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RESUMEN

En el presente estudio se planteé como objetivo conocer la relacion entre el apoyo familiar
y el optimismo disposicional en la poblacion penitenciaria de mujeres de la ciudad de Tacna;
inicialmente para la investigacion se considerd el total de la poblacion femenina, sin
embargo, tomado en cuenta los criterios de inclusion y exclusion planteados para este
estudio, finalmente se conté con la participacion de 106 internas. Los instrumentos de
medicion empleados para la evaluacion fueron: la Escala de valoracion de Apoyo Familiar
Leyton Zoila (2003) y el Test de Orientacion Vital Revisado LOT-R. Scheier & Carver
(1985), se optd por realizar pruebas de validez y confiabilidad a los respectivos instrumentos
para un mejor estudio.

La investigacion fue realizada bajo un enfoque cuantitativo, mediante un disefio
descriptivo, correlacional y transaccional. Se encontraron los siguientes resultados: Se
evidencié que el grado de apoyo familiar que predomind fue el moderado, las internas
recluidas en el centro penitenciario presentaron el nivel optimista, se hall6 también la
relacion entre las variables de estudio, ademas de encontrar relacion significativa entre cada
uno de los tipos de apoyo familiar como son: apoyo afectivo, valorativo e instrumental y el

optimismo disposicional.

Palabras clave: poblacion penitenciaria, apoyo familiar, apoyo afectivo, apoyo valorativo,

apoyo instrumental, optimismo disposicional.



ABSTRACT

In the present study the objective was to know the relationship between family
support and dispositional optimism in the prison population of women in the city of
Tacna; Initially, for the research, the total of the female population was considered,
however, taking into account the inclusion and exclusion criteria proposed for this study,
finally, 106 inmates participated. The measuring instruments used for the evaluation were:
the Leyton Zoila Family Support Rating Scale (2003) and the LOT-R Revised Vital
Orientation Test. Scheier & Carver (1985), it was decided to perform tests of validity and
reliability to the respective instruments for a better study.

The research was carried out under a quantitative approach, through a descriptive,
correlational and transactional design. The following results were found: It was evidenced
that the degree of family support that prevailed was moderate, the inmates held in the
penitentiary presented the optimistic level, the relationship between the study variables
was also found, as well as finding a significant relationship between each one of the types
of family support such as: affective, evaluative and instrumental support and dispositional

optimism.

Key words: prison population, family support, affective support, value support,

instrumental support, dispositional optimism.
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INTRODUCCION

Son escasos los estudios que se han realizado respecto optimismo ,ya que estd tomando
realce en la actualidad, no se han registrado investigaciones en el Per( que ahonden acerca
del optimismo y su relacion con el apoyo familiar en el &mbito penitenciario, sin embargo, se
reafirma la importancia debido a que se considera al optimismo como un factor protector ante
trastornos comunes como son la depresion y la ansiedad, adicionalmente se ha hallado una
relacion directa sobre el nivel de autoestima que pueda presentar un individuo.

Con el fin de trabajar en la mejora de los tratamientos penitenciarios realizados dentro de
los centros de reclusién asi como fuera de ellos, es que se considera importante el trabajo
partiendo de entorno social méas préximo, en este caso la familia.

La presente investigacion fue realizada sobre una poblacion penitenciaria compuesta por
106 internas que permanecen recluidas en el Establecimiento Penitenciario, el cual plante6
como objetivo estudiar la posible relacion entre el apoyo familiar y el optimismo familiar

Por tal el presente estudio se enfoco en la teoria de (Carver & Scheier, 1981) donde se
considera al optimismo disposicional como una caracteristica 0 rasgo perteneciente a la
personalidad ,el cual prevalece en el tiempo, en este caso enfocado a mujeres privadas de su
libertad ,el estudio estuvo dirigido a encontrar en qué medida las dimensiones de apoyo
afectivo, apoyo valorativo y apoyo instrumental pertenecientes a la variable de apoyo familiar
pudieran influir en el nivel de optimismo que pueda poseer la poblacion.

Asi también se puede contribuir con los resultados obtenidos en esta investigacion a
futuros estudios que pretendan centrarse en los factores que contribuyan a la resocializacion

de las personas que se encuentren privadas de su libertad.
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CAPITULO |

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1 Descripcion de la realidad problematica

Segun el Informe Estadistico Penitenciario (INPE, 2018) en los Gltimos afios la cifra de la
poblacion que se encuentra privada de su libertad ha ido ascendiendo de manera notoria,
Ilegando asi actualmente a la cantidad de 106,525 internos a nivel nacional. Dentro de este
grupo se encuentra la poblacion femenina la cual estd conformada por 4,957 mujeres que
permanecen inmersas en las instalaciones de los establecimientos penitenciarios de todo el
PerQ. Si bien se han registrado estudios enfocados al &mbito penitenciario en general, se ha
encontrado que son escasas las investigaciones que sean directamente enfocadas a la
delincuencia femenina.

Dentro del establecimiento penitenciario, las internas tienen que lidiar con un estilo de
vida diferenciado al que estuvieron acostumbradas llevar; como el ambiente, la ausencia de
privacidad, la convivencia, la constante vigilancia, la escasa y limitada comunicaciéon con
familiares; todo este proceso de adaptacion conlleva a una sobrecarga emocional que
facilmente puede desencadenar en un desajuste conductual y emocional, hasta la aparicion de
comportamiento patologicos Ortega (2008).

Frente a estas situaciones desfavorables por las que pueda atravesar, se ha demostrado que
finalmente logran adaptarse, ademas de fortalecerse de la misma e incluso mantener en el
tiempo expectativas favorables ante dificultades que puedan surgir posteriormente, esta
ltima caracteristica denominada optimismo ha empezado a ser objeto de investigacion
considerandose por diferentes autores de caracter relevante. (Schou 1., Ekeberg O., Sandvik

L., & Hjermstad MJ., 2005)
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Sin embargo, no solo se debe tener en cuenta los factores de proteccion internos que pueda
presentar la persona privada de su libertad, sino también los factores externos como la familia
y demaés entorno social que si bien por la condicidn en la que se encuentran no hay un facil
acceso a esta, puede influenciar en la actitud, comportamiento o emocionalmente en el

individuo.

1.2 Formulacion del problema
1.2.1 Problema principal
¢Cudl es la relacion entre el grado de apoyo familiar y el nivel de optimismo disposicional

en mujeres recluidas en el establecimiento penitenciario de mujeres Tacna, 2018?

1.2.2 Problemas secundarios

A. ;Cudl es la relacion entre el grado de apoyo afectivo y el optimismo disposicional en
las mujeres recluidas en el establecimiento penitenciario de mujeres Tacna, 2018?

B. ¢(Cual es la relacién entre el grado de apoyo valorativo y el optimismo disposicional en
las mujeres recluidas en el establecimiento penitenciario de mujeres Tacna, 2018?

C. ¢(Cuaél es la relacion entre el grado de apoyo instrumental y el optimismo disposicional

en las mujeres recluidas en el establecimiento penitenciario de mujeres Tacna, 2018?

1.3 Objetivos de la investigacion

1.3.1 Objetivo general

Determinar la relacion entre el grado de apoyo familiar y el nivel de optimismo
disposicional en mujeres recluidas en el establecimiento penitenciario de mujeres Tacna,

2018.
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1.3.2 Objetivos Especificos

A. Determinar la relacion entre el grado de apoyo afectivo y el optimismo disposicional en
las mujeres recluidas en el establecimiento penitenciario de mujeres Tacna, 2018.

B. Determinar la relacion entre el grado de apoyo valorativo y el optimismo disposicional
en las mujeres recluidas en el establecimiento penitenciario de mujeres Tacna, 2018.

C. Determinar la relacién entre el grado de apoyo instrumental y el optimismo
disposicional en las mujeres recluidas en el establecimiento penitenciario de mujeres Tacna,

2018.

1.4 Justificacion de la investigacion

1.4.1 Importancia de la investigacion

Son escasos los estudios que se han realizado directamente respecto al constructo de
optimismo ya que estd tomando realce en la actualidad, no se han registrado investigaciones
en el Peru que ahonden acerca del optimismo y su relacién con el apoyo familiar en el ambito
penitenciario.

Sin embargo, se reafirma la importancia de este tema debido a que se considera al
optimismo como un factor protector ante trastornos comunes como son la depresion y la
ansiedad, adicionalmente se ha hallado una relacion directa sobre el nivel de autoestima que
pueda presentar un individuo; Por tal segin sea las condiciones de vida de los individuos se
puede ver afectada la manera en la que perciben al mundo. (Arequipefio Vasquez & Lastra
Santos , 2006), (Sanchez Hernandez & Méndez Carrillo , 2009).

Se tiene en cuenta también que el tema de la salud mental en este sector de la poblacion se
encuentra en condiciones paupérrimas debido a que en la mayoria de los casos el profesional
encargado no logra abastecerse para llegar a brindar la psicoterapia o le resulta dificultoso el

abordar temas que no sean directamente relacionados con el delito por la excesiva poblacién
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que actualmente muestran los establecimientos penitenciarios .asi , se considera necesario
identificar cual es el nivel de influencia o afectacion que puede presentar la familia en las
mujeres privadas de su libertad.

Por tal ,se considera relevante el desarrollo de la investigacion sistematica que lleva
enfatizar los recursos psicologicos con los que cuentan las mujeres privadas de su libertad
para la superacion de situaciones adversas, ya que se ha encontrado relacion directa entre
optimismo y resiliencia (Arratia Lopez Fuentes & Valdez Medina, 2012).En este sentido se
considera que la resiliencia es uno de los factores importantes que influyen en el proceso del

tratamiento penitenciario para lograr la posterior resocializacion de la interna.

1.4.2 Viabilidad de la investigacion

El presente proyecto de investigacion se considerd viable, pues se contd con la
autorizacion y el acceso al establecimiento penitenciario de mujeres Tacna para la realizacion
del estudio debido a que anteriormente se realiz6 el internado de practicas pre profesionales
por el periodo de un afio en la institucién en mencion; ademas se cuenta con los recursos
econdmicos que seran autofinanciados por el mismo investigador y asi para poder solventar
los gastos como son los instrumentos psicolégicos y demas material de aplicacién; se cuenta
también con recursos humanos como es el servicio del estadigrafo y el asesoramiento de un

profesional que presenta conocimientos y experiencia en materia de investigacion.

1.5 Limitaciones del estudio
Se encontraron las siguientes limitaciones:
El bajo nivel de instruccion académica en la poblacion penitenciaria debido a que existen

internas que no presentan grado de instruccion o presentan primaria incompleta por lo que se

16



dificulté la lectura o comprension de parte de los items que poseen los instrumentos
aplicados.

Otra limitacion que se encontré durante la aplicacion de los respectivos test, fueron la
desconfianza que presentaron algunas las internas al proporcionar la informacion solicitada

en el instrumento.
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CAPITULO Il

MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes de la investigacion
De la revision de investigaciones previas se encuentran algunos estudios relacionados al

tema los que se citan a continuacion:

2.1.1 Antecedentes Internacionales

Optimismo disposicional

En Espanfa; (Pastells Pujol & Font Guiteras, 2014)llevaron a cabo un estudio denominado
“Optimismo disposicional y calidad de vida en mujeres con cancer de mama’’, el cual tuvo
como objetivo investigar la relacion entre el optimismo disposicional y la calidad de vida en
una muestra de estudio que estuvo conformada por 50 mujeres que presentan diagnostico de
cancer de mama en la ciudad de Barcelona que fueron seleccionadas a través de una técnica
probabilistica y de participacion voluntaria. Los instrumentos utilizados fueron cuestionario
QL-CA-Afex de Font (Font A. & Bayés R., 1993) que comprende de 27 escalas que mide la
disminucion subjetiva de la calidad de vida y el Test de LOT-R (Revised life orientation test)
en la version espafiola de (Otero JM, Luengo A, Romero E, & Gomez, 1998)que permite
medir el grado de optimismo. De la investigacion se concluyd que las mujeres que
presentaban un mayor grado de optimismo obtuvieron mayores puntuaciones en las escalas
del instrumento que mide la calidad de vida; finalmente sefialaron que el optimismo
disposicional presento una relacion significativa con la calidad de vida.

En un estudio realizado en Mexico; (Arratia LOpez Fuentes & Valdez Medina, 2012)

llevaron a cabo una investigacion titulada "Optimismo-pesimismo y resiliencia en
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universidad publica",La investigacion fue de tipo cuantitativo, correlacional de corte
transversal y tuvo por finalidad de determinar la relacion entre la resiliencia y el optimismo
en una muestra integrada por 300 estudiantes universitarios de la Universidad Publica en la
ciudad de Toluca, para lo cual 118 de ellos fueron varones y 182 mujeres. Del estudio se
concluye que, a mayor nivel de optimismo, mayor es la puntuacion en la escala de resiliencia,
ademas que las mujeres presentaron un mayor indice de pesimismo; por tanto, se comprueba
la existencia de una relacion significativa entre las variables de resiliencia y optimismo.
(Anadén Revuelta, 2006) Publico un articulo en Espafia, denominado ’ Inteligencia
emocional percibida y optimismo disposicional en estudiantes universitarios’’ cuya finalidad
fue analizar la relacion entre el optimismo disposicional y la inteligencia emocional
percibida, dicha investigacion se realiz6 en una muestra formada por 102 alumnos de ambos
sexos pertenecientes a la Facultad de Educacion en Zaragoza. Los instrumentos empleados
para este estudio fueron el Trait Meta-Mood Scale-24 (TMMS-24) (Ferndndez Berrocal &
Extremera, 2004) compuesto por un total de 24 items y el cuestionario de Orientacion Vital
Revisado (LOT-R) (Scheier M & Carver C, 1994), posteriormente la informacion obtenida
mediante los instrumentos fue vaciada al programa estadistico SPSS 14.0 obteniendo como
resultado la existencia de una correlacion entre ambos factores deduciendo que mientras
exista un nivel elevado de inteligencia emocional , mayores seran las expectativas positivas

acerca de los sucesos en la vida.

