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Resumen

La investigacién tuvo como objetivo determinar la validez y confiabilidad del Screening
de problemas emocionales y de conducta infantil (Speci) de Maite Garaigordobil y
Carmen Maganto, aplicado a una muestra de 350 estudiantes de un total de 3833, entre
los grados de 1.° y 6.° de primaria de 4 instituciones educativas de Tarma en una
seleccion aleatoria simple, en un disefio descriptivo de tipo no experimental y en un
nivel exploratorio. La informacion se recolectdé mediante el presente test. El 64% de los
participantes fueron varones. La confiabilidad por Alpha de Cronbach fue de 0.83; la
validez, factorial bajo la prueba de esfericidad de Bartlett, obteniendo una puntuacion
de 0.842. Se lleg6 a la conclusion de que el instrumento presentado es confiable y
valido. Por tanto, se recomienda que la poblacion de Tarma utilice la presente prueba.

Palabras claves: Desarrollo infantil, sintomas afectivos, adaptacién psicoldgica,
conducta infantil y trastorno de la conducta.



Abstract

The objective of the research was to determine the validity and reliability of the Screening
of emotional problems and child behavior (Speci) by Maite Garaigordobil and Carmen
Maganto, applied to a sample of 350 students out of a total of 3833, between grades 1
and 6 elementary school, from 4 educational institutions in the city of Tarma in a simple
random selection, in a descriptive design, of a non-experimental type at an exploratory
level. The information was collected by means of the present test. 64% were male. The
reliability by Cronbach's alpha was 0.83, the factor validity under the Bartlett sphericity
test obtaining a score of 0.842, reaching the conclusion that the instrument presented is
reliable and valid. It is recommended that the population of Tarma use this test.

Keywords: Child development, affective symptoms, psychological adjustment, child
behavior and conduct disorder.
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Introduccion

En los dltimos afios, la recurrencia de alteraciones conductuales presentadas en el
Pert ha ido en aumento debido a los problemas psicosociales y socioeconomicos.
Segun estudios realizados por el Ministerio de Salud en nifios y nifas, las
investigaciones epidemioldgicas en la ciudad Lima y Callao muestran que el 20,3%,
18,7% y 14,7% presentan sintomatologia en su salud mental en los grupos de edad de
1,6 a 6 afos, de 6 al0 afios y de 11 a 14 afios, respectivamente. Sin embargo, se
calcula que el 11% de los individuos se encuentran en riesgo de padecerlos (Ministerio
de salud, 2018).

En la investigacion de epidemiologia en problemas de salud mental aplicado a infantes
y adolescentes, realizados en Lima y Callao en el afio 2007 por el Instituto Nacional de
Salud Mental “Honorio Delgado-Hideyo Noguchi”, se da conformidad de lo
mencionado. Dicho estudio informa que un 30.3 % de nifias, nifios y adolescentes,
entre los 6 y 10 afios de edad, present6 un tipo de problema o alteracion en salud
mental y conductual. Asimismo, segun Yuri Cutipe, los centros han atendido a 30 mil
personas en el 2016, de las cuales el 60% son nifios y adolescentes que sufren
ansiedad, depresién y estrés (Ministerio de Salud, 2018).

El 28% de la poblacion del departamento de Junin son nifios, segun el Instituto Nacional
de Estadistica e Informética (2016). Parte de ellos se encuentran en zonas alejadas o
distritos que cuentan con la inscripcion de diferentes programas como Qali Warma o
Cuna Mas; pero a ninguno se les da soporte netamente psicologico, considerando que
el departamento en mencién refleja un 66% de casos de violencia familiar, segin
estudios realizados por el INEI (2016), el Ministerio de la Mujer y Poblaciones
Vulnerables (2016) y el Programa Nacional contra la Violencia Familiar y Sexual
(2016). Los factores de riesgo como drogadiccion y alcoholismo en el 2012 eran
frecuentes en las zonas rurales, siendo la poblacién adolescente la mas afectada. Al
2017, la incidencia de estos problemas adquiri6 mayor protagonismo en estudiantes de
5.° y 6.° grado de primaria, vulnerando su desarrollo integral. Por ello, resulta valido
decir que este problema no solo aqueja a zonas urbanas, también a zonas rurales, ya
gue inician en el alcoholismo por costumbre o cultura en determinadas zonas que
normalizan estas acciones.

