

considera que es suficiente para aumentar la resiliencia.

Modelos de interaccion; existe mutua interaccion entre
factores de riesgo y factores protectores, asi como la
interaccién entre personas y ambiente. También se tiene en
cuenta que un mismo factor puede ser de riesgo o protector

segun la persona, segun su situacion.

Modelos indirectos; dependiendo de las consecuencias que
ese factor cree en el entorno, asi sera la influencia en la
persona; por tanto las consecuencias de estos factores son las
gue inciden sobre la persona.

Este modelo es importante porque el estimulo siempre genera
una efecto; en este caso una variable critica en la vida afecta la
conducta y responde a una situacién patoldgica o situacion
positiva, segun las experiencias vividas por la persona para
responder a estas situaciones; lo cual implica que se de estar
preparado para los momentos dificiles de la vida como: la
muerte de los padres, hermanos u otros familiares; un desastre

natural, un atentado delincuencial, un accidente, etc.

Modelo de Henderson y Milstein

Acevedo (2005) considera que el modelo de estudio de la resiliencia
de Henderson y Milstein, es un modelo que estudia la promocién de
la resiliencia esta orientado para que se realice en el ambito
educativo. Se basa seis dividido en dos grupos con tres objetivos

cada uno.

Los objetivos que recomiendan los autores de este modelo son:

Mitigar los riesgos individuales y del ambiente. Los tres pasos
gue corresponde a este objetivo son:

»  Enriquecer los vinculos; significa potenciarlos en el
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ambito de la familia, en el ambito escolar entre docentes y

estudiantes en base a las actividades académicos.

Fijar limites claros y firmes; Tanto en el &mbito familiar y

escolar; pero no deben ser impuestas.

Ensefiar habilidades para la vida; mas que todo las
gue se relacionan con la inteligencia emocional, tales
como  cooperacion, autoestima, optimismo,
independencia, humor, moralidad, iniciativa, creatividad
autonomia, introspeccion, capacidad de relacionarse, un
manejo sano del estrés, la habilidad para resolver
problemas y adoptar decisiones. Aqui se incluiria por
tanto, el trabajo de estas habilidades y la posibilidad de

implantar un programa de inteligencia emocional y social.

Promocionar de la resiliencia. Los tres pasos que sugieren los

autores son:

>

Brindar afecto y apoyo; aqui encontrariamos al docente,
segun Cyrulnik (1999), «guia o tutor de resiliencia». Hace
referencia a proporcionar un respaldo y aliento
incondicional. Como hemos visto, sin presencia de un
vinculo afectivo es casi imposible superar la adversidad.
Aqui se tiene en cuenta la importancia de haber realizado
una formacién previa sobre la resiliencia y aspectos
relacionados con la misma (duelo, trauma, tutores de
resiliencia,..) a la implantacién del modelo y asi poder
realizar un apoyo seguro cuando los alumnos estén

atravesando una situacion adversa y/o traumatica.

Establecer y transmitir expectativas elevadas vy
realistas; buscando potenciar la motivacion porque
mayormente el adolescente muestran expectativas que

desconfian de sus potencialidades.
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2.2.5.

» Brindar oportunidades de participaciéon significativa;
en el ambito familiar y escolar es oportuno en la
adolescencia dar oportunidades a los adolescentes y que
haya participacion de todos los adolescentes cuando se

tomen decisiones.

Modelo de Grotberg

El modelo de Grotberg (1995), citado por Munist (1998), considera
gue puede ayudarnos a entender como ayudar a desarrollar nifios
resilientes, porque permite, a partir de alli, entender qué actitudes
son necesarias para favorecer en las personas su capacidad para
enfrentarse a las adversidades. Para ello, desarrollo una guia de
resiliencia en la que destaca que se requiere la interaccion de tres
factores resilientes provenientes de tres niveles diferentes para la

promocién de la resiliencia.
Estos son:
- Yo tengo (apoyo social).

- Yo puedo (habilidades).

Yo soy y estoy (fortaleza interna).

En todas estas verbalizaciones aparecen los distintos factores de
resiliencia, como la autoestima, la confianza en si mismo y en el

entorno, la autonomia y la competencia social.

De cada uno de estos niveles aparecen los distintos factores de
resiliencia. A continuacion se muestran cada uno de ellos y los

factores asociados:

Yo tengo

- Personas del entorno en quienes confio y que me quiere

incondicionalmente.
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2.2.6.

- Personas que me ponen limites para que aprenda a evitar los

peligros o problemas.

- Personas que me muestran por medio de su conducta la manera

correcta de proceder.
- Personas que quieren que aprenda a desenvolverme solo.

- Personas que me ayudan cuando estoy enfermo o en peligro o

cuando necesito aprender.
Yo soy
- Una persona por la que otros sienten aprecio y carifo.

- Feliz cuando hago algo bueno para los demas y les demuestro
mi afecto. Respetuoso de mi mismo y del préjimo.

Yo estoy
- Dispuesto a responsabilizarme de mis actos.

- Seguro de que todo saldra bien.

Yo puedo

- Hablar sobre cosas que me asustan o me inquietan. Buscar la

manera de resolver los problemas.

- Controlarme cuando tengo ganas de hacer algo peligroso o que

no esta bien.
- Buscar el momento apropiado para hablar con alguien o actuar.
- Encontrar a alguien que me ayude cuando lo necesito.
Factores familiares
Los factores son un conjunto de caracteristicas que influyen en una

determinada caracteristica, efecto o respuesta por una persona; en

este caso los factores familiares son las formas de organizar al
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ambiente en la familia y que puede generar ciertas condiciones de
vida en los adolescentes que, en muchos casos no son los mas
adecuados, tales como hogares que privilegian y ordenan los modos
vivendums centrado en el machismo, el dominio absoluto del padre,
el mono parentismo, la violencia, la pobreza, la exclusion, abandono
de los hijos, las pocas posibilidades economicas, sociales y
educativas que, al no ser positivas no permiten el desarrollo 6ptimo

del adolescente.

La influencia del medio socioeconémico con pocas posibilidades de
desarrollo, de oportunidades para el acceso a los servicios sociales
basicos, como el agua, saneamiento ambiental, educacién, salud
integral, instituciones con programas de apoyo, acceso inmediato a

los medios de comunicacion.

La influencia de un clima ambiental dificil e inhdspito para adaptarse
(demasiado frio, caluroso, desértico, etc.).

a. Lafamilia

Gonzalez (Web), considera que la familia es la unidad social
primaria que se caracteriza por sus vinculos, y por las
relaciones afectivas que en su interior se dan, constituyendo un
subsistema de la organizacion social. Cuando Gonzélez se
refiere a “unidad social”, conceptua que es la familia el eslabén
mas importante donde los miembros de la familia se educan,
aprenden y comparten valores; sin dejar de lado lo que agrega
“La ubicacion geografica de este sistema familiar (rural o urbano)
determina también ciertas caracteristicas de la organizacion y

los roles que en ella se dan”. (Gonzalez Web — 1).

El articulo “Articulo 16. 3”. Declaracion Universal de los Derechos
Humanos; considera que “La familia es el elemento natural y
fundamental de la sociedad y tiene derecho a la proteccién de

la sociedad y del Estado”. Es importante también recalcar que
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los lasos que une a la familia es la afinidad reconocido por el
matrimonio y los vinculos de consanguinidad como la filiacion

entre padres e hijos y demas miembros, por parentesco.

Teniendo en cuenta, la manera como se forman las familias

existen los siguientes tipos de familia.

- Familia nuclear; la que se conforma entre padres e hijos;
para el caso peruano es la familia ideal que deben

compartir la misma vivienda.

- Familia extensa, es la familia que se forma como

extension de la nuclear, tales como abuelos, tios, primos.

- Familia monoparental, la que se constituye solo con el

padre o la madre y los hijos.

- Otros tipos de familias, la que se constituye por
situaciones adversas de la vida y lo integran solo por
hermanos; también se forma familia por el sentido de

sentimiento y solidaridad como la convivencia y amistad.

Por la década de 1960 y 1970 las estructuras familiares se
modificaron y englobaron a las familias monoparentales,
familias del padre o madre casado en segundas nupcias y
familias sin hijos. En el pasado, las familias monoparentales
eran a menudo consecuencia del fallecimiento de uno de los
padres; actualmente, la mayor parte de las familias mono
parentales son consecuencia de un divorcio, aunque muchas

estan formadas por mujeres solteras con hijos.

Las familias mono parentales se modifican cuando la mujer o el
varén con hijos se comprometen con otra pareja y, viven en otro
lugar, constituyendo dos o, a veces, mas familias mono
parentales. En estos tipos de familia los problemas de relacién

entre padres no bioldgicos e hijos suelen ser un foco de
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tensiones, especialmente en el tercer caso.

En otros casos los casos de convivencia, sin contraer matrimonio

se han incrementado.
Factores predictores de resiliencia

Masten (2004), citado por Carretero (2010), realiza estudio
centrado en los individuos y producto de las comparaciones,
proporciona los siguientes factores:

- Uno o mas padres efectivos.
- Cuidados de otros adultos.

- Habilidades cognitivas, de atencién y de resolucion de

problemas.
- Reguladores efectivos de emociones y atencion.
- Autoestima.
- Auto eficacia percibida como positivas.
- Esperanza.
- Afiliaciones religiosas.
- Aptitudes valoradas por la sociedad.
- Amistades adaptadas.
- Ventajas socioeconémicas.
- Escolarizacion efectiva.

- Comunidad o contexto favorecedores (centros sociales,

escuela, centros juveniles, etc.).

- Los factores externos son aquellos que ocurren mas alla
de la persona misma, como: la familia, la vecindad, la

sociedad, la escuela.
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- Factores internos, competencia cognitiva de las personas
y sus rasgos fisicos, ademas de los factores relacionados
con la afectividad.

El maltrato fisico y psicoldgico

Uno de los factores determinantes del desarrollo de la resiliencia
es crear un ambiente familiar donde las acciones cotidianas de
los nifios, nifias, jovenes y adolescentes se basan en las 6rdenes
y el castigo. Es una manera “facil” de lograr obedecer, pero no
aprenden a ser afectivos, a trazarse una meta o proyecto de vida,
a direccionar su vida y sentir amor por las ciencias, el arte, la
cultura, la plena libertad; por lo que es un potencial negativo para
el desarrollo psicoemocional y social de los adolescentes y

jovenes.

Los insultos, el hacerle recocer que no puede hacer nada,
centrarse en “reconocer lo mal que hace” hiere y coacta las

potencialidades innatas de todo ser humano.
Situacion precaria del adolescente

Al maltrato fisico y mental se aune con fuerza destructora el
abandono, que quita las emociones de la vida en el adolescente;
carga que muchas veces es muy fuerte porque un adolescente
estd empezando a comprender a Si mismo, a aceptarse,
formarse un concepto de si, de “luchar” con sus cambios fisicos,
emocionales y mentales ya siente la necesidad de buscarse la
vida: alimentarse, vestirse, vivienda, asistencia médica,

asistencia a centros educativos.

Ante esta situacion (Gonzalez, 2005) considera que las
instituciones educativas, de salud, los centros de apoyo y
profesionales de la psicologia, cumplen un rol basico: ayudar a
los adolescentes a tener una vision positiva de si mismo y confiar
en sus fortalezas y habilidades, destreza y comunicacion para la
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solucion de problemas, la capacidad de manejar sentimientos e
impulsos muy fuertes. Asociar alternativas para vislumbrar la

esperanza.

Se aprecian a adolescentes que viven en un ambiente con
situaciones adversas: la pobreza, pocas oportunidades
educativas, violencia familiar, el alcoholismo., la sobreproteccion

o el abandono.
La pobreza de la familia

Vacchelli (2012), “Los factores de riesgo de la pobreza (como
son, por ejemplo, la situacién habitacional precaria, la violencia
intrafamiliar y la falta de alimentacion adecuada), al actuar
conjunta y simultdneamente, pueden tener un resultado negativo

en el crecimiento y desarrollo integral de nifios y adolescentes”.

Esto significa que la pobreza tiene relacion con la estructura, la
dindmica familiar y las caracteristicas temperamentales de las

personas, entre otros.

Munist (1988), agrega que los factores de riesgo de la pobreza
se expresa en “la situacion habitacional precaria, la violencia
intrafamiliar y la falta de alimentacién adecuada”, que, como se
deduce puede generar problemas para un crecimiento integral de

los nifios y de los adolescentes.
Factores sociales

- Discriminacion.

- Bullying.

- Pertenencia a una minoria étnica.
- Problemas con la ley.

- Abandono escolar.

- Expulsion escolar.
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2.2.7.

- Mal rendimiento académico.
- Trabajo infantil.
- Primeras horas luego de un arresto.

Resiliencia

Borgofa (2006 — 125), “considera que es la capacidad de superar
eventos adversos y ser capaz de tener un desarrollo exitoso”. Es
una definiciébn importante porque a todos los seres humanos, de una
u otra manera, siempre va a pasar por momentos criticos que puede
afectar profundamente la actitud y el estado emocional y frustrar a las

personas e incluso quedarse con secuelas estresantes.

Para Dominguez, (2005), “la resiliencia es el proceso de adaptarse
bien ante situaciones adversas o aun ante fuentes significativas
como el estrés”. Concepto que considera que la resiliencia se
aprende y es un proceso, por esta razon es importante el estudio de
la resiliencia en los adolescentes para que haya la oportunidad de
buscar salidas desde la salud y de la educacion y, sin dudas desde el
trabajo y perspectiva de los padres de familia y la sociedad en su

conjunto.