Apoyo familiar

En una investigacion realizada en México; (Lopez Torrecillas, Bullas, Ledn Arroyo , &
Ramirez, 2005) llevaron a cabo un estudio denominado “’Influencia del apoyo familiar en la
autoeficacia de los drogodependientes’” el cual estuvo constituido por una muestra total de

186 personas de ambos sexos, 149 varones y 37 mujeres de edades entre los 17 y 79 afios que
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se encontraban en Centros de Integracion Juvenil en la ciudad de Puebla .Se emple6 la escala
de autoeficacia (Sherer, y otros, 1982) que consta de 23 items y 2 sub escalas .Finalmente los
resultados indican que no se encontrd relacion significativa entre el apoyo familiar y el nivel
de autoeficacia.

(Reyes & Moréan, 2001) en México ejecutd un estudio cuantitativo llamado "Apoyo
familiar en el apego al tratamiento de la hipertension arterial esencial' ';dicho estudio se
realiz6 sobre una muestra de 80 adultos mayores de 35 afios con diagnostico establecido de
HAS, entre los cuales 55 fueron mujeres y 25 fueron varones; de la investigacion se encontrd
que el grado de apoyo familiar de los adultos que presentaban mayor disposicion a
recuperarse era mas elevado, mientras quienes presentaban un bajo grado de apoyo familiar
poseian mayor dificultad en llevar el tratamiento indicado. Encontrandose asi una relacion
significativa entre apoyo familiar.

(Figueroa, Subiabre, & Fuentes, 2011)en Chile llevaron a cabo una investigacion
denominada "Satisfaccion familiar, apoyo familiar y conflicto trabajo-familia en una muestra
de trabajadores chilenos’’, este estudio cuantitativo de corte transversal, fue realizado en una
muestra integrada por 128 trabajadores tanto varones como mujeres ,que oscilaban entre las
edades de 20 y 49 afios y que residian en la region de Maule; para la obtencion de datos de
las variables elegidas, se emplearon instrumentos de medicién que permitieron hallar el grado
de apoyo familiar, nivel de satisfaccién familiar. Por lo cual finalmente los autores
concluyeron que los evaluados presentaron altos indices de satisfaccion y apoyo familiar,
dando como resultado que las personas presenten mayor disposicion a resolver conflictos
laborales internos cuando estas cuentan con el apoyo de parte de la familia o de algunos de
sus miembros; es decir que las variables se encuentran relacionadas por lo que existe una

relacion significativa entre ambas.
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En Colombia (Molina Rolas & Arbeldez Gomez, 2014) , realizaron una investigacion
sobre la familia y resocializacion de las mujeres recluidas en el establecimiento penitenciario
y carcelario en la ciudad de Coiba, dicho estudio fue de carécter cuantitativo, de tipo
descriptivo, conto con la participacion de 48 mujeres que presentaban edades entre 18 y 44
afios. Los investigadores se plantearon como objetivo, analizar la influencia que puede
significar la familia ante el proceso de resocializacion de las mujeres infractoras. Se concluyo
que el 69% de las mujeres recluidas presenté apoyo familiar, finalmente se halla la relacion

entre el apoyo percibido en la familia y la resocializacion.

2.1.2 Antecedentes Nacionales

Optimismo disposicional

(Medina Olano, 2017) , realizé el estudio de ’Afrontamiento y optimismo disposicional
en pacientes mujeres con cancer de mama’’ ,el cual se llevd a cabo en una muestra de 51
mujeres que comprendian entre los 30 y 65 afios con diagndstico de cancer de mama las
cuales recibian tratamiento en el Instituto publico especializado en céncer de Lima
Metropolitana .El principal objetivo fue determinar la relacién entre las variables de
Afrontamiento y Optimismo Disposicional para lo cual emplearon los instrumentos de
cuestionario multidimensional de estimacion del afrontamiento COPE (Carver C, Scheier M,
& Weintraub J, 1989) y el Test de Orientacién Vital-Revisado LOT-R (Otero JM, Luengo A,
Romero E, & Gomez, 1998) adaptado en el Pert por (Oliden S, 2013).El estudio concluyo
que existe una correlacion significativa y directa entre las estrategias de afrontamiento y el
optimismo.

Por su parte ( Talledo Sanchez, 2017)ejecutd una investigacion titulada “’Optimismo
disposicional y procrastinacion académica en estudiantes de Psicologia de una Universidad

Privada de Lima, 2015°° que por medio de un disefio no experimental, correlacional tuvo
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como fin evaluar la relacion entre el optimismo disposicional y la procrastinacion
académica, para lo que se basd en una muestra de 247 universitarios conformada por 61
varones y 186 mujeres de la Universidad Privada de Lima. La autora concluyé que no se
encontrd relacion significativa entre optimismo disposicional y la procrastinacion académica
en los estudiantes.

(Osterling Lévano, 2018)Llevo a cabo un estudio denominado "Optimismo disposicional y
satisfaccion laboral en personal del rubro de restaurantes en la ciudad de Lima’’,
investigacion que fue realizada en una muestra de 154 personas entre los cuales 80 eran
mujeres y 74 varones. La investigacion fue de tipo descriptivo correlacional, de corte
transversal .para la recoleccion de informacion se emplearon dos instrumentos cuantitativos
Escala de Orientacion hacia la Vida - Revisado (Otero JM, Luengo A, Romero E, & Gomez,
1998)que permitid detectar el nivel de optimismo disposicional y el segundo, Escala de
Satisfaccion Laboral (Melia & Peird, 1989), que permitia conocer el grado de satisfaccion
laboral. De los resultados se hallo la existencia de una relacion significativa entre optimismo

disposicional y satisfaccion laboral.

Apoyo familiar

(Campomanes Orellano & Zufiga Gonzales, 2006) En su investigacion titulada "Factores
psicosociales y estrés en estudiantes de enfermeria ULADECH, Chimbote, 2006°’, la cual fue
de caracter cuantitativo y descriptivo correlacional; se establecieron como objetivo
determinar la relacion existente entre factores psicosociales y el estrés en la ciudad de
Chimbote para lo cual se basaron en una muestra de 60 estudiantes entre los cuales 56 fueron
mujeres y 4 varones. Emplearon los instrumentos de escala de autoestima, escala de apoyo
familiar, cuestionario sobre grado de apoyo docente y la escala valorativa de estrés, dichos

instrumentos se encontraban validados y presentaban confiabilidad. Posteriormente se paso la
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informacion mediante el programa estadistico. Finalmente, del estudio se concluy6é que no
existia relacion significativa entre el nivel de estrés y el grado de apoyo familiar.

(Chorres Escudero, 2016)Llevo a cabo una investigacion denominada <’ Apoyo familiar y
estilos de vida en el adulto mayor del asentamiento humano “10 de setiembre”. Chimbote,
2015, este estudio cuantitativo de tipo descriptivo-correlacional se realizd sobre una
muestra de 40 adultos mayores de ambos sexos del asentamiento humano “10 de setiembre”
,Para ello emplearon el cuestionario de perfil de estilo de vida y la escala de valoracion del
apoyo familiar elaborado y modificado por (Leitdn Z, 2003), finalmente se hall6 que el 40%
de los adultos presentaban un nivel moderado y alto de apoyo familiar y el 20% restante
percibe un nivel bajo, se encontr6 ademas que los adultos mayores que presentaron un alto
nivel de apoyo familiar presentaban también un estilo de vida saludable. Por tanto, se
concluyo que existe relacion estadisticamente significativa entre el apoyo familiar y el estilo
de vida.

(Mocarro Aguilar, 2012) Realiz6 un estudio de tipo correlacional de corte transversal
denominado "Depresién relacionado con apoyo familiar e independencia funcional de las
actividades bésicas de la vida diaria del adulto mayor. Hospital Nacional Guillermo
Almenara 2010, esta investigacion tuvo como objetivo determinar la relacién entre el grado
de apoyo familiar, grado de depresién y el nivel de independencia funcional, para lo cual se
cont6 con una muestra de 240 adultos mayores de ambos sexos que se encontraban en calidad
de hospitalizados en el Hospital Guillermo Almenara. La autora hallé que, en su mayoria,
45,8% de adultos mayores presentd depresion moderada, un 40.8% en cuanto al nivel de
independencia funcional y finalmente el 40 % de la muestra poseia un bajo apoyo familiar.
De los resultados obtenidos se concluye que existe una relacion altamente significativa entre

el nivel de depresion y el grado de apoyo familiar.
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2.2 Bases tedricas

2.2.1 Optimismo

Grant (1992), citado por (Concha, Dittus, Montesinos, Pandolfi, & Perfetti., 1999)Define
como optimismo a las expectativas de las personas a esperar resultados positivos de las
situaciones que se suscitan a lo largo de vida, este tiene efectos sobre los individuos, ya que
se encuentra vinculado al bienestar tanto fisico como psicolégico.

Segln la definicion de (Vera Villarroel, Pavez P, & Silva J., 2012) se considera que el
optimismo comienza a desarrollarse desde los primeros afios de vida y progresivamente va
adecuandose o modificandose segun el contexto en el que se encuentra el individuo; por
tanto, considera el optimismo como una condicidn que se aprende y modifica en el tiempo.

(Carver, y otros, 1993)Refieren que el optimismo es un constructo que no solo permite que
el individuo posea una mayor capacidad para hacer frente a situaciones adversas, si no que
busca realzar lo positivo de estas situaciones presentadas; el optimismo permite mantener

expectativas favorables frente al futuro.

2.2.1.10ptimismo como recurso psicoldgico

Se considera el optimismo como un recurso psicoldgico a partir de la reformulacion de la
teoria de indefension aprendida planteada por (Abramson, Seligman, & Teasdale, 1978), la
cual segln sus autores se dividen en dos estilos explicativos.

El término de optimismo no solo se estudia desde esta teoria si no que (Scheier & Carver,
1985) en su modelo tedrico consideran a el optimismo como un rasgo de personalidad.

Por tanto, el optimismo viene siendo objeto de estudio de dos perspectivas tedricas
diferentes en los cuales se encuentran respectivamente los estilos explicativos y el estilo

disposicional (Mera P & Ortiz M, 2012)
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2.2.1.2Modelo tedrico de Seligman y colaboradores

Los recientes estudios acerca del optimismo parten de la critica y reformulacion de la
Teoria de indefension aprendida por parte de los autores (Abramson LY, Seligman M, &
Teasdale JD, 1978); esto permitié explicar el comportamiento de las personas ante

acontecimientos negativos.

2.2.1.2.1Indefension aprendida

Es una condicién psicolégica que se puede dar tanto en una persona como en un animal, la
cual explica que si un individuo en alguna etapa de su vida ha atravesado por alguna
situacion de adversidad de la que no logré huir o reaccionar ante este acontecimiento; este ser
aprende a actuar de una forma pasiva ante situaciones similares que puedan significar una
dificultad y opten por no asumir o0 no actuar aun cuando éste presente las posibilidades o
tenga las herramientas necesarias para cambiar la situacion. (Seligman, 1991)

El estilo atribucional modula el desamparo aprendido, por tanto:

Quien presente un estilo optimista actuard ante una dificultad haciéndole frente o
presentard una recuperacion mas rapida ante el suceso y no presentard restricciones en
situaciones similares.

Quien presente un estilo pesimista ante una situacion que considere una amenaza, actuara
de manera pasiva, presentara mayor disposicion a deprimirse, se vera a si mismo como una
persona indefensa ocasionando ademas que muestre un comportamiento evasivo ante una
situacion similar.

Adicionalmente esta teoria, menciona que los estilos atribucionales o explicativos se
obtienen durante el periodo de la infancia mediante factores como:

a. Andlisis causal: definido principalmente por el modelo de los progenitores y por el

estilo que predominaba en cada uno de ellos ante situaciones adversas.
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b. Critica: el tipo de critica recibido por su entorno familiar y social y las
denominaciones que este le otorgaron al individuo.

c. Traumas y pérdidas acontecidos en periodos criticos del desarrollo.

2.2.1.2.2 Estilo explicativo o atribucional: pesimista-optimismo

El estilo explicativo busca conocer la forma en la que las personas interpretan los sucesos
que les acontecen, este modelo ha sido reconocido dentro de la psicologia positiva que es
considerada una disciplina relativamente joven dentro del campo de la psicologia, creado a
finales de la década de los 90 por el psicdlogo estadounidense Martin Seligman; esta
disciplina se encuentra centrada en realizar estudios cientificos acerca de las experiencias y
rasgos individuales positivos. (Seligman , Tracy A, Park, & Petterson , 2005)

Dentro de estos objetos de investigacion por parte de la Psicologia positiva y que ha
despertado gran interés para su continuo estudio ha sido el optimismo, (Seligman M. , 2003)
define al optimismo como un rasgo que permite identificar las situaciones que puedan
significar una dificultad para el individuo y lograr interpretarlas y explicarlas por medio de
causas externas y/o especificas como un problema momentaneo y controlable.

(Seligman, 1991)Afirma que, ante una perspectiva de dificultad, las personas actian de
manera diferente, unas hacen frente a la situacion y otras optan por desistir rapidamente;
encontrandose asi que ante una adversidad se presentaban dos tipos de atribuciones causales
denominados como estilo optimista y estilo pesimista. En sus posteriores investigaciones
alude que ambos estilos presentan caracteristicas especificas en la persona; quienes poseen un
mayor nivel de autoestima y actitudes positivas se inclinan al estilo optimista y quienes
presenten un nivel bajo de autoestima y actitudes negativas se relacionan con el estilo
pesimista.

