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PRESENTACION

La presente investigacion esta integrada por dos apartados, el primero esta
constituido por el marco tedrico, en el cual se abordan dos capitulos. En el primer
capitulo se incluyen temas como: Ansiedad, Sintomas de la Ansiedad, Sintomas
Emocionales, Sintomas Fisioldgicos, Sintomas cognitivos, Factores que intervienen
en la Ansiedad, Factores Bioldgicos, Factores psicosociales, Factores traumaticos,
Factores psicodindmicos, Factores cognitivos y conductuales, Ansiedad en
Jovenes, Causas de la Ansiedad, Causas organicas de ansiedad, Causas Psiquicas
de la ansiedad, Causas de ansiedad por farmacos o sustancias, Técnicas para la
disminucién de la ansiedad, Terapia cognitivo-conductual, Terapia Psicodinamica,

Terapia Familiar y Tratamiento Farmacologico.

Dentro del segundo capitulo se abordaron temas como: Concepto de Agresividad,
Tipos de Agresividad, Sub-escalas de la agresividad, Agresividad verbal,
Agresividad Fisica, Hostilidad, Ira, Teorias de la Agresividad, Teoria del Instinto y
Psicologia Evolutiva, Teoria de frustracién-agresion, Teoria del aprendizaje social,
Desarrollo de la conducta agresiva, causas de la conducta agresiva, factores
sociales que influyen en la conducta agresiva, contexto familiar, contexto cultural,
contexto educativo, agresividad en Jovenes, Manifestaciones de la conducta
agresiva en jovenes, conducta agresiva en el ambito escolar, técnicas para la
disminucion de la agresividad, enfrentamiento auto-instruccionales, enfrentamiento
en habilidades sociales, enfrentamiento en autocontrol, enfrentamiento en solucién

de problemas.

El segundo apartado de la investigacion se centra en la metodologia, en esta se
indica el objetivo general, objetivos especificos, planteamiento del problema, tipo de
estudio, categorias, poblacion, muestra, técnica y disefio de investigacion, con la
finalidad de llegar a los resultados de manera confiable. Finalmente se presentan

los resultados obtenidos, después se encuentra la discusion, las conclusiones que




surgen de los resultados obtenidos para dar a conocer algunas sugerencias que

enriquecen la investigacion ya que sirven como base para proximas investigaciones.




RESUMEN

La ansiedad es considerada como un mecanismo adaptativo que permite a las
personas estar alerta ante situaciones que perciben como amenazantes; La
agresividad se define como la tendencia a atacar a otro con la intencion de causar

un dafio, que pretende herir fisica y/o psicolégicamente.

La presente investigacion se realizé con el objetivo de analizar el nivel de ansiedad
y agresividad en jovenes de la E.P.O. No. 108 de San Simén de Guerrero, se utilizd
un tipo de estudio descriptivo. La poblacion de 187 alumnos, de los cuales se tomé

una muestra de 57 alumnos que cursan el primer semestre.

Para esta investigacion se utilizaron dos cuestionarios el primero fue el nivel de
agresividad de los jévenes que se midio con el Cuestionario de Agresividad (AQ) de
Buss-Perry (1992) y el nivel de ansiedad de los jovenes se midié con el Inventario
de Ansiedad de Beck (BAI)

La investigacion fue de tipo no experimental — transversal. El procesamiento de
datos se obtuvo a través del programa SPSS version 20.0 con el cual se pudo

determinar el porcentaje exacto de los niveles de ansiedad y agresividad.

En los resultados conseguidos se determin6 que el factor que mas prevalece para
gue un joven presente un nivel de ansiedad son los sintomas emocionales, debido
a que a su edad pueden presentar o0 experimentar miedo, inseguridad y negatividad.
Mientras que en la agresividad el factor que mas prevalecié fue la de tipo verbal,
debido a que las palabras o insultos pueden llegar a dafiar con mayor severidad a

las personas causando una baja autoestima en el agredido.

Como conclusion se puede decir que los jévenes deben de tener una mejor relacion
entre ellos para lograr una buena convivencia, pero todo esto debe estar prescindido

desde la familia, la cual inculca valores, se recomienda que los jévenes aprendan a
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controlar sus emociones Yy sentimientos, desarrollando sus habilidades
socioemocionales, en primer lugar, se tendria que hacer de su conocimiento a los

jovenes cuales son las principales emociones que se destacan, esto se puede

implementar en el area escolar mediante programas.

Palabras clave: Adolescente, Ansiedad, Agresividad.




ABSTRACT

Anxiety is considered as an adaptive mechanism that allows people to be alert to
situations that they perceive as threatening; Aggression is defined as the tendency
to attack another with the intention of causing harm, which is intended to hurt
physically and / or psychologically.

The present investigation was carried out with the objective of analyzing the level of
anxiety and aggressiveness in young people of the E.P.O. No. 108 of San Simén de
Guerrero, a descriptive type of study was used. The population of 187 students, from

which a sample of 57 students attending the first semester was taken.

For this research, two questionnaires were used, the first was the level of
aggressiveness of the young people that was measured with the Aggression
Questionnaire (AQ) by Buss-Perry (1992) and the level of anxiety of the young

people was measured with the Anxiety Inventory by Beck (BAI)

In the results obtained, it was determined that the most prevalent factor for a young
person to present a level of anxiety are emotional symptoms, because at their age
they may present or experience fear, insecurity and negativity. While in
aggressiveness the most prevalent factor was the verbal type, because words or

insults can harm people more severely, causing low self-esteem in the victim.

In conclusion, it can be said that young people should have a better relationship with
each other to achieve a good coexistence, but all this must be dispensed with from
the family, which instills values, it is recommended that young people learn to control
their emotions and feelings, Developing their socio-emotional skills, first of all, young
people should be made aware of the main emotions that stand out, this can be

implemented in the school area through programs.

Keywords: Adolescent, Anxiety, Aggression.




INTRODUCCION

La ansiedad es un fendbmeno normal que lleva al conocimiento del propio ser y
moviliza las operaciones defensivas del organismo, es base para el aprendizaje,
estimula el desarrollo de la personalidad, motiva el logro de metas y contribuye a
mantener un elevado nivel de trabajo y conducta. En exceso, la ansiedad es nociva,
mal adaptativa, compromete la eficacia y conduce a las enfermedades (Baeza,
2008)

De la Ossa (2009) dice que la ansiedad es una emocion psicobiologica béasica, es
una respuesta adaptativa normal a la amenaza o a los estresores, que en la mayoria

de los casos condiciona el desempefio del individuo.

Celis (2001) plantea que existe un nivel de ansiedad denominado umbral emocional
o estado normal de ansiedad el cual favorece el desempefio de las personas en
diversas actividades; sin embargo, cuando los niveles de ansiedad exceden este
umbral aparece un deterioro en las actividades cotidianas, lo que conduce a una

reduccion del rendimiento esperado indicando el inicio de un trastorno de ansiedad.

La ansiedad es la mas comun y universal de las emociones, es sinénimo de presion,
preocupacion, desasosiego ante acontecimientos futuros o situaciones de
incertidumbre. Es la anticipacion temerosa de peligro inminente acompafada de un
sentimiento intenso y displacentero o de sintomas fisicos ubicados en cualquier
region de la geografia corporal. Implica el presentimiento de que algo grave le va a

ocurrir al sujeto (Kessler, 2001)

Riveros (2001), considera que la ansiedad es un mecanismo adaptativo que permite
a las personas estar alerta ante situaciones que perciben como amenazantes; la
ansiedad es un estado que activa el sistema de respuesta de las personas ante
situaciones valoradas como peligrosas, lo que facilita su proceso de concentracion

para afrontar estas eventualidades de manera eficiente; sin embargo, un elevado
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nivel de ansiedad puede producir sentimientos de indefension aun cuando el
individuo se encuentre ante la ausencia de estimulos que generen esta reaccion, lo
que conduce a una disfuncionalidad a nivel psicolégico y fisioldgico interfiriendo con

sus actividades normales (Vallejo, 2003)

La agresividad, al igual que la ansiedad, es una reaccion mas que se puede tener
ante estimulos y situaciones que nos afectan y es un comportamiento normal y

necesario para la supervivencia

Para Oteros (2006) la conducta agresiva es socialmente inaceptable ya que esta
puede llegar a dafiar a personas ya sea fisica o psicolégicamente, la agresividad en
la etapa escolar puede aplicarse a acciones agresivas (conductas), a estados de
animo, a impulsos, pensamientos e intenciones agresivas y a las condiciones en

gue es probable que se adopten conductas agresivas.

Diferentes estudios informan que los episodios de agresién en las escuelas
producen en los jovenes dafios fisicos, emocionales, estrés, desmotivacion,
ausentismo, incluso bajo rendimiento escolar por estrés postrauméatico en los

afectados (Gumpel y Meadan, 2000)

La agresion afectiva u hostil es impulsiva, emocional, reactiva, no premeditada, con
altos niveles de activacion neurovegetativa y generalmente se produce como
reaccion a la percepcion de una amenaza 0 a una provocacion real o imaginada.
Por el contrario, la agresion premeditada es mas racional que la anterior, controlada,
proactiva e instrumental ya que se emplea como medio para conseguir algo (Arias,
2009)

La conducta agresiva en jovenes es considerada un fenobmeno complejo, con
factores que pueden contribuir a diferentes manifestaciones agresivas, el
comportamiento agresivo se presenta en distintos lugares: hogar, escuela y

comunidad y esto provoca deterioro clinicamente significativo de la actividad social,
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académica o laboral. Se considera que la agresion llega a ser un instinto o impulso
interno, desde la perspectiva que lo plantea el psicoandlisis con los estudios de
Freud (Renfrew, 2001)

La agresividad en el adolescente se acompafia de otros desordenes, el mas
frecuente y comun, es el consumo de sustancias psicoactivas, ya que indica que la
conducta antisocial se asocia con el consumo de alcohol y que éste aumenta con la
edad (Florenzano, 2001)

Podemos decir que los adolescentes con conducta agresiva y antisocial son
considerados con bajo rendimiento académico, elevadas cogniciones prejuiciosas,
baja capacidad de empatia y alta impulsividad, definiendo asi que tales rasgos se

relacionan con la conducta delictiva (Garaigordobil, 2005)

El comportamiento agresivo se ha definido como una “Accién negativa” desarrollada
por alguien, quien, de forma intencionada, causa dafio, hiere o incomoda a otra
persona, la agresividad y la violencia surgen del desequilibrio de la vida moderna;
asi también, la teoria sociologica la sitia como parte del aprendizaje en un
determinado contexto. La familia y la escuela por sus estructuras son los principales
contextos modeladores del comportamiento de sus integrantes, por lo tanto, es aqui
donde se pueden producir alteraciones en la socializaciéon, generando como
resultado un comportamiento desadaptativo, principalmente entre sus miembros
(Villalta, 2007)

De acuerdo con investigaciones realizadas se determin6 que existe una interaccién
entre caracteristicas temperamentales y variables del contexto familiar sobre los
niveles de agresion; el bajo apoyo familiar y el escaso apego a las figuras paternas
muestran una fuerte influencia sobre los niveles de conducta antisocial, cuando se
combinan con altos niveles de impulsividad en los adolescentes, de manera que la
influencia del contexto familiar se aminora cuando son bajos los niveles de

impulsividad. Por el contrario, la autoestima y la empatia parecen ser factores de
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proteccion alcanzando fuertes asociaciones negativas con la agresion (Mestre,
2004)

Ortega (2001), menciona que dentro de las ciencias sociales el comportamiento
agresivo es un fendmeno psicosocial donde alguien ataca injustificadamente a otro
y le causa un dafio fisico, psicolégico o moral, dando a mostrar a las demas

personas que este tipo de conducta es adecuado.