Carretero (2005), refiriéndose a los medios de comunicacion
globalizantes como el Internet o la television, las cadenas de noticas
reportan situaciones de vida adversas, tragicas incluso, dénde sin
embargo, muchas de las personas que viven en ella logran superar
dicha situacion y recuperar o conseguir una vida considerada normal.
La idea de Carretero es importante porque busca explicar qué hacer
para que se pueda ayudar a las personas, en especial a los
adolescentes que se encuentran en una situacion de riesgo o ha
experimentado en du vida las adversidades que pueden ser
frustrantes. Esto implica que las personas son diferentes unas de

otras y que las circunstancias también; pero se puede aprender a
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sobresalir ante situaciones adversas.
a. Evolucion conceptual

Los estudios se inician por los afios 60 y los 70, donde un grupo
de psicélogos y psiquiatras empiezan a sentir interés que no
todos los nifios sufren patologias, a pesar de su vida dura que

han pasado.

Teniendo en cuenta la etimologia Borgofia (2006 — 126) cita a
Kotiliarenco, Caceres y Fontecilla (1997) quienes refieren que
proviene de la palabra resillo, que significa volver atras, volver de
un salto, resaltar, rebotar y agrega entonces Borgofia (2006) que
es un término relacionado con la fisica y la ingenieria civil Lopez
(1996), posteriormente se relaciona con las ciencias sociales y

hoy con la psicologia.

Angélica (S.a.) cita los estudios de Rutter (1990) quien ha
descubierto el desarrollo y funcionamiento del cerebro a partir de
las bases biolégicas del fendmeno de la resiliencia, asi como su
contribucion con los procesos de desarrollo psicofisiolégico y

concluye que la resiliencia no nace se adquiere y aprende.

Los estudios de la resiliencia se inician desde los afios 60 del
siglo XX y, a pesar de las diversas definiciones dadas, todas

giran en torno al proceso, al producto y a las habilidades:

- Resiliencia como proceso, aparece la idea de proceso, y
por tanto, de aprendizaje de la resiliencia: no se nace

resiliente.
- Resiliencia como interaccién; la resiliencia depende de

la interaccion de factores ambientales y personales.

- Resiliencia como habilidades; o capacidades para
enfrentarse o0 resolver de manera adecuada

situaciones adversas, de riesgo o de exclusion.
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- “La resiliencia es un proceso dinamico que tiene por
resultado la adaptacion positiva en contextos de gran
adversidad”. (Luthar, 2000). Vacchelli (2012).

“La resiliencia es la capacidad que posee un individuo frente a
las adversidades, para mantenerse en pie de lucha, con dosis de
perseverancia, tenacidad, actitud positiva y acciones, que
permiten avanzar en contra de la corriente y superarlas”. (Chavez
y E. Yturralde, 2006). Vacchelli (2012).

Vacchelli (2012) “La resiliencia es un proceso dinamico,
constructivo, de origen interactivo, sociocultural que conduce a la
optimizacién de los recursos humanos y permite sobreponerse a
las situaciones adversas. Se manifiesta en distintos niveles del
desarrollo, biolégico, neurofisiolégico y endocrino en respuesta a
los estimulos ambientales”. (Kotliarenco, Maria A. y Caceres,
Irma, 2011). Citato por Vacchelli (2012).

Sintetizando la resiliencia es la capacidad que permite
acondicionar las condiciones de la vida personal, familiar y social
a correctas funciones psicoemocionales para hacer frente a

situaciones adversas, complicadas.
b. Caracteristicas de laresiliencia

- No es absoluta; que se adquiere de una vez para
siempre. Es resultado de un proceso, evolutivo que se
relaciona con las etapas de la vida y se expresa de
manera diferente por personas diferentes, en contextos

diferentes.

- Interactiva, la resiliencia es producto de la interaccion del

medio con las vivencias internas del sujeto.
c. Pilares de laresiliencia

Los pilares que sustentan la resiliencia, segun Wolin y Wolin
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(1992), consideran:

- Perspicacia; capacidad asociada a la intuicion o sexto
sentido, ver mas alld de lo perceptible a simple vista.
Requiere una actitud de permanente atencion,
observacion y auto-observacion, y permite encontrar

significados a la experiencia y aprender de las tragedias.

- Autonomia; capacidad de fijar los propios limites y
mantener cierta distancia fisica y emocional con respecto
a los problemas y a las presiones, sin llegar al aislamiento.
Se requiere tener claridad sobre su propia identidad, sus
fortalezas y debilidades.

- Interrelacién; capacidad de crear y mantener vinculos

fuertes, con empatia, amistad y respeto.

- Creatividad; capacidad que permite idear nuevas
alternativas y caminos de salida a la adversidad a traves

de la imaginacion y el juego.

- Iniciativa; como el impulso interior para la accion, implica
la tendencia a exigirse a si mismo y ponerse a prueba en
situaciones cada vez mas exigentes. Posee capacidad
homeostatica, es decir autorregulacion y responsabilidad

para lograr lo que desea.

- Humor; capacidad para encontrar el lado divertido en una
tragedia, para reirse de si mismo. No es irénico ni
ofensivo, no toma las cosas a pecho. Posee sentido del

humor.

- Etica; Capacidad para desear a otros el bien y darle
sentido a la vida pese a las adversidades.
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Perfil de los adolescentes resilientes

Angélica, menciona a Fonagy y colaboradores y consideran que
las personas resilientes presentan las siguientes caracteristicas:
- Nivel socioeconémico mas alto.

- Ausencia de déficit orgénico.

- Temperamento facil.

- Competencia social de ser activos y amigables.

- Muestras autocontrol y autonomia.

- Proyecto de vida.

- Habilidad para la resolucion de problemas.

- Sentido de la autoestima fuerte y flexible.

- Independencia de pensamiento y de accion.

- Habilidad para dar y recibir en las relaciones con los

demas.
- Alto grado de disciplina y de sentido de la responsabilidad.
- Reconocimiento y desarrollo de sus propias capacidades.
- Una mente abierta y receptiva a nuevas ideas.
- Una disposicién para sofiar.
- Gran variedad de intereses.
- Un refinado sentido del humor.

- La percepcion de sus propios sentimientos y de los

sentimientos de los demas

- Capacidad para comunicar estos sentimientos y de

manera adecuada.

- Una gran tolerancia al sufrimiento.
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- Capacidad de concentracion.

- Las experiencias personales son interpretadas con un

sentido de esperanza.
- Capacidad de afrontamiento.
- Apoyo social.
- La existencia de un propdsito significativo en la vida.

- La creencia de que uno puede influir en lo que sucede a

su alrededor.

- La creencia de que uno puede aprender con sus

experiencias, sean éstas positivas o negativas.
Como caracteristicas del medio social:
- Padres percibidos como competentes.

- Mejor red informal de apoyo (amigos, familiares,

comparieros).

- Oportunidades de participacion para poder sentirse

necesario, reconocido.

e. Habilidades sociales de las personas resilientes
Normales:

- Escucha a los deméas con atencibn y trata de

comprenderlo.
- Inicio y manejo del momento de la conversacion.

- Habla con los demas en base a temas que interesa a

ambos.

- Elegir y seleccionar personas para que informen

adecuadamente de temas que les interesa.
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- Se muestra agradecido por los demas, por algo, y lo

expresa.
- Muestra iniciativa para conocer a otras personas.
- Presenta una persona a otra.

- Dices a los demas lo que te gusta de ellos o de lo que

hacen.
Avanzadas:
- Solicita ayuda a los demas cuando los necesita.
- Se integra a grupos de trabajo con facilidad.

- Explica a los miembros del grupo como realizar una

determinada accion.

- Se muestra atento a las explicaciones y pide apoyo para

llevar adelante una determinada actividad.

- Pide disculpas a los demas cuando sabe que algo ha
hecho mal.

- Persuade a los demas que sus ideas son buenas para las

otras personas.
Habilidades sentimentales
- Comprende emociones.
- Reconoce y experimenta las emociones.
- Expresa a los demas lo que siente.
- Comprender lo que sienten los demas.
- Comprende el enfado de las otras personas.

- Facilita para que los demas se den cuenta que siente

interés por ellos.

- Comprende sus temores Yy realiza acciones para
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disminuirlo.

Se estimula asi mismo cuando algo le ha salido bien.

Habilidades de interrelacién

Sabe pedir permiso y lo solicita.
Comparte con los demas.
Es solicito y ayuda.

En caso de desacuerdo trata llegar a un consenso que

beneficia a ambos.

Controlar el caracter para que no se escapen de su

control.

Defiende sus derechos dando a conocer a los demas sus

ideas y puntos de vista.
Se controla ante las bromas de los demas.
Se cuida de situaciones que pueden generar problemas.

Encuentra alternativas para solucionar problemas sin

pelearse.

Habilidades frente al estrés

Dialoga con los demas y hace conocer lo que no le gusta

sin incomodarse.

Escucha y responde con serenidad cuando alguien

reclama o se queja de él.
Expresa halagos a los demas con naturalidad.

Se interesa por disminuir los efectos de la vergienza o

estar menos cohibido.

Se da cuenta que ha sido dejado de lado y hace algo para
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sentirse mejor ante esta accion.

- Expresas a los demas cuando ve que los demas han
tratado mal a otro.

- Cuando alguien intenta convencer analizan lo que piensa
la otra persona, luego lo que piensa por si misma y decide

algo.

- Comprende la razén por la cual ha fracasado en una

situacion particular.

- Analiza la situaciéon confusa producida por los demas que

dicen una cosa, pero hacen otra.

- Comprende de qué y el porqué es acusado y luego buscas
alternativas para relacionarse adecuadamente con la

persona que le acusa.

- Planifica formas de exponer de la mejor manera un punto

de vista, antes de una conversacion controversial.

- Decide lo que debe hacer cuando los demas quieren que

haga otra cosa.
Habilidades de planificacion

- Busca algo que hacer para salir de situaciones que

aburren.
- Ante un problema determina lo que causo.
- Toma decisiones realistas antes de comenzar una tarea.

- Determina lo que debe hacer y cdmo conseguir la

informacion
- Prioriza la solucion de los problemas que se le presenta.
- Analiza las posibilidades y elige la que le hace sentirse

mejor.
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- Capacidad para dejar de lado y presta atencion a lo que

quiere hacer.
Persona resiliente

Carretero (2010), denomina persona resiliente a aquella persona
gue ha pasado por un momento de riesgo, abandono pero que ha
sido capaz de normalizar su vida; en otros términos no se ha
guedado afectado, lo ha superado; pero no se habla de
casualidad y agrega que es “producto de la interaccion entre el

medio y las caracteristicas personales”.

A expresion de Sicheri (2012 — 9) “Son considerados resilientes
aquellos individuos que al estar insertos en una situacion de
adversidad, es decir, al estar expuestos a un conglomerado de
factores de riesgo, tienen la capacidad de utilizar los factores
protectores para sobreponerse a la adversidad, crecer y
desarrollarse adecuadamente, llegando a madurar como seres
adultos competentes y funcionales, pese a los prondsticos

desfavorables”.

Esta apreciacién considera que la resiliencia se puede aplicar, se
necesita de estrategias emprendidas por diversos actores:
educativos, de salud, médicos, psicologos... para que los

adolescentes aprendan a ser resilientes.
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Losel (1994), sintetiza los factores de riesgo y factores

protectores:

AMBITO FACTORES PROTECTORES | FACTORES DE RIESGO

Fuerte capacidad de | Resistencia a la
Conducta L :
decision autoridad
Espiritualidad | Fe creciente Involucrarse en sectas o
cultos
Familia Lazos familiares fuertes Con_s_umo de droga en la
familia
Escolaridad Exito escolar Fracaso escolar
Pares Rechazo del uso de drogas Amistades  que  usan
drogas
Cultura Normas grupales positivas Normas antisociales
. Empleo estable de los .
Economia Pobreza cronica
padres
k. Factores

En el desarrollo de la resiliencia influyen factores ambientales
gue, corresponden al contexto y los factores personales que

forman parte de la constitucion del mundo interno.

En salud y educacion, considerando estos dos factores entonces
se pueden realizar acciones, planes o programas para ayudar a
los adolescentes a desarrollar respuestas de resiliencia, que de
una u otra manera, ofrezcan la posibilidad de estar preparados
para que se responda a situaciones diferentes, se puede utilizar
lecturas y videos con casos vivenciales para que se prepare y

estimulen respuestas.
I. Perspectiva de la psicologia positiva en la resiliencia

La psicologia tradicional frente a casos dificiles realizaba sus
estudios desde una perspectiva negativa y traumatizante porque
estd propenso al desarrollo de una experiencia psicoldgica
patolégica; ahora aprovecha las experiencias criticas para ver con
optimismo las respuestas resilientes de las personas y sobresalir

positivamente.

37



Esta forma de estudiar e impulsar aspectos positivos de la
psicologia surge, como una respuesta a prevenir en los seres
humanos experiencias que no son gratas. A. respecto carretero
(2010), considera los estudios de Wermes (1982) y Smith (1992)
como los primigenios en el estudio del nifio y del adolescente
quienes habian vivido en situaciones complicadas. Estudio
longitudinal realizado a los largo de 30 afios con una cohorte de
698 niflos nacidos en Hawai en condiciones muy desfavorables.
Treinta afios después, el 80 % de estos nifios habia evolucionado
positivamente, convirtiéendose en adultos competentes y bien
integrados.

. Neuroquimica de laresiliencia

(Web - 2011), clinicamente se hace una diferenciacion
neurobiologica entre las personalidades no resilientes y las pro-
resilientes en situaciones de estrés postraumatico. En los sujetos
no resilientes o poco resilientes se observan fenbmenos llamados
de alta call memory; tal call memory se define por la frecuencia e
intensidad en que se reactiva en la memoria consciente el

momento traumatico o altamente distresor.