Por lo cual clasifican los estilos explicativos en optimista y pesimista:
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Estilo explicativo Pesimista. Por el contrario, el individuo pesimista ante diferentes
acontecimientos no asume responsabilidades y espera a que su medio 0 entorno sea el que se
modifique, atribuye las causas al factor externo; presenta dificultades para identificar
aspectos positivos, centrandose solo en los negativos. (Seligman M, 1999)

Estilo explicativo Optimista. (Seligman M, 1999) Refiere que el individuo optimista se
caracteriza por ser una persona que asume la responsabilidad ante los acontecimientos que se
vayan suscitando durante su vida, ya sean estos favorables o desfavorables. Tiene la
posibilidad de cuestionarse y busca mejorar o modificar la situacién adversa, cuenta con la
capacidad de identificar aspectos positivos tanto de si mismo como de su entorno.

Se atribuye en situaciones especificas.

De acuerdo a (Seligman M. , 2003) se deben de analizar las creencias optimistas teniendo
como punto de partida las siguientes caracteristicas:

a. Internalidad-externalidad: Se identifica como el grado en que el individuo se considera
0 asume la responsabilidad de la ocurrencia de eventos.

b. Estabilidad-inestabilidad: Es la percepcién de permanencia o cambio de la causa de
eventos.

c. Globalidad-especificidad: Es el nivel de generalizacion o universalidad de las causas de
los eventos.

Estas mencionadas caracteristicas, también se pueden clasificar de la siguiente manera:

a. Personalizacion: Esta dimension se relaciona con la autoestima; atribuye causas
externas a los diferentes sucesos ya sean favorables o desfavorables.

b. Permanencia: Se atribuye como bueno o malo un suceso de acuerdo al tiempo y la
frecuencia en que este suceda.

c. Penetracion: Determina si los acontecimientos que se presentan se consideran como

un afectacion global o especifica.
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Finalmente, estos estilos son adquiridos en la infancia por los siguientes medios:

- Observacion: Basandose en el modelo de los padres y como estos se desenvuelven
diariamente ante un suceso.

- Criticas: valoraciones recibidas del entorno familiar.

- Dificultades: situaciones afrontadas durante el periodo de desarrollo.

2.2.1.3 Modelo teorico de Scheier y Carver:
Este postulado se enfoca principalmente en la personalidad y define al optimismo como

parte de la misma; se han hallado diversas definiciones y perspectivas:

2.2.1.3.1 Personalidad

(Scheier & Carver, 1987)Hallaron su propia definicion del constructo de personalidad,
considerandola como:

La personalidad es la organizacion dindmica, dentro del individuo, de los sistemas
psicofisicos que crean patrones caracteristicos de conducta, pensamientos y sentimientos.

Se agrupa las teorias de la personalidad de la siguiente manera:

a. Perspectiva de las Disposiciones:

Esta perspectiva se centra en los rasgos de personalidad y le otorga cualidades estables e
internas. Refiere que los actos, forma de pensar y sentimientos en un individuo se mantienen
estables y logran mantenerse en el tiempo, se considera que no se modifican con facilidad.

b. Perspectiva Bioldgica: Desde el punto de vista biologico se considera dos tipos de
influencias que actuan sobre la personalidad.

- Influencias proximales: Estas influencias sefialan que la conducta en el ser humano es
dirigida de manera absoluta por el sistema biologico, principalmente por el sistema nervioso

y hormonal.
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- Influencias distales: Estas influencias indican que la conducta en el ser humano se
encuentra predeterminada en los genes, es decir que puede ser heredada, determinando a la
personalidad como un resultado de evolutivo.

c. Perspectiva Psicoanalitica. Atribuye a la personalidad caracteristicas modificables,
considera que esta no es permanente si no que esta sujeta a constantes cambios que pueden
ocasionarse por factores internos o externos.

d. Perspectiva del Aprendizaje. Considera que la personalidad como un conjunto de
experiencias asimiladas y aprendidas, esta puede ser de caracter modificable ya que los
factores externos presentan influencia sobre ella.

e. Perspectiva Fenomenoldgica. Este punto de vista otorga y realza la importancia de la
experiencia subjetiva sobre la realidad, es decir que la forma en la que un individuo puede
interpretar un suceso u objeto, al mismo tiempo este puede ser visto desde una perspectiva
diferente por otras personas.

f.  Perspectiva de la Autorregulacién Cognoscitiva. Reconoce al individuo como un ser
que presenta un proposito o meta, por lo cual las conductas realizadas seran dirigidas para su

proximidad al propdsito planteado.

2.2.1.3.2 Estilo disposicional o de personalidad

El concepto de optimismo disposicional otorgado por (Scheier & Carver, 1987) quienes lo
definen como “la expectativa o creencia estable, generalizada, de que en la vida ocurriran
cosas positivas”; este concepto se enmarcd en el modelo de autorregulacién conductual
(Carver & Scheier, 1981); en el cual refiere que, ante una situacion que se considere adversa
para la persona hay un aumento de expectativas favorables ademas de incrementarse el

impulso para alcanzar un objetivo ante estas situaciones.
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Desde una primera perspectiva que se centra en la base tedrica de la personalidad,
reconoce al optimismo como una caracteristica estable y propia de la personalidad
denominéndolo asi optimismo disposicional, haciendo referencia a la capacidad que presenta
una persona a crear expectativas positivas o favorables de manera generalizada sobre el
futuro, por tal favorece la realizacion de conductas que permitirdn afrontar de forma activa
las diferentes situaciones que se consideren dificultosas. Sin embargo, si bien se presenta una
tendencia a poseer una expectativa optimista en general, también se presentan actitudes
pesimistas a situaciones especificas. (Garofalo, 2000) (Scheier & Carver, 1987)

Este postulado, ademas considera que el optimismo y el pesimismo son expectativas que
se han generalizado ya sea de manera favorable o desfavorable para el individuo frente a
sucesos a lo largo de su vida, y estas expectativas se mantienen estables en el tiempo. Se ha
hallado que la evaluacion que realiza el individuo ante una situacion que considere adversa
no depende directamente de los recursos con lo que esta cuenta para hacerle frente, si no que
se rige en la voluntad y propia capacidad personal para sobrellevar la situacion y persistir
ante un acontecimiento desfavorable para continuar encaminandose a la meta planteada. Por
lo que se ha asociado al optimismo disposicional con la eficacia personal (Landa , Aguilar-

Luzén, & Salguero, 2008)

2.2.1.4 Otros enfoques del optimismo

Si bien el optimismo es principalmente objeto de investigacion de los postulados tedricos
como el estilo explicativo y disposicional, también ha sido estudiado desde otras
perspectivas:

(Segerstrom, Mc Carthy, Caskey, Gorrs, & Murray, 1993)Indican la existencia de dos

tipos de optimismo:
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Optimismo disposicional. Es definido por los autores como una forma constante de
reaccionar frente a acontecimientos en la que se da la generalizacion de expectativas positivas
de obtener buenos resultados, a partir de ello se establece un estilo de enfrentar la vida con
una disposicion positiva.

Optimismo situacional. Es un mecanismo que se manifiesta frente a un evento estresante y
proporciona la facultad para reaccionar de una mejor manera a dicho evento. En este caso,
este tipo de optimismo no se considera una disposicion o que se haya establecido, sino que se
da ante una situacion estresante en particular.

(Taylor, S., y otros, 1992) Refieren la existencia de otro tipo de optimismo y finalmente lo
denominan optimismo irrealista:

Optimismo irrealista. Se considera de caracter adaptativo, son personas mas persistentes,
muestran creatividad para enfrentar sus metas y presentan una mejor respuesta ante el stress.
Por otro lado, el optimismo irrealista puede interferir con la percepcion objetiva de riesgos
externos evitando que las personas tomen las medidas necesarias para evitarlos.

Por su parte (Avia & Véazquez, 1999) en su postulado sefialan la existencia de optimismo
inteligente para lo cual lo describen:

Optimismo inteligente. Se considera una forma realista de ver las cosas, ademas que esta
es cambiante y puede modificarse frente a las diversas situaciones por las que atraviese el
individuo. Por tanto, esta orientacion hara posible que se emita una respuesta positivamente
frente a situaciones adversas, lo cual brindara la posibilidad de enfrentar y superar los

acontecimientos desfavorables.

2.2.1.5 Optimismo y Educacion
(Giménez, 2005) Refiere que el optimismo es una caracteristica que puede ser aprendida

por los alumnos, es un factor relevante, pues facilita que los estudiantes puedan mejorar sus
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actividades académicas mostrando mayor desempefio y a consecuencia un alto rendimiento.
Considera ademas que el optimismo puede verse influenciando tanto por su entorno familiar

y como por los docentes.

2.2.1.6 Optimismo y salud

Diversos estudios ratifican la vinculacién entre el optimismo y la salud fisica (Reed G,
Kemeny M, Taylor S, & Visscher, 1999) evidenciaron que los pacientes internados en un
establecimiento médico que presentaban un elevado indice de optimismo ,poseian también
una menor afectacion a su sistema inmunolédgico, ocasionando que las sintomatologias
presentadas sean minimas a comparacién de los pacientes que poseian indices bajos en
cuanto a optimismo; ademas, los pacientes que eran ingresados para la realizacién de una
intervencion quirdrgica y finalmente eran sometidos a esta, posteriormente mostraban una
recuperacion rapida a diferencia de los deméas pacientes intervenidos. Se concluy6 de esta

manera que el optimismo presenta un impacto positivo en la calidad de vida de los pacientes.

2.2.1.7 Optimismo y Familia

La familia es considerada como una constante influencia sobre cada uno de los miembros
que la conforman y dependera por parte de esta el que sus integrantes logren o no desarrollar
la capacidad para presentar expectativas positivas ante situaciones no favorables, ademas de
que logren superar rapidamente las mismas; asi también segun estudios realizados, es de gran
influencia una adecuada cohesion familiar debido a que se considera un factor relevante para
el desarrollo de un alto nivel de optimismo. (Bustamante Rojano, Lavielle Sotomayor, Rozen

Fuller, & Martinez Murillo, 2017)
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2.2.2 Apoyo familiar

2.2.2.1 Familia

Se ha otorgado diversas definiciones de diferentes autores al término familia, se considera
principalmente la denominacién familia al conjunto de individuos que presentan union por
lazos de consanguinidad, matrimonio, adopcion que conviven por un tiempo indefinido.
(Pillcorema B, 2013); a esta definicion se complementa la definicion de otros autores que
consideran no solamente los lazos de sangre si no que implican el &mbito afectivo y la
permanencia en un mismo recinto.

Por otro lado, (Ruales, 2013) atribuye la definié a familia considerandola como: “El
nacleo mas primario del ser humano, donde hombres y mujeres inscriben sus primeros
sentimientos, vivencias, incorporan principales pautas de comportamientos socialmente
aceptadas”

La ( Declaracion Universal de Derechos Humanos, 1948)Considera a la familia como:
“Elemento natural y fundamental de la sociedad y tiene derecho a la proteccién de la

sociedad y del Estado”’

2.2.2.2 Tipos de familia

(Bernal 1, y otros, 2002) Considerandos las diferentes caracteristicas de las familias y
teniendo en cuenta las modificaciones por las que ha pasado la definicion de familia y
adaptandose a la actualidad, hallaron su propia clasificacion considerando los siguientes
tipos:

a. Familia nuclear

Esta definicion ha estado expuesta a modificaciones por considerarse por mucho tiempo
como una definicion estereotipada, que daba referencia directa y se comprendia que el

termino familia nuclear daba referencia a la union de una pareja heterosexual; teniendo en
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cuenta que en la actualidad se han suscitado acontecimientos que permiten no solo la libre
unioén entre una pareja homosexual si no que se ha considerado e incluido a las parejas
homosexuales bajo este tipo de familia.

Finalmente la familia nuclear se define como la unién entre dos personas que presentan un
compromiso personal e intimo, con un proyecto de vida en comun. (Eguiluz L, y otros, 2003)

Dentro de este tipo de familia se encuentran los siguientes subtipos:

- Familia monoparental: Esta familia se caracteriza por la ausencia de uno de los
progenitores, por causas como el divorcio, fallecimiento o abandono, etc.; a consecuencia de
ello Unicamente los hijos dependeran del progenitor que permanece. (Gozéles M,
Vandemeulebroecke L, & Colpin H, 2001)

- Familia biparental: (Bernal I, y otros, 2002) Refiere que este tipo de familia se considera
como familia tradicional por ser compuesta por una pareja unidad por afinidad y que presente
hijos en comun.

-Familia con padres ausentes: En este tipo de familia se denota la ausencia de los
progenitores y de esta manera quedando los hijos a tutela de familiares, conocidos o
hermanos mayores.

-Familia reconstituida: Como refiere (Espina A, 2004) La familia constituida esta
conformada por personas que con anterioridad fueron miembros de una familia y/o posean
hijos y finalmente hayan optado por ser parte o construir una nueva familia.

- Familias homosexuales: Este tipo de familia se conforma por dos personas del mismo
sexo que pueden poseer hijos ya sean por parte de alguno de ellos o por adopcion; si bien se
estd considerando actualmente como un tipo de familia, esta ha sido y continua siendo objeto
de numerosos debates por parte de algunos paises.

b. Familia extensa
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(Cami, 2009) Sefiala que la familia extensa es un ampliacién de la familia nuclear, debido
a que esta se encuentra conformada no solo por los padres e hijos si no que incluye a otros
miembros ,en este tipo de familia se toman en cuenta familiares como :primos, tios ,sobrinos,
abuelos

c. Familia aplicada

Este tipo de familia puede ser conformada principalmente tanto por una familia nuclear
como una familia extensa, adicionalmente se unen a ellos miembros que no necesariamente
presenten algin lazo de consanguinidad; se les considera como miembros de la familia
Unicamente por una unidn de afinidad entre la familia y el nuevo miembro . Esta familia
demanda flexibilidad para que quienes la conforman puedan adaptarse y lograr llevar a cabo

proyectos 0 compromisos que sean planteados en el grupo familiar.