Por tal motivo, se consider6 desarrollar la presente investigacion, aplicando un
instrumento de rapida y facil aplicacién y correccién, dirigido a una poblacion sin
distincién alguna. De esa manera, surgi6 la pregunta: ¢ El test Screening de problemas
emocionales y de conducta en infantes cumple con los criterios psicométricos, aplicado
a estudiantes entre 1.° y 6.° grado de nivel primario de instituciones educativas en la
localidad de Tarma? De esta forma, se consider6 importante validar una prueba
especifica como el test Speci para la detecciobn de problemas con sintomas
emocionales y de conducta en infantes. La presente investigacion se enfocod en
determinar y corroborar, desde la validacion de la prueba, la existencia de los
diferentes problemas generados por las emociones y la conducta, en menores que
oscilen entre 1.° y 6.° grado de nivel primario de 4 instituciones escogidas de forma
aleatoria del distrito de Tarma, puesto que es la edad en la cual se manifiestan conductas
y estimulos claros que seran indicadores de la existencia de un problema mayor. Por
ello, se considera que es la edad adecuada para realizar mejoras a su favor. De este
modo, se propuso como objetivo determinar la validez y confiabilidad del Screening de
problemas emocionales y de conducta infantil.

Entre las ventajas de la presente investigacion es que se permitié validar el presente
instrumento en el Per( y el distrito de Tarma. Por ende, se cuenta con una herramienta

enfocada en la poblacion infantil para la deteccién de problemas internalizantes y
externalizantes. Asimismo, la principal limitacion del proyecto fue el origen del test, ya
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gue fue creada y desarrollada para una muestra de nifios entre 5y 12 afios de edad en
una poblacién espafiola. No obstante, el objetivo de la investigacidn se logré con éxito,
ya que se concluy6 que el test Screening de problemas emocionales y de conducta
infantil es valido y confiable al aplicarse a la poblacion infante de la localidad Tarma,
bajo el Alfa de Cronbach.

Finalmente, la investigacién se divide en cinco capitulos. El capitulo | esta conformado
por la situacion problematica, la formulacion del problema, la justificacion
correspondiente y los objetivos e hipétesis planteados. El capitulo Il, correspondiente al
marco tedrico, cuenta con los antecedentes nacionales e internacionales que
enriqueceran los resultados obtenidos; ademas, las bases tedricas otorgaran el sustento
necesario al problema planteado. En el capitulo Ill se define el tipo y disefio del
estudio, la poblacién y muestra, el tamafio de la muestra obtenido mediante una
férmula cientifica, seleccibn del muestreo, criterios de inclusibn y exclusién
consideradas, variables, y su definicion, operacionalizacion de las mismas, recoleccién
de datos y método utilizado, ventajas, limitaciones y los aspectos éticos. El capitulo IV
explica de forma detallada la informacion adquirida durante el desarrollo del presente
estudio. Por ultimo, en el capitulo V, se aborda la discusion final, las conclusiones y
recomendaciones de la investigacion.
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CAPITULO I. EL PROBLEMA DE INVESTIGACION

1.1 Situacién problematica

El departamento de Junin cuenta con una poblacién de 1 246.038 habitantes entre
mujeres y varones. De dicha poblacién, 28% son nifios y nifias que oscilan entre
los 0 y 14 afios de edad, segun el Instituto Nacional de Estadistica e Informatica
(2016). Si bien se cuenta con distintos programas de seguimiento a nifios y
adolescentes como Cuna Mas y Qali Warma, no se realiza un seguimiento
especifico para tratar problemas emocionales y conductuales que puedan prevenir
factores de riesgo en una edad adolescente o adulta. La localidad de Tarma, al
2017, posee con 62 centros educativos de nivel primario, de los cuales solo el 26%
cuenta con un psicologo al servicio de los estudiantes. Este indicador refleja que la
proporcion no es adecuada entre la poblacion estudiantil y el personal psicolégico.
Se puede referir que las autoridades de la region y el distrito no contemplan los
problemas emocionales y de conducta como factores importantes y de gran
relevancia en el desarrollo y crecimiento de la poblaciéon. Al ser este ambito
descuidado, se encuentran diferentes dificultades en la poblacibn mas joven como
conductas violentas, bajo rendimiento académico o deserciébn académica,
frustracion, problemas de ansiedad y depresion, entre otros, los cuales limitan un
desarrollo positivo y favorable, potenciando factores de riesgo en la edad
adolescente (Minsa, 2018).

Segun datos estadisticos del Instituto Nacional de Estadistica e Informética (2018),
en la regién Junin, el 31% de la poblacion son nifios que oscilan entre las edades
de 0 a 14 afios. Los estudiantes de nivel inicial muestran mayor demanda de
estudiantes tanto en zonas rurales como la zona urbana, incrementando
considerablemente la participacion de los mismos. Respecto a los estudiantes de
nivel primario, se observa un decrecimiento de los estudiantes en un 10% en un
lapso de 5 afios (entre los afios 2010 al 2016), percibiendo mayor desercion de
alumnos en zonas rurales en un 36% Yy, en zonas urbanas, un 1%. Dichos datos
corroboran la necesidad de un seguimiento constante en los estudiantes, ya que
en la etapa de transicion del nivel inicial al primario se observan mayores
dificultades, siendo motivo de abandono escolar o bajo rendimiento académico.
Asociado a ello, la presion por parte de los progenitores para continuar con su
desarrollo escolar o como en las zonas rurales, los padres optan que sus hijos se
dediquen al cuidado y la crianza de animales, ayudando en las chacras de los
progenitores, pues ven una mejor inversion para el futuro de sus hijos. En este
punto, las instituciones publicas y privadas no contemplan la importancia de ser
asesorados por el area psicolégica para realizar la intervencién oportuna a nivel del
estudiante y familiar, e informar y trabajar la importancia del desarrollo académico
positivo en los estudiantes. Para el desarrollo de lo expuesto, se debe contemplar
el apoyo de la intervencion en instrumentos de facil aplicacion y facil desarrollo,
entendible para el personal docente y padres o apoderados de los menores.