El estrés (sufrimiento psicolégico) provoca en el sujeto
modificaciones bioquimicas que son perceptibles en los analisis.
El cortisol esta vinculado con un incremento de la vigilancia o el
estado de alerta, asi como de la atencion focal. Por otra parte, el
exceso de cortisol implica: déficits en el desarrollo, la
reproduccion y en respuestas inmunes adecuadas. En sintesis:

el cortisol atenta contra la resiliencia.

La testosterona disminuye en los sujetos (cualquiera que sea su
sexo) bajo estrés; tal disminucion de la testosterona implica un
menor grado de autoconfianza, disminucién de la proactividad,

reduccion de la capacidad de atencion, incremento de la
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depresion animica, menor capacidad para efectuar pensamientos
asertivos o creativos, o dificultad para buscar y encontrar

soluciones o para ejercer el llamado pensamiento lateral.

Las observaciones indican que la tasa de cortisol aumenta en la
medida en que se incrementa el estrés negativo (estrés), si bien
tiende recuperar su nivel normal cuando cesa el estrés, pero tal
homeostasis no ocurre con la testosterona. El estrés cronico
produce un descenso de la tasa de testosterona y, una vez
cesado el estrés, se mantiene baja la tasa sin una readaptacion
compensatoria. Esto explicaria (al menos parcialmente) lo
observado en gente sometida a estrés intenso o crénico: poco
pensamiento asertivo, poca creatividad, poca proactividad,
frecuencia de ideas estereotipadas (repeticion de esquemas), asi

como disfunciones sexuales.

La DHEA (dehidroepiandrosterona), sintetizada en el circuito
suprarrenales-gbénadas-cerebro, disminuye la actividad del
colesterol previniendo infartos cardiacos y cerebrales. Es asi que
se la considera prosiliente al inhibir sobreexpresiones de
glutamato y glucocorticoides que directa e indirectamente afectan

negativamente la actividad cerebral.

La galanina, originada en los intestinos, se distribuye luego por
las arterias y vasos sanguineos y llega asi al sistema nervioso
central, disminuyendo el riesgo de isquemias, principalmente de
aguellas que pueden afectar la region prefrontal del cerebro, asi
como el hipocampo, hipotalamo, amigdala y locus ceruleus. Por
tal motivo, al proteger los tejidos cerebrales, se observa que la

galanina favorece la resiliencia.
Fomento de la resiliencia

Si la resiliencia es una capacidad, entonces como cualquier otra

capacidad es posible que se promueva, se potencia y logre dar
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alternativas, en caso de posibles casos criticos que todas las
personas, en cualquier etapa de la vida se presenta porque es
parte de las vivencias, en sus diferentes esferas personales y
sociales y permita responder y afrontar los problemas que son

comunes a los adolescentes, como parte de su aprendizaje.

Las entidades de salud, educacion, psicélogos e instituciones,
para impulsar la resiliencia es necesario, a decir de Angélica (S
.a) que se aproveche la vitalidad, la capacidad y la energia para
participar activamente en la construccion de un proyecto de vida

positivo para los adolescentes.

Freud Citado por angélica, estructurd su concepto de la represion
al encontrarse con las dificultades y las obstrucciones en la
asociacion libre: el bloque, la turbacion, los silencios y las
angustias del paciente a los que les dio el nombre de resistencia.
Esta da una clave de la naturaleza del material reprimido.

Para potenciar la resiliencia entonces es pertinente:

- Mejorar los factores relacionados con la familia: modos de

vida, economia, nivel educativo.
- Ofrecer cuidado y apoyo dentro y fuera de la familia.
- Una sociedad mas justa y democratica.
- Mejorar los programas de la television.
- Educar para el buen uso de las redes comunicativas.

- Insertar programas educativos y de salud que fomenten el

deporte, la convivencia sana, la autoestima, etc.

0. Estrategias para fomentar la resiliencia

Conexiones; que implica ensefar a los adolescentes a contruir

buenas relaciones con sus pares, con sus docentes y ayudarles
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para que lo hagan con sus familiares.

Promover que ellos mismos ayuden a otros a solucionar sus

problemas.

- Fe y confianza; Evitar ver las crisis como problemas
insuperables, que los adolescentes se apropien de ideas
motivadoras porque no afecta lo que nos sucede, sino lo
gue estamos pensando de lo que nos sucede.

- Metas; es una de las alternativas para el desarrollo del

éxito y de la formacion de proyectos de vida.

- Reconocer la propia fortaleza; para tratar con
situaciones dificiles puede ayudar a desarrollar confianza

en si mismo.

- Integracion positiva; prestar atencién a sus necesidades

y sentimientos.

- Desarrollo de ver la vida amablemente; no tomarse las
cosas que sucede de manera cotidiana, como un
mecanismo para amargarse la vida; sino con un
pensamiento holistico y divergente, ensefiar al
adolescente a encontrar salidas. Desarrollar el sentido del

humor para no deprimirse.

- Encarar las situaciones dificiles con un sentimiento de
esperanza; esta es una de las estrategias basicas para
gue los adolescentes tengan la oportunidad de ver, leer y
analizar como otros jévenes con los mismso problemas
han salido adelante y aprendan a sentir admiracion y
afecto por los ideales constructores y no por las ideas
destructoras. Es lo que en el lenguaje comun de los

grupos de resiliencia se conoce como “engancharse”.
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Promocién de factores resilientes; extrinsecos como el
ambiente familiar positivo y las condiciones sociales,
incluido los programas de apoyo gubernamentales.

Compromiso resiliente; que se relaciona con la

confianza: “yo tengo”, “yo soy”, “yo puedo”-, para enfrentar

la adversidad que ha sobrevenido.

Incluyen pasos; como identificar la adversidad: causas,

riesgos y alternativas:

> Planear como se va a afrontar momentos criticos:
divorcios, cambios de escuela, fracaso en la

escuela, etc.

> Una respuesta ensayada ante una adversidad

como: la muerte de un familiar.
> Aprender de lo sucedido.
> dedicarse a la salud emocional.

Los docentes y otras personas adultas, a sistematizacion
de Munist (1988), recomiendan que pueden realizar las

siguientes acciones para promover la resiliencia:

Estimular el desarrollo de las capacidades de escuchar, de
expresion verbal, y no verbal y de comunicacion en

general.

Fortalecer la capacidad de manejo de la rabia-enojo y de

las emociones en general.

Reforzar la capacidad de definir el problema de optar por

la mejor solucién y de aplicarla cabalmente.

Ofrecer preparacion para enfrentar las dificultades del

ingreso al mercado de trabajo.

Reforzar los conceptos de proteccion familiar y
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2.2.8.

procreacion responsable.
Fomentar la habilidad de reconocer esfuerzos y logros.

Desarrollar la capacidad de comunicacion afectiva con los

adolescentes.

Aclarar los roles desempefiados dentro de la familia y
favorecer el establecimiento de limites razonables para

cada uno de los miembros.

Favorecer la presencia de, al menos, un adulto

significativo para el adolescente.

Los agentes de salud y a los educadores formas de accion
en el ejercicio de su rol que les permitan promover la

resiliencia, a nivel individual y a nivel de programa.

Identificar indicadores de contextos adecuados para la
promocion de la resiliencia como parte del desarrollo
psico-social de los adolescentes.

Analizar el contexto cultural de cada comunidad y la
participacion de ésta en las intervenciones del agente de

salud y del educador.

La adolescencia de 12 a 16 afios

Es la etapa de la vida, en la que el infante percibe la pérdida de su
propia nifiez; siente la necesidad intrinseca de ir separandose de la
figura central de sus padres y del cuerpo que materializaba una
identidad de nifio o nifia empieza a desarrollarse, como respuesta a
ello se inclina por la biusqueda de su identidad propia. Los conflictos
familiares se incrementan porque se “oponen” al rol protagonico de
los padres, ellos buscan su propia explicacion de las cosas y los
ordenan como a ellos les parece, se oponen a la opinion de los

padres y no toman interés al concepto que los padres expresan de

43



sus amistades. Los padres pueden percibirlo como una rebeldia,

pero aquella necesaria para que construyan su identidad.

Los amigos cobra importancia porque son de su edad y se agrupan
segun intereses de amista intima y la tendencia a agruparse por
sexos. En esta edad aparece el amigo platdnico e idealizado de
apoyo y confidente. Segun Munist (1998), es mucho mas marcado
en adolescentes que viven en las ciudades porque el contexto influye
en esta etapa y forman grupos de adolescentes en base a

caracteristicas:

- Los que se escolarizan y estudian para que tengan mayores
oportunidades, como producto del desarrollo de sus

capacidades y potencialidades humanas.

- Los que ingresan tempranamente a trabajar, debido a las
necesidades y pocas posibilidades econémicas y de trabajo de
los padres. Mayormente estos adolescentes sufren debido a
las  condiciones precarias porque se cree que estan
aprendiendo y no se les ofrece las mejores facilidades,

remuneraciones y derechos sociales.

- Los que aumentan el numero de desocupados, de
adolescentes que viven en condicion de abandono y pobreza.
La vida se les complica y tienen que enfrentar las
adversidades.

- Los afectos y conflictos relacionados con este sentimiento se
amplian del ambito familiar porque quieren ampliarse y por
consiguiente diferenciarse de los padres. El conflicto con los
padres no es desconocer a sus padres, sino buscar su propia

imagen e identidad.

- Los adolescentes identifican figuras en personas adultas que

frecuentan para salir del circulo familiar como el caso de la
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escuela, el trabajo, el deporte u otras actividades comunitarias.

- Los conflictos afectivos de los adolescentes se intensifican a
partir de los 15 afios tienden a intensificarse en estos ultimos
afios y requieren mayor atencion de los docentes, de los

profesionales de la salud para promover la superacion normal.

- El “enamoramiento”, en esta etapa es intensa y se necesita
orientacion para que los adolescentes no confundan los lazos
afectivos intensos con el sexo y ser victima de los embarazos

no deseados.

- El hecho de buscar su propia identidad, la que poseia en la
infancia sufre crisis debido a los cambios fisiolégicos,
socioemocionales 'y sensoriomotores los cuales se
interrelacionan con salir del ambito familiar y la blusqueda de

espacios sociales como el ambito educativo, el &mbito amical.

- El adolescente se inicia en el desarrollo de su autonomia para
que posteriormente tomen decisiones como lo hacen los
adolescentes; pero cuando no estan preparados puede
producir el efecto contrario, ya que las decisiones
independientes para las que uno no esta preparado provocan
temores, fracasos y dependencias; por lo que necesita el

apoyo de los adultos.
TEORICAS QUE DAN SUSTENTO A LA INVESTIGACION

MODELO TEORICO DE CALLISTA ROY.-El modelo de Roy es
determinado como una teoria de sistemas con un analisis
significativo de las interacciones. Contiene cinco elementos
esenciales: paciente, meta de la enfermeria, salud, entorno y
direccion de las actividades. Los sistemas, los mecanismos de
afrontamiento y los modos de adaptacion son utilizados para tratar

estos elementos. La capacidad para la adaptacion depende de los
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estimulos a que esta expuesto y su nivel de adaptacion y este a la

vez depende de tres clases de estimulos:

Focales, los que enfrenta de manera inmediata.

Contextuales, que son todos los demas estimulos presentes.
Residuales, los que la persona ha experimentado en el pasado.
Considera que las personas tienen cuatro modos o métodos de
adaptacion: Fisiologica, auto concepto, desempefio de funciones, y
relaciones de interdependencia. El resultado final mas conveniente
es un estado en el cual las condiciones facilitan la consecucion de las
metas  personales, incluyendo supervivencia, crecimiento,
reproduccion y dominio. (11)

La intervencién de enfermeria implica aumento, disminucién o
mantenimiento de los estimulos focales, contextuales, y residuales
de manera que el paciente pueda enfrentarse a ellos. Roy subraya
gue en su intervencién, la enfermera debe estar siempre consciente
de la responsabilidad activa que tiene el paciente de participar en su
propia atencion cuando es 8 capaz de hacerlo. Este modelo
proporciona un sistema de clasificacion de los productores de tension
gue suelen afectar la adaptacion, asi como un sistema para clasificar

las valoraciones de enfermeria.

Roy define la salud como un proceso de ser y llegar a ser una
persona integrada y total; también la considera como la meta de la
conducta de una persona y la capacidad de la persona para ser un
organo adaptativo.

El objetivo del modelo es facilitar la adaptacion de la persona
mediante el fortalecimiento de los mecanismos de afrontamiento y

modos de adaptacion.

“‘Mi proyecto de investigacion, tiene relacion con el modelo de
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adaptacion de Callista Roy, ya que durante el desarrollo de mi
investigacion, se observara que los escolares, durante todas las
etapas del desarrollo Psicomotriz, se ira adaptando a los medios
externos de su entorno, siendo uno de ellos el uso y empleo de
videojuegos, los cuales pueden convertirse en una herramienta
beneficiosa para promover e incentivar el mejor desarrollo de los

nifos en esta etapa”. (11)

MODELO DE SISTEMAS DE B. NEUMAN.-

PRUEBAS EMPIRICAS

Los conceptos que Neuman utilizo para el desarrollo de su teoria
mas que basados en la investigacion se forjo por teorias ya

consolidadas.

En este modelo se evalu6 la utilidad del modelo presentando una
herramienta sus estudiantes de enfermeria en la UCLA que iniciaban
el programa de maestria. Dicha herramienta servia para que sus
estudiantes fueran evaluados y no aportaba datos estadisticos, por lo
cual en un principio el modelo planteado por Neuman carecié de
caracter empirico. Aunque sin caracter empirico dicho modelo ha
sido ampliamente estudiado y diversas investigaciones realizadas en

los dltimos afios han demostrado su veracidad. (12)

CONCEPTOS PRINCIPALES Y DEFINICIONES

Vision integral del cliente:

El modelo de Neuman plantea un sistema dindmico y abierto en pro
del cuidado del cliente, que en un principio fue creado para
proporcionar un centro unificador con el objetivo de definir el
problema que aqueja a la enfermeria y por tanto entender mejor al
cliente cuando interacciona con el entorno (12)
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CONCEPTO INTEGRAL

El cliente es considerado como un todo cuyas partes interaccionan

entre si en una forma dinamica.