2.2.2.2 Funcion familiar

Se denomina funcién familiar a las actividades que deben desempefiar cada uno de los
miembros que conforman la familia conforme al rol con el que se devuelven dentro de ella; el
cumplimiento de estas actividades dard la oportunidad de que se logre alcanzar los
principales objetivos como son bioldgicos, econémicos, culturales y espirituales los cuales
son fundamentales para el desarrollo del individuo.

( Solorzano & Brandt Toro, 2015) Tienen en cuenta las siguientes funciones bésicas en la
familia:

Comunicacion. Permite el poder transmitir mensajes diversos, ya sean de afecto o
autoridad; facilita, favorece la comprension y mejor la relacion entre cada uno de los
miembros.

Supone una funcién bésica a partir de la cual se transmite parte del apoyo necesario en

momentos de crisis.
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Afectividad. Si bien en la familia existen los lazos sanguineos, el &ambito emocional brinda
una mayor consistencia a nivel familiar, permite que se logre compartir y transmitir apoyo en
situaciones que se consideren como desfavorables para la familia o parte de ella.

Apoyo. El apoyo que presta la familia generalmente se da de acuerdo al rol que
desempefia cada uno de sus integrantes, este puede ser de tipo emocional, afectivo o material;
para ello es indispensable que las personas que conforman la familia posean un sentido de
pertenencia ya que se veran comprometidos con la unidad familiar.

Adaptabilidad. Al transcurrir el tiempo, la familia atraviesa por diferentes circunstancias
que ya sean de origen interno ya sea el paso de etapas del ciclo vital de los integrantes de la
familia o externo como factores econdmicos, laborales y sociales; todas estas estas
situaciones implican que sea fundamental la capacidad de cambio o adaptabilidad para que la
familia logre subsistir y mantenerse como unidad.

Autonomia. Una de las actividades que debe desempefiar la familia es lograr que cada uno
de sus miembros cuente con sentido de individualidad y por medio de este logre reconocerse
como independiente tanto a nivel interno dentro de la familia como a nivel externo en la
sociedad.

Reglas y normas. No existen normas y reglas especificas que se apliquen para todas las
familias, estas son decididas por los miembros del hogar; sin embargo, su existencia es
primordial dentro de la unidad familiar ya que permite regular la conducta, el orden y

mantiene la armonia de los integrantes.

2.2.2.3Apoyo familiar
(Fawcett & Wall, 1993) en su teoria sobre apoyo familiar define a la familia como una
base que impulsa y promueve de manera positiva a los miembros que la conforman, el apoyo

que la familia proporciona, puede ser de tipo material, econdmico, emocional; lo cual aporta
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al bienestar de sus integrantes. El autor ademas identifica tres supuestos: la familia como
sistema, el apoyo social como un proceso social y el apoyo familiar como un factor positivo.

Segln (Kane C, 1991) El apoyo familiar permite que las necesidades personales de un
integrante de la familia sean realizadas por personas significativas dispuestas a prestar ayuda
a ese miembro.

Se define el apoyo familiar como una ayuda o soporte mutuo que se da en la unidad
familiar entre los integrantes de la misma, este apoyo brindado puede ser de tipo tangible y/o
intangible. (Branden N, 1993)

En cuanto a (Smeltzer S, 1998) define el apoyo familiar como el grado en que las
necesidades personales como pueden ser, la necesidad de carifio, aceptacion, pertenencia y
estabilidad de un integrante que conforma la familia la familia, afecto, aprobacion,

pertenencia y seguridad de un miembro son resueltas por el grupo familiar.

2.2.2.4Tipos de apoyo

Adicionalmente, (Hogue, 1981) clasifica los diferentes tipos de apoyo segun las
necesidades de las personas en los siguientes:

Apoyo informativo. Se muestra como la ayuda que presentan los integrantes de la familia
ya que cumple un rol de brindar informacién o instrucciones sobre la resolucién de
situaciones que puedan significar un problema para el individuo.

Apoyo emocional o afectivo. Se centra en el afecto que el individuo pueda percibir de su
entorno familiar, que se puede demostrar mediante atenciones, cuidado, confianza, muestras
de carifio, conductas que implique la empatia y la escucha activa.

Apoyo evaluativo Si bien tiene similitudes con el apoyo informativo, porque envia un

mensaje; la informacion que se brinda con este apoyo es importante ya que permite que el
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individuo que recepciona pueda autovalorarse de manera positiva 0 negativa y tenga una
perspectiva de como es visto ante su entorno social.

Apoyo valorativo. Permite fortalecer la estima que el individuo pueda tener para consigo y
refuerza conductas positivas.

Apoyo instrumental. Referido a las acciones directas que los miembros de la unidad

familiar realizan con el objetivo de servir como apoyo cuando se solicita.

2.3 Definicién de términos basicos

2.3.1 Optimismo

Grant (1992), citado por (Concha, Dittus, Montesinos, Pandolfi, & Perfetti., 1999)Define
como optimismo a las expectativas de las personas a esperar resultados positivos de las
situaciones que se suscitan a lo largo de vida, este se encuentra vinculado al bienestar tanto

fisico como psicolégico.

2.3.2 Optimismo disposicional
Creencia 0 expectativa de que ocurrirdn sucesos positivos, la cual se generaliza y se

mantiene estable en el tiempo. (Scheier M, y otros, 1989)

2.3.3. Apoyo
Provisiones expresivas 0 instrumentales brindadas por el entorno social, las cuales pueden

proporcionarse en situaciones cotidianas o de crisis (Lin N & Ensel W, 1989)

2.3.4 Familia
Conjunto de individuos que presentan union por lazos de consanguinidad, matrimonio,

adopcion que conviven por un tiempo indefinido. (Pillcorema B, 2013)
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2.3.5 Apoyo Familiar
Ayuda que la familia o alguno de sus miembros otorgan a otro miembro necesitado; a

través de afecto, reforzando su autoestima y apoyo instrumental. (Leitén Z, 2003)

2.3.6 Apoyo afectivo
Se centra en el afecto que el individuo pueda percibir de su entorno familiar, que se puede
demostrar mediante atenciones, cuidado, confianza, muestras de carifio, conductas que

implique la empatia y la escucha activa. (Hogue, 1981)

2.3.7 Apoyo valorativo
Permite fortalecer la estima que el individuo pueda tener para consigo y refuerza

conductas positivas. (Hogue, 1981)

2.3.8 Apoyo instrumental

Referido a las acciones directas que los miembros de la unidad familiar realizan con el

objetivo de servir como apoyo cuando se solicita. (Hogue, 1981)
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CAPITULO Il

HIPOTESIS Y VARIABLES DE LA INVESTIGACION

3.1 Formulacion de hipdtesis principal y especifica

3.1.1 Hipotesis general

Existe una relacion significativa entre el grado de apoyo familiar y el nivel de optimismo
disposicional en las mujeres recluidas en el establecimiento penitenciario de mujeres Tacna,

2018.

3.1.2 Hipdtesis especificas

A. Existe una relacion significativa entre el grado de apoyo afectivo y el optimismo
disposicional en las mujeres recluidas en el establecimiento penitenciario de mujeres Tacna,
2018.

B. Existe una relacién significativa entre el grado de apoyo valorativo y el optimismo
disposicional en las mujeres recluidas en el establecimiento penitenciario de mujeres Tacna,
2018.

C. Existe una relacion significativa entre el grado de apoyo instrumental y el optimismo
disposicional en las mujeres recluidas en el establecimiento penitenciario de mujeres Tacna,

2018.

3.2 Variables; definicion conceptual y operacional
3.2.1 Variable I: Apoyo familiar
Definicion conceptual. Ayuda que la familia o alguno de sus miembros otorgan a otro

miembro necesitado; a traves de afecto, reforzando su autoestima y apoyo instrumental.
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(Leiton, Tiznado, & Mercado, 2008)

Definicion operacional. Se realizd la medicion a través de la Escala de Valoracion de
Apoyo Familiar, operacionalizado de la siguiente manera segun sus dimensiones:

- Apoyo afectivo

- Apoyo valorativo

- Apoyo instrumental

3.2.2 Variable I1: Optimismo

Definicion conceptual. Creencia o expectativa de que ocurriran sucesos positivos, la cual
se generaliza y se mantiene estable en el tiempo. (Scheier M & Carver C, 1994)

Definicion operacional. Se realizd la medicion a través del Test de Orientacion Vital
revisado LOT-R, operacionalizado de la siguiente manera segun sus dimensiones:

- Direccion optimismo

- Direccion pesimismo
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Matriz de Operacionalizacion de variables de Apoyo Familiar y Optimismo disposicional

VARIABLE

DIMENSIONES

INDICADORES

ITEMS

TIPO DE RESPUESTA

APOYO
FAMILIAR

Apoyo afectivo

Carifio
Comunicacion
Comprension

Confianza

[E=Y

Apoyo valorativo

Consideracion
Respeto
Aceptacion

Apoyo instrumental

Orientacion
Recursos materiales

Acompafiamiento

© ol N O O b W DN

Escala Likert

Nunca=1
A veces =2

Siempre =3

OPTIMISMO
DISPOSICIONAL

Direccion optimismo

Incertidumbre
Actitud frente al futuro

Expectativas favorables

Direccion pesimismo

Actitud frente al futuro
Insatisfaccién

Sensacion de fracaso

Items neutros

Relajacion
Relaciones interpersonales
Dedicacion de tiempo

Tolerancia

Escala Likert

Estoy completamente en desacuerdo =0
Estoy parcialmente en desacuerdo = 1
No estoy ni de acuerdo ni en desac. = 2
Estoy parcialmente de acuerdo = 3

Estoy completamente de acuerdo =4
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CAPITULO IV

METODOLOGIA

4.1 Disefio metodoldgico

El estudio realizado es una investigacion cuantitativa de tipo bésico ya que tiene como
finalidad ampliar el conocimiento previo existente sobre una realidad. Presenta las siguientes
caracteristicas:

a. Nivel de investigacion: correlacional por ende su objetivo es medir las variables en
un momento fijo y describir la relacion existente entre las mismas.

b. Disefio no experimental debido a que no se realiz6 una manipulacion deliberada sobre
las variables.

c. Tipo transversal ya que la medicion es Unica y en un determinado momento dado.

En esta investigacion se pretende estudiar y detallar las variables y la correlacion que

puede presentar. ( Herndndez Sampieri, Fernandez Collado, & Baptista Lucio, 2014)

4.2 Diseflo muestral

4.2.1 Poblacion

Para el presente estudio se considerd trabajar con el total de la poblacion penitenciaria,
conformada por 120 internas recluidas en el Establecimiento Penitenciario de Mujeres Tacna.

Se optd por no considerar una muestra; finalmente, el estudio se realizo sobre el total de
106 internas, teniendo en cuenta los criterios de inclusion y exclusion propuestos.

En la poblacion de estudio, se encontraron las caracteristicas descritas a continuacion:
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Tabla 1

Edad
Edad f %
De 20 a 30 afios 25 23.58
De 31 a 40 afios 36 33.96
De 41 a 50 afios 32 30.19
De 51 a 70 afios 13 12.26
Total 106 100.00

Fuente: Datos sociodemograficos de la poblacion, Establecimiento Penitenciario de Mujeres Tacna, 2018.
Elaboracién propia.

40
33.96 %

20 | 30.19 %

25 | 2358%

20 -

15 - 12.26 %
10 -

5+ _
0

De 20 a 30 afios De 31 a 40 afios De 41 a 50 afios De 51 a 70 afios

Figura 1: Edad en las mujeres recluidas en el establecimiento penitenciario de mujeres Tacna, 2018.
Fuente: Tabla 1. Elaboracidn propia.

Interpretacion:
En la tabla 1 y figura 1 se hallé que existe un 33.96% de la poblacién que predomina y
esta se encuentra entre las edades de 31 y 40 afios de edad, el 30.19% de la poblacién oscila

entre los 41 y 50 afios, se hall6 ademas que el 23.58% de la poblacidn se encuentra entre las
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edades de 20 y 30 afios y finalmente el 12.26% posee las edades entre 51 y 70 afios de edad

siendo este el grupo mas reducido.

Tabla 2

Situacion Juridica

Situacion Juridica f %

Sentenciada 73 68.87
Procesada 33 31.13
Total 106 100.00

Fuente: Datos sociodemograficos de la poblacidn, Establecimiento Penitenciario de Mujeres Tacna, 2018.

Elaboracidn propia.

80
70
60
50
40
30
20
10

68.87 %

31.13%

Sentenciada Procesada

Figura 2: Situacién juridica en las mujeres recluidas en el establecimiento penitenciario de mujeres Tacha,
2018. Fuente: Tabla 2. Elaboracion propia.

Interpretacion:

En la tabla 2 y figura 2 se encontro que existe un 68.87% de la poblacion que se encuentra

con sentencia dictaminada y finalmente el 31.13% de la poblacion no ha recibido sentencia

por tanto, se encuentra en proceso judicial.
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Tabla 3

Estado Civil
Estado Civil f %
Soltera 75 70.75
Conviviente 18 16.98
Casada 10 9.43
Viuda 3 2.83
Total 106 100.00

Fuente: Datos sociodemograficos de la poblacién, Establecimiento Penitenciario de Mujeres Tacna, 2018.
Elaboracién propia.

70.75 %
60 -

50 -

30 -
0,
20 16.98 %

9.43 %
10 - I . 2.83 %
0 ||

Soltera Conviviente Casada Viuda

Figura 3: Estado civil en las mujeres recluidas en el establecimiento penitenciario de mujeres Tacna, 2018.
Fuente: Tabla 3. Elaboracion propia.