De acuerdo con Francisco (2007) los jovenes normalmente presentan dos tipos de
agresividad que puede ser de tipo afectiva, la cual esta caracterizada por ser
impulsiva, dirigida con ira y siempre se hace con la intencion de causar dafo, ya
sea fisico o verbal. Y el instrumental, el cual se hace con la finalidad de obtener

algun beneficio propio, se hace de forma racional.

La preocupacion de los psicologos por el fenémeno de la violencia y la agresividad
comenzo a sistematizarse a finales del siglo XIX con William James, quien la definié
como un instinto, idea que ampliaria mas tarde Freud al considerarlo como un
impulso innato, casi fisiolégico. Frente a las posiciones biolégicas o mecanicistas de
los primeros tiempos, aparecen las posturas de otros cientificos que consideran la
conducta agresiva como resultado del aprendizaje de habitos perjudiciales. Es decir,
un joven cuya conducta agresiva se ve recompensada tiende a ser mas agresivo
que otro cuya conducta agresiva se vea desanimada por una constante

desaprobacién (Garcia, 2010)

De igual forma se dice que en los jovenes la agresividad se presenta generalmente
de manera directa ya sea de acto violento fisico (patadas, empujones, entre otros)
como verbal (insultos, palabrotas). Pero también podemos encontrar agresividad
indirecta o desplazada, segun la cual el joven agrede contra los objetos de la
persona gue ha sido el origen del conflicto, o agresividad contenida segun la cual el
joven gesticula, grita o produce expresiones faciales de frustracion. Los arrebatos

de agresividad son un rasgo normal en la infancia, pero estos pueden perdurar hasta




la juventud teniendo una incapacidad para dominar su mal genio. Este tipo de
jovenes hace que sus padres y maestros sufran, viviendo ellos frecuentemente
como jovenes frustrados que viven el rechazo de sus compafieros al no poder evitar
su conducta (Train, 2004)
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CAPITULO I: ANSIEDAD

1.1 CONCEPTO DE ANSIEDAD

La ansiedad es una reaccion de tension sin causa aparente, mas difusa y menos
focalizada que los miedos y las fobias. La reaccidbn emocional ante un peligro o
amenaza se manifiesta mediante un conjunto de respuestas tanto fisiologicas,
cognitivas y conductuales, se le asignan otros sinGnimos como nerviosismo,
inquietud, tensién, referente a esta experiencia se experimentan sensaciones como

angustia, miedo e inseguridad (Wood, 2003)

De acuerdo con Cano-Vindel (1995), la ansiedad es una sensacion, un estado
emocional, que experimentan todos los individuos. Aparece siempre que un sujeto
se enfrenta a situaciones estresantes cotidianas, ya que supone una sefial de alerta,
gue pone en marcha una serie de respuestas adaptativas que ayudan a superar el
factor amenazante. Basicamente la sensacion de ansiedad es muy similar al estado

gue domina al individuo con miedo.

Con esto se puede comprobar que la ansiedad es una sensacion subjetiva y
psicolégica de temor, ya que existen una serie de sintomas y respuestas corporales
del organismo (taquicardia, elevacion de la presion arterial, respiracion profunda,
dilatacién pupilar, etc.) cuya finalidad es adaptarse a la nueva situacion y reaccionar
de modo adecuado (Cabanach, 2002)

La ansiedad es la mas comudn y universal de las emociones. Es sinénimo de
congoja, preocupacion, desasosiego ante acontecimientos futuros o situaciones de
incertidumbre. Es la anticipacién temerosa de peligro inminente acompafiada de un
sentimiento intenso y displacentero o de sintomas fisicos ubicados en cualquier
region de la geografia corporal. Implica el presentimiento de que algo grave le va a

ocurrir al sujeto (Kessler, 2001)
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Los trastornos por ansiedad ocupan el primer lugar en la prevalecia de las
enfermedades mentales con un 17%, y el riesgo a tenerlos en cualquier momento
de la vida aumenta a un 25%, siendo mas frecuentes en mujeres que en hombres

en una proporcion de 2:1 (Kessler, 2001)

Se afirma a menudo que el tipo de vida de la sociedad actual tecnoldgica,
urbanizada y competitiva genera mucha ansiedad. Sin embargo, la ansiedad ha
existido siempre en toda época. Es impensable la vida sin ella; cierto grado de
ansiedad esta presente en nuestras vidas cotidianas. Existe una ansiedad normal,
ligada a las situaciones que vivimos, que cumple una funcién adaptativa y prepara
al individuo para la ejecucion de tareas o alerta frente a posibles amenazas. Sin
embargo, la ansiedad puede ser patolégica cuando no se presenta como respuesta
proporcionada frente a un estimulo o si su intensidad y duracion exceden de los
limites aceptables. En tales condiciones pierde su funciéon de adaptacion y se
convierte en un problema para el individuo (Garcia, 2010)

1.2 SINTOMAS DE LA ANSIEDAD

Las manifestaciones sintomatoldgicas de la ansiedad son muy variadas y pueden
clasificarse en diferentes grupos, Cada uno de estos componentes puede actuar
con cierta independencia, La ansiedad puede ser desencadenada, tanto por
estimulos externos o situacionales, como por estimulos internos al sujeto, tales

como pensamientos, sensaciones, imagenes (Baeza, 2008)

1.2.1 Sintomas emocionales

De acuerdo con McMahon (2008) los sintomas emocionales de la ansiedad son los
mas temidos y los mas evidentes por ser aquellos que mas nos afectan y son
notorios. Este tipo de sintomas estan relacionados con un pensamiento pesimista y

con una gran falta de autoestima. Algunos de estos sintomas son:

v" Temblor, contracciones o sensacion de agitacion.

16
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Tension o dolorimiento de los musculos.
Inquietud.

Fatigabilidad facil.

Cambios de humor repentinos.

Respuesta de alarma exagerada.

Dificultad para concentrarse o "mente en blanco".
Dificultad para conciliar el suefo.

Irritabilidad.

NN N N N S RN

1.2.2. Sintomas fisiolégicos

Son los mas comunes debido a que son aquellos que presentan un malestar fisico
y es de manera notorio, estos van acompafados de los sintomas emocionales ya

que uno va a desencadenar al otro (Pérez, Moreno y Ortiz, 1999)

Dificultad para respirar o sensacion de ahogo.
Palpitaciones o taquicardia.

Sudoracién o manos frias y himedas.

Boca seca.

Mareos o sensacion de inestabilidad.

Nauseas, diarrea u otras molestias abdominales.
Sofocos o escalofrios.

Miccion frecuente.

NS N N N N N S NN

Dificultad para deglutir o sensacion de "nudo en la garganta”.
1.2.3. Sintomas cognitivos

Son aquellos que alteran la manera de pensar y que tienen que ver en como como
no vemos la realidad tal como es, poniendo en peligro nuestra integridad fisica
(McMahon, 2008)

v' Excesos de comer,
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Beber bebidas embriagantes
Consumir sustancias toxicas
Preocupacion

Inseguridad

Aprension

Anticipacion de peligro o amenaza.

Dificultad de concentracion

AN NN Y N N NN

Dificultad para la toma de decisiones

1.3 FACTORES QUE INTERVINENEN EN LA ANSIEDAD

Segun Prewwit (2001), los trastornos de ansiedad solian considerarse
exclusivamente con conflictos intrapsiquicos. En la actualidad se acepta que en su
origen participan factores biologicos, psicodindmicos, sociales, traumaticos y de

aprendizaje.

1.3.1 Factores bioldgicos

Una vwvulnerabilidad biolégica primaria condicionada genéticamente se ha
encontrado en la mayoria de los trastornos de ansiedad, pero con mayor
contundencia en el trastorno por panico, trastorno obsesivo compulsivo y fobia
social. Los parientes en primer grado de los pacientes con trastorno por panico
tienen entre cuatro a siete veces mas probabilidades de presentar el trastorno
(DSM-1V)

1.3.2. Factores psicosociales

Segun kapllan (2000) los estresores psicosociales juegan un papel muy importante
en muchos de los trastornos de ansiedad, como factores precipitantes, agravantes
o causales. Los problemas de relaciones interpersonales, académicos, cambios en

el sistema de vida.
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1.3.3. Factores traumaticos

Enfrentar acontecimientos traumaticos fuera del rango de la experiencia humana
normal, como accidentes graves, desastres, asaltos, violaciones, torturas,
secuestros, etc., suelen provocar serios dafios bioldgicos cerebrales que se asocian
a sintomas graves de ansiedad, como es el caso del estrés agudo y del trastorno

de estrés postraumatico (Kapllan, 2000)

1.3.4. Factores psicodinamicos

La ansiedad se considera como la respuesta individual a un peligro que amenaza
desde dentro en forma de un impulso instintivo prohibido que esta a punto de
escapar del control del individuo La ansiedad como sefial de alarma provoca que el
"yo" adopte medidas defensivas. Si las defensas tienen éxito la ansiedad

desaparece y si no sale libremente o se contiene (Kapllan, 2000)

Se ha visto que los pacientes con trastornos de ansiedad, previo a la primera crisis,
presentan conflictos por amenaza o pérdida de una relacion afectiva y que a la vez
se asocia al antecedente de separacion de sus padres en la infancia (Vazquez,
2000)

1.3.5 Factores cognitivos y conductuales

De acuerdo con vazquez-baquero (2000) se considera que patrones cognitivos
distorsionados (sistema de pensamientos negativos) preceden a conductas
desadaptadas y trastornos emocionales. la ansiedad se presenta por una
sobrevaloracion amenazante de los estimulos y una infravaloracion de sus
potenciales personales. Esto puede desencadenar ataques de panico interpretando
una palpitacion precordial como el aviso de estar a punto de morir de un infarto del
miocardio. También, por estimulos externos y por mecanismos de condicionamiento
y generalizacion, se pueden aprender o imitar respuestas o conductas ansiosas de

los demas
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1.4 ANSIEDAD EN JOVENES

El origen de la ansiedad en los jovenes engloba la consolidacion de la identidad, la
sexualidad, la aceptacion social y los conflictos de independencia. Los sintomas en
joévenes con ansiedad con mayor frecuencia son el miedo a las alturas, a hablar en

publico y a ruborizarse.

La ansiedad en los jévenes se convierte en algo mas serio los jévenes comienzan
a sentir que el juego de la vida tienen que jugarlo de verdad, incluso pueden
empezar a percibir los éxitos y fracasos como productores de como les ira en la vida

cuando sean adultos. (Santrock, 2004)

El adolescente que tiene un cuadro de ansiedad refiere, por ejemplo, que tiene un
temor incontrolable a que los padres mueran en un accidente, o pavor a perder el
control y clavar un cuchillo a un familiar, o cometer una locura y arrojarse por la
ventana. Otras veces, se trata de la rumiacion constante de pensamientos
dubitativos, acerca de lo que debe hacer o no debe hacer, o de lo que hizo o dej6
de hacer. Estas ideas repetitivas pueden acomparfarse de escrupulos de conciencia
de caracter moral o religioso que, junto con las preocupaciones sexuales, son muy

tipicas de la adolescencia. (Mardomingo, 1994)

1.5 CAUSAS DE LA ANSIEDAD

Segun wood (2003) las causas por las que surgen la ansiedad en los individuos
pueden ser muy diversas y de diferente naturaleza. En ocasiones suelen
confundirse con las causas que puedan causar el estrés, pero la mayoria de las

veces la ansiedad viene con algunas causas organicas y ciertos trastornos.