Los factores de riesgo como drogadiccion y alcoholismo en el 2012 eran frecuentes
en las zonas rurales, identificAndose principalmente a los adolescentes. Al 2017, la
incidencia de estos problemas tom6 mayor protagonismo en estudiantes de 5.° y
6.° grado de primaria, vulnerando su desarrollo integral. Ademas, este problema
gue no solo aqueja a las zonas urbanas, también a zonas rurales, ya que inician el
alcoholismo por un tema de costumbre o cultura en determinadas zonas,
normalizando asi estas acciones.

El cambio y futuro de los diferentes distritos de la regién Junin y, a nivel general, del
Pert depende del compromiso y cuidado de la poblacion mas joven, para asi
erradicar la posibilidad de caer en factores de riesgo. La base y proteccion
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psicolbgica es la herramienta principal para trabajar en el nucleo familiar desde la
prevencion hasta el seguimiento.

1.2 Formulacion del problema
General
- ¢El test psicométrico Screening de problemas emocionales y de conducta en
infantes es valido y confiable en infantes del distrito de Tarma — 20177

Especificos

- ¢,Cudles son las caracteristicas socioemocionales relevantes en los estudiantes de
primer a sexto grado de primaria bajo la aplicacion del Screening de problemas
emocionales y de conducta en infantes?

- ¢,Cudles son las &reas afectadas en los estudiantes de primer a sexto grado de
primaria, segun los items valorados en el Screening de problemas emocionales y
de conducta en infantes?

1.3 Justificacion de lainvestigacién

Actualmente, la poblacion no es ajena a los diferentes problemas emocionales.
Por tal motivo, en referencia a la poblacion mas joven, los infantes son los mas
propensos de presentar ese tipo de problema por encontrarse en diferentes
procesos que generan cambios a nivel fisico y psicolégico. Ademas, se sabe que
los primeros afios de vida son los mas importantes en el desarrollo del infante, ya
gue aprenden las conductas basicas mediante la imitacion de los individuos a su
cargo, sea en casa 0 en el colegio, y reconocen cémo identificar, expresar, regular
y comprender las emociones (Piaget e Inhelder, 1947).

Se espera que el ambiente donde se desarrolle la poblacion infantil del distrito de
Tarma sea adecuada, provisto de elementos que ayuden a potenciar y fortalecer
los recursos, pero se evidencia que la poblacion se encuentra inmersa en
diferentes problemas sociales. Entre los m&s comunes, se visualiza pobreza,
violencia, desnutricion y familias disfuncionales. Por eso, en este entorno, la
poblacién infantil es la mas vulnerable, se encuentra en un riesgo constante
(Tessier, 1994).

A medida que las condiciones de vida familiar se deterioran, los nifios son los
organismos mas susceptibles de sufrir abusos, negligencia y abandono. Por eso,
es preciso tomar consciencia de que si el entorno no es propicio para el menor, el
desarrollo psicolégico se vera altamente afectada, credndose una alerta en funcién
a las dificultades emocionales y conductuales que se presentaran en los afios
posteriores de su crecimiento, perjudicando su adaptacion a nuevos entornos. Por
otro lado, aunque las perturbaciones emocionales en los nifios son una ocurrencia
habitual en los centros de salud mental peruanos (Ministerio de Salud, 2004), hay
pocos estudios y estadisticas sobre el tema.

Un estudio epidemioldgico realizado por el Instituto Nacional de Salud Mental
“Honorio Delgado-Hideyo Noguchi” (INSM “HD-HN”) (2010), el 3.5 % de la
poblacion infantil de 6 a 10 afios y el 8% de adolescentes sufren un episodio
depresivo, siendo el sexo femenino en este Ultimo grupo el que presenta mayor
incidencia. Asi también, las estadisticas refieren que, segun el Ministerio de
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Salud (Minsa) (2016), en el 2016 se atendieron 917 091 personas con trastornos
de salud mental. Como resultado, se determin6 que es critica la politica
gubernamental en este tema. Para sustentar lo anterior, Cutipe (2016), director
ejecutivo de salud mental, afirma que, en el 2016, los centros trataron a 32 000
personas, de las cuales el 60% eran nifios y adolescentes que sufrian ansiedad,
depresion y estrés.