Interpretacion:

En la tabla 3 y figura 3 se halldé que existe un 70.75% de la poblacion que presenta un
estado civil de soltera, el 16.98% de la poblacion se encuentra en situacion de conviviente, se
hall6 ademas que el 9.43% ha contraido matrimonio y finalmente el 2.83% de la poblacion se

encuentra en calidad de viuda.
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Tabla 4

Grado de Instruccién

Grado de Instruccion f %
Primaria completa 12 11.32
Primaria incompleta 20 18.87
Secundaria completa 28 26.42
Secundaria incompleta 32 30.19
Superior técnico completo 2 1.89
Sup. técnico incompleto 7 6.60
Sup. universitario completo 2 1.89
Sup. universitario incompleto 3 2.83
Total 106 100.00

Fuente: Datos sociodemograficos de la poblacion, Establecimiento Penitenciario de Mujeres Tacna, 2018.
Elaboracién propia.

35

30.19 %
30

26.42 %
25

20 18.87 %

15
11.32 %

10
6.6 %

283% 1.89% 1.89 %

Superior Superior Superior Superior  Secundaria Secundaria  Primaria Primaria
universitario universitario  técnico técnico  incompleta completa incompleta completa
incompleto completo incompleto  completo

Figura 4: Grado de instruccién en las mujeres recluidas en el establecimiento penitenciario de mujeres
Tacna, 2018. Fuente: Tabla 4. Elaboracion propia.
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Interpretacion:

En la tabla 4 y figura 4 se encontré que existe un 30.19% de la poblacién que presenta
secundaria incompleta, un 26.42% posee secundaria completa, el 18.87% de la poblacion ha
estudiado primaria incompleta, asi también el 11.32% ha estudiado primaria completa,
mientras que el 6.6% de la poblacion tiene un estudio superior técnico incompleto ,existe un
2.83% de la poblacion que posee un nivel de estudio superior universitario incompleto ,
existe el porcentaje de 1.89% de la poblacion ha culminado sus estudios universitarios y

presenta una nivel de estudios superior completo.

Tabla b

Delito Especifico

Delito F %
Tréfico ilicito de drogas 83 78.30
Homicidio 3 2.83
Secuestro agravado 1 94
Trata de personas 3 2.83
Robo agravado 8 7.55
Violencia contra la autoridad 1 94
Receptacion 1 94
Parricidio 3 2.83
Estafa 1 .94
Violacién sexual 1 94
Contrabando 1 .94
Total 106 100.00

Fuente: Datos sociodemograficos de la poblacion, Establecimiento Penitenciario de Mujeres Tacna, 2018.
Elaboracidn propia.
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Figura 5: Delito especifico en las mujeres recluidas en el establecimiento penitenciario de mujeres Tacna,
2018. Fuente: Tabla 5. Elaboracion propia.

Interpretacion:

En latabla 5 y figura 5 se muestra que existe en su mayoria un 78.3% de la poblacion que
ha cometido el delito de Tréafico ilicito de drogas ,un 7.55% se encuentra por el delito de
Robo agravado, el 2.83% ha cometido el delito de Homicidio, el delito de Trata de personas,
de igual forma el mismo porcentaje de la poblacién se encuentra bajo el delito de Parricidio
;finalmente se encontrd que existen 6 tipos diferentes de delitos como :Secuestro agravado,
Violencia contra la autoridad, Receptacién, Estafa, Violacion sexual y Contrabando que se

considera el 0.94% respectivamente para cada delito.
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4.2.1 Criterios de inclusion

- Mujeres privadas de libertad y recluidas en el E.P. de Mujeres Tacna.

- Mujeres privadas de libertad y recluidas en el E.P. de Mujeres Tacna cuyas edades
oscilen entre 18 y 70 afos.

- Mujeres privadas de libertad y recluidas en el E.P. de Mujeres Tacna que se encuentren
en situacion juridica de sentenciada o procesada.

- Mujeres privadas de libertad y recluidas en el E.P. de Mujeres Tacna que no presenten
diagndstico de trastornos mentales.

- Mujeres privadas de libertad y recluidas en el E.P. de Mujeres Tacna que cuenten con
predisposicion a responder de manera voluntaria en la investigacion.

- Mujeres privadas de libertad y recluidas en el E.P. de Mujeres Tacna que pertenezcan a

los pabellones de minima, mediana y méxima peligrosidad.

4.2.2 Criterios de exclusion

- Mujeres privadas de libertad y recluidas en el E.P. de Mujeres Tacna que presenten
diagnostico de trastornos mentales.

- Mujeres privadas de libertad y recluidas en el E.P. de Mujeres Tacna que Se encuentren
con descanso médico.

- Mujeres privadas de libertad y recluidas en el E.P. de Mujeres Tacna que no deseen
participar de la investigacion.

- Mujeres privadas de libertad y recluidas en el E.P. de Mujeres Tacna que presenten

analfabetismo.
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4.3 Técnicas de recoleccion de datos

La técnica de recoleccion de datos se denomina encuesta. Se le define como una
investigacion realizada sobre una muestra de individuos representativa de la poblacién de
estudio, utilizando procedimientos estandarizados con intencién de obtener mediciones
cuantitativas ya sean de caracter objetivo y/o subjetivo del colectivo. (Ferrando, 1989) Los

instrumentos que se emplearon para el progreso de la investigacion fueron:

4.3.1 Test de Orientacion Vital revisado LOT-R

Elaborado por (Scheier M & Carver C, 1994)y adaptado a la version espafiola por (Otero
JM, Luengo A, Romero E, & Gdomez, 1998); Consta de 10 items en su totalidad,6 items
relacionados a la variable (items 1,3,4,7,9,10) ,tres de los cuales se encuentran en sentido
positivo (items 1,4,10) y otros tres en sentido negativo (items 3,7,9) y 4 items neutros (items
2, 5, 6, 8).El instrumento se presenta en escala Likert siendo asi las opciones (0 = Estoy
completamente en desacuerdo, 1 = Estoy parcialmente en desacuerdo, 2 = No estoy ni de
acuerdo ni en desacuerdo, 3= Estoy parcialmente de acuerdo, 4 = Estoy completamente de
acuerdo).Para la interpretacion de los resultados, mientras mayor sea la puntuacion sera un
indicativo de un elevado grado de optimismo; siendo O el menor puntaje y 24 el mayor; se ha

categorizado los puntajes de la siguiente manera:
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Tabla 6

Ficha Técnica de Test de Orientacion Vital revisado LOT-R

Ficha técnica

Nombre Test de Orientacidon Vital revisado LOT-R

Scheier, M.F; Carven, C.S. y Bridges, M.W. Adaptado por Otero,
Nombre del Autor

Luengo, Romero, Gomez & Castro
Nombre original Life Orientation Test version revisada

Evaluar las Expectativas generalizadas favorables y desfavorables

Obijetivo (Optimismo y pesimismo) como rasgos relativamente estables y

consistentes

Afio de elaboracion 1994
Poblacién Adolescentes, adultos, adultos mayores
Administracion Tiempo 15 minutos

El Test ha sido adaptado y validado en castellano, ademas de

haberse realizado ya investigaciones en el Per(. La confiabilidad
Propiedades psicométricas
de este instrumento es de 0.841 y en cuanto a la consistencia

interna se encontrd un coeficiente alfa de Cronbach de 0.39.

Las opciones fueron:

Estoy completamente en desacuerdo, estoy parcialmente en
Puntuacion de los items desacuerdo, no estoy ni de acuerdo ni en desacuerdo, estoy

parcialmente de acuerdo, estoy completamente de acuerdo;

se puntuan del 0 al 4 respectivamente.

Fuente: Test de Orientacion Vital revisado LOT-R. (Scheier M & Carver C, 1994)
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Tabla 7

Puntuacion Test de Orientacion Vital revisado LOT-R

Puntuacion Categoria
0-4 pts. Muy pesimista
5-8 pts. Pesimista
9-15 pts. Medio
16-20 pts. Optimista
21-24 pts. Muy optimista

Fuente: Test de Orientacion Vital revisado LOT-R adaptado a la version espafiola por Otero, Luengo,
Romero, Gémez & Castro (1998).

Con la finalidad de obtener éptimos resultados para la investigacion, se realizaron las
respectivas pruebas de confiabilidad y validez al Test de Orientacion Vital revisado LOT-R,
el cual pretende medir una de las variables de acuerdo a la realidad de las internas recluidas

en el establecimiento penitenciario de mujeres de la ciudad de Tacna.

4.3.1.1 Confiabilidad

Tabla 8

Confiabilidad, Test de Orientacion Vital revisado LOT-R

Alfa de Cronbach N de elementos

0.841 10

Fuente: Elaboracion propia.

En la presente tabla se puede ver que la consistencia interna del instrumento es 6ptimo con
un Alfa de Cronbach de 0.841 para las variables dependientes (10) elementos. Por tanto se

considera que el instrumento presenta confiabilidad.
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4.3.1.2 Validez

Tabla 9

Validez, Test de Orientacioén Vital revisado LOT-R

Prueba de KMO y Bartlett

Medida Kaiser-Meyer-Olkin de adecuacion de muestreo 0.802
Aprox. Chi-cuadrado 242.737
Prueba de esfericidad de Bartlett gl 15
Sig. .000

Fuente: Elaboracion propia.

Considerando que el valor de KMO es 0.802 y es mayor a 0.60 y el valor p< 0.001 para el

estadistico prueba de esfericidad de Bartlett de por lo tanto el instrumento es vélido.

4.3.2 Escala de valoracion del grado de apoyo familiar

Elaborado por (Leitdn Z, 2003)y posteriormente modificado por la autora (2015);
conformado por un total de 10 items, los cuales miden cuatro tipos de apoyo familiar
percibido: apoyo instrumental (items 8,9, 10), apoyo emocional o afectivo (items 1, 2, 3,4,) y
apoyo valorativo (items 5, 6,7). El instrumento se presenta en escala Likert siendo asi las
opciones (1 = Nunca, 2 = A veces, 3 = Siempre). Para la interpretacion de los resultados, una
puntuacion mayor indicara un elevado grado de apoyo familiar; siendo 10 el menor puntaje y

30 el mayor; se ha categorizado los puntajes de la siguiente manera:
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Tabla 10

Ficha Técnica de Escala de valoracion del grado de apoyo familiar

Ficha técnica

Nombre Escala de valoracion del grado de apoyo familiar
Nombre del Autor Z. Leitdn
Nombre original Escala de valoracion del grado de apoyo familiar

Identificar la ayuda que la familia o algunos de sus miembros

Obijetivo

otorgan a otro miembro necesitado.
Afio de elaboracion 1998
Poblacién Adolescentes, adultos, adultos mayores
Administracién Tiempo 15 minutos

El Test ha sido posteriormente modificado por la autora (2015).

La validez de este instrumento fue de 0.71, ademas se hallé una
Propiedades psicométricas

confiabilidad de 0.920 la cual se verificd a través de la prueba del

coeficiente de alfa de Cronbach.

Las opciones fueron:

Puntuacion de los items Nunca, A veces, Siempre; se puntian del 1 al 3

respectivamente.

Fuente: Escala de valoracion del grado de apoyo familiar. (Leitén Z, 2003)

Tabla 11

Puntuacion Escala de valoracion del grado de apoyo familiar

Puntuacion Categoria

26 -30 pts. Alto grado de Apoyo Familiar
20 - 25 pts. Moderado grado de Apoyo Familiar
10 - 19 pts. Bajo grado de Apoyo Familiar

Fuente: Escala de valoracion del grado de apoyo familiar Elaborado y modificado por Leitdn (2015)
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Con la finalidad de obtener éptimos resultados para la investigacion, se realizaron las
respectivas pruebas de confiabilidad y validez a la Escala de valoracién del grado de apoyo
familiar, la cual pretende medir una de las variables de acuerdo a la realidad de las internas

recluidas en el establecimiento penitenciario de mujeres de la ciudad de Tacna.

4.3.2.1 Confiabilidad

Tabla 12

Confiabilidad, Escala de valoracién del grado de apoyo familiar

Alfa de Cronbach N de elementos

0.786 10

Fuente: Elaboracién propia.

En la presente tabla se puede ver que la consistencia interna del instrumento es 6ptimo con
un Alfa de Cronbach de 0.786 para las variables dependientes (10) elementos. Por tanto se

considera gue el instrumento presenta confiabilidad.

4.3.2.2 Validez

Tabla 13

Validez, Escala de valoracion del grado de apoyo familiar

Prueba de KMO y Bartlett

Medida Kaiser-Meyer-Olkin de adecuacion de muestreo 0.702
Aprox. Chi-cuadrado 348.290
Prueba de esfericidad de Bartlett gl 45
Sig. 0.000

Fuente: Elaboracion propia.
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Considerando que el valor de KMO es 0.702 y es mayor a 0.60 y el valor p< 0.001 para el

estadistico prueba de esfericidad de Bartlett de por lo tanto el instrumento es valido.

4.4 Técnicas estadisticas para el procesamiento de la informacion

1. Los datos recolectados por medio de los instrumentos aplicados seran procesados
mediante el software estadistico SPSS version 21.0

2. Se procedera a realizar la verificacion de la confiablidad de los dos instrumentos
elegidos para la presente investigacion.

3. Posteriormente se procederd a efectuar la tabulacion simple y cruzada.

4. Finalmente, los resultados obtenidos se presentaran mediante tablas estadisticas de
entrada simple y doble y gréficos de frecuencias absolutas y relativas porcentuales. Se tomara

en consideracion los objetivos planteados inicialmente en el trabajo de investigacion.