Este modelo considera que cada una de las variables afecta al
mismo tiempo al sistema del cliente, en este sentido elementos de
tipo fisiologico, psicologico, sociocultural, de desarrollo y caracter

espiritual, esta Ultima incluida en la segunda edicion de su libro.
SISTEMA ABIERTO

Sistema en el cual los elementos constituyentes de este intercambian
la energia de la informacién en una organizacion completa. En este
sentido, el estrés y la reaccibn al mismo se constituyen en

elementos basicos del sistema abierto. (12)

. ENTORNO
Fuerzas internas y externas que afectan y son afectadas por el

cliente y que en cualquier momento conforman el entorno.

° ENTORNO CREADO
Movilizacidon inconsciente del cliente de todas las variables del

sistema hacia la integracién, la estabilidad y la integralidad.

. ESTRUCTURA BASICA
Comprende los factores de supervivencia comunes a las especies

tales como caracteristicas innatas o genéticas.

° ENTRADA'Y SALIDA
Materia, energia e informacion que se intercambian dentro del

sistema, entre el cliente y su entorno.
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° RETROALIMENTACION

Salida del sistema en forma de materia, energia e informacién que
sirve de retroalimentacion para la futura entrada y la accion
correctora con la intencion de cambiar, potenciar o estabilizar el

sistema.

. NEGENTROPIA
Consiste en el proceso de utilizacién de la energia el cual favorece la

progresion del sistema en pro de la estabilidad y el bienestar.

. ENTROPIA
Proceso de agotamiento y desorganizacion de la energia y que lleva

al sistema a la enfermedad e inclusive la muerte.

. ESTABILIDAD
Estado en el cual el sistema del cliente, soporta con éxito los
elementos estresantes, es decir, puede mantener un nivel adecuado

de salud, con el objetivo de conservar la integralidad del sistema.

° ELEMENTOS ESTRESANTES
Corresponden a estimulos que producen tension en los limites del

sistema del cliente. Estos pueden ser:

1. Fuerzas interpersonales, los cuales tiene su lugar dentro del

individuo. Entre estas las respuestas condicionadas

2. Fuerzas interpersonales, las cuales tiene lugar en uno o mas
individuos, es decir singulares o plurales. Entre ellas las expectativas

del rol.

3. Fuerzas extra personales, las cuales se dan al exterior del

individuo. Entre ellas las circunstancias econdmicas
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BIENESTAR
Este existe cuando las partes que conforman el sistema del cliente

interaccionan en armonia y satisfacen las necesidades del mismo.

ENFERMEDAD

Corresponde a la falta de armonia entre las partes que constituyen el
sistema, esto como resultado de las necesidades no satisfechas en
diferentes grados.

LINEA NORMAL DE DEFENSA

Corresponde al circulo del sistema, que se encuentra en el exterior
del mismo y presenta una linea continua. Esta representa estabilidad
tanto para el individuo como para el sistema. Esta se mantiene a lo
largo del tiempo y sirve como un estandar para valorar las posibles
desviaciones del bienestar normal del cliente. Dicha linea incluye
varias y conductas propias del sistema, tales como patrones
habituales de control del individuo, estilo de vida y estadio de
desarrollo. (12)

LINEA FLEXIBLE DE DEFENSA

Corresponde al circulo exterior de linea discontinua del modelo.
Dicho circulo es dinamico y puede resultar afectado en forma rapida
y en un corto periodo de tiempo. Este se distingue como un
amortiguador de proteccion el cual evita que los elementos
estresantes crucen la linea normal de defensa y alteren el estado

normal de bienestar.

LINEAS DE RESISTENCIA

Son las series de circulos de lineas intermitentes que rodean la

estructura central basica. Estos circulos representan los factores de
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recursos los cuales ayudan al cliente a defenderse de un elemento

estresante.
GRADO DE REACCION

Corresponde a la cantidad de energia necesaria para que el cliente

se adapte al elemento (s) estresante (s).
PREVENCION COMO INTERVENCION

Corresponde a las acciones determinadas que conllevan a que el
cliente retenga o consiga la estabilidad. Estas pueden producirse
posterior o anterior a la penetracion de la linea de defensa
especificamente en las fases de reaccion y de reconstitucion. Es por
esto que Neuman plantea en su modelo que esta de acuerdo con
iniciar la intervencion cuando se sospecha la existencia de un
elemento estresante o este ya ha sido confirmado. Este tipo de
intervenciones se basan en el grado real de reaccién, los recursos,
los objetivos y los resultados previstos. Neuman plantea la

intervencién en tres niveles: Primario, Secundario y Terciario. (12)
. PREVENCION PRIMARIA:

Esta se da cuando se sospecha la existencia de un elemento
estresante o ya se ha identificado la presencia del mismo. En este
estado aunque no sea producido la reaccion ya se reconoce el
estado de riesgo. En este sentido Neuman afirmo que quien realiza
la intervencion puede reducir la posibilidad de que el individuo se
encuentre con el elemento estresante, y por tanto reforzar al
individuo para que afronte el mencionado elemento o para que
refuerce su linea flexible de defensa con el fin de disminuir la

posibilidad de una reaccion.
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2. PREVENCION SECUNDARIA: Corresponde al conjunto de
intervenciones o tratamientos iniciados posterior a la manifestacion
sintomatica de estrés. Tanto recursos internos como externos del
cliente se utilizan para estabilizar el sistema con el objetivo de
reforzar las lineas de resistencia, disminuir la reaccion y aumentar los
factores de resistencia.

3. PREVENCION TERCIARIA: Esta tiene lugar posterior al tratamiento
activo o de la fase de prevencion secundaria. Este pretende
conseguir que el paciente recupere la estabilidad 6ptima del sistema.
Como objetivo principal se traza el reforzar la resistencia a los
estresantes con el fin de ayudar o prevenir la recurrencia de la
reaccion o la regresion. Este proceso de prevencion retrocede en

forma de circulos hacia la prevencion primaria.

4 RECONSTITUCION

Consiste en el estado de adaptacion a los elementos estresantes
tanto en un entorno interno como externo. Este se puede dar en
cualquier grado o nivel de reaccion e ir mas alld o estabilizarse por
debajo de la linea normal de defensa que presentaba el cliente
anteriormente. Dentro de este se incluyen los factores interpersonal,
intrapersonal, Extra personal y el factor del entorno interrelacionado
con las variables del sistema del cliente (fisiol6gica, psicoldgica,

sociocultural, de desarrollo y espiritual). (12)
METAPARADIGMAS

e Persona.- En este modelo el concepto de persona se concibe como
cliente/sistema cliente el cual puede ser un individuo, una familia, un
grupo, una comunidad o un problema social. El sistema cliente
considerado como un compuesto dinAmico de interrelaciones entre

factores fisiologico, psicoldgico, sociocultural, de desarrollo y
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espiritual se considera también que el cliente cambia 0 se mueve
constantemente y se observa como el sistema abierto que
interacciona reciprocamente con el entorno.

Enfermeria.- Para Neuman la enfermeria debe cuidar a la persona en
su totalidad. Se considera a la enfermeria como una profesion Unica
y que se ocupa de todo aquello que la respuesta del individuo frente
al estrés. En esta aplica la percepcion que se tenga sobre esta la
cual influye en el cuidado suministrado, es por esto que Neuman
destaca la percepcion de cuidador y cliente, para lo cual desarrollo
una herramienta de valoracién e intervencion con el objetivo de

facilitar la tarea en relacion a la percepcion.

Salud.- Neuman define la salud como un movimiento continuo del
bienestar a la enfermedad, dinAmico y sujeto a un cambio constante.
En este sentido el bienestar o estabilidad 6ptimos son indicadores de
gue las necesidades en su totalidad han sido satisfechas. Es asi
como el individuo se encuentra constantemente expuesto al
dinamismo sea en bienestar o en enfermedad y que se puede dar en
diferentes grados y espacios.

Entorno.- Neuman considera tanto al entorno como a la persona
como fendmeno béasico en su modelo de sistemas. Espacio en el que
ambos mantienen una relacion reciproca. El entorno entendido como
los factores internos y externos que rodean o interaccionan con la
persona y el cliente. Es por esto que los elementos estresantes son
de real importancia para el concepto de entorno y son descritos
como las fuerzas del entorno que interaccionan con la estabilidad del
sistema y puedan alterarla

En el modelo de sistemas se identifican tres tipos de entornos:

Interno, Externo y Creado.

El entorno interno corresponde al aspecto intrapersonal e incluye

todas las interacciones que suceden al interior del cliente.
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El entorno externo es interpersonal o extrapersonal e incluye todas

las interacciones que suceden en el exterior del cliente.

El entorno creado es aquel que se desarrolla inconscientemente y el
cliente lo utiliza con el fin de mejorar la capacidad de control
protectora, dicho entorno se caracteriza por ser dinamico e
intrapersonal, en él se movilizan todas las variables del sistema con
el objetivo de crear un efecto aislante que proporciona al paciente un
estado de control frente a la amenaza que proviene de los elementos

estresantes del entorno, modificando la identidad o la situacion.
AFIRMACIONES TEORICAS

En el modelo de Sistemas las afirmaciones tedéricas corresponden a
las relaciones que se establecen entre los conceptos esenciales del
modelo. Este modelo describe a la enfermera como un participante
activo junto al cliente, donde esta se preocupa por todas las variables
gue de cierto modo intervienen en la respuesta del individuo frente a
elementos estresantes dados en un lugar y tiempo determinado. Se
plantea, la relacion reciproca entre cliente y entorno donde el

primero ajusta el entorno o ajusta a si mismo al entorno.

En este modelo Neuman une los metaparadigmas (Persona,
Cuidado, Salud, Entorno) en relaciéon con la prevencion primaria,

secundaria y terciaria. (12)
Relacion entre el modelo de enfermeria y la Resiliecia.-

El objetivo del modelo consiste en mantener y recuperar el equilibrio
en el usuario, ayudandole a conseguir un nivel Optimo de
funcionamiento, es por esto que se relaciona directamente con el
término "resiliencia”, que es la capacidad que va adquiriendo la

persona para poder enfrentar, satisfactoriamente, los distintos
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factores de riesgo, y a la vez ser fortalecido como resultado de esa

situacion.

El sistema humano estd constantemente sometido a factores
estresantes, los cuales producen un desequilibrio en el individuo. Es
aqui donde el profesional de enfermeria debe intervenir
proporcionando cuidados que lleven al usuario a enfrentar de mejor
manera las amenazas tanto internas como externas que se le
presentan en diversas ocasiones y asi lograr que las personas
enfrenten estos factores de manera positiva, lo que los llevara a ser

una persona resiliente.

Partiendo de la base que los sistemas son interactivos,
interdependientes e integrados, podemos decir que "los cambios en
un subsistema producidos por una enfermedad no se pueden
comprender del todo sin entender su relacidbn con los cambios
producidos en los otros subsistemas”. Es asi como los principios del
modelo del sistema conductual permiten a la enfermera/o valorar la
importancia de ofrecer de forma constante proteccién, nutricion y

estimulo para asi fomentar la resiliencia en el individuo (20).
CONSIDERACIONES FINALES

La resiliencia no es un estado definido y estable, es mas bien un
camino de crecimiento. La resiliencia no se construye sola, sino
gracias a los fuertes vinculos de afecto que se han tejido a lo largo
de toda la vida cambiar de mirada, tener una mirada positiva sobre
las personas y sus capacidades implica, por ejemplo, incluir
sistematicamente en la anamnesis las preguntas sobre los aspectos

positivos del desarrollo y la salud.

Para el profesional el desarrollo de la resiliencia requiere otra forma

de mirar la realidad para usar mejor las estrategias de intervencion.
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Mas alla de los sintomas y las conductas, esa mirada intenta detectar
y movilizar los recursos de las personas, de su entorno, de los

servicios y las redes sociales. (21)

Finalmente, se sugiere: dar a conocer y difundir el concepto de
resiliencia entre los profesionales del area de la salud; estudiar la
resiliencia como un proceso, lo que plantea nuevos desafios
metodoldgicos; relacionar los modelos de enfermeria sobre la
resiliencia con el quehacer profesional y reconocer los aspectos
positivos de los usuarios que evidencien una buena capacidad de

resiliencia.

La resiliencia se expresa en la sorprendente capacidad de muchos
seres humanos que a pesar de crecer y vivir en medios adversos, de
alto riesgo, alcanzan competencia y salud, se desarrollan
psicolégicamente sanos y siguen proyectandose al futuro.

Es la habilidad de recomposicibn y mantenimiento de los
mecanismos de adaptacion frente a la adversidad, recurriendo a
todas las posibilidades para lograr un equilibrio entre factores
protectores y de riesgo, al mismo tiempo pone en evidencia
fortalezas y aspectos positivos que posibilitan un desarrollo mas

saludable.

La resiliencia es un proceso de desarrollo saludable y dinamico de
los seres humanos, en el cual la personalidad y la influencia del

ambiente interactuan reciprocamente. (21)

El vocablo resilencia viene del latin Resilo que significa saltar,
rebotar, resistir ante cualquier agresor; para los fisicos resiliencia es

la cualidad que tienen los materiales para no deformarse ante
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presiones y fuerzas externas; en las ciencias de la salud es la
habilidad de resistir, demostrar fuerza, endurecerse y no alterarse

ante situaciones adversas y de crisis.