En ese sentido, ante la importancia de un instrumento facil de usar y rapido de
administrar que considere los diversos parametros asociados a los problemas
emocionales y conductuales, valido en el Per(a y, sobre todo, en el distrito de
Tarma, se considero relevante validar una prueba especifica como la prueba Speci
para la deteccion de problemas emocionales y conductuales en los infantes. Los
objetivos de este estudio son averiguar y corroborar la presencia de problemas
emocionales y conductuales en menores de 1.° a 6.° grado de nivel primario en
cuatro instituciones seleccionadas aleatoriamente del distrito de Tarma, puesto que
es la edad en la cual se evidencian conductas y estimulos claros que
posteriormente desembocan a un problema mayor; por ende, es la edad adecuada
para realizar mejoras a su favor. Del mismo modo, proporcionar la facilidad para los
diversos profesionales de la salud, quienes podran contar con un instrumento
adecuado a la edad infantil que permita solucionar con mayor facilidad los
conflictos que los demandan y permitir la apertura a nuevas investigaciones, de
manera que el presente trabajo se convierta en modelo a seguir.

1.4 Objetivos de lainvestigacion
1.4.1 Objetivo general

Comprobar la validez y confiabilidad del test psicométrico Screening de
problemas emocionales y de conducta en infantes del distrito de Tarma — 2017.

1.4.2 Objetivos especificos

e Describir las caracteristicas socioemocionales detectadas en los estudiantes de
primer a sexto grado de primaria, bajo la aplicacién del Screening de problemas
emocionales y de conducta en infantes.

¢ |dentificar las areas afectadas en los estudiantes de primer a sexto grado de
primaria, segun los items valorados en el Screening de problemas emocionales
y de conducta en infantes.

1.5 Hipoétesis

Hipotesis general

Hi = El instrumento test Screening de problemas emocionales y de conducta en
infantes posee adecuadas propiedades psicométricas para ser valido y confiable en
menores del distrito de Tarma — 2017.

H. = El instrumento test Screening de problemas emocionales y de conducta en
infantes posee adecuadas propiedades psicométricas para ser valido y confiable en
menores del distrito de Tarma — 2017.
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CAPITULO Il. MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes de lainvestigacion

Nacionales

Otoya (2011) tuvo como objetivo principal describir el funcionamiento psicoldgico de
un grupo de nifios que acudian a un hospital psiquiatrico de Lima para consultar
psicolégicamente la capacidad de controlar y tolerar el estrés situacional, la forma
en que lo procesan, traducen y conceptualizan la informacién, la percepcién y
comportamiento interpersonal, y determinar el funcionamiento psicoldgico de los
nifios del grupo de estudio segun su sexo, edad, nivel de educacion y tipo de escuela
(particular-estatal). La poblacién se eligié sobre una base no probabilistica con 60
niflos de bajo estatus socioecondmico divididos en dos grupos: el grupo de estudio
y el grupo de comparacion. Ambos grupos consistian en 16 nifios y 14 nifias de entre
8 y 12 afos que estaban en la segunda clase de primaria y en el primer afio de
secundaria, respectivamente. Se utilizé el instrumento de psicodiagndstico de
Rorschach para recoger los datos que consistieron en diez hojas de puntos de tinta
utilizados como elementos del estimulo. En consecuencia, a pesar de que los
nifios del grupo de estudio pidieron atencion médica por una variedad de sintomas
y problemas emocionales, compartian caracteristicas de personalidad similares
que los diferenciaban de los nifios del grupo de comparacién. Estas similitudes
parecieron estar relacionadas por la condicibn de pacientes y el entorno
sociofamiliar en que se desarrollan, permitiendo observar elementos vulnerables
en el funcionamiento psicolégico.

Por otro lado, Alarcon y Barrig (2015) tuvieron como propdsito averiguar los
comportamientos internos y externos que presentaban los estudiantes de
secundaria. La muestra consistia en 298 estudiantes de 12 a 18 afios (M = 14,98,
DE = 1,28) de ambos sexos (54,4% de mujeres) de dos instituciones educativas
publicas de Lima, donde la mayoria estaba inscrita en el cuarto afio de la educacion
secundaria (33,6%). La muestra se eligid6 al azar por conveniencia y todos los
participantes fueron informados de los objetivos y actividades del estudio, la
naturaleza voluntaria de la participacion y la importancia de mantener la
anonimidad. Se utilizé el auto reporte de jévenes entre 11 y 18 afios (YSR 11-18,
para identificar las conductas internalizantes y externalizantes y sus respectivas
dimensiones (Achenbach y Rescorla, 2001). Los resultados indicaron que hay
diferencias significativas entre los sexos. Las mujeres superaron a los hombres en
términos de ansiedad, depresion, quejas somatoldgicas, problemas de atencién y
comportamientos internalizados, mientras que los hombres superaron a las mujeres
en términos de ruptura de reglas y comportamientos externados. Por lo tanto, esta
investigacion permitié constatar que, en el Perd, los problemas de internalizacion
son prevalentes en las mujeres; y, los de externalizacién, prevalentes en los
hombres.