4.5 Aspectos éticos

Se tendré presente los siguientes principios éticos:

a. Consentimiento Informado: Se solicitarda autorizaciéon de la directora del
Establecimiento Penitenciario de Mujeres Tacna para llevar a cabo la aplicacion de los
instrumentos de medicion y posteriormente se informara de igual manera a la poblacion
penitenciaria sobre los objetivos e importancia del estudio a realizar, para asi poder contar
con su participacion voluntaria.

b. Confidencialidad: Los datos personales que proporcionaran las participantes
permaneceran en reserva y la informacion de los instrumentos aplicados seran empleados

estricta y Unicamente para fines de investigacion.
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c. Libre participacion: La participacion para este estudio se dard de manera voluntaria,
de tal manera que quienes se encuentren colaborando con la resolucion de cuestionarios y

decidan no continuar, podran retirarse si asi lo desean.
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CAPITULO V

ANALISIS DE INFORMACION

5.1. Analisis descriptivo
En este capitulo se presentan los resultados descriptivos de las variables de apoyo familiar

y optimismo disposicional de acuerdo a sus dimensiones.

5.1.1. Resultado de la variable apoyo familiar y dimensiones

Tabla 14

Grado de apoyo familiar en internas recluidas en el establecimiento penitenciario de
mujeres Tacna, 2018.

Apoyo Familiar f %

Bajo 13 12.26
Moderado 55 51.89
Alto 38 35.85
Total 106 100.00

Fuente: Escala de valoracion del grado de apoyo familiar aplicada a internas recluidas en el establecimiento
penitenciario de mujeres Tacna, 2018.
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Bajo Moderado Alto

Figura 6: Grado de apoyo familiar en mujeres recluidas en el establecimiento penitenciario de mujeres
Tacna, 2018. Fuente: Tabla 14. Elaboracién propia.

Interpretacion:

En la tabla 14 y figura 6, se puede apreciar la distribucién por grado de la variable apoyo
familiar ;se hallé que el 51.89% el cual se considera mas de la mitad de la poblacion
encuestada, cuenta con un moderado grado de apoyo con relacién a su familia o algin
miembro que la conforme, el tipo de apoyo brindado puede ser de caracteristica instrumental,
afectivo y/o valorativo ;el 35.85% del total de encuestadas posee un elevado grado de apoyo
familiar y el 12.26% de las internas poseen un grado bajo de apoyo familiar ,debido a que
existe un porcentaje minimo que se encuentra en estado de abandono por parte de su familia
,adicionalmente dentro de la poblacidn penitenciaria existen internas que se encuentran en
calidad de extranjeras por lo que sus familiares no las visitan con frecuencia o no tienen

conocimiento de que se encuentran recluidas.
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Tabla 15

Grado de Apoyo afectivo en mujeres recluidas en el establecimiento penitenciario de
mujeres Tacna, 2018.

Apoyo Afectivo f %

Bajo 13 12.26
Moderado 56 52.83
Alto 37 34.91
Total 106 100.00

Fuente: Escala de valoracidn del grado de apoyo familiar aplicada a internas recluidas en el establecimiento
penitenciario de mujeres Tacna, 2018.

60
52.83 %

40 -
34.91%

30 -

12.26 %
10 -

Bajo Moderado Alto

Figura 7: Grado de Apoyo afectivo en mujeres recluidas en el establecimiento penitenciario de mujeres
Tacna, 2018. Fuente: Tabla 15. Elaboracion propia.

Interpretacion:
En la presente tabla 15 y figura 7, se pueden apreciar la distribuciéon de la dimensién
apoyo afectivo de la variable apoyo familiar, donde para el nivel moderado de apoyo afectivo

corresponde a un 52.83%, es decir que las internas perciben de manera regular un apoyo que
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implica muestras de carifio ,atencion por parte de sus familiares ,cuidado y conductas que

impliquen la empatia y la escucha activa, el 34.91% de las encuestadas corresponde al nivel

alto de apoyo afectivo y finalmente el 12.26% corresponde al nivel bajo de apoyo afectivo el

cual implica que ante situaciones adversas generalmente no se sientan escuchadas ni

comprendidas por su entorno familiar.

Tabla 16

Grado de Apoyo valorativo en mujeres recluidas en el establecimiento penitenciario de

mujeres Tacna, 2018.

Apoyo Valorativo f %
Bajo 5 4.72
Moderado 52 49.06
Alto 49 46.23
Total 106 100.00

Fuente: Escala de valoracion del grado de apoyo familiar aplicada a internas recluidas en el establecimiento

penitenciario de mujeres Tacna, 2018.
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Figura 8: Grado de Apoyo valorativo en mujeres recluidas en el establecimiento penitenciario de mujeres

Tacna, 2018. Fuente: Tabla 16. Elaboracion propia.
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Interpretacion:

Se hall6 en la tabla 16 y figura 8,los resultados siguientes mediante la distribucion de la
dimensidn apoyo valorativo de la variable apoyo familiar; que el 49.06% del total de internas
posee un moderado grado de apoyo valorativo el cual permite que como miembro se sienta
ocasionalmente reconocida y apreciada por su entorno familiar ,adicionalmente el apoyo
valorativo le permite fortalecer su autoestima ; el 46.23% corresponde al nivel alto de apoyo
valorativo y finalmente el 4.72% de las internas presentan un grado bajo de apoyo valorativo,
es decir existe probabilidad de que este porcentaje reducido presente una baja autoestima

ademas de no sentirse considerada o tomada en cuenta por su familia.

Tabla 17

Grado de Apoyo instrumental en mujeres recluidas en el establecimiento penitenciario de
mujeres Tacna, 2018.

Apoyo Instrumental f %

Bajo 13 12.3
Medio 44 415
Alto 49 46.2
Total 106 100.0

Fuente: Escala de valoracion del grado de apoyo familiar aplicada a internas recluidas en el establecimiento
penitenciario de mujeres Tacnha, 2018.
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Figura 9: Grado de Apoyo instrumental en mujeres recluidas en el establecimiento penitenciario de mujeres
Tacna, 2018. Fuente: Tabla 17. Elaboracion propia.

Interpretacion:

En la presente tabla 17 y figura 9 se puede apreciar la distribucién de la dimension apoyo
instrumental de la variable apoyo familiar, donde para el grado alto de apoyo instrumental
corresponde un 46.20% del total de encuestadas, es decir que este porcentaje de internas
cuentan con familiares que presentan disposicion y posibilidades de prestarles ayuda ante las
diferentes situaciones que se puedan presentar; el 41.50% corresponde al grado moderado de
apoyo instrumental y finalmente el 12.30% corresponde al grado bajo de apoyo instrumental,
el cual es indicador de que los familiares de estas internas no muestran continuo interés en

brindarles apoyo directo cuando ellas lo soliciten.
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5.1.2. Resultado de la variable optimismo disposicional

Tabla 18

Nivel de optimismo disposicional en mujeres recluidas en el establecimiento penitenciario
de mujeres Tacna, 2018.

Optimismo disposicional f %
Pesimista 7 6.6
Medio 16 15.1
Optimista 51 48.1
Muy optimista 32 30.2
Total 106 100.0

Fuente: Test de Orientacién Vital revisado LOT-R aplicado a internas recluidas en el establecimiento
penitenciario de mujeres Tacna, 2018.

60

50 48.1 %

Pesimista Medio Optimista Muy optimista

Figura 10: Nivel de optimismo disposicional en mujeres recluidas en el establecimiento penitenciario de
mujeres Tacna, 2018. Fuente: Tabla 18. Elaboracion propia.

65



Interpretacion:

En la presente tabla 18 y figura 10 se aprecia la distribucion de la variable optimismo
disposicional, donde se encontré gran parte de la poblacion penitenciaria con un 48.1% del
total de encuestadas es optimista por tal presentan generalmente creencias estables de que
ocurrirdn sucesos favorables y positivos a futuro, ademés de presentar la capacidad para
afrontar situaciones adversas; el 30.2% se encuentra en la categoria muy optimista mientras
que un 15.1% corresponde al nivel medio de optimismo sefialando que si bien presentan la
capacidad de reconocer que ocurrirdn sucesos positivos, estos no se dan con frecuencia y se
dan en situaciones especificas y por Gltimo el 6.6% se encuentra en la categoria pesimista
,este porcentaje minimo ante una situacion adversa suele centrarse Unicamente en la parte

negativa y no presenta la necesidad de resolver la situacion.

Tabla 19

Optimismo disposicional segun apoyo familiar en mujeres recluidas en el establecimiento
penitenciario de mujeres Tacna, 2018.

Optimismo Disposicional

Apoyo Muy Total
Pesimista Medio Optimista
Familiar Optimista
f % f % f % n % f %

Bajo 5 38.46 1 7.69 5 38.46 2 15.38 13 100.00
Moderado 2 3.64 10 18.18 26 47.27 17 30.91 55 100.00
Alto 0 .00 5 13.16 20 52.63 13 34.21 38 100.00
Total 7 6.60 16 15.09 51 48.11 32 30.19 106 100.00

Fuente: Instrumentos aplicados a internas.

Chi Cuadrado: 25.714 gl. 6 valor p< 0,001

Correlacion R de Pearson 0.282 valor p: 0.003
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Figura 11: Optimismo disposicional segiin apoyo familiar en mujeres recluidas en el establecimiento
penitenciario de mujeres Tacna, 2018.Fuente: tabla 19. Elaboracion propia.

Interpretacion:

En la presente tabla 19 y figura 11 se pueden apreciar la distribucion por optimismo
disposicional segun apoyo familiar donde para demostrar la asociacién o relacién se aplicé el
chi cuadrado donde arroja un valor p<0,05 por lo tanto el apoyo familiar influye con el
optimismo disposicional.

Asi mismo existe correlacion de 0,282 (28,2 %) con un valor p <0,05. Esto quiere decir

gue a mayor apoyo familiar mayor es la probabilidad de ser muy optimista.
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Tabla 20

Optimismo disposicional segun apoyo afectivo en mujeres recluidas en el establecimiento
penitenciario de mujeres Tacna, 2018

Optimismo Disposicional

Apoyo Total
Pesimista Medio Optimista Muy Optimista
Afectivo
f % f % f % f % f %
Bajo 5 3846 2 1538 5 38.46 1 7.69 13 100.00
Moderado 1 179 11 1964 28 50.00 16 28,57 56  100.00
Alto 1 2.70 3 811 18 4865 15 40.54 37 100.00
Total 7 6.60 16 15.09 51 4811 32 30.19 106 100.00
Fuente: Instrumentos aplicados a internas.
Chi Cuadrado: 28.602 gl. 6 valor p< 0,001
Correlacion R de Pearson 0.353 valor p< 0,001
60
50.00 % 0
50 48.65 %
0,
38.46 % 38.46 % 40.54 %
40
20 28 57 % M Pesimista
B Medio
19.64 % .
Optimista
20 15.38% pumista
B Muy optimista
10 7 69 % 8.11 %
1. 79% 2. 70 9
0
Bajo Moderado Alto

Apoyo afectivo

Figura 12: optimismo disposicional segin apoyo afectivo en mujeres recluidas en el establecimiento
penitenciario de mujeres Tacna, 2018.Fuente: tabla 20. Elaboracion propia.
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Interpretacion:

En la presente tabla y grafico se pueden apreciar la distribucion por optimismo
disposicional segun apoyo afectivo donde para demostrar la asociacion o relacion se aplico
el chi cuadrado donde arroja un valor p<0,05 por lo tanto el apoyo afectivo influye con el
optimismo disposicional.

Asi mismo existe correlacion de 0,353 (35,3 %) con un valor p <0,05. Esto quiere decir

que a mayor apoyo afectivo mayor es la probabilidad de ser muy optimista.

Tabla 21
Optimismo disposicional segun apoyo valorativo en mujeres recluidas en el

establecimiento penitenciario de mujeres Tacna, 2018.

Optimismo Disposicional

Apoyo Total
Pesimista Medio Optimista Muy Optimista

Valorativo

f % f % f % f % f %
Bajo 5 100.00 O .00 0 00 0 .00 5 100.00
Moderado 2 3.85 8 1538 27 5192 15 28.85 52 100.00
Alto 0 .00 8 1633 24 4898 17 34.69 49  100.00
Total 7 660 16 15.09 51 4811 32 30.19 106  100.00

Fuente: Instrumentos aplicados a internas.

Chi Cuadrado: 75.126 gl. 6 valor p< 0,001

Correlacion R de Pearson 0.349 valor p< 0,001
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Figura 13: optimismo disposicional segun apoyo valorativo en mujeres recluidas en el establecimiento
penitenciario de mujeres Tacna, 2018.Fuente: tabla 21. Elaboracion propia.

Interpretacion:

En la presente tabla y grafico se pueden apreciar la distribucion por optimismo
disposicional segun apoyo valorativo donde para demostrar la asociacién o relacion se aplico
el chi cuadrado donde arroja un valor p<0,05 por lo tanto el apoyo valorativo influye con el
optimismo disposicional.