El concepto de resiliencia se inicié en el campo de la psicopatologia,
constatdndose con asombro que algunos nifios criados en familias
con padres alcohdlicos, no presentaban carencias en el plano
biologico, ni psicosocial, sino al contrario, alcanzaban una adecuada
calidad de vida.( Werner, 1989).

Desde la década de los ochenta se ha incrementado el interés por
conocer las caracteristicas de aquellas personas que desarrollan
competencia, a pesar de estar inmersas en circunstancias con riesgo
de presentar psicopatologias (Osborn, 1990); por qué individuos
inmersos en ambientes saturados de riesgos bajo las mismas
circunstancias, solo algunos de ellos salen victoriosos, mientras otros
sucumben; a esas personas que reaccionan de manera positiva con

fuerza y resistencia se los llama resilientes.

Para Michael Rutter la resiliencia es el conjunto de procesos sociales
e intrapsiquicos que posibilitan tener una “vida sana” viviendo en un

medio “insano”.

Las teorias del desarrollo humano han dejado claramente
establecidas las necesidades que tienen los seres humanos de
crecer y desarrollarse, lo cual es parte de su naturaleza, sin embargo
en este proceso emergen riesgos que deben ser enfrentados
poniendo en juego toda su capacidad de resistencia ante la

adversidad para salir de ellas.

Todos nacemos con una resiliencia innata, con la habilidad para
desarrollar rasgos y cualidades que nos permiten ser resilientes, sin

embargo existe gran variabilidad de la respuesta de las personas
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ante la adversidad, pues mientras unas habiendo vivido las mas
terribles experiencias escapan a sus secuelas, otras en las mismas
condiciones sucumben a ellas, dejando entrever la existencia de algo
gue influye en la respuesta diferente y que ciertas caracteristicas en

el ser humano le dan una potencia diferencial frente a la adversidad.
Resiliencia en la adolescencia

El nacimiento es la primera individuacion del ser humano del vientre
materno al medio externo, el recién nacido es acogido por el medio

familiar y queda bajo su cuidado.

La adolescencia es un segundo nacimiento, en el cual el individuo
nace a la sociedad mas amplia, por tanto inicia un desprendimiento
del sistema familiar; una diferenciacion psicosocial del medio familiar

gue lo lleva a una resignificacién de esas relaciones.

La emergencia de la adolescencia trae un nuevo panorama en el cual

debe reelaborar el concepto de resiliencia.

A medida que se avanza en edad, durante las etapas de crecimiento,
el medio familiar, escolar, comunitario, los comportamientos
emergentes, las nuevas interacciones sociales, los espacios de
exploracion e insercion, ofrecen nuevas posibilidades tanto de
enriquecimiento como de riesgos.; el diario vivir es resignificacion de
si mismo y de su entorno, esta nueva direccion del desarrollo

favorece la generaciéon de adversidades.

En la adolescencia el proceso de crecimiento y desarrollo es
acelerado, los diferentes eventos de diferenciacién se realizan tan
rapidamente que generan una crisis, la cual ademas de ser
constructiva y estructurante cumple la importante tarea de lograr la

identidad, la adaptacion e incorporacion a la sociedad, en este
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proceso adopta ciertas actitudes que la exponen a multiples riesgos,

por tanto el enfrentamiento a situaciones de adversidad es diferente.

Los adolescentes han acumulado necesidades y destrezas y entran
velozmente a probarlas con nuevos impulsos, capacidades fisicas e
instrumentos cognitivos; las respuestas se basan mas en la propia
comprension de lo que es una situacion de peligro potencial, en la
autoeficacia para responder a los riesgos y en la toma de decisiones

ante los problemas.
Riesgo

Se sabe que no todos los adolescentes y jovenes corren los mismos
riesgos, unos estan mas expuestos que otros a las limitaciones y
adversidades que pueden impedirles llegar a ser adultos

responsables y productivos.

La magnitud del riesgo en adolescentes y jovenes depende de la
intensidad del compromiso de la conducta, del nimero de otras
conductas de riesgo asociadas, de la manera en que se constituyen
en estilos de vida, de la edad de inicio de la conducta y del grado de

combinacién con conductas protectoras.

Desde la perspectiva familiar e incluso de grupos adultos de la
sociedad, la adolescencia rompe esquemas o0 interpreta realidades
de modo diferente, por lo que este segundo nacimiento no despierta

simpatia.

El “adultocentrismo”, acompanado por un reconocimiento peyorativo
del periodo adolescente es una adversidad insidiosa, que facilita la
construccion de la identidad negativa, la desesperanza y una
autoafirmacion en el riesgo y la transgresion, que generalmente, se lo

asocia y estigmatiza con lo negativo: violencia, drogas, embarazos,
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bandas juveniles, segmento poblacional problematico, deficitario y

vulnerable.

La estigmatizacion del periodo adolescente no favorece la resiliencia,
haciendo que las capacidades resilientes se bloqueen, se

obstaculicen y se impida su expresion.

La evaluacion sesgada de los jovenes sin compararlos con
parametros adultos, como reporta un articulo del Intimes sobre
muertes por consumo de drogas e ITS, los adultos tenian indices
peores que los jovenes (Males 1995), incluso problemas compartidos
por toda la poblacién se sefialan como tipicos de la adolescencia a la
gue se la trata como una especie de chivo expiatorio de las
debilidades sociales; la internalizacion juvenil de estas asunciones

devaluantes puede ser un “boomerang”.

La invisibilidad, la exclusion y la estigmatizacion no favorecen el
desarrollo de la resiliencia contribuyen, més bien, a que la identidad
se construya de modo confuso, incompleto, parcial, con sentimientos
de desvalorizacion personal, haciendo su vulnerabilidad mayor y la
propension a adoptar conductas riesgosas para satisfacer la de

privacion a cualquier costo.

La necesidad juvenil de ser reconocido como alguien, lleva a preferir
ser alguien temido o detestado que ser nadie, generandose riesgos

SEVeros.

La influencia negativa de pares, factores de la personalidad,

conducta antisocial y baja autoestima bloguean la resiliencia.
Factores de proteccién

Caracteristicas personales: autoestima, autonomia, orientacion
social, necesidad de explorar limites, enfrentarse a sus dudas y
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emociones, desafiar las potencialidades de su propio cuerpo y
establecer nuevas formas de relacion con los adultos; sentimientos
de invulnerabilidad, de omnipotencia, la necesidad de demostrarse a
si mismos y al entorno la capacidad de desafio de la norma,
manifestaciones que si bien son normales y propias de la crisis
fisiologica de la adolescencia, si se hacen repetitivas o exceden los
limites de un comportamiento social aceptable, pueden convertirse

en riesgos.

Familiares: cohesion, calidez y bajo nivel de discordia. Apoyo social:
estimulos adecuados, reconocimiento de su valor y personalidad en

todos los ambitos, escolar, instituciones sociales, comunidad, etc.

Las expectativas y confianza de las personas en los adolescentes,
pone en evidencia las fortalezas y aspectos positivos con que
cuentan, por ello es necesario reconocer la fortaleza innata de los
jovenes, de sus familias, de sus centros educativos, de sus

comunidades y no solo el riesgo, ni los problemas o la patologia.

Si el medio adulto cercano mantiene la empatia hacia la experiencia
emocional adolescente, facilita el desarrollo de la resiliencia, sin
embargo, una de las pérdidas frecuentes durante la adolescencia es

la pérdida de la empatia del mundo adulto.

Se reduce la vulnerabilidad adolescente al tener en el entorno la
oportunidad de desarrollar alternativas de respuesta que no sean
destructivas; al recibir de adultos significativos los modelos

apropiados para la solucién de problemas cotidianos.
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2.3. DEFINICION DE TERMINOS
Factor de riesgo

Caracteristica o cualidad de una persona o contexto que puede influir de
manera elevada una probabilidad de dafar la salud. Por ejemplo, se sabe
gue una adolescente tiene mayor probabilidad que una mujer adulta de dar a
luz a un nifilo de bajo peso; si ademas es analfabeta, el riesgo se multiplica.
En este caso, ambas condiciones, menor de 19 afios y madre analfabeta,
son factores de riesgo (Sicheri 2012).

Factores protectores

Son las condiciones o los entornos capaces de favorecer el desarrollo de
individuos o grupos y, en muchos casos, de reducir los efectos de
circunstancias desfavorables. Asi, la familia extendida parece tener un efecto
protector para con los hijos de las adolescentes solteras. En lo que concierne
a los factores protectores, se puede distinguir entre externos e internos: Los
externos se refieren a condiciones del medio que actian reduciendo la
probabilidad de dafios: familia extendida, apoyo de un adulto significativo, o
integracion social y laboral. Los internos se refieren a atributos de la propia
persona: estima, seguridad y confianza de si mismo, facilidad para

comunicarse, empatia. (Sicheri — 2012).
Autonomia

Munist (1998) conceptiia como el factor protector a que se estan refiriendo
es el sentido de la propia identidad, la habilidad para poder actuar

independientemente y el control de algunos factores del entorno.
Iniciativa

La iniciativa es la capacidad y la voluntad de mostrar interés por emprender y
hacer algo. Comienza en la nifiez en los juegos asumiendo roles o
emprendiendo algo creativo e imaginario y ponen a desarrollo su voluntad,
no importa si resultd bien o mal lo importante es que ayuda a generar
iniciativa.
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Actitud

Se refiere a la disposicion interna de las personas para realizar diversas
acciones de manera positiva; por lo que designa un estado de disposicion
psicoldgica, adquirida y organizada que impulsa al individuo ante diversas

circunstancias, amistades, el trabajo, personas, objetos o situaciones.
Confianza

Es la seguridad que las personas tienen de sus posibilidades vy
potencialidades que se manifiesta en la vida diaria, en las actividades
cotidianas y en los planes de vida que cada cual se prepara, por tanto se
necesita aprender a confiar de uno mismo, pero también de los demas.
Cuando a los adolescentes no se les orienta en el desarrollo de la confianza

resultan siendo dependientes de otros.
Represién

Psicolégicamente consiste en rechazar, a manera de defensa, lo que resulta
inaceptable para la persona. Se expresa la represion por un mecanismo
reflejo e inconsciente del YO tratando de negar una realidad determinada;

pero también se da la represion consciente.
Afectividad

Conjunto de estados y tendencias de sentir apego, confianza y cercania con
otras personas que influyen en toda su personalidad y conducta

(trascendencia).

Autoconcepto

Conjunto de imagenes, pensamientos y sentimientos que el individuo tiene
de si mismo y le permite tener una idea de sus posibilidades, sus
potencialidades y sus creencias sobre si mismo, sobre su identidad, sus
valores, habilidades y rasgos, pensamientos positivos y negativos de si

mismo.
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Adaptacion

Segun Piaget, consiste en el desarrollo de capacidades mentales conforme
los organismos interactian y aprenden a enfrentarse con su medio social y
natural. Esta compuesto por la asimilacion, desequilibrio y la acomodacion o

ajuste.
Adolescencia

Edad que sucede a la nifiez y que transcurre desde la pubertad hasta el
completo desarrollo del organismo. Este periodo de edad del desarrollo
humano, que va mas o menos de los trece a los dieciocho afios, se presenta
habitualmente como critico, debido a las profundas modificaciones de orden

fisiolégico y psicolégico que lo caracterizan.
Factor

Elementos, circunstancias o condiciones que condicionan 0 generan una
situacién que transforma positiva 0 negativamente una realidad. Un factor es
lo que contribuye a que se obtengan determinados resultados al caer sobre
él la responsabilidad de la variacion o de los cambios. La existencia de un
factor de cambio o de accion puede darse espontdneamente o no, voluntaria

o involuntariamente, de modo medible o no.

En este sentido la palabra factor se refiere a un fenémeno con dimensiones
diversas para referirse a un sinfin de variables intrinsecas del ser humano
como la capacidad de aprendizaje, de percepcion y de motivacién por parte
de los que forman parte de la compafiia, mientras que los factores externos
se encuentran relacionados con ciertas cuestiones que hacen a las
caracteristicas fundamentales de la organizacién, como la familia, la
comunicacién, el entorno social, el entorno ambiental, etc. se constituyan en
influyentes basicos de las condiciones de vida que los adolescentes
encuentran y experimentan en la familia y por tanto, sea necesario estudiar
las potencialidades de resiliencia basicos para el desarrollo positivo de las

perspectivas de vida.
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2.4. HIPOTESIS DEL ESTUDIO

2.4.1.

2.4.2.

Hipotesis general

Los factores familiares influyen en la capacidad de resiliencia de los
adolescentes de la Institucion Educativa “Chancay Bafios” del distrito

“Chancay Bafios” provincia Santa Cruz 2015 - 2016”.
Hipotesis especifica

Las caracteristicas de los hogares, el nivel educativo vy
socioeconémico son factores familiares que influyen en la capacidad
de resiliencia de los adolescentes de la Institucion Educativa
“Chancay Banos” del distrito “Chancay Bafos” provincia Santa Cruz
2015 - 2016”.

2.5. VARIABLES DE INVESTIGACION

2.5.1.

Determinaciéon de variables
a. Variable independiente

Factores familiares.

b. Variable dependiente

Capacidad de resiliencia.

Definicion conceptual de la variable
a. Factores familiares

Definicion conceptual

Los factores familiares se refieren al conjunto de condiciones
socioecondémicas, estructurales, organizacionales e
interrelacion de las familias que se constituyen en el perfil
basico que influyen en las condiciones de vida que ofrecen a los
adolescentes. De la manera como atienden a las necesidades
psicosociales de los adolescentes se constituyen las

habilidades basicas de la resiliencia.
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2.5.2.