Para Oré (2017), el objetivo de su estudio era determinar la relacion entre las
funciones ejecutivas y los problemas de comportamiento externalizados en nifios de
10 a 11 afios en una institucién educativa nacional y dos instituciones educativas
privadas de Lima Metropolitana. La muestra estuvo conformada por 112 nifios, 52
varones (46.4%) y 60 mujeres (53.6%) que cursaban el 5.° y 6.° grado de primaria.
El muestreo fue aleatorio simple. Se utilizaron como instrumentos la Evaluacion
Neuropsicolégica de las Funciones Ejecutivas (Enfen) bateria y el cuestionario de
deteccion de trastornos conductuales (Speri). Los resultados indican que hay
asociaciones estadisticamente significativas entre el control inhibitorio y el
comportamiento disocial. Ademas, se descubrieron diferencias significativas en las
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funciones ejecutivas por género, edad e institucion educativa. A partir de lo
mencionado, se infiere que existen problemas de externalizacion latentes en la
poblacion infantil.

Garcia y Sarango (2019) tuvieron como objetivo principal determinar las
propiedades psicométricas del test de Screening de Problemas Emocionales y de
Conducta Infantil en estudiantes de primaria de instituciones educativas publicas
del distrito de 26 de Octubre — Piura, con una poblacion de 641 estudiantes de nivel
primario bajo el muestreo aleatorio simple con el mencionado test en estudiantes.
El estudio fue de naturaleza descriptiva y transversal con un disefo instrumental no
experimental. El andlisis de resultados corresponde a la validez del contenido. En
esta prueba participaron diez miembros del jurado que evaluaron la claridad,
relevancia y coherencia de cada item propuesto y los valores oscilaron entre 97 y 1.
Por otro lado, la validez del constructo, como determina el método de convergencia,
dio coeficientes superiores a 82, lo que apoya la estructura teorica; también, se
desarroll6 un andlisis factorial confirmatorio que dio resultados superiores a 495.
En cuanto a la fiabilidad de la composicién de la prueba, bajo la aplicacion del
coeficiente omega, que oscilé entre 0,79 y 83, demostré los resultados
significativos y adecuados del inventario. Por dltimo, se establecieron puntos de
referencia generales, concluyendo que la prueba de deteccibn de problemas
emocionales y comportamiento de los nifios presenta propiedades psicométricas
aceptables para la poblacion primaria del distrito.

Internacionales

Ulate ( 2014) concibe en su investigacion el objetivo de percibir la relacion entre los
problemas de conducta y emociones en nifios y nifias de preescolar, respecto a la
resolucion de conflictos en el ambiente aulico, desde la éptica de la familia y los
docentes del circuito escolar 2 de la Direccion Regional de Occidente de San
Ramon en Costa Rica. La investigacion fue un estudio correlacional, utilizando el
instrumento “Cuestionario para docentes percepcion de los problemas emocionales
y de conducta con respecto a la resolucién de conflictos”. Se obtuvo como resultado
un coeficiente de correlacion, segun el andlisis de Spearman, de 0.565 para la
relacion entre atencion y concentracion y conducta perturbadora, siendo el dato mas
resaltante estadisticamente.

Delgado et al. (2012) se propusieron analizar la prevalencia de problemas
emocionales y conductuales en los nifios. La muestra consisti6 en 26 nifios de
ambos sexos que vivian en un entorno residencial y 45 nifios que vivian con sus
familias, separados por edad y sexo en una instalacion de atencién residencial en
Barcelona. El tamafio de la muestra se eligié por conveniencia y el instrumento de
evaluacion utilizado fue el Sistema de Evaluacién del Conducto para los Nifios
(BASC) respecto a la autoinformacion de los padres y los profesores y
proporcionar tranquilidad. Por lo tanto, se ha observado una mayor dificultad con
los problemas de socializacion y aprendizaje en los nifilos en cuidados
residenciales. Asi, cuanto mas tiempo permanezcan en la institucion, mayor sera
la agresividad y los problemas de comportamiento y las percepciones negativas de
los profesores que contribuyen a la disminucién del ajuste personal.

Garaigordobil y Maganto (2014) tuvieron como objetivo evaluar problemas
emocionales y de conducta en nifios entre los 5 y los 12 afios de edad en una
muestra de 1 272 participantes entre una muestra no-clinica (n= 937) y otra clinica
(n= 335) en Vasco, Espafia. Bajo un andlisis diferencial se aplicé el instrumento
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Screening de problemas emocionales y de conducta en infantes, mostrando como
resultado puntuaciones significativamente mas altas en los nifios en todos los
problemas (excepto en retraimiento y somatizacion que no se hallaron diferencias
entre sexos) y estabilidad de las puntuaciones con la edad (Unicamente hubo
diferencias entre las edades extremas con puntuaciones superiores en los de
mayor edad en 11-12 afios). La consistencia interna fue adecuada (n=.82) (Alfa de
Cronbach). La validez factorial revelé dos escalas de problemas: la internalizacion
y la externalizacién que representan el 39,92% y el 13,57% de la varianza,
respectivamente. Los participantes de la muestra clinica (problemas emocionales e
intelectuales) tuvieron puntuaciones significativamente mas altas en todos los
problemas en comparacion con la muestra no clinica. Los resultados validan la
fiabilidad y la validez del instrumento, estableciéndolo como una potente
herramienta de cribado con una sensibilidad y especificidad adecuadas.