Asi mismo existe correlacion de 0,349 (34,9 %) con un valor p <0,05. Esto quiere decir

que a mayor apoyo valorativo mayor es la probabilidad de ser muy optimista.
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Tabla 22

Optimismo disposicional segin apoyo instrumental en mujeres recluidas en el
establecimiento penitenciario de mujeres Tacna, 2018

Optimismo Disposicional
Apoyo Total
Pesimista Medio Optimista Muy Optimista

Instrum.
f % f % f % f % f %
Bajo 5 3846 0 .00 5 3846 3 23.08 13 100.00
Medio 2 4.55 7 1591 21 4773 14 3182 44 100.00
Alto 0 .00 9 1837 25 51.02 15 3061 49 100.00
Total 7 6.60 16 1509 51 4811 32 30.19 106  100.00
Fuente: Instrumentos aplicados a internas.
Chi Cuadrado: 26.425 gl. 6 valor p< 0,001
Correlacion R de Pearson 0.200 valor p: 0,039
60
51.02 %
50 47.73 %
40 38.46 % 38.46%
31.82 %
30 30.61 % B Pesimista
23.08% B Medio
18.37 % Optimista
20 15.91 % o
B Muy optimista
.0% 0.0 %
0 I
Bajo Moderado Alto

Apoyo instrumental

Figura 14: optimismo disposicional segin apoyo instrumental en mujeres recluidas en el establecimiento
penitenciario de mujeres Tacna, 2018.Fuente: tabla 22. Elaboracion propia.
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Interpretacion:

En la presente tabla y grafico se pueden apreciar la distribucion por optimismo
disposicional segun apoyo instrumental donde para demostrar la asociacion o relacion se
aplicé el chi cuadrado donde arroja un valor p<0,05 por lo tanto el apoyo instrumental influye
en el optimismo disposicional.

Asi mismo existe correlacion de 0,200 (20,0 %) con un valor p <0,05. Esto quiere decir

que a mayor apoyo instrumental mayor es la probabilidad de ser muy optimista.

5.2 Andlisis inferencial

5.2.1 Verificacion del supuesto de normalidad

a. Para las variables de apoyo familiar y optimismo disposicional:

Se plantea la siguiente hipotesis:
HO: Las variables cumplen el criterio de normalidad

H1: Las variables no cumplen el criterio de normalidad

Nivel de significancia alfa = 5% (0.05)

Estadistico de prueba: Siendo el tamafio de la poblacién n= 106 se debe proceder a

realizar la prueba de normalidad KS y SW.
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Tabla 23
Prueba de normalidad de las variables de apoyo familiar y optimismo disposicional

* Este es un limite inferior de la significacion verdadera.

Optimismo Kolmogorov-Smirnov(a) Shapiro-Wilk
Disposicional ~ Estadistico gl Sig. Estadistico gl Sig.
Pesimista 312 7 0.059 726 7 0.570
Apoyo Medio 210 16 0.057 950 16 0.484
Familiar ~ Optimista 107 51 0.200%* 955 51 0.049
Muy Optim. 137 32 0.135 947 32 0.118

a.  Correccion de significacion de Lilliefors

Interpretacion:

De acuerdo a la Tabla 19 con los datos obtenidos del total de 106 encuestadas y realizando
la prueba estadistica de Kolmogorov — Smirnov se aprecia que el valor p >0.05, por lo que
finalmente se rechaza la hip6tesis H1 y se concluye que los datos se distribuyen de manera

normal.

b. Para las dimensiones de la variable de apoyo familiar:

Se plantea la siguiente hipotesis:
HO: Las variables cumplen el criterio de normalidad

H1: Las variables no cumplen el criterio de normalidad

Nivel de significancia alfa = 5% (0.05)

Estadistico de prueba: Siendo el tamafio de la poblacion n= 106 se debe proceder a realizar

la prueba de normalidad KS y SW.

73



Tabla 24

Prueba de normalidad de las dimensiones de la variable de apoyo familiar

Optimismo Kolmogorov-Smirnov(a) Shapiro-Wilk
Disposicional Estadistico el Sig. Estadistico gl Sig.
Pesimista 338 7 .065 243 7 052
Apoyo Medio 317 16 .050 234 16 064
Afectivo Optimista 206 51 .050 .909 51 .001
Muy Optim. 149 32 .068 938 32 026
Pesimista 304 7 .050 781 7 .026
Apoyo Medio .188 16 135 .896 16 069
Valorativo  Optimista 197 51 .000 876 51 .000
Muy Optim. 253 32 .000 .838 32 .000
Apoyo Pesimista 352 7 .009 760 7 016
Instrument. Medio 219 16 .050 .833 16 .008

a Correccion de la significacion de Lilliefors
Fuente: Escala de valoracion del grado de apoyo familiar aplicada a internas recluidas en el establecimiento
penitenciario de mujeres Tacna, 2018.

Interpretacion:

De acuerdo a la Tabla 20 con los datos obtenidos del total de 106 encuestadas y realizando
la prueba estadistica de Kolmogorov — Smirnov se aprecia que el valor p >0.05 en las
dimensiones de apoyo afectivo, apoyo valorativo y apoyo instrumental de la variable de
apoyo familiar; por lo que finalmente se rechaza la hipdtesis H1 y se concluye que los datos

se distribuyen de manera normal.

Conclusion:

Se concluye que debido a que las dos variables (dimensiones de Apoyo familiar y
Optimismo disposicional) cumplen con los criterios en la prueba de normalidad, se debe
proceder con la prueba de hipétesis apropiada para la investigacion, Prueba de Regresion

lineal.
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5.3 Comprobacion de las hipdtesis

5.3.1 Comprobacion de hipdtesis principal

5.3.1.1 Hipdtesis principal
Existe una relacion significativa entre el grado de apoyo familiar y el nivel de optimismo
disposicional en las mujeres recluidas en el establecimiento penitenciario de mujeres Tacna,

2018.

Prueba de hipétesis:

HO: No Existe una relacion significativa entre el grado de apoyo familiar y el nivel de
optimismo disposicional en las mujeres recluidas en el establecimiento penitenciario de
mujeres Tacna, 2018.

H1: Existe una relacidn significativa entre el grado de apoyo familiar y el nivel de
optimismo disposicional en las mujeres recluidas en el establecimiento penitenciario de

mujeres Tacna, 2018.

Tabla 25

Prueba paramétrica de Resumen del modelo

Error tip. de la
Modelo R R cuadrado R cuadrado corregida
estimacion

1 .357(a) 128 119 4.219

a Variables predictoras: (Constante), Apoyo Familiar
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Tabla 26

Prueba de Regresion Lineal entre las variables Apoyo familiar y Optimismo disposicional

Modelo Coef. no estand. Coef.estand. t Sig.
B Error tip. Beta B Error tip.

1 Optimismo disp. 8.148 2.452 3.323 .001

Apoyo Fam. 399 102 357 3.900 .000

Fuente: Escala de valoracion del grado de apoyo familiar aplicada a internas recluidas en el establecimiento
penitenciario de mujeres Tacna, 2018.

Interpretacion:

Conforme a la Tabla 21 y 22 realizando la prueba paramétrica y la prueba estadistica de
regresion lineal, se observa que el valor p fue de 0.001 el cual es menor a 0.05, por tanto,
finalmente se rechaza la Hp y se concluye que existe una relacion significativa entre el grado
de apoyo familiar y el nivel de optimismo disposicional en las mujeres recluidas en el

establecimiento penitenciario de mujeres Tacna, 2018.

5.3.1.2 Hipdtesis especificas

5.3.1.2.1 Hipotesis especifica 1:

Prueba de hipétesis:

HO: No Existe una relacion significativa entre el grado de apoyo afectivo y el optimismo
disposicional en las mujeres recluidas en el establecimiento penitenciario de mujeres Tacna,
2018.

H1: Existe una relacion significativa entre el grado de apoyo afectivo y el optimismo
disposicional en las mujeres recluidas en el establecimiento penitenciario de mujeres Tacna,

2018.
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Tabla 27

Prueba paramétrica de Resumen del modelo

R cuadrado Error tip. de la
Modelo R R cuadrado
corregida estimacion

1 353(a) 125 116 4.226

a Variables predictoras: (Constante), apoyo afectivo

Tabla 28

Prueba de Regresion Lineal entre las variables Apoyo afectivo y Optimismo disposicional

Modelo Coef. no estand. Coef.estand. t Sig.
B Error tip. Beta B Error tip.
1 (Constante) 9.566 2.120 4511 0.000
Apoyo afectivo .878 228 .353 3.850 0.000

Fuente: Escala de valoracion del grado de apoyo familiar aplicada a internas recluidas en el establecimiento
penitenciario de mujeres Tacna, 2018.

Interpretacion:

En la tabla 23 y 24 realizando la prueba paramétrica y la prueba estadistica de regresion
lineal, se hall6 que el valor p fue de 0.000 el cual es menor a 0.05; por tanto, finalmente se
rechaza la Ho y se concluye que existe una relacion significativa entre el grado de apoyo
afectivo y el nivel de optimismo disposicional en las mujeres recluidas en el establecimiento

penitenciario de mujeres Tacna, 2018.
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5.3.1.2.2 Hipotesis especifica 2:

Prueba de hipotesis:

HO: Existe una relacion significativa entre el grado de apoyo valorativo y el optimismo
disposicional en las mujeres recluidas en el establecimiento penitenciario de mujeres Tacna,
2018.

H1: Existe una relacion significativa entre el grado de apoyo valorativo y el optimismo
disposicional en las mujeres recluidas en el establecimiento penitenciario de mujeres Tacna,

2018.

Tabla 29

Prueba paramétrica de Resumen del modelo

R cuadrado Error tip. de la
Modelo R R cuadrado

corregida estimacion
1 .283(a) .080 071 4.332

a Variables predictoras: (Constante), apoyo valorativo

Tabla 30

Prueba de Regresion Lineal entre las variables Apoyo valorativo y Optimismo
disposicional

Modelo Coef. no estand. Coef.estand. T Sig.
B Error tip. Beta B Error tip.

1 (Constante) 10.347 2.439 4.242 .000

Apoyo Valorat. 971 323 .283 3.009 .003

Fuente: Escala de valoracion del grado de apoyo familiar aplicada a internas recluidas en el establecimiento
penitenciario de mujeres Tacna, 2018.
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Interpretacion:

En la tabla 26 realizando la prueba paramétrica y la prueba estadistica de regresion lineal,
se determin6 que el valor p fue de 0.003 el cual es menor a 0.05; por tanto, finalmente se
rechaza la Hp y se concluye que existe una relacion significativa entre el grado de apoyo
valorativo y el nivel de optimismo disposicional en las mujeres recluidas en el

establecimiento penitenciario de mujeres Tacna, 2018.

5.3.1.2.3 Hipotesis especifica 3

Prueba de hipoétesis:

HO: No Existe una relacion significativa entre el grado de apoyo instrumental y el
optimismo disposicional en las mujeres recluidas en el establecimiento penitenciario de
mujeres Tacna, 2018.

H1: Existe una relacion significativa entre el grado de apoyo instrumental y el optimismo
disposicional en las mujeres recluidas en el establecimiento penitenciario de mujeres Tacna,

2018.

Tabla 31

Prueba paramétrica de Resumen del modelo

R cuadrado Error tip. de la
Modelo R R cuadrado
corregida estimacion

1 .232(a) .054 .045 4.394

a Variables predictoras: (Constante), apoyo instrumental
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Tabla 32

Prueba de Regresion Lineal entre las variables Apoyo instrumental y Optim.disposicional

Modelo Coef. no estand. Coef.estand. T Sig.
B Error tip. Beta B Error tip.
1 (Constante) 13.155 1.870 7.034 0.000
Apoyo Instrum. 0.621 .256 0.232 2.427 0.017

Interpretacion:

En la tabla 28 realizando la prueba paramétrica y la prueba estadistica de regresion lineal,
se encontrd que el valor p fue de 0.017 el cual es menor a 0.05; por tanto, finalmente se
rechaza la Hp y se concluye que existe una relacion significativa entre el grado de apoyo
instrumental y el nivel de optimismo disposicional en las mujeres recluidas en el

establecimiento penitenciario de mujeres Tacna, 2018.
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DISCUSION

La presente investigacion pretende demostrar que existe una relacion significativa entre el
apoyo familiar: apoyo afectivo, valorativo, apoyo instrumental y el optimismo disposicional.
Es decir, estas variables estarian asociadas entre si.

En ese sentido, de los resultados se puede inferir que las internas del establecimiento
penitenciario de mujeres Tacna que muestran un grado de apoyo familiar moderado, tienen
mayor probabilidad de presentar un elevado nivel de optimismo disposicional. De acuerdo a
lo anterior se pueden deducir que las internas del establecimiento penitenciario de mujeres
Tacna cuentan con familiares que muestran predisposicion a apoyarlas cuando ellas lo
soliciten, son también aquellas que mostrarian expectativas a que ocurran sucesos positivos
en su vida lo cual se mantendria en el tiempo.

El hecho de hallar estadisticamente que el grado de apoyo familiar que reciben las internas
del establecimiento penitenciario de mujeres de Tacna es moderado, lo cual muestra similitud
con la investigacion realizada por (Campomanes Orellano & Zufiga Gonzales, 2006) la cual
contd con la participacion de una poblacion de similares caracteristicas a la de la presente
investigacion al ser la misma en su mayoria una poblacion femenina, en esta se encontr6 que
el 72.3% de este grupo presenta un moderado y alto grado de apoyo familiar.

Basado en esto podemos indicar que el apoyo familiar definido por (Garcia, 2011), como
todo aquel prestado por alguien de confianza y comprometido con el proceso del usuario/a, se
hace presente en las internas del establecimiento penitenciario de Tacna en un grado
moderado lo cual comprende un apoyo familiar casi frecuente a su familiar.

Con relacion a esta referencia se considera conveniente y necesario que desde el primer
contacto, se inicie el analisis y valoracion de la familia (Santos G, Pulido R, Donaire J, &

Santos J, 2011)para asi poder estimar su nivel de optimismo disposicional.
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Segln Zapata (2009, p.89), “la familia debe convertirse en un soporte importante para la
atencion en las diferentes intervenciones terapéuticas que se realicen, esto nos recalca el rol
que cumple la familia hacia sus miembros y como este puede influir de manera significativa
sobre determinadas conductas y actitudes de los mismos, pudiendo ser estas el seguimiento
de un programa terapéutico asi como sus expectativas frente a los sucesos venideros.