En algunos casos, la causa de la ansiedad la encontramos en ciertos farmacos o
sustancias, en su consumo persistente o, bien al contrario, en la abstinencia de las

mismas. Es importante conocer las causas para que, una vez nos pongamos en
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manos profesionales, ayudar al médico en la medida de lo posible a realizar su

diagnéstico.

A continuacion, se presentan algunas de las causas mas destacadas dentro de la

ansiedad.

1.5.1 Causas organicas de ansiedad

La ansiedad se puede producir como reaccion normal a una enfermedad fisica,
sobre todo en si se trata de una enfermedad lo suficiente grave para ser motivo de
consulta en urgencias y, especialmente, si es un paciente “predispuesto” a ello. Los
trastornos cardiacos, las enfermedades respiratorias, las pulmonares y las de
naturaleza enddcrino-metabdlicas entre otras pueden favorecer una situacion de

ansiedad en el individuo.

1.5.2. Causas psiquicas de la ansiedad

Los pacientes ansiosos se quejan de falta de suefio, aunque no de despertar precoz,
falta de apetito, fluctuacion diurna del estado de animo, inhibicion, pérdida del placer
sexual y anhedonia. Dentro de este apartado se incluyen determinados trastornos
psicolégicos o psiquicos que implican también ansiedad. Entre ellos estarian los
trastornos obsesivo-compulsivos, las psicosis en general, el trastorno por estrés
postraumatico, las reacciones agudas al estrés, el trastorno por somatizacién (el
enfermo presenta una gran variedad de molestias fisicas sin que se encuentre en la
exploracién una base organica), los trastornos de adaptacion, los de personalidad y

las fobias.

1.5.3 Causas de ansiedad por farmacos o sustancias

Entre los farmacos y sustancias que pueden inducir la ansiedad del individuo se
encuentran el abuso de estimulantes (anfetaminas, cocaina), el consumo excesivo

de café, la abstinencia de sustancias depresoras del SNC (morfina, heroina, alcohol,

21

——
| —



benzodiacepinas, entre otras) asi como otros farmacos pueden traer consigo
sintomas de ansiedad. También la abstinencia al tabaco se sitia como una de las
principales causantes de la ansiedad.

1.6. TECNICAS PARA LA DISMINUCION DE LA ANSIEDAD

1.6.1 Terapia cognitivo-conductual

Las técnicas cognitivas se centran en la restructuracion de los pensamientos
ansiosos de una manera mas positiva, que daran como resultado conductas mas
asertivas y adaptativas, la exposicion de la desensibilizacion sistematica es la

intervencién conductual mas efectiva en el trastorno de ansiedad (Cano, 1995)

1.6.2. Terapia psicodinamica

Este enfoque esta centrado en los miedos y ansiedades subyacentes, los temas
centrales en esta terapia con los jévenes son: independencia, autoestima, etc. Los
padres deben involucrarse en el tratamiento para que ellos de igual manera
aprendan a entender las necesidades de los jovenes para que los comprendan. Los
padres a veces son los que resuelven los problemas de sus hijos ya que ellos son

incapaces de resolverlos por su falta de experiencia y autoridad (Cano, 1995)

1.6.3 Terapia familiar

Cano-vindel (1995) Indican que en la terapia familiar los sintomas de ansiedad
involucran terminos interpersonales y postula que los sintomas de la ansiedad
reflejan problemas a nivel familiar, la mejor manera de trabajar la ansiedad es
partiendo desde el sistema familiar ya que su proposito es interrumpir modelos

interaccionales y disfuncionales de la familia que promueven la inseguridad.
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1.6.4 Tratamiento farmacologico

Mardomingo (1994) Propone que los ansioliticos deben considerarse parte de un
plan multiple de tratamiento para la ansiedad, actualmente las medicaciones
incluyen inhibidores selectivos de la recaptacion de secretonina y los antidepresivos
triciclicos. El tratamiento farmacolégico esta indicado para pacientes que tienen
sintomas ansiosos persistentes 0 severos. Deben instituirse ensayos farmaco-
terapéuticos de corto plazo (semanas) y mediano plazo (3 a 6 meses) en
combinacion con las intervenciones no farmacolégicas, con intentos perioddicos de

disminuir y suspender la medicacion.

Los mas comunes son:

Betabloqueantes: Son conocidos por bloquear los sintomas fisiolégicos de la
ansiedad, los efectos secundarios pueden ser sudoracion, fatiga y sintomas

gastrointestinales.

Antihistaminicos: son conocidos por moodificaciones de los sintomas de ansiedad

aungue no son considerados un medicamento controlador al 100%.

Neurolépticos: este medicamento esta asociado con los sintomas cognitivos para

mejorar su deterioro pero no es recomendado para nifios y jovenes.
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CAPITULO II: AGRESIVIDAD

2.1 CONCEPTO DE AGRESIVIDAD

La agresividad puede ser definida como la tendencia aatacar a otro con
la intencién de causar un dafio. Aunque existen muchas otras definiciones,
en todas ellas, la intencion de causar dafio es la piedra angular de esta

emocion. La conducta agresiva es un comportamiento bésico y primario en la
actividad de los seres vivos, que esta presente en la totalidad del reino animal. Se
trata de un fendmeno multidimensional, en el que estan implicados un gran nimero
de factores, de caracter polimorfo, que puede manifestarse en cada uno de los

niveles que integran al individuo: fisico, emocional, cognitivo y social (Arias, 2009)

La preocupacion de los psicologos por el fenomeno de la violencia y la agresividad
comenzo a sistematizarse a finales del siglo XIX con William James, quien la definié
como un instinto, idea que ampliaria mas tarde Freud al considerarlo como un
impulso innato, casi fisiolégico. Frente a las posiciones bioldgicas o mecanicistas de
los primeros tiempos aparecen las posturas de otros cientificos que consideran la
conducta agresiva como resultado del aprendizaje de habitos perjudiciales, es decir,
un nifio cuya conducta agresiva se ve recompensada tiende a ser mas agresivo que
otro cuya conducta agresiva se vea desanimada por una constante desaprobacion
(Garcia, 2010)

La agresividad es un estado emocional que consiste en sentimientos de odio y
deseos de dafiar a otra persona, animal u objeto. La agresion es cualquier forma de
conducta que pretende herir fisica y o psicolégicamente a alguien. La Agresividad
es un factor del comportamiento normal puesto en accion ante determinados
estados para responder a necesidades vitales, que protegen la supervivencia de la
persona y de la especie, sin que sea necesaria la destruccion del adversario
(Winncount, 2004)
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La agresividad para buss (1997) es una clase de respuesta constante y penetrante,
representa la particularidad de un individuo, conformada por dos componentes: el
actitudinal y el motriz, el primero esta referido a la predisposicion y el segundo al
comportamiento; el cual se deriva en varios comportamientos agresivos, se
manifiestan en diversos estilos (fisico-verbal, directo-indirecto y activo-pasivo),

ademas se puede incluir la agresion por célera y hostilidad.

Berkowitz (1996) por su lado considera que la agresividad representa la capacidad
de respuesta del organismo para defenderse de los peligros potenciales
procedentes del exterior, desde esta perspectiva la agresividad es una respuesta
adaptativa y forma parte de las estrategias de afrontamiento que disponen los seres

humanos.

Freud concibe la agresividad como un componente innato asociado a los instintos
propios del Yo, formando parte de los instintos de conservacion, asi el sujeto en su
basqueda por el placer odia todo aquello que de una forma u otra le impida
conseguirlo; de esta manera, la agresion se convierte en el medio para superar los

obstaculos a la satisfaccion libidinal.

Para Oteros (2006), la conducta agresiva es socialmente inaceptable ya que esta
puede llegar a dafiar a personas ya sea fisica o psicolégicamente, la agresividad en
la etapa escolar puede aplicarse a acciones agresivas (conductas), a estados de
animo, a impulsos, pensamientos e intenciones agresivas y a las condiciones en

gue es probable que se adopten conductas agresivas.

Diferentes estudios informan que los episodios de agresion en las escuelas
producen en los jovenes dafios fisicos, emocionales, estrés, desmotivacion,
ausentismo, incluso bajo rendimiento escolar por estrés postraumatico en los

afectados (Gumpel y Meadan 2000)
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La agresion afectiva u hostil es impulsiva, emocional, reactiva, no premeditada, con
altos niveles de activacion neurovegetativa y generalmente se produce como
reaccion a la percepcion de una amenaza 0 a una provocacion real o imaginada.
Por el contrario, la agresion premeditada es mas racional que la anterior, controlada,
proactiva e instrumental ya que se emplea como medio para conseguir algo (Arias,
2009)

Aceptaremos, que los patrones agresivos naturales incluyen aspectos
psicobiolégicos que se transforman en rasgos psicosociales del caracter, como el
gesto, el movimiento, la mirada y la actitud intencionadamente amenazante. Un
argumento naturalista explicaria el proceso que hace adaptativa la agresividad en
orden al desarrollo social de la siguiente forma: la actitud agresiva puede ser

necesaria como parte del patrén de autoafirmacién y defensa personal.

2.2 TIPOS DE AGRESIVIDAD

La agresividad esté clasificada en dos tipos (Francisco, Gaviria, Moya y Cuadrado,
2007):

LA AGRESIVIDAD AFECTIVA: la cual se caracteriza por ser impulsiva, dirigida con
ira. En este tipo de agresion existe un tipo de instigador previo, surge de la reaccion

de un dafio fisico o verbal y es con el fin de causar dolor.

LA AGRESIVIDAD INSTRUMENTAL.: esta se da con la finalidad de obtener alguna

meta u objetivo, se hace de forma deliberada y racional.

De igual forma otros autores prefieren clasificar a la agresividad de la siguiente

manera
AGRESORES CRONICOS: hace referencia aquellos nifios y nifias que inician en la
agresividad en temprana edad con persistencia de los comportamientos durante

toda la vida.
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LOS DESISTORES: se refiere a aquellas personas que presentan conductas

agresivas en la infancia, pero en la edad adulta estas conductas desaparecen.

CONDUCTA VIOLENTA: hace referencia a aquellos comportamientos que

aparecen en la edad adulta.

En esta investigacion se tomo en cuenta la clasificacién dada por Francisco (2007),
ya que se enfoca mas al comportamiento que desarrolla un joven a nivel
preparatoria, tomando en cuenta los factores a estudiar y también las teorias que

trabajan con la conducta agresiva.

2.3 SUB-ESCALAS DE LA AGRESIVIDAD

Dentro de la agresividad se pueden encontrar varias sub-escalas las cuales
ayudaran a determinar con mayor precision los sintomas que esta representa y

también como suele ser confundida.
A continuacién, se definiran algunas de ellas.

2.3.1 Agresividad verbal

Este tipo de agresividades una forma de expresion en el lenguaje y es una respuesta
oral dafiina para el otro, se muestra mas a traves de insultos 0 amenazas que se
hacen de una persona a otra. Este tipo de agresividad se expresa lo que se siente,
se quiere y se piensa, todo esto se hace acosta de los sentimientos de las demas
personas, humillando y atacando cuando la persona no consigue lo tener lo que
quiere. Todo esto provoca que no exista una negociacién ni dialogo entre los

sujetos, evitando asi el proceso comunicativo (Valadez, 2008)

Segun Ingus (2005), la agresividad verbal suele tener mayores efectos graves para
la psiquis, debido a que pocos sujetos saben que estan siendo victimas de dicho

acto.
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2.3.2 Agresividad fisica

Doula y Harry (2002), hacen mencidn que la agresividad fisica es cualquier accion
no accidental que produce algun dafio fisico, estos a su vez suelen ser catalogados
dependiendo de la gravedad como: leves, que son aquellos que no requieren de
ninguga atencién médica; moderados, estan referidos a tos aquellos que requieren
de algun tipo de atencion o diagndstico medico pero no se necesita una
hospitalizacion; y por ultimo los severos donde si se necesita una atencion medica

inmediata debido a las leciones que se produjeron.