Definicion operacional

Conjunto de caracteristicas y condiciones de la familia,
mediante los cuales organiza la vida familiar y la calidad de vida
de los integrantes, por tanto se refiere a las variables de tipo
econémico, comunicativo,  sociocultural, estructura vy
composicion y organizacion de la familia que se hace presente
en la vida del adolescente en los espacios de actuacién, como
el mismo entorno familiar, escolar y social. Muchas veces estas
variables correspondientes a la familia pueden generar dafios a

la salud integral de los adolescentes.
Capacidad de resiliencia
Definicion conceptual

(Garmezy 1991), considera que es la capacidad de recuperarse
y mantener los comportamientos adaptables después del
maltrato; en este sentido se entiende que la resiliencia se
constituye en una respuesta positiva frente a la adversidad de la
vida e incluso se encuentra ciertos beneficios a diferencia de
otras personas que ante la misma situacibn no logran
superarse; por tanto, la resiliencia es producto de un proceso
dinAmico y se aprende, segun el contexto y no es definitivo
porque depende de las diversas etapas de la vida y las

experiencias que se viven.
Definicién operacional

Es una de las capacidades que permite actuar con firmeza ante
las adversidades que se presenta, por tanto es una fuerza
interior que impulsa a no quedarse inactivos frente a situaciones
gue, para algunos adolescentes pueden ser traumaticas; para
ello se necesita el desarrollo de habilidades sociales,
motivacionales, habilidades de respuesta a sucesos criticos y
habilidades de proyectos de vida que posibilitan a los
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adolescentes tener un buen desarrollo emocional, pese a los
factores familiares, sociales y ambientales adversos como: la
pobreza, falta de apoyo de los padres, hogares disfuncionales o
monoparetal, la muerte de los padres, falta de apoyo para
estudiar, distancia de su casa a su centro de estudios, violencia
familiar, padres alcohdlicos, etc., segun Mateu (S. a). “Dicha
capacidad se construye y alimenta toda la vida, pero con
altibajos y de formas concretas que pueden transformarse en el

tiempo”.

2.6. OPERACIONALIZACION DE LA VARIABLE

Variable Dimension Indicador indice Instrumento
Vive con padres y
Estructura y | hermanos E
"y ncuesta
composicion de
la familia Vive con  otros .,
. Observacion
familiares
Estructura < Situacion precaria y
familiar de abandono
. ‘s familiar Encuesta
Situacion
Eian & Maltrato fisico y | Observacion
psicolégico
Vi <= Pobreza de la| Encuesta
Factores familia Observacion
familiares Economia de la
familia & Satisfaccion de las
necesidades
basicas
& Grado de
hacinamiento de la
Vivienda WS
& Comodidad de la
vivienda
<= Rol que
C L desempefian  los
Dinamica :
familiar miembros del
Entorno hogar
familiar
= Normas de
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convivencia en el
hogar

Interrelacion
familiar

& Reglas
disciplinarias en el
hogar

& Trato autoritario o
democratico en la
familia

Las emociones

& Comparten
vivencias familiares

< Autocontrol y
estado de animo de
los miembros de la
familia

Consumo de
alcohol y
estupefacientes

& Consumo de
alcohol 0
sustancias
psicoafectivas

& Afecta el consumo
de  alcohol vy
sustancias
psicoafectivas la
convivencia en el
hogar

Manejo de
conflictos
familiares

& Mecanismos  de
aplicacion de las
normas Yy reglas
disciplinarias

& Desacuerdos y
peleas en la familia

& Problemas
psicoafectivos 'y
sociales en el

. Encuesta
ambito escolar
Entorno escolar
L Observacion
& Comunicacion
entre comparieros,
docentes y auxiliar
& Funciona el
Entorno Programas de Encuesta
; programa escuelas
social ala apoyo en salud para padres
familia familiar Observacion
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= Programa de
educacion en salud
familiar

Situacion social

< Bullyin y
discriminacion

< Trabajo a menores
de edad

Encuesta

Observacion

VD
Capacidad de
resiliencia en

los
adolescentes

Habilidades
sociales

Escucha y
comprende a los
demas

& Habla de temas de
interés para ambos

= Es comunicativo y
muestra interés por
comprender

Encuesta

Observacion

Solicita ayuda'y
se integra al
equipo de
trabajo

% Se muestra atento
a las explicaciones
y pide apoyo para
llevar adelante una
actividad

= Pide disculpas
cuando algo sale
mal

Encuesta

Observacion

Habilidades
sentimental
es

Comprende
emociones

los
que

& Expresa a
demas o
siente

& Se muestra
afectivo y
comprende a los
demas

Encuesta

Observacion

Habilidades
de
interaccion

Comparte con
los demas

& Trata de llegar a
acuerdos
consensuados

& Controla su
caracter y defiende
sus derechos
dando a conocer
sus ideas y puntos
de vista

Encuesta

Observacion

Habilidades
desestresan
tes

Se muestra
mesurado

< Dialoga y hace
conocer lo que no
le gusta

< Comprende  por

qué ha fracasado

Encuesta

Observacion
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en un situacion
familiar

Planifica puntos
de vista

= Analiza la situacion
confusa producida
por los demas que
dicen una cosa y
hacen otra

< Comprende de qué
y el porqué es
acusado vy luego
buscas alternativas
para relacionarse
adecuadamente
con la persona que
le acusa

Encuesta

Observacion

Habilidades de
planificacion

Toma de
decisiones

< Prioriza la solucion
de los problemas
que se presentan

= Analiza
posibilidades y
presta atencion a lo
que quiere hacer

Encuesta

Observacion

Autoestima

Vivencia interior

& Practica valores
= Aceptacion de si
mismo

Propdsitos de
vida

& |niciativa

< Autonomia

Encuesta

Observacion
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3.1.

CAPITULO III:METODOLOGIA

TIPO Y NIVEL DE INVESTIGACION

Corresponde al tipo de investigacion sustantiva basica, nivel explicativo; porque a
partir de las caracteristicas de la realidad de las variables de estudio: factores
familiares se analizé la relacion causal en la variable consecuente: capacidad de
resiliencia; por lo que esta investigacion esta orienta a la busqueda de los factores
causales que estan incidiendo en la ocurrencia de un aspecto del estado de salud
mental, en el caso especifico de la relacién de la variable independiente (factores

familiares) y dependiente (capacidad de resiliencia).
DISENO DE CONTRASTACION DE LA HIPOTESIS

La investigacion pretende demostrar la interrelacién causa-efecto entre los factores
familiares y la competencia profesional de los adolescentes de la Institucion
Educativa Chancay Bafios 2015 - 2016; por lo que correspondera al siguiente

esquema:

O —E &M

NS
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O —— Observacion descriptiva, explicativa
E — Interrelacion de variables de estudios
M —> Modelo de explicacion causa — efecto.
TE — Resultados del grado de influencia.

DISENO DE CRUZAMIENTO DE VARIABLES

Y
X1 X2 Y1 Y2 Y3...Yn
21 722 z3..
EN DONDE:
X Es la variable independiente.

X1... Representa las dimensiones de las variables.
Representa la variable dependiente.
Representa las dimensiones de la variable dependiente.

Explicandums de la interaccion entre variables.

O N < <

Corresponde a los resultados de la hipétesis.



3.2. DESCRIPCION DEL AMBITO DE ESTUDIO

La Institucion educativa se encuentra en el Departamento de Cajamarca
provincia de Santa Cruz Distrito de Chancay Bafos , con nombre asignado

de Institucion Educativa Chancay Bafios y solo es de nivel secundario.
3.3. POBLACION Y MUESTRA
3.3.1. Poblacion

Se considerara a 136 estudiantes, 20 docentes, 02 personal de
servicio y 01 auxiliar de la Institucion Educativa Secundaria “Chancay
Bafos” del distrito Chancay Banos de la provincia Santa Cruz, 2015
- 2016".

3.3.2.  Muestra

En este contexto, se considerd0 una muestra intencionada de 50
estudiantes que corresponden a estudiantes del Cuarto y Quinto
Grado de la Institucion Educativa Secundaria “Chancay Bafios” del

distrito Chancay Bafios de la provincia Santa Cruz, 2015 — 2016”.

Dicha muestra se eligi6 mediante una “seleccion directa no
probabilistica”, debido a que tanto los elementos de la poblacion

como de la muestra en estudio tienen similares caracteristicas.

3.4. TECNICAS E INSTRUMENTOS PARA LA RECOLECCION DE DATOS
Materiales
Se utilizara materiales de escritorio, computarizados e informaticos.
Técnicas e instrumentos
a. Laobservacion

Técnica de investigacion primigenia que permite entrar en contacto directo
con las diversas actitudes y comportamientos de los adolescentes,

relacionado con los factores familiares y la variable consecuente capacidad
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de resiliencia de los adolescentes de la Institucion Educativa Secundaria

“Chancay Bafos”.

Segun Abril (2009), proporciona la informacion empirica necesaria para

plantear nuevos problemas, formular hipotesis y su posterior comprobacion.

Como instrumento de investigacion se utilizard la guia de observacion

estructurada.
Encuesta

La encuesta es un estudio en el cual el investigador obtiene los datos, a
partir de realizar un conjunto de preguntas normalizadas, dirigidas a una

muestra representativa.

Se consideré a la encuesta como una técnica que, previo formulario de

preguntas, permitié obtener informacién de una muestra de individuos.

Se considerd la guia de encuesta en base a preguntas cerradas y preguntas

de estimacion.
Sistema de fichaje

Técnica que consiste en elaborar diversas fichas que, de manera ordenada y
estratégica, sirve para registrar diversas anotaciones de fuentes

bibliograficas y aportes necesarios a las variables de accion.

Se utilizara para obtener la sistematizacion tedrica de cada una de los
procesos de la investigacion, en especial del marco teérico de la presente

investigacion, basandose en las variables de estudio.

Como instrumentos utilizamos:

Fichas de resumen.
Fichas textuales.
Fichas de comentario.

Fichas mixtas.
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3.5.

Escala para medir actitudes

Técnica que estd centrada en la categorizacion de actitudes que el
adolescente presenta en relacion a la capacidad de resiliencia. Sirve para
diagnosticar nivel de desarrollo de los adolescentes que forman parte de la

muestra de estudio.

Como instrumento se utilizara la escala de Likert citado por Ospina (2003 —
21), “Es una escala de actitud de intervalos aparentemente iguales.
Pertenece a lo que se ha denominado escala ordinal. Utiliza series de
afirmaciones o items sobre los cuales se obtiene una respuesta por parte del
sujeto”; por tanto, consiste en elaborar una serie de indicadores de cada una
de las variables en base a un criterio valido para determinar la capacidad de
resiliencia, en base a la cualificacion: alta, media y baja capacidad de

resiliencia.

Resiliencia alta; se tendrd en cuenta, aspectos relacionados, con la lista de
chequeo de habilidades de Goldstein y se obtenga 188 a 250 puntos.

Resiliencia mediana; de las habilidades de Goldstein, contextualizadas se

obtenga un puntaje de 187 a 118 puntos.

Resiliencia baja; de las habilidades de Goldstein, contextualizadas se

obtenga un puntaje de 50 a 117 puntos.
PLAN DE RECOLECCION Y PROSESAMIENTO DE DATOS
3.5.1. Métodos

a. Meétodo cientifico

Es el método que se encarga de establecer los procedimientos
para la demostracion del manejo de las variables y de la
transformaciéon de las mismas. Método que también se aplicara
en todos los procesos tedricos, operativos y practicos en la
ejecucion del proyecto; para lo cual se seguira organizadamente
los pasos que este método demanda, aplicado a la investigacion

sustantiva basica explicativa.
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Observacion

Galvez (2000), considera que es un examen atento y reflexivo
sobre las cosas, objetos y fendbmenos, empleando todos los
sentidos; buscando y elaborando conocimientos; esto implica
que, en primer lugar se perciben los hechos, los cuales, después,
se expresan mediante palabras, signos u otras manifestaciones,
y precisamente el fundamento de la observacion cientifica reside
en la comprobacion del fenomeno que se tiene frente a la vista,
con la unica preocupacion de evitar y prever los errores de
observacion que podrian alterar la percepcion de un fenémeno o

la correcta expresion de éste.

Esto significa formular una hipotesis a partir de una exploraciéon

empirica de las situaciones que se tratan de esclarecer.

Seguidamente, se verifican las hip6tesis confrontandolas con el
mayor numero posible de hechos revelados por investigaciones,
llegando de esta forma a un diagndéstico valido de la situacion y
a la elaboracion de una teoria aplicable a la generalidad de los

fendmenos del mismo tipo.
Método dialéctico

Permite entender que la realidad esta4 en constante cambio, y es
fundamental darle el sentido transformacional de la realidad;
como producto del actuar del ser humano, en ese sentido se
entendié la interrelacion de los elementos y factores que
permiten comprender la concepcién del acto contractual en el
siglo XXl y de los perfiles de calificacion del abogado, en base a

las perspectivas de la correcta administracion de la justicia.
Andlisis y sintesis

El analisis y la sintesis es un método de investigacion de los

objetos que nos permite separar algunas de las partes del todo
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3.5.2.

para someterlas a estudio independiente y luego expresarlo en lo

mas importante.

Cabe indicar que el andlisis y la sintesis son complementarios,
en el sentido de que la mayor parte de los métodos se sirven de
ellos conjuntamente, de modo que el uno verifique o perfeccione
al otro. Ambos forman wuna unidad: son dos aspectos,
dialécticamente unidos, del ser y del pensamiento.

Considerando las ideas en SUPRA, se considerard un método
fundamental para la explicacion de los elementos mas
Importantes que caracteriza a la calidad competitiva del abogado,
en base a la responsabilidad contractual; de manera que a partir
de la separacion de los elementos constitutivos mas importantes
de ambas variables de estudio y a partir del mismo expresarlo de
manera sintética. El andlisis permitird la aplicacion de los
indicadores de abstraccion a los elementos constitutivos de un

todo para poder estudiarlos mejor.