Gbmez et al. (2014) quisieron indagar sobre los problemas conductuales en
preescolares con una muestra total de 162 madres, 42 docentes y 162 nifios, en
Valdivia, Chile. Se utilizé6 un muestreo aleatorio simple, empleando el “Inventario
de Problemas Conductuales y Socio-emocionales” (IPCS), en infantes y
adolescentes, estimando que la prevalencia de los trastornos de conducta en la
poblacion general seria del 5% al 10% (Moffitt y Scott, 2008), siempre con un
predominio significativo en el sexo masculino respecto al femenino. La investigacion
actual facilita entender que, si bien los nifios de familias funcionales experimentan
algun nivel de afectaciébn emocional y conductual como resultado de factores
familiares o educativos, también se evidencia que el entorno social se encuentra
afectado. Por eso, resulta critico evaluar a los menores de familias disfuncionales,
ya que el nivel de presuncion puede ser mayor. El trastorno de opcion defiende
(TOD) y el trastorno disocial (TD) representan aproximadamente el 12% de las
consultas de psiquiatria infantil (Almonte et al., 2003).

Bravo et al. (2015) tuvieron por objetivo determinar la relacion entre los problemas
emocionales y el bajo rendimiento académico en nifios de 5 a 12 afios en una
poblacién de 201 estudiantes de una institucion educativa de Sincelejo, Colombia.
La eleccion de los estudiantes fue con conveniencia, ya que fueron alumnos con
bajo rendimiento académico en una investigacion de tipo descriptivo -
correlacional. El instrumento utilizado fue el test psicologico Speci (Screening de
Problemas Emocionales y de Conducta Infantil), concluyendo que el 60% de los
nifios presentan problemas emocionales, el 24% se encuentran en riesgo y el 16%
se encuentra en rango no. En consecuencia, el 55% (110 nifios) presentan
problemas externalizantes, el 30% (60 nifios) se encuentran en riesgo de presentar
algin problema externalizante y el 15% (31 nifios) no tiene problemas
externalizantes.

2.2 Bases tedricas
Enfoque conductual

El enfoque conductual tiene representantes importantes, entre los cuales se tomé
como base a cuatro de ellos (Pavlov, Watson, Thorndike y Skinner). Los aportes
conceptuales permiten dar una explicacion global sobre los problemas
emocionales y conductuales en un infante. Las aportaciones de Pavlov (1904)
refieren al condicionamiento clasico definido como respuesta condicionada (RC)
gue un organismo emite ante un estimulo neutro (EC) por estar asociado con otro
estimulo que si es suscitador (EI) de esa respuesta, lo cual constituye el
aprendizaje asociativo basico. De esta forma, cualquier estimulo asociado con un
estimulo incondicionado puede producir una respuesta. Tras este planteamiento,
se apertura un abordaje del aprendizaje no solo educativo, también en el
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ambito social del individuo. El aprendizaje es un pilar importante en el desarrollo
cognitivo y psicolégico. El condicionamiento clasico da un valor practico en los
aspectos emocionales de la conducta, en cuanto a la adquisicion y cambio de
actitudes. Por ejemplo, en el aula es muy frecuente el condicionamiento de caracter
emocional y afectivo; mas, al mismo tiempo, se puede producir sentimientos de
aversion, miedo, ansiedad y/o malestar si determinados elementos del entorno
escolar se asocian con estimulos que generan sentimientos negativos (Hernandez,
1984).

En ese sentido, la generalizacion y la discriminacion son fundamentales para
entender los fenébmenos de transferencia e interferencia en la instruccion. La
recuperacion espontanea es también un fenbmeno para ser considerado en las
conductas que se pretenden extinguir en el trabajo educativo, familiar o social. Este
punto de vista no es ajeno a Watson (1878-1958), ya que refiere un mecanismo
similar al de Pavilov (1904), el cual considera estimulo y respuesta, pero sus
consideraciones se respaldaban en lo biolégico o fisico de los individuos, ya que
las respuestas eran contracciones musculares o secreciones glandulares. “No hay
instintos en el hombre, seglin el conductismo, y las emociones son reflejos
condicionados, las Unicas emociones innatas son el miedo, la rabia y el amor, de
los cuales derivan otros en los estadios posteriores del desarrollo”, sefalé Watson
(1924). Los experimentos realizados con nifios (el pequefio Albert), sobre el
condicionamiento al miedo en los individuos, es el mas importante en el desarrollo
del condicionamiento del comportamiento. Entonces, refiere que la interaccion
directa entre el aspecto emocional y conductual de los infantes tiene un vinculo
estrecho.