2.3.3 Hostilidad

La hostilidad es definida como un conjunto de actitudes negativas que conllevan
conductas agresivas las cuales estan completamente dirigiddd a producir algan
dafio fisico a objetos o personas en especifico, se trata de un componente cognitivo
y evaluativo, que se refleja en un juicio desfavorable o negativo del otro, por el que

se muestra desprecio o disgusto (Carrasco & Gonzéalez, 2006)

2.34 1Ira

De acuerdo con Spielberger (1983, citado por Carrasco y Gonzélez, 2006), la ira es
conciderada un estado emocional de sentimientos que varian en intensidad, puede
ser una ligera irritacion o enfado, hasta furia y rabia intensas, estas se dan apartir
de acontecimientos desagradables y no estan derigidas a una meta suele
presentarse mayormente en las mujeres. También suelen ser aquellos cambios
fisiologicos que se producen por la agresion, reacciones expresivo — motoras e

ideas y recuerdos, producidos por la aparicion de dichos acontecimientos.

2.4 TEORIAS DE LA AGRESIVIDAD

Dentro de las teorias de la agresividad podemos detectar que existen dos tipos:

LAS TEORIAS ACTIVAS: que son aquellas donde nos dicen que la agresion ya es

de nacimiento (innata), como es la teoria del instinto.

28

——
| —



LAS TEORIAS REACTIVAS: son aquellas agresiones en donde el individuo
reacciona de acuerdo con el medio donde se encuentra. A su vez estas se pueden

clasificar en:

Agresiones de impulso: en la que se puede situar la teoria de la agresion-frustracion,

donde se menciona que la agresion es una respuesta a una situacion frustrante.

Agresiones del aprendizaje social: se puede notar que la agresion se puede adquirir

a traves de imitacion de modelos, como pueden ser los padres.

Las teorias que se desarrollaran son las de mayor importancia y las que pueden
explicar el comportamiento de un joven de acuerdo con el a&mbito en donde se
encuentra. Las teorias se relacionan en cuestion al instinto y evolucion del ser
humano, frustracion que puede llevar a tener una conducta agresiva y al aprendizaje

a través de la sociedad.
2.4.1 Teoria del instinto y psicologia evolutiva

Esta teoria menciona que para Freud especula que la agresividad humana surge de
un impulso autodestructivo, es por ello por lo que se redirige hacia otros la energia
de un impulso. También Freud refiere que este impulso procede del interior y por tal
motivo no es posible que se pueda eliminar la agresiéon entre los seres humanos,
por lo cual sugiere que se atribuya esta agresion de manera no destructiva (Worchel,
Cooper, Goethals y Olson, 2002)

Lorenz en 1976 (Myers, 2005) considera que la agresividad es un factor de
adaptacion, mas que de autodestruccion y sostiene que la conducta agresiva no
ocurre a menos que sea incitada por claves externas. Con esto se puede ver que
tanto Freud (1963) como Lorenz (1976) estaban de acuerdo que la conducta
agresiva es instintiva y por tal motivo se acumula hasta tal grado que algun estimulo

apropiado hace que esta se libere.
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Esta teoria no esta activa en el momento debido a que no se ha podido tratar de
aclarar las variaciones que existen en la agresividad de persona a persona y de
cultura a cultura (Myers, College y Michigan, 2005)

2.4.2 Teoria de frustracién — agresion

Esta teoria plantea que la agresividad es siempre una consecuencia de la
frustracion y que la frustracion siempre lleva a alguna forma de agresion (Dollard,
Doob, Miller, Mowrer y Sears, 1939 citado por Worchel, 2002)

Posteriormente Berkowitz en (1969) citado por Francisco en (2007 p. 31-37),
propuso que la relacion entre agresion y frustracion son indirectas, lo cual lo llevé a

crear dos mecanismos que median entre la conducta agresiva y la frustracion:

LA ACTIVACION O AROUSAL: nos dice que la frustracién no lleva de forma
inevitable a la agresion, sino que aporta energia para la realizacién de las acciones

gue son mas probables en cada persona.

EL AFECTO NEGATIVO: en el cual la frustracién produce una reaccion de colera,
lo cual provoca expresiones motoras y esta sera la encargada de activar en la

memoria acciones relevantes que nos lleven a la agresion.

Se puede notar que este tipo de teoria solo nos ayuda a explicar la agresividad

afectiva pero no la agresividad instrumental.
2.4.3 Teoria del aprendizaje social

Respecto a la agresion, un estudio clasico elaborado por Bandura, Ross y Ross
(1963) en el cual se experimentd con dos grupos de nifios, en un grupo se
observaba a un adulto golpear a un mufieco inflable, y el segundo grupo observaba

a un adulto que se relacionaba de forma no agresiva con el mufieco.
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Los resultados fueron claros, ya que cuando se les pidio a los nifios del primer grupo
que jugaran con el mismo mufieco, estos golpearon al mufieco mostrando asi la
misma conducta que el adulto y por otro lado el segundo grupo no mostré ninguin

tipo de agresividad.

Desde esta teoria se propone que la imitacion esta modulada tanto por aspectos
relacionados con el modelo o por las caracteristicas y las consecuencias derivadas
de la conducta agresiva. La observacién de modelos de conducta promueve tanto
el aprendizaje de la conducta en cuestiébn como de las condiciones en que dicha
conducta se realiza. (De la Osa, 2009) Ademas se plantea que el modelo es mas
imitado si el observador se ha expuesto a un refuerzo vicario, es decir, si el modelo

obtuvo algun beneficio por llevar a cabo dicha conducta agresiva.

El aprendizaje social se da por medio de modelos, los cuales pueden ofrecer una
amplia informacion sobre la conducta. Ademas, tal como expone Bandura, una cosa
es aprender, es decir adquirir conductas potenciales destructivas, y otra cosa es
ejecutarlas. La accidon estara mediatizada por los factores que la condicionan. Esta
distincién entre aprendizaje y ejecucion del comportamiento aprendido es muy
importante, porque se puede aprender a ser agresivo y no serlo; es decir, que los
repertorios de comportamiento agresivo aprendidos no pasen de ser unos

repertorios latentes.

Segun las teorias de Skinner en 1956 (Arias, 2009) la conducta se adquiere o
extingue gracias a las consecuencias que siguen a la misma; es decir, gracias a los
esfuerzos (que incrementan la conducta) y a los castigos (que la debilitan). La
agresividad se aprende, mantiene y extingue a través de estos mismos
mecanismos, se adquiere de forma muy temprana y con mucha facilidad cuando
conduce al éxito, ya sea porque consigue gracias a ella aprobacioén social o porque
elimina estimulos desagradables. De esta forma es muy probable que el individuo
vuelva a emplear procedimientos agresivos en otras ocasiones para conseguir los

mismos resultados.
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Bandura acepta que los humanos adquieren destrezas y conductas de modo
operante e instrumental rechazando asi que nuestros aprendizajes se realicen,
segun el modelo conductista. Pone de relieve como, entre la observacion y la
imitacion intervienen factores cognitivos que ayudan al sujeto a decidir si lo

observado se imita 0 no (Moreno , 2003)

Esta distincion (aprendizaje-ejecucion) es muy importante, porque todo lo que se
aprende no se realiza. Las personas pueden adquirir, retener y poseer la capacidad
para actuar agresivamente, pero este aprendizaje pocas veces se expresara si la
conducta no tiene valor funcional para estas personas 0 si esta sancionada de

manera negativa (Bandura y Ribes, 1975; citado por Tirano, 2004)

Los principales defensores de la teoria del aprendizaje social, sostiene que los nifios
aprenden cuando, como y a quién agredir. Aunque la mayor parte de este
aprendizaje es resultado de la observacién de los padres, también proviene de los
comparieros y los retratos de agresion y violencia que aparecen en los medios de

comunicacion (Bandura y Walters, 1963; Bandura, 1973 citado por Worchel, 2002)

De acuerdo con Worchel et al, (2002) aprenden hacer agresivas por medio de dos
mecanismos principales, el primero es el reforzamiento, el cual se basa en
recompensar a los nifios después de haber llevado a cabo una conducta agresiva
(reforzamiento positivo) o incluso cuando algunos padres o maestros llegan a
reprender a los nifios (reforzamiento negativo). Algunos jovenes que buscan la
atencion de los adultos estan dispuestos a sufrir cualquier sancién a cambio del
interés que les despierta la agresion. El segundo es el moldeamiento o imitacion, el
cual dice que la gente esta sujeta a imitar patrones de comportamiento de sus idolos
de televisién o sus padres, por lo cual los jévenes lo toman como algo normal para

gue tanto padres y maestros se sientan orgullosos de él.
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Un estudio realizado por Bandura, Ross y Ross (1961) citado por Worchel (2002 p.

46) demostraron que los jovenes tienden a imitar a los modelos del mismo sexo.

De acuerdo con esta teoria las primeras experiencias y aprendizajes determinaran
como cada persona expresara su agresividad. Bandura y Walter (1963) citado por
Worchel (2002 p. 47), afirman que los castigos fisicos como correccion por parte de
los padres hacia los hijos aumentaran la agresion, y aunque estos suspendan su
comportamiento agresivo, debido al miedo de que los padres lo castiguen una vez
mas, es posible que en cierto momento y otro lugar apliquen dichas respuestas

agresivas que aprendieron en casa.

De acuerdo con esta teoria la agresion se reduce si para castigarla se retira el amor
o algun otro bien deseado. De esta forma el nifio no recibe reforzamiento ni
atencién, y tan poco observa un modelo agresivo que imitaria en situaciones

posteriores.

Myers y colaboradores (2005) nos dicen que si el comportamiento agresivo se
aprende en algun momento podremos controlarlo, todo depende del sujeto y del

contexto en el que se encuentra.

Los jovenes pueden llegar a ser menos agresivos si sus padres ignoran su conducta
agresiva y refuerzan la pacifica, ya que la amenaza del castigo disuade al agresor
solo en las situaciones ideales, cuando el castigo es firme, pronto y seguro; cuando
se combina una recompensa con la conducta deseada, y cuando quien lo recibe no
esta enojado. Debemos mostrar al nifio estrategias que ayuden a la resolucion de

conflictos de manera pacifica y asi evitar el desarrollo de conductas agresivas.

2.5 DESARROLLO DE LA CONDUCTA AGRESIVA

Garcia (2010) menciona que la agresividad en los jovenes se va desarrollando de
acuerdo a una serie de etapas que se viven desde la infancia, es por ello que la

agresividad en jévenes se caracteriza por mostrar celos y envidia a sus iguales, y
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por la aparicion de juegos violentos. Sin embargo, entre los once y catorce afos, los
jovenes empiezan a pelearse fisicamente y las nifias verbalmente, apareciendo los
primeros sintomas de autocontrol y racionalidad con relacion a la agresividad.

En algunos estudios elaborados por Tremblay (2002) citado por Escobar (2005 p.
14) logré constatar que la agresion fisica en un joven se incrementa durante la
llamada “edad de la punzada”, presenta su pico mas alto a los 14 afios. Menos
mujeres que hombres alcanzan los niveles mas altos de agresion y las mujeres
tienden a reducir la frecuencia de su comportamiento agresivo mas temprano. De
esta forma, hace notar el uso espontaneo de la agresion en la muy temprana

juventud.