Procedimientos

Se tendr& en cuenta los siguientes procedimientos:

Determinacion de las variables de estudio.
Seleccién del tipo y disefio de Investigacion.
Seleccion de la muestra de estudio.

Elaboracion de los instrumentos de investigacion.
Validacion de los instrumentos de recojo de datos.
Aplicacion de los instrumentos.

Recojo de la informacion.

Andlisis e interpretacion de los resultados.

Contrastacion de los resultados en la hipotesis.
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CAPITULO IV: RESULTADOS
GRAFICA 1

FACTORES FAMILIARES QUE INFLUYEN EN LA CAPACIDAD DE
RESILIENCIA DE LOS ADOLESCENTES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA
“CHANCAY BANOS”, MEDIANTE LA APLICACION DE UNA ENCUESTA.

wl
<
=
2
X8}
O
o
o
a.

Estrructura Familiar Entorno Familiar Entorno Social a la
Familia

FACTORES FAMILIARES QUE INFLUYEN EN LA CAPACIDAD DE
RESILIENCIA DE LOS ADOLESCENTES

M Estrructura Familiar W Entorno Familiar H Entorno Social a la Familia

Segun los resultados presentados en la Grafica 1, los factores familiares que
influyen en la capacidad de resiliencia de los adolescentes, es el entorno familiar
en un 86%, seguido del entorno social a la familia 82% y finalmente Estructura

familiar en un 74%.
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GRAFICA 2

FACTORES DE LA ESTRUCTURA FAMILIAR QUE INFLUYEN EN LA
CAPACIDAD DE RESILIENCIA DE LOS ADOLESCENTES DE LA INSTITUCION
EDUCATIVA “CHANCAY BANOS”

10% 30%
(IVALOR]) (IVALOR])

MALTRATO FiSICO Y PSICOLOGICO

60%
(IVALOR])

8% 22% 70'%
(IVALOR]) | ([VALOR]) (IVALOR])

18% 24% 58%
(IVALOR]) (IVALOR]) (IVALOR])

66%
(IVALOR])

SITUACION FAMILIAR

SITUACION PRECARIA Y DE ABANDONO FAMILIAR

VIVE CON OTROS FAMILIARES

ESTRUCTURA FAMILIAR

14%
(IVALOR])

20%

VIVE CON PADRES Y HERMANOS ([VALOR])

ESTRUCTURA Y COMPOSICION DE
LA FAMILIA

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
PORCENTAIJE

B Nunca B MuyPocas M Siempre

Segun los resultados presentados en la Grafica 2, en la dimension Estructura
familiar, en el indicador Estructura y composicion de la familia, Vive con padres y hermanos Muy
pocas veces 66%(33), Vive con otros familiares, Siempre 58%(29). En el indicador Situacién
familiar, Situacion precaria y de abandono familiar, Siempre 70%(35), Maltrato fisico y psicolégico
Siempre 60%(30).
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GRAFICA 3

FACTORES DEL ENTORNO FAMILIAR QUE INFLUYEN EN LA CAPACIDAD
DE RESILIENCIA DE LOS ADOLESCENTES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA
“CHANCAY BANOS?”,

AFECTA EL CONSUMO DE ALCOHOL Y SUSTANCIAS PSICOAFECTIVAS LA CONVIVENCIA EN EL HOGAR

CCONSUMO DE
ALCOHOL Y
ESTUPEFACIENTES

CONSUMO DE ALCOHOL O SUSTANCIAS PSICOAFECTIVAS

AUTOCONTROL Y ESTADO DE ANIMO DE LOS MIEMBROS DE LA FAMILIA

LAS EMOCIONES

COMPARTEN VIVENCIAS FAMILIARES

TRATO AUTORITARIO O DEMOCRATICO EN LA FAMILIA

REGLAS DISCIPLINARIAS EN EL HOGAR

INTERRELACION
FAMILIAR

NORMAS DE CONVIVENCIA EN EL HOGAR

ENTORNO FAMILIAR

DINAMICA FAMILIAR

ROL QUE DESEMPENAN LOS MIEMBROS DEL HOGAR

COMODIDAD DE LA VIVIENDA

VIVIENDA

GRADO DE HACINAMIENTO DE LA VIVIENDA

SATISFACCION DE LAS NECESIDADES BASICAS

ECONOMIA DE LA
FAMILIA

POBREZA DELA FAMILIA | v v e v v 7~ v Ve -~ /
PORCENTAIJE

® Nunca Muy Pocas ® Siempre

Segun los resultados  presentados en la Grafica 3, en la dimensién Entorno
familiar, en el indicador Economia de la familia, Pobreza de la familia Siempre 70%(35),
Satisfaccion de las necesidades basicas, Muy pocas veces 54%(27), en el indicador Vivienda, Grado
de hacinamiento de la vivienda, Siempre 70%(35), Comodidad de la vivienda, Muy pocas veces
60%(30), en el indicador Dinamica Familiar, Rol que desempefan los miembros del hogar, Muy
pocas veces 60%(30), Normas de convivencia en el hogar, Muy pocas veces 50%(25). En el
Indicador, Interrelacién en nel hogar, Reglas disciplinarias en el hogar, Muy pocas veces 58%(29),
Trato autoritario o democratico en la familia, Nunca 66%(33). En el indicador Emociones, Comparten
vivencias familiares, Muy pocas veces 50%(25), Autocontrol y estado de animo de los miembros de
la familia, Muy pocas veces 74%(37), en el Indicador Consumo de alcohol y estupefacientes,
Consumo de alcohol o sustancias psicoafectivas, 70%(35), Afecta el consumo de alcohol y
sustancias psicoafectivas la convivencia en el hogar, Siempre 58%(29).
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GRAFICA 4

FACTORES DEL ENTORNO SOCIAL A LA FAMILIA QUE INFLUYEN EN LA
CAPACIDAD DE RESILIENCIA DE LOS ADOLESCENTES DE LA INSTITUCION
EDUCATIVA “CHANCAY BANOS”

TRABAJO A MENORES DE EDAD

SITUACION SOCIAL

BULLYIN Y DISCRIMINACION

PROGRAMA DE EDUCACION EN SALUD FAMILIAR

FUNCIONA EL PROGRAMA ESCUELAS PARA PADRES

PROGRAMAS DE APOYO EN SALUD
FAMILIAR

ENTORNO SOCIAL A LA FAMILIA

COMUNICACION ENTRE COMPANEROS, DOCENTES Y AUXILIAR

ENTORNO ESCOLAR

PROBLEMAS PSICOAFECTIVOS Y SOCIALES EN EL AMBITO ESCOLAR

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
PORCENTAIJE

B Nunca [OMuyPocas M Siempre

Segun los resultados presentados en la Grafica 4, en la dimensién Entorno Social
a la Familia, en el Indicador Entorno escolar, Problemas psicoafectivos y sociales en el ambito
escolar, Siempre 72%(36), Comunicacién entre comparfieros, docentes y auxiliar, Siempre
54%(27).En el Indicador Programa de apoyo en salud familiar, Funciona el programa escuelas para
padres, Muy pocas veces 70%(35), Programa de educacion en salud familiar, Muy pocas veces
60%(30), En el Indicador Situacién Social, Bullying y discriminacién, Muy pocas veces 60%(30),
Trabajo a menores de edad, nunca 50%(25).
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GRAFICA 5

INDICADORES DE LA CAPACIDAD DE RESILIENCIA DE LOS
ADOLESCENTES DE LA INSTITUCION EDUCATIVA “CHANCAY BANOS”

PORCENTAIJE

74%
63%
i

Habilidades Habilidades Habilidades Habilidades de Autoestima
sociales Sentimentales desestresantes  planificacion

Tindicadores de la capacidad de resiliencia de los adolescentes de la
Institucion Educativa “Chancay Bafos”,

H Habilidades sociales H Habilidades Sentimentales ™ Habilidades desestresantes

H Habilidades de planificacion B Autoestima

Segun los resultados presentados en la Grafica 5, los indicadores de la
capacidad de resiliencia de los adolescentes de la Institucion Educativa “Chancay
Banos”, EL indicador Habilidades Sociales tiene el mayor porcentaje con 74%,
seguido de Habilidades sentimentales 63%, luego Habilidades de Planificacién
58%, seguido de Habilidades desestresantes 54% vy finalmente Autoestima 52%.
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DISCUSION DE RESULTADOS

OBJETIVO GENERAL

Los factores familiares que influyen en la capacidad de resiliencia de los
adolescentes, es el entorno familiar en un 86%, seguido del entorno social a la
familia 82% y finalmente Estructura familiar en un 74%. Coincidiendo con Duque
(2012) tiene por el objetivo de comprender como la experiencia con los servicios
sociales formales e informales y las redes de apoyo personal, interactia con el
afrontamiento de situaciones problematicas en vias a procurar un bienestar
socialmente aceptable en los jovenes de la ciudad de Medellin. 2012. Usando la
metodologia para abordar el presente estudio parte de un enfoque histérico
hermenéutico, un disefio cualitativo y la Teoria Fundada como método de

Investigacion.

OBJETIVO ESPECIFICO 1

En la dimension Estructura familiar, en el indicador Estructura y composicién de la familia, Vive
con padres y hermanos Muy pocas veces 66%(33), Vive con otros familiares, Siempre 58%(29). En
el indicador Situacion familiar, Situacién precaria y de abandono familiar, Siempre 70%(35), Maltrato
fisico y psicolégico Siempre 60%(30). Coincidiendo con Sarmiento (2011), este trabajo esta
orientado a conocer los factores de riesgo en las conductas autodestructivas que
influyen en los adolescentes de 10 al3 afios; principios que parten de los
conocimientos previos para ser conectados con los nuevos sobre la tematica de la
adolescencia, factores de riesgo y conductas autodestructivas, coordinando de
acuerdo con las investigaciones ya realizadas en la cuales hemos analizado la
influencia y asociacion entre algunos factores de riesgo y la vulnerabilidad que
presentan los adolescentes para la adquisicion de ciertas conductas
autodestructivas. Del mismo modo, investigamos algunos factores protectores que

reducen la incidencia de dichas conductas autodestructivas.
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OBJETIVO ESPECIFICO 2

En la dimension Entorno familiar, en el indicador Economia de la familia, Pobreza de la
familia Siempre 70%(35), Satisfaccion de las necesidades basicas, Muy pocas veces 54%(27), en el
indicador Vivienda, Grado de hacinamiento de la vivienda, Siempre 70%(35), Comodidad de la
vivienda, Muy pocas veces 60%(30), en el indicador Dinamica Familiar, Rol que desempefian los
miembros del hogar, Muy pocas veces 60%(30), Normas de convivencia en el hogar, Muy pocas
veces 50%(25). En el Indicador, Interrelacion en nel hogar, Reglas disciplinarias en el hogar, Muy
pocas veces 58%(29), Trato autoritario o democratico en la familia, Nunca 66%(33). En el indicador
Emociones, Comparten vivencias familiares, Muy pocas veces 50%(25), Autocontrol y estado de
animo de los miembros de la familia, Muy pocas veces 74%(37), en el Indicador Consumo de alcohol
y estupefacientes, Consumo de alcohol o sustancias psicoafectivas, 70%(35), Afecta el consumo de
alcohol y sustancias psicoafectivas la convivencia en el hogar, Siempre 58%(29). Coincidiendo con
Lopez (2012) Llegando a la conclusion de que no existe diferencias significativas
en los niveles de resiliencia entre los docentes de primaria de los distritos de
Ventanilla y Callao. No existen diferencias significativas entre los docentes de
Ventanilla y Callao en el factor de participacion significativa. No existen diferencias
significativas entre los docentes de primaria de los distritos de Ventanilla y Callao
en el factor de conducta prosocial. Existen diferencias significativas en el factor
autoestima y aprendizaje en los docentes de primaria de los distritos de Ventanilla
y Callao, siendo los primeros los mas resilientes en este factor. Existen diferencias
significativas entre los docentes de primaria de Ventanilla yCallao en el factor

percepcion de apoyo.

OBJETIVO ESPECIFICO 3

En la dimension Entorno Social a la Familia, en el Indicador Entorno escolar, Problemas
psicoafectivos y sociales en el ambito escolar, Siempre 72%(36), Comunicacion entre compafieros,
docentes y auxiliar, Siempre 54%(27).En el Indicador Programa de apoyo en salud familiar, Funciona
el programa escuelas para padres, Muy pocas veces 70%(35), Programa de educacién en salud
familiar, Muy pocas veces 60%(30), En el Indicador Situacién Social, Bullying y discriminacion, Muy
pocas veces 60%(30), Trabajo a menores de edad, nunca 50%(25). Coincidiendo con Garcia

(2012) llego a la conclusion de que segun la prueba estadistica del Chi Cuadrado
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se ha encontrado relacion entre la violencia familiar y la resiliencia de adaptacion
social en los adolescentes de la institucion educativa Santa Rosa de Lima -
Arequipa, demostrando que la variable independiente, violencia familiar, que
padecen los adolescentes en sus hogares tiene su efecto sobre su capacidad de

adaptacion social.

OBJETIVO ESPECIFICO 4
Los indicadores de la capacidad de resiliencia de los adolescentes de la Institucion
Educativa “Chancay Bafos”, EL indicador Habilidades Sociales tiene el mayor
porcentaje con 74%, seguido de Habilidades sentimentales 63%, luego
Habilidades de Planificacion 58% , seguido de Habilidades desestresantes 54% y
finalmente Autoestima 52%.
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CONCLUSIONES

PRIMERO

Los factores familiares que influyen en la capacidad de resiliencia de los
adolescentes, en mayor porcentaje es el entorno familiar, donde sefialan que viven
con grado de hacinamiento, con muy poca Comodidad de la vivienda, ademas
muy pocas veces comparten vivencias familiares, seguido del entorno social a la
familia donde presentan problemas psicoafectivos y sociales en el ambito escolar,
poca comunicacion entre comparferos, docentes y auxiliar. muy pocas veces
funciona el programa escuelas para padres y finalmente en menor porcentaje la
Estructura familiar, segun la cual los adolescentes viven en situacién precaria y de

abandono familiar,

SEGUNDO

En la dimensién Estructura familiar, en el indicador Estructura y composicion de la
familia, los adolescentes viven con otros familiares, En el indicador Situacion
familiar, los adolescentes viven Situacion precaria y de abandono familiar,

consecuentemente tienen maltrato fisico y psicologico.