Por eso, se cita a Thorndike (1913) que refuerza lo mencionado, pues desarroll6 en
su teoria que todo conocimiento esta compuesto por una red de enlaces asociativos
entre las situaciones y las respuestas. Supone que el tema codifica y almacena la
impresiéon mental de los aspectos individuales de cada situacion. El conocimiento
se desarrolla de acuerdo a las leyes de accion y efecto, y se compone de una red
de asociaciones entre las situaciones o los estimulos (E) y las respuestas (R).
Conceptla, ademas, el aprendizaje como la formacién de asociaciones entre las
situaciones y las respuestas desencadenadas por los individuos expuestos a ellas.
Estas asociaciones se forman a través de conexiones neuronales. Thorndike
(1913) incluye la asociacién del medio o entorno en cada una de la respuesta
emitida de un individuo, para interpretar que los estimulos externos son influyentes
en cada una de las soluciones. Esta cadena de asociacion se refiere a la velocidad
y regularidad con la que una respuesta acude al pensamiento del individuo en una
situacion particular de aprendizaje. De esta manera, se aproxima el objetivo: si el
menor presenta problemas a nivel conductual, ya sea en el colegio o en casa, y a
nivel social, se concluye que es una reaccion a la situacién en la que se encuentra,
0 un proceso a hivel emocional que genera malestar o incomodidad a su medio y
desplaza este malestar mediante problemas conductuales (Agudelo y Guerrero,
1973).

Finalmente, el estudio de Skinner (1938) sobre el condicionamiento operante,
brinda un alcance mas a lo planteado, basdndose en estimulo, respuesta y
refuerzo. Skinner (1938) formulé diversas objeciones. Menciona que algunos
refieren que la raz6bn no puede comprenderse a si misma, para comprender la
conducta debe situarse fuera de la conducta a comprender, pero las leyes y
sistemas de la ciencia estan hechos de tal forma que el conocimiento de hechos
particulares carece de importancia. No es absolutamente necesario que un hombre
comprenda todos los hechos de un campo, sino que comprenda todas las clases de
hechos. Se entiende, entonces, que la conductay la reaccion de un individuo, frente
a una accion, no siempre dependera de entender el entorno, sino dar énfasis al
hecho en si, a los hechos y, a partir de ello, puede realizar una interpretacién o
una asimilacion.
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Otra objecion que realiza Skinner (1938) es que el comportamiento del individuo es
necesariamente Unico. La particularidad, segln sean los casos concretos, esta en
contraste con los principios generales; sin embargo, no puede negarse que existen
dos mundos distintos, ya que esta fuera del alcance de la ciencia. Por eso, el
comportamiento de dos nifios puede ser semejante por el motivo, pero los aspectos
para emitir ese comportamiento tienen bases diferentes. Por ello, se dice que todos
cuentan con dos mundos diferentes, uno a vista del entorno y uno interno que solo
procesa y maneja el individuo. Esta distincibn no es privativa del estudio de la
conducta, sino que puede establecerse siempre en los primeros pasos de
cualquier ciencia, cuando no esta aun claro lo que se puede deducir de un
principio general con respecto a un caso concreto. Ante ello, no es necesario
permitir que una prediccion de la conducta afecte al individuo que actia (Agudelo y
Guerrero, 1973).

El comportamiento de los infantes y sus emociones no estan desligadas, ya que
una influencia interactia de manera directa con el otro. Partiendo del enfoque
conductual, al trabajar con la conducta de los infantes, es necesario que funcione
eficazmente. Algunos autores se refieren a ese funcionamiento como basado en el
estimulo y la respuesta. En este caso, el estimulo podria tener una conexion
directa con el aspecto emocional del nifio, generando una iniciativa o interés en la
realizacion de dicha accion y, en consecuencia, la respuesta estaria directamente
asociada con el aspecto conductual del mismo. Por ende, si existe un problema a
nivel emocional, este se vera directamente implicado a problemas conductuales,
claro esta que este se puede realizar en diferentes niveles, pero ello no modifica
su vinculo (Betina y Contini, 2011).

Enfoque cognitivo

Hay diversos representantes constructivistas desde el enfoque cognitivo, como Piaget
y Vygotsky, dos figuras que se ocupan de la forma general del aprendizaje. Piaget
(1947), conocido por su trabajo longitudinal, observé a sus tres hijos mas jévenes y
aport6 importantes contribuciones a la interpretacion del desarrollo de un individuo.
Se centr6 en el conocimiento y la observacion de cdmo un individuo progresa desde
un nivel inferior a un nivel superior de conocimientos para construir una teoria del
conocimiento cientifico y epistemologico, utilizando la biologia como modelo
primario. Segun Piaget (1947), el desarrollo intelectual es un proceso de adaptacion
que es una continuaciéon de lo biolégico y consta de dos componentes: la
adaptacion y la reorganizacion. El sujeto construye conocimientos y estructuras
cognitivas a través de la interaccién con el entorno, y estos no es el resultado de
factores internos o ambientales, sino de la propia actividad del sujeto. Ademas,
desarroll6 cuatro etapas del desarrollo cognitivo. Mencionamos los tres principales.