En efecto, durante los primeros afios de vida generalmente el contexto social
involucra a los jovenes para modificar sus comportamientos agresivos y contribuye
a que desarrollen competencias que incrementan su capacidad para regular sus
emociones y desarrollar conductas alternativas a la agresion. Cuando por diversos
factores los jévenes no desarrollan estas competencias presentan un déficit

considerable en sus relaciones sociales con sus cuidadores y pares.

Como lo menciona Klevens (2000) la agresion se configura como un problema de
comportamiento cuando es persistente y los jovenes la exhiben en diferentes
contextos. Ademas, al mismo tiempo que se desarrollan los comportamientos
agresivos, los jovenes presentan otras caracteristicas como destructividad,
impulsividad, desobediencia, comportamiento oposicionista, reacciones agresivas a
la frustracién, las mentiras o trampas, errores en la interpretacion de los estimulos
con tendencia a atribuirles hostilidad, hipervigilancia y alta sensibilidad a los
estimulos negativos, repertorio limitado de alternativas frente a la solucién de
conflictos y percepcion de las soluciones violentas como las mas efectivas dando
como resultado que en algunos casos esto sea incontrolable para los padres de
familia creando en ellos un momento de frustracién por no saber como controlar a

su hijo.
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Adicionalmente, es frecuente que los jovenes con problemas de comportamiento
agresivo presenten también hiperactividad y déficit de atencién, asi como algunos
de los trastornos del aprendizaje que inciden en el rendimiento académico
involucrando asi a los profesores que se encuentran a cargo, siendo el profesor un
factor importante para que junto con los padres de familia adquieran habilidades y

estrategias adecuadas para evitar los comportamientos agresivos

En resumen, la conducta agresiva esta considerada como aquella forma dirigida a
dafiar o perjudicar a otro ser vivo a través de impulsos o0 acciones no pensadas que
lastiman a otro. La agresividad se puede manifestar de forma afectiva o
instrumental, logrando asi que éste desarrolle alguno de los distintos tipos de

conducta que existen.

2.6. CAUSAS DE LA CONDUCTA AGRESIVA

El capitulo contiene los principales factores sociales que se consideraron para la
investigacion, los cuales son familia, cultura y educacién y que estan relacionados

con la influencia que cada uno tiene en el comportamiento.

Ademas, se consideraron temas como la relacién entre docente-alumno, entre
pares, el juego entre compaferos, el castigo, la relacion entre hermanos, el nivel
socioecondémico, los estilos de crianza, el divorcio, la interacciéon social, la relacién

entre pares, la television y la autoestima en los nifios.

2.7 FACTORES SOCIALES QUE INFLUYEN EN LA CONDUCTA AGRESIVA

Desde una perspectiva evolucionista, la agresividad ha sido vista como una forma
de conducta que ha evolucionado para favorecer la supervivencia de los organismos
y las especies. En este sentido, las conductas agonisticas permiten defenderse del
medio hostil y contribuyen a la consecucion de los recursos necesarios para

sobrevivir, reproducirse y perpetuarse a través de la descendencia.

35

——
| —



La agresividad también ha sido considerada como una forma de regular los
comportamientos interpersonales. Los recientes estudios sobre la organizacion
social de los grupos de nifios muestran que la conducta agresiva interviene en la
estructuracion de las relaciones de dominancia. Por otro lado, las relaciones
interpersonales juegan un papel fundamental en la regulacion del comportamiento
agresivo. Estas atribuciones que hemos sefialado implican factores psicobiolégicos
y sociales en el origen y desarrollo de la conducta agresiva, donde influye el

contexto familiar, cultural y educativo (Sadurni, Rostan y Serrat, 2008)

2.7.1 Contexto familiar

Este contexto familiar es un predictivo en donde existe la adaptacion social,
desarrollo de competencias sociales y conductas prosociales, que ayudaran en la

comunicacion con la sociedad.

El principal factor social que influye en la conducta agresiva en un joven se
encuentra la familia, la cual de acuerdo con Moldes y Cangas (2006) mencionan
gue el contexto familiar es el encargado de educar en comportamientos socialmente
adecuados, por lo cual se dice que los primeros afios de vida de los jévenes, los
padres son agentes fundamentales en el desarrollo y afianzamiento de la
personalidad.

Escobar (2005) también sefiala que los comportamientos agresivos en la infancia
tienen su origen en el nacleo familiar, es la familia con quien hombres y mujeres
pasan la mayor parte de su tiempo, viendo, sintiendo y haciendo lo que los adultos

hacen.

Nardone y Rocchi (2003) hacen mencion que la familia es una institucion ligada por
relaciones afectivas de acuerdo con el cual transcurren las personas dentro de su
ciclo vital, es por ello por lo que la familia comprende una percepcién compartida
entre padres e hijos, los cuales tienen caracteristicas especificas dentro del
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funcionamiento familiar, como los conflictos, la comunicacion, las opiniones, los

sentimientos y el grado de cohesion afectiva entre ellos (Musitu y Garcia, 2004)

En el aspecto familiar los jovenes que suelen tener una agresividad fisica se debe
a que los padres suelen disciplinar con castigos, lo que conlleva a que ejemplifiquen

la agresion con gritos, bofetadas y golpes (Bandura, 1979 citado por Myers, 2005)

De acuerdo con algunos investigadores los problemas de conducta de un joven son
el reflejo de los conflictos que existen entre sus padres y los cuales van a perjudicar

en la socializacion y la educacion (Ruiz y Gallardo 2002)

De acuerdo con Jadue (2003) hace mencion que las familias en donde solo se
encuentra un padre o aquellas familias que son disfuncionales, tiene un riesgo a
que los hijos presenten dafios a nivel conductual o dentro del rendimiento

académico.

Los jovenes de entre 14-16 afos que se encuentran dentro de familias
disfuncionales incompletas, con manifestaciones de agresividad o rechazo por parte
de los padre, presentaron conductas agresivas (Norofio, Cruz, Cadalso y
Fernandez, 2002)

Se ha detectado que el desarrollo de los jovenes que vivieron en un ambiente
familiar violento, pueden presentar en un futuro préximo, falta dentro las habilidades
sociales, asi como también conductas agresivas, de modo que algunos nifios suelen

convertirse en adultos agresores.

2.7.2 Contexto cultural

Otro contexto es la cultura debido que son todas las conductas, los patrones,
creencias y todos los demas productos de un grupo particular de personas, que se

trasmiten de generacion en generacion. La cultura incluye muchos componentes y
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pueden analizarse de muchas maneras, a continuacion, se describen algunas

caracteristicas de la cultura.

v' Esta formada de ideas, valores y supuestos acerca de la vida, los cuales

guian la conducta.

v Consiste en los aspectos del ambiente que las personas crean.

v' Se trasmite de generacion en generacion y la responsabilidad de la transicion

esta en los padres, maestros y lideres comunitarios.

v' La gente cree que lo que sucede en su cultura es natural y correcto, y que lo

gue sucede en otras culturas es poco natural e incorrecto.

La violencia televisiva, ha tenido grandes efectos sobre la cognicion, las emociones
y las conductas, debido a que los nifios suelen imitar a sus familiares o héroes que
se ven por medio de la television, los cuales expresan sus emociones a través de
golpes e insultos hacia otras personas (Pérez-Olmos, Pinzén, Gonzales-Reyes y
Sanchez-Molano, 2005)

2.7.3 Contexto educativo

La escuela como institucion recrea y reproduce en los actores sociales, ciertos
valores y bienes culturales seleccionados en un proceso de lucha de intereses entre
distintos grupos y sectores sociales. Esto otorga a la escuela la funcion primordial
de asegurar el acceso al conocimiento socialmente valido y la promocion de

aprendizajes significativos.

Dentro de la institucion educativa es primordial ensefiar a un joven a respetarse y
aceptarse tal y como es para que de esta forma los jovenes logren respetar a los

demas, y pueda vivir en armonia. Los jévenes aprenderan sobre la vida y a convivir
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siempre y cuando el ambiente este adecuado para el desarrollo de capacidades
(Winncount, 2004)

Retomando a Cullen (1997) debemos pensar en la escuela ho como templo sino
como ambito de saberes y conocimientos. Lugar donde el saber y los conocimientos

se hacen escuchar, es decir, procesos de ensefianza-aprendizaje.

Abordamos la funcion social de la escuela como la tarea de socializar mediante la
ensefianza de conocimientos legitimados publicamente. En este sentido, Follari
(1996) plantea que lo escolar viene a consolidar, transmitir y sostener valores
previamente consolidados y legitimados socialmente, sobre los cuales se funda el
lazo social. Asi, toda sociedad requiere prolongarse en el tiempo y para ello tiene
gue mantener el lazo a través de la transmision a los nuevos miembros de los

principios y valores que sostienen la cohesion bésica.

2.8 AGRESIVIDAD EN JOVENES

En la adolescencia algunos comportamientos frecuentes en esta linea son romper
objetos de otras personas, o destruir objetos de lugares publicos, agredir a otros
sujetos, falsificar calificaciones del colegio, no asistir a clase o llegar tarde
intencionalmente, beber en exceso, consumir sustancias psicoactivas, “colarse”
cuando hay que esperar un turno, ensuciar calles rompiendo botellas y arrojando

basura, por citar solo algunas. (Garaigordobil, 2005)

De igual forma se dice que en los jovenes la agresividad se presenta generalmente
de manera directa ya sea de acto violento fisico (patadas, empujones, entre otros)
como verbal (insultos, palabrotas), pero también podemos encontrar agresividad
indirecta o desplazada, segun la cual los jovenes agreden contra los objetos de la
persona que ha sido el origen del conflicto o agresividad contenida en la cual el
joven gesticula, grita o produce expresiones faciales de frustracion. Los arrebatos

de agresividad son un rasgo normal en la juventud, pero algunos jévenes persisten
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en su conducta agresiva y en su incapacidad para dominar su mal genio. (Train,

2004).2.2.1 Manifestaciones de la agresividad

2.8.1 Manifestaciones de la conducta agresiva en jovenes

De acuerdo con Doula y Harry (2002) la conducta agresiva en jovenes suele

manifestarse de diferentes formas es por esto que es recomendable identificar

oportunamente estas conductas. A continuacioé se enlistan las principales conductas

de la agresividad.

v

Puede adoptar la forma de agresiones fisicas y verbales, intimidaciones y
crueldad hacia las personas. Los adolescentes sueles ser hostiles,
desafiantes y rudos con las personas mayores, ya que no les gusta seguir

ordenes.

Pueden existir dificultades para desarrollar y mantener relaciones entre
iguales y las amistades que llegan a establecer son entre personas mas

jévenes o0 mayores.

La mayor parte del tiempo son egocéntricos, manipulan a los otros y no les
importa los sentimientos y deseos de los demas.

La agresividad dependera de las creencias personales y las normas sociales

y culturales que las personas posean.

Los adolescentes con conducta agresiva suelen desarrollarla desde la

infancia y persistir hasta la edad adulta.

Con frecuencia existe una baja tolerancia a la frustracion, irritabilidad y

conductas de oposicion, provocadoras e imprevisibles.
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2.9 CONDUCTA AGRESIVA EN EL AMBITO ESCOLAR

De acuerdo con Oteros (2006) se dice que la conducta agresiva es rechazada por
la sociedad ya que puede llegar a dafar fisica o psicolégicamente a otra persona,
en la etapa escolar puede considerarse como las acciones agresivas (conductas),
estados de animo, los cuales son sentimientos subjetivos, impulsos, pensamientos

e intenciones agresivas, asi como también depende de la estimulacion ambiental.