De los resultados obtenidos también podemos colegir que las internas del establecimiento
penitenciario de mujeres de Tacna poseen un elevado nivel de optimismo lo cual muestra
semejanza con la investigacion de (Pastells Pujol & Font Guiteras, 2014) donde logré hallar
que las mujeres evaluadas poseian un alto grado de optimismo y esta era relacionado con la
calidad de vida de las mismas.

(Anadon Revuelta, 2006) Realiz6 una investigacion en la cual participaron 102
participantes llegando a concluir que estos presentaban un nivel alto de expectativas positivas
acerca de los sucesos en la vida.

Respecto al optimismo los autores (Scheier & Carver, 1985). Lo definen una caracteristica
disposicional de la personalidad que media entre acontecimientos externos y la interpretacion
personal de los mismos, de este modo y en relacion a los resultados obtenidos en la presente
investigacién podemos inferir que acontecimientos tales como la visita familiar o de pareja
podrian ser influyentes en el optimismo que reflejen las internas evaluadas.

Ser optimista no significa que sea en las todas las situaciones o circunstancias, aunque si
podemos hablar de una tendencia hacia el optimismo que es la que nos protegeria de la
adversidad y nos permitiria seguir desarrollando actitudes positivas y saludables (Taylor,
1991).

En efecto, el optimismo no es una caracteristica fija de la personalidad, ya que, si fuera
asi, emociones como la tristeza, frustracion o decepcion no tendrian lugar, al hablar de una

tendencia hacia el optimismo es donde encontramos mayor coherencia con esta caracteristica,
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ya que como se refirié anteriormente esta depende de acontecimientos externos y de como la
persona los interprete y de acuerdo a su interpretacion esta se encontrara en una direccion

optimista o una direccion pesimista.
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CONCLUSIONES

Habiéndose encontrado en la prueba de Regresion lineal, una significancia (valor p. 0.001)
por debajo del margen permitido (0.05), se determind que existe relacion significativa entre el
apoyo familiar y el optimismo disposicional en las internas recluidas en el Establecimiento

Penitenciario de mujeres de la ciudad de Tacna donde se realizé el estudio, en el 2018.

Siendo la significancia hallada (valor p. 0.000) menor a (0.05), hay evidencias estadisticas
para afirmar que existe relacion significativa entre la dimensién apoyo afectivo de la variable
de apoyo familiar y optimismo disposicional en las internas recluidas en el Establecimiento

Penitenciario de mujeres de la ciudad de Tacna donde se realiz6 el estudio, en el 2018.

Se encontr6 una significancia (valor p. 0.003) menor a (0.05), los cual evidencia la
existencia de una relacion significativa entre la dimensién apoyo valorativo de la variable de
apoyo familiar y optimismo disposicional en las internas recluidas en el Establecimiento

Penitenciario de mujeres de la ciudad de Tacna donde se realiz6 el estudio, en el 2018.

Siendo la significancia hallada (valor p. 0.017) menor a (0.05), hay evidencias estadisticas
para afirmar que existe relacion significativa entre la dimension apoyo instrumental de la
variable de apoyo familiar y optimismo disposicional en las internas recluidas en el
Establecimiento Penitenciario de mujeres de la ciudad de Tacna donde se realizo el estudio,

en el 2018.

Se encontrd que el grado de apoyo familiar que predomina en las internas recluidas en el

Establecimiento Penitenciario de mujeres de la ciudad de Tacna ,2018 es el grado moderado

de apoyo familiar (51.89%).
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Se encontr6 que el nivel de optimismo disposicional que predomina en las internas
recluidas en el Establecimiento Penitenciario de mujeres de la ciudad de Tacna ,2018 es el

nivel optimista (48.1%).

85



RECOMENDACIONES

Se recomienda actuar desde el fortalecimiento mediante el trabajo de concientizacion en la
importancia que tiene el apoyo familiar de la interna sobre sus expectativas de vida con el fin

de resaltar que una se encuentra muy relacionada a la otra.

Incluir dentro del plan de trabajo tanto del area de psicologia asi como del area social un
espacio dedicado a fortalecer el vinculo afectivo entre las reclusas y sus familias, teniendo
como uno de sus objetivos fortalecer el apoyo afectivo que el circulo familiar puedan brindar

a la interna, logrando que se establezcan compromisos de ambas partes.

A los establecimientos penitenciarios, lograr poder identificar el grado de apoyo familiar
que recibe la interna, de este modo servirda como base para la formulacion de un plan de
intervencion que logre ayudar a dicha interna con el fin de que esta logre encontrar

alternativas de apoyo familiar y social en su realidad.

Para lograr el fortalecimiento y/o aumento del nivel de optimismo, es necesario que el
profesional en salud mental, pueda orientar a las internas para que logren identificar los
recursos tanto fisicos como psicolégicos con los que cuentan para hacer frente a situaciones
adversas, ademés de implementarlas o mejorarlas, con la finalidad de que puedan recurrir a
estos ante determinados eventos, ademas de la elaboracion de metas a corto y mediano plazo
como método que impulse a presentar altas expectativas frente al futuro tanto dentro como

fuera del establecimiento penitenciario.
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PROBLEMAS OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES,DIMENSIONES POBLACION Y
E INDICADORES MUESTRA
General General General Apoyo Familiar Poblacion
¢Cudl es la relacion entre | Determinar la relacion | Existe una  relacion | Ayuda que la familia o alguno | Para el presente estudio se

el grado de apoyo familiar
y el nivel de optimismo
disposicional en las
mujeres recluidas en el
establecimiento
penitenciario de mujeres
Tacna, 2018?

Especificos

¢Cual es la relacion entre
apoyo afectivo y el
optimismo  disposicional
en las mujeres recluidas en
el establecimiento
penitenciario de mujeres
Tacna, 2018?

¢Cual es la relacion entre
el apoyo valorativo y el
optimismo  disposicional

entre el grado de apoyo
familiar y el nivel de
optimismo  disposicional
en las mujeres recluidas en
el establecimiento
penitenciario de mujeres
Tacna, 2018.

Especificos

Determinar la relacion
entre el apoyo afectivo y
el optimismo disposicional
en las mujeres recluidas en
el establecimiento
penitenciario de mujeres
Tacna, 2018.

Determinar la relacion
entre el apoyo valorativo y
el optimismo disposicional

significativa entre el grado
de apoyo familiar y el
nivel de  optimismo
disposicional en las
mujeres recluidas en el
establecimiento
penitenciario de mujeres
Tacna, 2018.

Especificos

Existe  una  relacion
significativa entre el
apoyo afectivo y el
optimismo  disposicional
en las mujeres recluidas en
el establecimiento
penitenciario de mujeres
Tacna, 2018.

relacion
entre el

Existe una
significativa

de sus miembros otorgan a otro
miembro necesitado; a través de
afecto, reforzando su autoestima
y apoyo instrumental. Leiton Z.
(2008)

Dimensiones
- Apoyo afectivo
- Apoyo valorativo
- Apoyo instrumental

Instrumento

Escala de valoracion de Apoyo
Familiar. Leiton Zoila (2003)

Optimismo Disposicional
Creencia 0 expectativa de que

ocurriran sucesos positivos, la
cual se generaliza y se mantiene

considerd6 la poblacion
total de mujeres recluidas,
sin embargo, tomando en
cuenta los criterios de
inclusion y  exclusion
finalmente el estudio se
realizd sobre una
poblacién de 106 internas
del Establecimiento
Penitenciario de mujeres
Tacna.

Disefio metodolégico
Método de investigacion

- Cuantitativo

Nivel de investigacion

ANEXO 01:MATRIZ DE CONSISTENCIA: APOYO FAMILIAR Y OPTIMISMO DISPOSICIONAL EN MUJERES RECLUIDAS
EN EL ESTABLECIMIENTO PENITENCIARIO DE MUJERES TACNA, 2018.
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en las mujeres recluidas en
el establecimiento
penitenciario de mujeres
Tacna, 2018?

¢Cual es la relacion entre
el apoyo instrumental y el
optimismo  disposicional
en las mujeres recluidas en
el establecimiento
penitenciario de mujeres
Tacna, 2018?

en las mujeres recluidas en
el establecimiento
penitenciario de mujeres
Tacna, 2018.

Determinar la relacion
entre el apoyo
instrumental y el
optimismo  disposicional
en las mujeres recluidas en
el establecimiento
penitenciario de mujeres
Tacna, 2018.

apoyo valorativo y el
optimismo  disposicional
en las mujeres recluidas en
el establecimiento
penitenciario de mujeres
Tacna, 2018.

Existe una  relacion
significativa  entre el
apoyo instrumental y el
optimismo  disposicional
en las mujeres recluidas en
el establecimiento
penitenciario de mujeres
Tacna, 2018.

estable en el tiempo.
Scheier&Carver (1985).
Dimensiones

- Direccién optimismo
- Direccion pesimismo

Instrumento
Test de Orientacion Vital
Revisado LOT-R.Scheier&
Carver (1985)

Correlacional

Tipo de investigacion

No experimental
Transversal
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ANEXO 02: TEST DE ORIENTACIOON VITAL REVISADO LOT-R (LIFE ORIENTATION TEST-REVISED) (Scheier, Carver y
Bridges ,1994)

Las siguientes preguntas se refieren a como Usted percibe la vida en general. Después de cada pregunta, diganos, si Usted est& de acuerdo o en desacuerdo. No
hay respuestas correctas o incorrectas—solo nos interesa su opinion.

Estoy Estoy No estoy ni de Estoy Estoy
ITEMS completamente parcialmente acuerdonien | parcialmente | completamente
en desacuerdo en desacuerdo desacuerdo de acuerdo de acuerdo

1. En tiempos de incertidumbre, generalmente pienso
que me va a ocurrir lo mejor.

2. Me es facil relajarme.

3. Sialgo malo me puede pasar, estoy segura que me
pasara.

4. Siempre soy optimista en cuanto al futuro.

5. Disfruto de mis amistades.

6. Para mi, es importante estar siempre ocupada.

7. Rara vez espero que las cosas salgan a mi manera.

8. No me disgusto facilmente.

9. No espero que me sucedan cosas buenas.

10. En general, yo pienso que me van a suceder mas
cosas buenas que malas.

96



ANEXO 03:TEST DE VALORACION DE GRADO DE APOYO FAMILIAR (Leytdn

Zoila ,2003)

INSTRUCCIONES: Este cuestionario es personal y anénimo .A continuacion se le

formulara algunas preguntas referentes al cuidado familiar que percibe, debera contestar con

la mayor sinceridad, segun crea conveniente.

ITEM

SIEMPRE

VECES

NUNCA

. Recibe caricias, besos, abrazos o palabras carifiosas de sus

familiares.

. Sus familiares le escuchan cuando Ud. tiene algin problema
preocupacion o necesita algo.

. Se siente comprendido por sus familiares.

. Considera que entre usted y sus familiares existe la confianza

suficiente para guardar un secreto.

. Recibe respeto y consideracion por parte de sus familiares.

. Sus familiares lo toman en cuenta para tomar decisiones.

. Considera que sus familiares estan orgullos de usted.

. Sus familiares le dan o facilitan informacion, noticias, consejos u

orientacion de su interés.

. Recibe de sus familiares algin grado de apoyo econdmico,

medicamentos, ropa, alimento, vivienda u otros.

10.Recibe atencion directa o compafiia de sus familiares en tiempos

normales y de crisis 0 enfermedad.
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ANEXO 04:FICHA SOCIODEMOGRAFICA

EDAD

a.
b.
C.
d.

20 a 30 afos
31 a 40 afnos
41 a 50 afios
51 a 70 afios

GRADO DE INSTRUCCION

@ *o o0 o

Primaria completa

Primaria incompleta

Secundaria completa

Secundaria incompleta

Superior técnico incompleto
Superior universitario completo
Superior universitario incompleto

DELITO ESPECIFICO:

XTI SQ o0 oW

Tréfico ilicito de drogas
Homicidio

Secuestro agravado
Trata de personas

Robo agravado
Violencia contra la autoridad
Receptacion

Parricidio

Estafa

Violacion sexual
Contrabando

SITUACION JURIDICA
a. Sentenciada
b. Procesada

ESTADO CIVIL

oo o

Soltera
Conviviente
Casada
Viuda
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ANEXO 05: CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES

ACTIVIDADES

1.Eleccion del tema

MES
SEPTIEMBRE OCTUBRE NOVIEMBRE DICIEMBRE
SEMANA
2 3 2 3 2 3

2.Definicion del problema

3.Eleccién de instrumentos

4.Recoleccion de informacion

5.Redaccion y elab. del proyecto

6.Revision de proyecto de tesis |

7.Correccion de proyecto de tesis

8.Revisidn de proyecto de tesis Il

9.Correccion de proyecto de tesis

10.Aplicacion de instrumentos

11.Tabulacion de datos

12.Analisis e interp. de datos

13.Elaboracion de conclusiones

14.Revision de tesis

15.Presentacion de tesis

99



ANEXO 06:PRESUPUESTO

DESCRIPCION NUMERO DE UNIDADES COSTO UNITARIO TOTAL
Recursos humanos
Asesor 1200.00 1200.00
Estadigrafo 400.00 400.00
Recursos materiales
Paquete de papel bond 80gr. 2 12.00 24.00
Lapiceros 150 0.50 75.00
Léapices 150 0.50 75.00
Computadora - -
Servicios
Fotocopias 300 0.10 30.00
Impresiones 500 0.20 100.00
Anillado 6 7.00 42.00
Empastado 3 60.00 180.00
Otros
Viaticos 100.00 100.00

Total 2 226.00
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BASE DE DATOS

ANEXO 07

item2a item3a item4a item5a item6a item7a item8a item9a item10a itemlb item2b item3b item4b item5b item6b item7b item8b item9b item10b

itemla
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Items "a" (Apoyo Familiar)

Items b (Optimismo Disposicional)
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