TERCERO

En la dimensién Entorno familiar, en el indicador Economia de la familia, los
adolescentes viven en la Pobreza familiar. En el indicador Vivienda, Viven con
grado de hacinamiento, con muy poca Comodidad de la vivienda. En el indicador
Dinamica Familiar, Muy pocas Normas de convivencia en el hogar. En el
Indicador, Interrelacion en nel hogar, muy pocas Reglas disciplinarias en el hogar,
Trato autoritario en la familia. En el indicador Emociones, muy pocas veces
comparten vivencias familiares, En el Indicador Consumo de alcohol vy

estupefacientes, Consumo de alcohol o sustancias psicoafectivas,
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CUARTO

En la dimension Entorno Social a la Familia, en el Indicador Entorno escolar,
tienen Problemas psicoafectivos y sociales en el ambito escolar, poca
comunicacion entre comparieros, docentes y auxiliar. En el Indicador Programa de
apoyo en salud familiar, muy pocas veces Funciona el programa escuelas para

padres y el Programa de educacion en salud familiar.

QUINTO

Los indicadores de la capacidad de resiliencia de los adolescentes de la Institucion
Educativa “Chancay Banos”, EL indicador Habilidades Sociales tiene el mayor
porcentaje, seguido de Habilidades sentimentales, luego Habilidades de

Planificacion, seguido de Habilidades desestresantes y finalmente Autoestima.
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RECOMENDACIONES

Promover que el profesional de enfermeria aplique los conceptos de Resiliencia en
todos sus componentes para orientar las acciones de promocion de la salud en los

adolescentes.

Promover al personal de enfermeria, actuar conjuntamente con todo el personal
de salud multidisciplinario, para mejorar la atencion en el Modelo de Atencién

Integral de Salud en la Etapa de Vida Adolescente.

Orientar que la enfermera en el control de crecimiento y desarrollo de los nifios y
Adolescentes, debe incluir la educacion constante a los padres de familia
haciendo que tomen conciencia sobre las consecuencias que puede traer la
permisividad de actitudes negativas en sus menores hijos, y como las pueden

prevenir en forma asertiva ya que son la base formadora de los adolescentes.

Sugerir a las autoridades de la Institucion Educativa “Chancay Bafos”, por medio
de los docentes, auxiliares y tutores brindar informacion sistematica sobre la
autoestima, programando labores educativas de monitoreo y acompafamiento.
mediante diferentes técnicas a su alcance, pero principalmente logrando en la
poblacién adolescente, confianza y seguridad en si mismo, por ser una poblacién

de riesgo.

Promover sesiones educativas dirigidas a los padres de familia, educadores,
tutores y auxiliares de los adolescentes acerca de la importancia de la integracion

y comunicacién familiar como soporte afectivo para los adolescentes.

Realizar actividades recreativas y deportivas para los adolescentes para mejorar el
entorno social en la Instituciéon Educativa, para ello existen numerosas alternativas
como olimpiadas, mini olimpiadas, campeonatos relampagos, maratones K5,
pasacalles, actividades culturales como teatro, festidanza, mini chef, Banda de
musica y otros que los involucran fisica y mentalmente en el autocontrol y el

esparcimiento sano.
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ENCUESTA

Estimados estudiantes, reciban mi cordial saludo y a la vez el interés de conocer
las caracteristicas del contexto familiar y personal que forma parte de su vida y de
la capacidad de resiliencia que Ud. ponen en practica para sobresalir de las
dificultades que en la vida se presenta. Los resultados que obtenga de la
encuesta que respondan es con fines de investigacion; para obtener el grado de
licenciada en enfermeria; por lo que son de exclusiva utilidad de mi persona. Les
sugiero contesten con tranquilidad y lo mas importante con objetividad porque Ud.
tendran la oportunidad de aprender a ser resilientes, una capacidad que se
aprende para responder con éxito a las diversas circunstancias que se nos
presente.

ORIENTACION:

Lo que deben hacer es contestar la pregunta escribiendo 1, 2, o 3 en los casilleros
de las alternativas: Nunca, Muy pocas veces y Siempre.

Marca 1 si es nunca utilizas bien la habilidad o circunstancia.

Marca 2 si utilizas muy pocas veces esa habilidad o circunstancia.

Marca 3 si utilizas siempre bien esa habilidad o circunstancia.

DATOS GENERALES:

Edad: ... Sexo: ..oiiiiiin, Procedencia: ...........ccooviiiiiinn..
Grado de Estudios: .................. Has repetido grado de estudios: ....................

Escriba dentro del paréntesis con una X (equis) en la alternativa que corresponde
a tu realidad:

Con quiénes vives:

( ) Papa mamayhermanos. ( ) Solo con papa. Solo con mama.

() Con ningunos de mis padres, CON QUIENES: ........ovvieiieiiiiieeieaeieaeanenn.
Tienes casa propia: () si ( ) No

Si €S N0 CON QUIEBNES VIVES: . .uuiiit ittt ettt et et et e e aeans
La casaes propiaoalquilada: ...

La casa donde vives cuenta con luz, agua, desague, teléfono, televisor ( ) si
( )No
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Tienes tu propio dormitorio y es independiente: ( ) si () No

Si es no con quiénes compartes habitacion: ...
Economia:

A QUE se dediCa tu PapPa: . ..o s
A qué se dediCa tu MaMA: ...
Les alcanza el dinero para todas sus necesidades: ( )Si  ( )No
Siesnoquélesfalta paravivirbien: ...
Distancia al colegio

Qué tiempo caminas de casa al ColegiO: .......coviiiiiiiiiiii i
Tienes tiempo suficiente para alimentarte () si () No

Si es no que influye para que no te alimentes a la hora adecuada: .....................

Ne Indicadores indices Nunca Muy pocas | Siempre

¢Vives con tus padres vy

Estructura 'y hermanos?

1-2 | composicion

de la familia , "
¢ Vives con otros familiares?

¢Vives una situacion de
abandono familiar?

Situacion
3-4 e -
familiar ;Sufres de maltrato fisico y
psicoldgico?
¢ Tus padres son pobres?
56 Economia de la

familia ¢ Tus familiares satisfacen sus
necesidades basicas?

¢Vives en un hogar solo con

l?
7-8 | Vivienda los padres’

¢ Tu vivienda es comoda?

¢Tus padres son los que

Dinamica organizan y trabajan para
9-10 | familiar satisfacer necesidades de la
familia?
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¢ Existen normas de
convivencia democratica y no
hay presencia de la violencia?

11-12

Interrelacion
familiar

¢Las reglas disciplinarias en el
hogar no se imponen?

(Existe trato autoritario o
democratico en la familia?

13-14

Las emociones

iSe  comparten  vivencias
familiares agradables?

¢ Existe autocontrol y estado de
animo afectuoso de los
miembros de la familia?

15-16

Consumo de
alcohol y
estupefacien
tes

(En tu familia se da el
consumo de alcohol o
sustancias psicoafectivas?

i Esta afectando el consumo
de alcohol y sustancias
psicoafectivas la convivencia
armonica en el hogar?

17-18

Manejo de
conflictos
familiares

iLos mecanismos de
aplicacion de las normas y
reglas  disciplinarias  son
impuestas autoritariamente por
el padre o madre?

¢ Existen desacuerdos y peleas
en la familia?

i Tienes problemas
psicoafectivos y sociales en el
ambito escolar?

buena
entre
docentes vy

¢ Entablas una
comunicacion
compaiieros,

auxiliar)

19-20

Programas de
apoyo en salud
familiar

;Funciona el  programa
escuelas para padres u otro
programa de educacion en la
familia?

(Existe un programa de
educacion en salud familiar por
los miembros de la salud?

21-22

Situacion

;Eres objeto de bullyin y
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social

discriminacion?

;Trabajas diariamente para
generar recursos econdmicos
para el hogar?

23-24

Escucha y
comprende a
los demas

¢ Cuando te relacionas con los
demas hablas de temas de
interés para ambos?

¢ Te muestras comunicativo y
muestra interés por
comprender a los demas”?

25-26

Solicita ayuda
y se integra al
equipo de
trabajo

¢Muestras atencion a las
explicaciones y pides apoyo
para llevar adelante una
actividad conjuntamente con
los deméas?

¢ Pides disculpas cuando algo
sale mal?

27-28

Comprende
emociones

¢ Expresas a los demas lo que
sientes?

iTe muestras afectivo y
comprende a los demas?

29-30

Comparte con
los demas

;Trata de llegar a acuerdos
consensuados con tus
comparfieros?

¢Controlas  tu caracter y
defiendes tus derechos dando
a conocer tus ideas y puntos
de vista adecuadamente?

31-32

Se muestra
mesurado

¢ Dialogas y haces conocer lo
que no te gusta?

;Comprendes por qué has
fracasado en wuna situacion
familiar?

33-34

Planifica
puntos de vista

¢ Analizas democraticamente la
situacién confusa producida
por los demas que dicen una
cosa y hacen otra?

;Comprendes de qué y el
porqué eres acusado y luego
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buscas  alternativas  para
relacionarte  adecuadamente
con la persona que te acusa?

35-36

Toma

decisiones

de

¢ Priorizas la solucion de los
problemas que se presentan
en tu vida cotidiana?

;Analizas las posibilidades y
presta atencion a lo que quiere
hacer?

37-38

Vivencia
interior

¢ Practicas valores como la
responsabilidad, la amistad,
honradez?

¢ Sientes que te consideras y
aceptas como eres?

39-40

Propésitos de

vida

¢ Tienes motivacion e iniciativa
para realizar diversas cosas?

¢ Cumples con tus
responsabilidades como el
estudio, el aseo y ayuda en tu
hogar con autonomia?

Gracias!!

99




EL PROBLEMA

OBJETIVOS

HIPOTESIS Y VARIABLE

METODOLOGIA

TITULO:

“ Cémo influyen los
factores  familiares
en la capacidad de
resiliencia de los
adolescentes de la
Institucion Educativa
“Chancay Banos” del
distrito “Chancay
Bafios” provincia
Santa Cruz 2015 -

2016

Objetivo general

influencia de los factores familiares
en la capacidad de resiliencia de los
adolescentes de la Institucién
Educativa “Chancay Bafios” del
distrito “Chancay Bafos” provincia

Santa Cruz 2015 - 2016.

Objetivos especificos

Diagnosticar la capacidad de

resiliencia de los adolescentes de la

Institucién Educativa “Chancay
Bafios”, mediante la aplicacion de
un test.

Determinar los factores familiares
que influyen en la capacidad de
resiliencia de los adolescentes de la
Institucion Educativa “Chancay
Bafios”, mediante la aplicacion de

una encuesta.

Identificar los indicadores de la

capacidad de resiliencia de los
adolescentes de la Institucién
Educativa “Chancay Bafos”,

mediante la aplicacion de un test.

Hipo6tesis general

Los factores familiares influyen en la capacidad de

resiliencia de los adolescentes de la Institucion

Educativa “Chancay Bafios” del distrito “Chancay
Bafos” provincia Santa Cruz 2015 - 2016”.

HipGtesis especifica

Las caracteristicas de los hogares, el nivel
educativo y socioeconémico son factores familiares
que influyen en la capacidad de resiliencia de los
adolescentes de la Institucion Educativa “Chancay
Banos” del distrito “Chancay Bafios” provincia Santa

Cruz 2015 -2016".

Variables
Determinaciéon de variables

Variable independiente
Factores familiares.
Variable dependiente

Capacidad de resiliencia.

TIPO Y NIVEL DE INVESTIGACION

de

sustantiva basica, nivel explicativo; porque a

Corresponde al tipo investigacion
partir de las caracteristicas de la realidad de
las variables de estudio: factores familiares
se analizo la relacion causal en la variable
consecuente: capacidad de resiliencia; por lo
gue esta investigacion estd orienta a la
busqueda de los factores causales que estan
incidiendo en la ocurrencia de un aspecto del
estado de salud mental, en el caso
especifico de la relacion de la variable
independiente

(factores  familiares) vy

dependiente (capacidad de resiliencia).
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Explicar la correlacién causal de los
factores familiares en la capacidad
de resiliencia de los adolescentes
de la Institucién Educativa
“Chancay Bafos”.

Sistematizar los resultados de la
investigacion, teniendo en cuenta
los procedimientos de la
investigacion ~ sustantiva  bésica

explicativa.

Publicacion de resultados.

POBLACION Y MUESTRA
Poblacion

Se considerarq a 136 estudiantes, 20 docentes,
02 personal de servicio y 01 auxiliar de la
Institucion  Educativa Secundaria “Chancay
Bafos” del distrito Chancay Bafios de la provincia
Santa Cruz, 2015 — 2016”.

Muestra

En este contexto, se consider6 una muestra
intencionada de 50 estudiantes que
corresponden a estudiantes del Cuarto y Quinto
Grado de la Institucion Educativa Secundaria
“Chancay Bafios” del distrito Chancay Bafos de
la provincia Santa Cruz, 2015 — 2016”.

Dicha muestra se eligi6 mediante una “seleccién
directa no probabilistica”, debido a que tanto los
elementos de la poblacién como de la muestra en

estudio tienen similares caracteristicas.
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