Algunos autores detectaron que los factores que principalmente inciden para que
un Joven presente una conducta agresiva o esté en riesgo de desarrollarla son
diversos, debido a esto decidieron agruparlos en tres grupos: personales, de su
familia o del @mbito escolar (Henao, 2005)

Los estudios realizados dentro de la educacion basica de México reportan que las
formas de agresion mas sobresaliente son las patadas, pufietazos y empujones
entre los hombres, mientras que entre las mujeres los empujones y jalones de
cabello. En cuanto a las manifestaciones de agresion verbal y psicoldgica las burlas
los insultos, las malas palabras etc. como el tipo de agresién mas comun y cotidiano,
los cuales se relacionan con la apariencia fisica, tener gustos distintos, las formas

de hablar o caminar y forma de vestir.

Algunos autores mencionan que el 11.3% de los alumnos es insultado por sus
maestros. La agresion verbal es la que presenta un mayor grado de incidencia, en
total 51.7% dice insultar a los demas, aunque solo 10.7% lo hacen de forma
reiterada, también se encontrdé que las manifestaciones de agresion fisica por parte
de los maestros hacia sus alumnos se acentdan de igual manera en los hombres
puesto que el 4.7 de ellos y el 1.8 de las mujeres manifiestan que han sido
golpeados por un profesor (Ortega, Sanchéz, Ortega, Del Rey y Genebat, 2005)

Dentro de las instituciones se encuentran adultos los cuales son los encargados de
detectar la intensidad y frecuencia con la que se llevan a cabo las agresiones entre

los alumnos y del mismo modo establecer una disciplina consistente que vaya a
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solucionar el problema. De acuerdo con Otero (2006) nos dice que existen vias

especificas que nos ayudaran para una mejor convivencia escolar, las cuales son:

LA DISCIPLINA: dentro del ambito escolar los castigos fisicos han sido prohibidos,
pero ahora los maestros inculcan miedo en los alumnos, a través de amenazas,
exclusion de actividades, malas notas o en ocasiones se discrimina al alumno. Los
castigos suelen ser un medio efectivo para suprimir algunas conductas, sin
embargo, en algunos casos solo se oculta el comportamiento malo, pero no se
elimina por completo, provocando asi que estas conductas puedan ser perjudiciales.
Es importante sefialar que el alumno debe de tener un buen modelo de aprendizaje,
el cual lo incite a la reflexion y comunicacién, para con esto alcanzar una mejor

orientacion para la solucién de problemas.

LA NEGOCIACION: es un medio por el cual dos o méas personas en conflicto se
reiinen para crear un acuerdo que le ayude a la resolucién de problemas, y de este
modo poder tener una buena convivencia relacional. En la negociacion existen
condiciones que son necesaria para que esta tenga una buena ejecucion, las cuales
son: analizar el conflicto, voluntad para lograr un acuerdo y establecer lo que se

quiere consegquir.

Dentro de la negociacion encontramos la mediacién, la cual es el método de
resolucion de conflictos, orientado a que las partes involucradas dentro del problema
lleguen a un acuerdo. Las personas que se encargan de establecer la comunicacion

y buscar la resolucion, se le denomina mediador.

FOMENTO DE LA COMPETENCIA SOCIAL: es una expresion en la cual se
denotan dimensiones cognitivas y afectivas positivas, las cuales son conductas bien
vistas por la sociedad. Para poder tener una buena competencia social, se debe
conocer en primer lugar el contexto cultural donde se encuentre el sujeto, ya que
todas las culturas tienen distintas formas de pensar y reaccionar ante distintas

circunstancias.
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2.10 TECNICAS PARA LA DISMINUCION DE LA AGRESIVIDAD

Dentro de las estrategias més utilizadas para la reduccion de la agresividad, se
encuentran aquellas que se basan en las intervenciones de tipo conductual,
cognitivo y cognitivo-conductual, debido a que son las que mas eficacia tienen. A
continuacion, se describiran algunas técnicas para la reduccion de la conducta

agresiva.

2.10.1 Enfrentamiento auto instruccionales

Son aquellas donde el nifio piensa sobre los sucesos y reemplaza didlogos internos
gue hace que actué de otra forma y lo tranquilicen. Es util el razonamiento moral,
debido a que estos nifios presentan dificultad para establecer relaciones con los
demas Fuente especificada no valida.. Se va a modificar aquellas instrucciones
desadaptativas que estan junto con la conducta agresiva y la restauracion de

instrucciones positivas y adaptativas que vayan modificando las anteriores.

La técnica cognitiva esta basada en la autorregulaciéon del lenguaje sobre la
conducta del ser humano. De acuerdo con Meichenbaum (1981) para poder realizar
una tarea adecuadamente se deben utilizar habilidades de mediacion verbal, la cual
consiste en hablarse a si mismo de una forma relevante y significativa cuando el

sujeto se enfrente con un problema a resolver.

Pasos del entrenamiento auto instruccional:

1) El guia ejecuta una tarea hablandose a si mismo en voz alta, mientras que el
nifio observa (modelo cognitivo).

2) El nifio realiza la misma tarea, mientras que el guia le da instrucciones (guia
externa explicita).

3) Elnifio realiza la tarea dandose instrucciones en voz alta (auto guia explicita).

4) El nifio susurra las instrucciones a medida que avanza en la realizacion de la

tarea (auto guia explicita desvanecida).
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5) El nifio realiza la tarea mientras se auto instruye de forma encubierta a través

del habla interiorizada (auto guia implicita).

2.10.2 Entrenamiento en habilidades sociales

Es un procedimiento que tiene como objetivo desarrollar las habilidades para
responder adecuadamente a situaciones interpersonales. Algunas condiciones que
se imponen en esta técnica es comprender la conducta agresiva como una falta de
habilidades para negociar adecuadamente ante algin conflicto que se le presente
(Paz y Carasco, 2006)

Esta ténica se aplica para que los nifios adquieran habilidades que les permitan
mantener interacciones satisfactorias en las diferentes areas sociales de su vida.
Hay que tener en cuenta varios aspectos de las habilidades sociales debido a que
se trata de una caracteristica de la conducta, y no de la persona, este tipo de
habilidades no son universales, ya que es especifica a la persona y a la situacion

gue se encuentre y se debe tener en cuenta el contexto cultural donde se produce.

2.10.3 Entrenamiento en autocontrol

Dentro de esta intervencion se ensefiara a autorregular la observacion, el
reforzamiento y regulacién de la activacion fisiol6gica, esta a través de técnicas de

respiracion y relajacion (Carasco, 2006)

En este entrenamiento se ensefia al nifio a percibir como es que puede ser
presentada la ira y la agresividad, para que a través de esto €l pueda manejar sus

impulsos e ir controlando poco a poco su conducta.

Se le ensefara al nifio la forma correcta de respirar ante situaciones adversas,

pensar en forma positiva y no tensarse ante problemas sencillos.
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2.10.4 Entrenamiento en solucion de problemas

En este entrenamiento se incrementan las habilidades para la solucion de
problemas interpersonales, asi como también evitar conflictos que llevan a una
conducta violenta. De acuerdo con Nangle, Erdley y Carpenter (2002) citado por
Pazy Carasco (2006 p. 63) esta intervencion suele realizarse en sesiones pequefias

de 6 a 12 sujetos.

Friedberg (2005) menciona 5 pasos para la resolucion de problemas llamado COPE:
en donde la “C” se refiere a captar el problema, la “O” indica hacer una lista con las
posibles opciones que se pueden tener ante el problema, la “P” son la predicciones
de las consecuencias que pueden haber y por ultimo la “E” representa la evaluacién

de los resultados después de que paso la accion.

Pasos para el entrenamiento en solucion de problemas:

1) Definir el problema (¢, Qué pasa?).

2) Especificar objetivos (¢, Qué quiero conseguir?).

3) Generar soluciones alternativas. Lluvia de ideas para la resolucion del
problema (¢, Coémo conseguir lo que quiero?).

4) Analizar consecuencias en cada solucion (¢, Qué puede ocurrir?).

5) Jerarquizar las soluciones positivas y toma de decisiones.

6) Disefiar la puesta en practica (¢ Como lo voy a hacer, cuando, dénde, con
quién?).

7) Puesta en practica.

8) Andlisis de resultados (¢He conseguido el objetivo?; ¢en qué cantidad?;
¢tengo que utilizar otra solucion?).

9)
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2.11 ESTADISTICAS

La agresividad a nivel mundial en adolescentes es un acto que cada vez es mas
frecuente, en todo el mundo cerca de 130 millones de estudiantes de entre 13y 15
afios experimentan casos de agresividad, en América latina es donde se ha

incrementado el nivel de agresividad en adolescentes en un 10%.

En el estudio realizado en Xalapa- México (2012) titulado Comportamiento agresivo
en estudiantes de 4 hasta 22 afios de edad los resultados revelaron que en
preparatoria existe un 13 % de alumnos agresivos, los cuales constantemente se
hacen presentes por los medios de comunicacion o a través de las experiencias

vividas o cercanas.

De acuerdo con la UNICEF (2017) en un estudio realizado junto con el Instituto
Nacional de Salud Publica, 1 de cada 2 nifias, nifios y adolescentes ha sufrido
alguna agresion psicolégica por un algin miembro de su familia, causando en ellos
consecuencias graves en la adultes, también informa que la escuela y la via publica
son dos entornos donde suceden 8 de cada 10 agresiones contra nifias, nifios y
adolescentes entre 10 y 17 afios; mientras que el hogar es el tercer lugar en donde
los nifios estan expuestos a la violencia. Los estudios revelaron que las nifias y
adolescentes son las méas afectadas, ya que 7 de cada 10 fueron victimas de

agresion en sus hogares.

Una investigacion realizada por Nelia Tello Pedn, académica de la Escuela Nacional
de Trabajo Social (ENTS) de la Universidad Nacional Autbnoma de México (UNAM),
concluy6 que las autoridades educativas, padres de familia, maestros y medios de
comunicacion culpan de este fenOmeno exclusivamente a nifios y adolescentes,
cuando en realidad ellos no son los responsables, sino victimas de una violencia
habitual que ven en la familia, el entorno cercano a los colegios, en los barrios y en

los medios (Olivares, 2013)
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OBJETIVO GENERAL

Analizar el nivel de ansiedad y agresividad en jévenes de la E.P.O. No. 108 de San

Simén de Guerrero.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

v

Conocer la Ansiedad de forma general de los jovenes de la E.P.O. No. 108
de San Simon de Guerrero, México.

Identificar el nivel de ansiedad en hombres y mujeres de la E.P.O. No. 108

de San Simoén de Guerrero, México.

Conocer los Sintomas generales predominantes de la ansiedad en hombres

y mujeres de la E.P.O. No. 108 de San Simon de Guerrero, México.

Identificar el nivel general de agresividad en jévenes de la E.P.O. No. 108 de
San Simoén de Guerrero, México.

Conocer el nivel de agresividad en hombres y mujeres de la E.P.O. No. 108

de San Simoén de Guerrero, México.

Identificar los Factores predominantes de agresividad en hombres y mujeres
de la E.P.O. No. 108 de San Simén de Guerrero, México.
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PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

De la Ossa (2009), dice que la ansiedad es una emocion psicobiolégica basica, es
una respuesta adaptativa normal a las amenazas o0 a los estresores que en la

mayoria de los casos condiciona el desempefio del individuo.

Segun los ultimos estudios estadisticos poblacionales (Secretaria de salud, 2006)
el porcentaje de casos que se encuentran con algun Trastornos de Ansiedad en
jovenes de preparatoria en México es del 29%, debido a que los jévenes se
encuentran en una etapa de cambios fisicos, psicolégicos y emocionales, que puede

provocar el no querer asistir a la escuela.

Los trastornos por ansiedad ocupan el primer lugar en la prevalecia de las
enfermedades mentales con un 17%, y el riesgo a tenerlos en cualquier momento
de la vida aumenta a un 25%, siendo mas frecuentes en mujeres que en hombres

en una proporcioén de 2:1.

Por otro lado , la agresividad es una forma de causar dafio a otra persona con o sin
la intension de hacerlo, en ocasiones la agresividad puede ser con la finalidad de
obtener algo que se desea. En los jévenes se dice que la agresividad es de manera
no pensada, debido a que se crea a través de impulsos, es por ello por lo que a esta
edad la conducta agresiva es muy comun, debido a que los jovenes no poseen
reglas y criticas sociales propias de los adultos, los cuales les hacen diferenciar

cuando se esta haciendo algo malo o no (Worchel, 2002)

El Instituto Nacional de Estadistica, Geografia e Informatica (Secretaria de salud,
2006) registré un total de 677 muertes causadas por homicidios, entre los jovenes
de 15 a 19 afios. Segun el INEGI, el 56% de las muertes es porgque estos jovenes

sufrian de algliin maltrato ya sea fisico o emocional.

Diferentes estudios informan que los episodios de agresion en las escuelas

producen en los jovenes dafos fisicos, emocionales, estrés, desmotivacion,
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ausentismo, incluso bajo rendimiento escolar por estrés postraumatico en los

afectados (Gumpel y Meadan 2000)

En el estudio realizado en Xalapa- México (2012 los resultados revelaron que en
preparatoria existe un 13 % de alumnos agresivos, los cuales constantemente se
hacen presentes por los medios de comunicacion o a través de las experiencias

vividas o cercanas.

Ante la problematica anterior es necesario saber: ¢Cual es el nivel de ansiedad y
agresiéon en los jovenes de la E.P.O. No. 108 de San Simo6n de Guerrero

México?
TIPO DE ESTUDIO

La investigacion se sitla dentro de este tipo de estudio debido a que los estudios
descriptivos miden o evallan diferentes aspectos, dimensiones o componentes del

fendbmeno a investigar.

VARIABLES

v' ANSIEDAD

DEFINICION CONCEPTUAL: Riveros (2007) considera que la ansiedad es un
mecanismo adaptativo que permite a las personas estar alerta ante situaciones que
perciben como amenazantes, la ansiedad es un estado que activa el sistema de
respuesta de las personas ante situaciones valoradas como peligrosas, lo que
facilita su proceso de concentracidon para afrontar estas eventualidades de manera

eficiente.

DEFINICION OPERACIONAL: El nivel de ansiedad de los jovenes se medira con
el Inventario de Ansiedad de Beck (BAI 2000).
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v" AGRESIVIDAD

DEFINICION CONCEPTUAL: La Agresividad es un factor del comportamiento
normal puesto en accion ante determinados estados para responder a necesidades
vitales, que protegen la supervivencia de la persona y de la especie, sin que sea

necesaria la destruccién del adversario (Winncount, 2004)

DEFINICION OPERACIONAL: El nivel de agresividad de los jovenes se medira con
el Cuestionario de Agresividad (AQ) de Buss-Perry (1992)

POBLACION

En esta investigacion se tomd en cuenta la poblacién de la E.P.O. No. 108 ubicada
en San Simon de Guerrero, México, perteneciente a una zona rural, la cual cuenta
con un total de 187 alumnos que cursan el primer semestre de preparatoria donde
103 son mujeres y 84 son hombres y se encuentran en un rango de edad de
promedio de 14-15 afios. La mayoria de los alumnos radica en dicha zona, pero

algunos provienen de comunidades aledafas.

MUESTRA

El tipo de muestreo que se manej6 en esta investigacion es no probabilistico, por
conveniencia, ya que este tipo de muestra se selecciona de modo aleatorio a los
participantes cuyas caracteristicas sean similares a las de la poblacion que se tiene
destinada. La representatividad, se da de forma subjetiva ya que es destinada por

el investigador.

El criterio que se utilizo para conformar la muestra se baso en la conducta reiterada
gue manifiestan los alumnos de primer afio de preparatoria con una edad de 14-15
afos. La muestra estara conformada por 57 alumnos los cuales son 33 mujeres y

24 hombres de la E.P.O. No. 108 de San Simén de Guerrero, fue seleccionada
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debido a que los alumnos de este grado suelen presentar un cierto grado de

ansiedad y agresividad debido al cambio que se produce a nivel escolar y fisiologico.

INSTRUMENTOS

Instrumento de ansiedad

Para medir la ansiedad se utilizé el Inventario de Ansiedad de Beck (BAI, 2000), que
esta conformado de 21 items que miden el nivel de ansiedad actual en los jovenes,
describe los sintomas emocionales: los cuales son el miedo, inseguridad y
negatividad, los sintomas fisiolégicos: se manifiesta en forma de agitacion,
taquicardia, palpitaciones, sudoracion y dificultad para respirar y los sintomas
cognitivos: son el exceso para comer, beber o fumar. Los items estan codificados
en una escala tipo Likert de cuatro posibles opciones de respuesta donde En
absoluto (0) se refiere que nunca han padecido estos sintomas; Levemente (1) los
sujetos han experimentado estos sintomas; Moderadamente (2) indica que la
persona ha sentido con mayor frecuencia los factores y Severamente (3) donde los

sujetos tienden a sufrir los sintomas de manera mas consecutiva,

Este instrumento tiene una confiabilidad de un Alpha de Cronbach de 0.90, el cual

es el indicado para aplicarse a la poblacién mexicana.

Instrumento agresividad

Para poder medir la agresividad se utilizo el Cuestionario de Agresion (AQ) 1992,
estd compuesto de 29 items que hacen relacion a conductas y sentimientos
agresivos. Estos 29 items estan codificados en una escala tipo Likert de cuatro
puntos donde 1: quiere decir que es completamente falso lo que se cuestiona; 2: es
bastante falso para mi; 3: ni verdadero ni falso y por ultimo 4: bastante verdadero
para mi. El cuestionario se estructura en cuatro sub-escalas denominadas:

agresividad fisica: es el uso de la fuerza para intimidar controlar o forzar a alguien
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contra su voluntad y atentarla en contra de su integridad fisica, que estd compuesta
por nueve items, agresividad verbal: es la forma de agresidn que resulta de alguna
manera mas dolorosa, ya que destruye los sentimientos y la autoestima de la
persona, estd compuesta por cinco items, ira: es una emocion que se expresa a
través del resentimiento o de la irritabilidad, esta compuesta por siete items v,
finalmente, hostilidad: es la forma de percibir una sensacion de ira, enojo,
resentimiento y enfado por las situaciones que le rodean, esta compuesta por ocho

items.

Este instrumento tiene una confiabilidad de un Alpha de Cronbach de 0.88, el cual

es el indicado para aplicarse a la poblacion mexicana.

DISENO DE INVESTIGACION

La investigacion es de un disefio no experimental, transversal, ya que no se modifico
ninguna de las dos variables y se estudiaron en su contexto natural en un tiempo y

momento Unico.

CAPTURA DE LA INFORMACION

Primero se le pidié el permiso necesario al director de la institucion para poder
aplicar los cuestionarios sin ningun problema. Con el permiso obtenido se acudio a
la escuela a aplicar los cuestionarios a los jovenes del primer semestre de la E.P.O.
No. 108, se empez6 dando una breve explicacién donde se les comento que los
instrumentos que contestaron fueron con el fin de hacer una investigacion para
llevar a cabo una tesis, después de eso se empez0 a contestar los cuestionarios y
al final se les dio las gracias por apoyar esta investigaciéon. Por ultimo, con los
resultados obtenidos se describio si los jovenes presentaron indices de agresividad

y ansiedad por medio de una discusion.
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PROCESAMIENTO DE DATOS

Los datos obtenidos se capturaron en el programa estadistico de SPSS Version
20.0, con el cual se puedo determinar el porcentaje exacto de los niveles de

ansiedad y agresividad entre hombres y mujeres.
Al término de esto, se elaboraron las graficas para presentar los resultados

obtenidos comparando las variables de ansiedad y agresividad para ello se usé el

meétodo estadistico descriptivo.
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RESULTADOS

A continuacion, se presentan los resultados obtenidos en la investigacion realizada

donde se estudi6 a 57 jovenes, de los cuales 24 fueron hombres y 33 mujeres.

Figura 1: Nivel General de Ansiedad

17.80%

40.20%

EBAJO mMODERADO ®ALTO
Fuente: Elaboracién Propia
En la grafica se muestra el nivel de Ansiedad, en la cual se puede observar que el

42% de la poblacién presenta un nivel moderado de ansiedad, el 40.2%

severamente y el 17.8% no presenta nada de ansiedad




Figura 2: Nivel de Ansiedad en Mujeres y Hombres

HOMBRES
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BAJO MODERADO ALTO

Fuente: Elaboraciéon Propia

En la gréfica se muestra el nivel de Ansiedad en mujeres y hombres, se observa
gue 7 mujeres y 2 hombres de la poblacién se ubicaron en un nivel bajo, 8 mujeres
y 14 hombres se ubican en un nivel moderado, mientras que 18 mujeres y 8 hombres

presentan un nivel alto.
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Figura 3: Sintomas predominantes de ansiedad
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Fuente: Elaboracion Propia

En esta grafica se presenta los sintomas predominantes en la ansiedad, en primer
lugar esta el sintoma emocional donde 11 sujetos no lo presentan, 20 lo presentan
moderadamente y 26 sujetos lo presentan severamente, mientras que en los
sintomas fisiolégicos 21 sujetos no lo presentan, 16 sujetos se ubican en
moderadamente y 20 en severamente y por ultimo estan los sintomas cognitivos,
donde 11 sujetos no lo presentan, 21 lo presentan moderadamente y 25

severamente.
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Figura 4: Sintomas predominantes de ansiedad en Mujeres y Hombres

PREVALENCIA
G,
SINTOMAS 6\4/8,?0 NUNCA MODERADAMENTE | SEVERAMENTE
H 6 10 8
EMOCIONALES
M 4 10 18
H 13 6 5
FISIOLOGICOS
M 8 10 15
H 2 8 14
M 9 13 14

Fuente: Elaboracion Propia

En esta grafica se muestran los sintomas predominantes de la ansiedad en mujeres

y hombres, observando que en los sintomas emocionales 6 hombres y 4 mujeres

no lo presentan mientras que 10 hombres y 10 mujeres

lo presentan

moderadamente y 8 hombres y 18 mujeres severamente, mientras que en los

sintomas fisioldgicos, 13 hombres y 8 mujeres no lo presentan, 6 hombres y 10

mujeres lo presentan moderadamente y 5 hombres y 15 mujeres lo presentan

severamente y por ultimo estan los sintomas cognitivos donde 2 hombres y 9

mujeres no lo presentan, mientras que 8 hombres y 13 mujeres lo presentan

moderadamente y 14 hombres y 14 mujeres severamente.
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Figura 5: Nivel General de Agresividad

14.10%

27.80%

mBAJO mMODERADO ®mALTO
Fuente: Elaboracién Propia
En la grafica se muestra el nivel de Agresividad, en lo cual se puede ver que el

14.1% de la poblacién no presenta el nivel de agresividad, el 27.8% algunas veces
y el 58% siempre ha sido agresivo.




Figura 6: Nivel de Agresividad en Mujeres y Hombres
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Fuente: Elaboracion Propia

En la gréfica se muestra el nivel de Agresividad en mujeres y hombres, se observa
gue 5 mujeres y 3 hombres de la poblacién se ubicaron en un nivel bajo, 13 mujeres
y 4 hombres se ubican en un nivel moderado, mientras que 15 mujeresy 17 hombres

presentan un nivel alto.
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Figura 7: Factores predominantes de Agresividad

a)—
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Fuente: Elaboracion Propia

En esta grafica se presenta los factores predominantes en la agresividad, en primer
lugar esta la agresividad fisica, donde 10 sujetos no lo presentan, 24 lo presentan
moderadamente y 23 sujetos lo presentan severamente, mientras que en la
agresividad verbal, 15 sujetos no lo presentan, 14 sujetos se ubican en
moderadamente y 28 en severamente, la ira 18 sujetos no la presentan, 20 lo
presentan moderadamente y 19 severamente por ultimo la hostilidad donde, 15

sujetos no la presentan, 20 la presentan moderadamente y 22 severamente.
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Figura 8: Factores predominantes de Agresividad en Mujeres y Hombres

PREVALENCIA
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&
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Fuente: Elaboracion Propia

En esta grafica se presenta los factores predominantes en la agresividad en
hombres y mujeres, en primer lugar esta la agresividad fisica, donde 4 hombres 'y 6
mujeres no lo presentan, 7 hombres y 17 mujeres lo presentan moderadamente y
13 hombres y 10 mujeres lo presentan severamente, mientras que en la agresividad
verbal, 8 hombres y 7 mujeres no lo presentan, 6 hombres y 8 mujeres se ubican en
moderadamente y 10 hombres y 18 mujeres en severamente, en la ira 10 hombres
y 8 mujeres no la presentan, 8 hombres y 12 mujeres la presentan moderadamente
y 13 hombres y 5 mujeres severamente, por ultimo la hostilidad donde, 9 hombres
y 6 mujeres no la presentan, 10 hombres y 10 mujeres la presentan moderadamente

y 5 hombres y 17 mujeres severamente.
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DISCUSION

La ansiedad es un fendmeno normal que lleva al conocimiento del propio ser y
moviliza las operaciones defensivas del organismo, es base para el aprendizaje,
estimula el desarrollo de la personalidad, motiva el logro de metas y contribuye a
mantener un elevado nivel de trabajo y conducta. En exceso, la ansiedad es nociva,

mal adaptativa, compromete la eficacia y conduce a las enfermedades.

Una vez obtenidos los datos de esta investigacion se observo que existen sintomas
gue pueden influir para que los alumnos de la E.P.O. No. 108 de San Simon de
Guerreo puedan presentar un nivel de ansiedad tal como lo menciona De la Ossa
(2009), dice que la ansiedad es una emocion psicobiologica basica, es una
respuesta adaptativa normal a la amenaza o a los estresores, que en la mayoria de

los casos condiciona el desempefio del individuo.

Tal es el caso de Alonso Marin (2015) en su investigacion “Deteccion de
Sintomatologia de Ansiedad Social y Factores Asociados en Adolescentes”
encontrando que los adolescentes presentan niveles altos de ansiedad en un 39%
de la poblacién, de la cual las mujeres son las que presentan mayor nivel de
ansiedad que un hombre, asi como lo afirma Kessler (2001) los trastornos por
ansiedad ocupan el primer lugar en la prevalecia de las enfermedades mentales con
un 17%, y el riesgo a tenerlos en cualquier momento de la vida aumenta a un 25%,

siendo mas frecuentes en mujeres que en hombres en una proporcion de 2:1.

A diferencia con la investigacion de Cordova (2005) “Ansiedad en Estudiantes de
escuelas basicas municipales de Costa Rica” indica que los sujetos con mayor
indice de ansiedad son los hombres, los motivos suelen ser una desadaptacion

social, conflictos de independencia y satisfaccion sexual, como lo menciona
vazquez-baquero (2000) que considera que patrones cognitivos distorsionados
preceden a conductas desadaptadas y trastornos emocionales. la ansiedad se
presenta por una sobrevaloracibn amenazante de los estimulos y una

infravaloracion de sus potenciales personales.
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En la resvista TIME (2015) en el articulo “Ansiedad y Depresion adolescente: un
inquietante drama en ascenso” afirma que la ansiedad se presenta por diversos
factores estresantes que los pueden llevar a cuadros depresivos que perjudican la
vida emocional, cognitiva y fisica del sujeto como lo indica Wood ( 2003), dice que
la ansiedad es una reaccion de tension sin causa aparente, mas difusa y menos
focalizada que los miedos y las fobias. La reaccion emocional ante un peligro o
amenaza se manifiesta mediante un conjunto de respuestas tanto fisiologicas,
cognitivas y conductuales, se le asignan otros sinGnimos como nerviosismo,
inquietud, tensién, referente a esta experiencia se experimentan sensaciones como

angustia, miedo e inseguridad.

En otro estudio realizado por Nireia Orgiles (2012) en su investigacién “ Sintomas
de Trastornos de Ansiedad en Adolescentes” cabe mencionar que los resultados
obtenidos son similares con esta investigacion, ya que afirma que el sintoma
emocional es el que mas prevalece para que se pueda presentar un cuadro de
ansiedad como lo menciona McMahon (2008), indica que los sintomas emocionales
de la ansiedad son los méas temidos y los mas evidentes por ser aquellos que mas
nos afectan y son notorios. Este tipo de sintomas estan relacionados con un

pensamiento pesimista y con una gran falta de autoestima.

De acuerdo con los resultados obtenidos, los alumnos plasmaron que el sintoma
emocional es el que influye para que los alumnos tengan diversos distractores
donde las emociones son dificiles de controlar. Cabe mencionar que existen
diversos estudios que analizan a fondo el nivel de ansiedad en adolescentes, la

mayoria de ellos sus resultados son semejantes a esta investigacion.

La ansiedad es una sensacién, un estado emocional, que experimentan todos los
individuos. Aparece siempre que un sujeto se enfrenta a situaciones estresantes
cotidianas, ya que supone una sefial de alerta, que pone en marcha una serie de

respuestas adaptativas que ayudan a superar el factor amenazante. Basicamente
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la sensacion de ansiedad es muy similar al estado que domina al individuo con

miedo.

La agresividad, al igual que la ansiedad, es una reaccion mas que se puede tener
ante estimulos y situaciones que nos afectan y es un comportamiento normal y

necesario para la supervivencia

La agresividad es un estado emocional que consiste en sentimientos de odio y
deseos de dafiar a otra persona, animal u objeto. La agresion es cualquier forma de
conducta que pretende herir fisica y o psicolégicamente a alguien. La Agresividad
es un factor del comportamiento normal puesto en acciéon ante determinados

estados para responder a necesidades vitales.

Con los datos obtenidos del estudio de agresividad se encontré que existen varios
tipos de agresividad que influyen en el comportamiento del sujeto, tal como lo
describe Arias (2009) donde dice que la agresividad se trata de un fenémeno
multidimensional, en el que estan implicados un gran numero de factores, de
caracter polimorfo, que puede manifestarse en cada uno de los niveles que integran

al individuo: fisico, emocional, cognitivo y social.

En el estudio de José Reyes (2012) en su tesis doctoral “Conducta agresiva en
adolescentes como un mecanismo de competicién” menciona que las mujeres son
las que presentan en su conducta agresiva la ira como un mecanismo de defensa
emocional, tal como lo menciona Spielberger (2006) ), menciona que la ira es
conciderada un estado emocional de sentimientos que varian en intensidad, puede
ser una ligera irritacion o enfado, hasta furia y rabia intensas, estas se dan apartir

de acontecimientos desagradables, suele presentarse mayormente en las mujeres.

En otro estudio por Paula Samper (2008) en su investigacion “Agresividad y
afrontamiento en la adolescencia, una perspectiva intercultural” cabe mencionar que

los resultados obtenidos son similares con esta informacion, ya que menciona que
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los hombres presentan mayor indice de agresividad fisica a temprana edad tal como
lo menciona Tremblay (2002) donde logré constatar que la agresion fisica en un
joven se incrementa durante la llamada “edad de la punzada”, presenta su pico mas
alto a los 14 afios. Los hombres alcanzan los niveles mas altos de agresion fisica y
las mujeres tienden a reducir la frecuencia de su comportamiento agresivo mas

temprano.

Por otra parte Ma. Elena pefa (2010) en su investigacion “Conducta Antisocial en
el Adolescente” menciona que la agresividad se puede presentar a traves de un
trastorno antisocial en el joven el cual no esta apto para desenvolrse en un ambito
social, como lo menciona Berkowitz (1996) que considera que la agresividad
representa la capacidad de respuesta del organismo para defenderse de los peligros
potenciales procedentes del exterior, desde esta perspectiva la agresividad es una
respuesta adaptativa y forma parte de las estrategias de afrontamiento que

disponen los seres humanos.

Por ultimo en la tesis doctoral de Aura Lopez (2014) “ Autoestima y Conducta
Agresiva en Jovenes” menciona que los jovenes tienen mayor indice de agresividad
de acuerdo como se encuentren emocionalmente, como lo afirma Winncount (2004)
dice que la agresividad es un estado emocional que consiste en sentimientos de
odio y deseos de dafiar a otra persona, animal u objeto. La agresién es una forma

de conducta que pretende herir fisica y o psicolégicamente a alguien.

Los resultados arrojaron que los hombres son mas agresivos que las mujeres ya
gue tienden a reaccionar de manera violenta ante cualquier situacion y por otra parte
las mujeres presentan mayor ansiedad que los hombres porque se dejan llevar por

sSus emociones.
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CONCLUSIONES

Con la presente investigacion se logré analizar el nivel de ansiedad y agresividad
en los jovenes de la E.P.O. No. 108 de San Simoén de Guerrero detectando asi cada
uno de los objetivos planteados para dicho estudio y con ello se pudo concluir lo

siguiente:

En los resultados obtenidos, los jovenes en general presentan un nivel de ansiedad

severamente elevado.

Las mujeres obtuvieron un mayor indice de ansiedad que los hombres debido a que

ellas se dejan llevar mas por las emociones.

Los jovenes gran parte se encuentran en situaciones de congoja, preocupacion o

desasosiego, presentando dificultad para conciliar el suefio, inquietud e irritabilidad.

Mientras tanto en lo que corresponde a la agresividad se encontrd que los jévenes

presentan un nivel elevado.

Los hombres obtuvieron una mayor puntuacion en el nivel de agresividad que las
mujeres, debido a que tienden a reaccionar de manera violenta para intimidar a otro

sujeto.

La agresividad verbal en los jévenes es el factor predominante, es una forma de

expresion o respuesta oral dafiina para el otro.
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SUGERENCIAS

Con los resultados obtenidos dentro de la investigacion se puede llevar a cabo las

siguientes recomendaciones:

v' Se sugiere que se tome desde un estudio correlacional en donde se
relacionen ambas variables, asi también se sugiere, que se tome aspectos
como edad, y ocupacion para poder tener una fundamentacién mas amplia

en cuanto a resultados y poder discutir mas a profundidad.

v' La relaciébn que debe de haber en una familia debe ser afectiva y
comprensiva, teniendo cierto grado de tolerancia ya que ellos son la guia y
los encargados de que los jévenes se comporten de una manera adecuada

ante cualquier circunstancia.

v Dentro de instituciones implementar programas de ayuda a padres para que
les proporcionen a sus hijos una buena educacioén y valores, los cuales les
faciliten a sus hijos herramientas para resolver problemas o alguna situacion

adversa.

v Implementar terapias para la disminucion de la ansiedad como terapia

cognitivo-conductual, psicodinamica, familiar y farmacologica.

v' La ventaja que podemos encontrar dentro de esta investigacion es que con
ella se pudo detectar que la familia es un factor primordial dentro de la
educacion, ya que es ahi donde se ensefian los valores para que no
presenten alguna conducta agresiva y para que no presenten niveles de

ansiedad ya sea por no ser aceptados en la sociedad.
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