Etapa sensorio-motriz: En esta etapa del desarrollo cognitivo, los nifios
muestran un comportamiento egocéntrico en el que la division conceptual
principal esta entre los conceptos de "yo" y "entorno". Los bebés de etapa
sensorial-motora participan en el juego para satisfacer sus necesidades a
través de las interacciones con su entorno. Esta es la primera interaccion
directa del nifio con su entorno y, por supuesto, todo lo que realice se
dirigira a satisfacer las necesidades.

Etapa preoperacional: Se produce entre los dos y siete afios del individuo.
Durante esta época se establece el lugar dentro de su entorno, se
comienza a asumir los papeles que lo definen en los juegos que interpreta,
y asume el papel de personajes ficticios; ademas, comienza a utilizar
objetos simbdlicos. Sin embargo, el egocentrismo sigue predominando. A
pesar de que ya puede asimilar las normas de su entorno, hace todo
l6gicamente y lo entiende como tal y, por lo tanto, no puede pensar
abstractamente. Entre los 7 y los 12 afios, utiliza la logica para sacar
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conclusiones validas, siempre que todo sea concreto, pero no abstracto. La
generacion mas joven abandona su egocentrismo.

Etapa de operaciones formales: es la fase final del desarrollo que se
produce naturalmente después de la edad de 12 afios. Es ahi cuando el
menor adquiere la capacidad de razonar abstractamente y llegar a
conclusiones no relacionadas con casos abstractos. Como resultado, a
partir de este punto, es posible "pensar sobre el pensamiento”, analizar y
manipular deliberadamente los esquemas de pensamiento.

Si la psicologia experimental quiere seguir siendo una ciencia puramente positivista, es
decir, que se limita a constatar hechos, pero no pretende explicar esos hechos, que se limita
a constatar rendimientos, pero sin comprender sus razones, es evidente que no se necesita
la psicologia... Pero si la pedagogia experimental quiere comprender lo que descubre,
explicar los rendimientos que constata, exponer las razones de la eficacia de ciertos
métodos en comparacion con otros, en ese caso, por supuesto, es indispensable relacionar
la investigacion pedagdgica con la investigacion psicologica, es decir practicar
constantemente la psicopedagogia y no simplemente la medida del rendimiento en
pedagogia experimental. (Piaget e Inhelder, 1947)

De forma general, se establece que el desarrollo cognitivo de un individuo se
desarrolla de forma progresiva y depende del entorno para su desarrollo, pues si
bien es una capacidad que forma parte, necesita un estimulo para su desarrollo.
La importancia que propone Piaget a través de sus cuatro etapas es la asimilacién
y la comprension del menor de su entorno porque la interaccion entre los
individuos depende de ellos. La importancia que se presta al entorno inmediato es
significativa porque, en los primeros afios, sirven como guias. En relacion a este
proyecto, los menores incluidos en la muestra oscilan en la edad entre los 5 y los
12 afos. Por lo tanto, esta poblacién aiun no ha desarrollado un pensamiento
abstracto en la resolucion de problemas y sigue en una etapa de egocentrismo,
que puede estar acompafiado de problemas conductuales y emocionales.

Por otro lado, Ausubel (1983) contribuird a la comprensiéon del aprendizaje verbal
significativo, defendiendo y practicando ese tipo de aprendizaje que da lugar a un
cambio genuino en el tema. Es valido referir el concepto de educacion como el
transcurso de interaccion que produce cambios internos, modificacion de los
procesos en la configuracién psicolégica del sujeto de forma activa y continua
(Gonzales, 2000). Por ende, el aprendizaje significativo refiere que los cambios
serén producidos por nuevos conocimientos, los que van a adquirir un sentido
personal y una coherencia logica en las estructuras cognitivas del educando. Se
elude, asi, a la memorizacibn y mecanizacion del aprendizaje de contenidos
carentes de significados. De ese modo, se presenta la autenticidad del cambio que
propone este tipo de aprendizaje. De esta manera, el aprendizaje significativo debe
contemplar el engranaje l6gico de los conocimientos o materia a impartir con los
conceptos, ideas y representaciones, ya formados en las estructuras cognoscitivas
del educando. Se construye, asi, un conocimiento propio, individual, un
conocimiento de él para él. Ausubel trabajé sobre cambios de conceptos, de
significados. Por eso, denomina su método «aprendizaje verbal significativo». El
significado es producto del aprendizaje significativo y se refiere al contenido
diferenciado que evoca un simbolo o conjunto de estos, después de haber sido
aprendido. De esta forma, Ausubel distingue 3 tipos fundamentales de aprendizaje
significativo (citado por Viera, 2003).
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Aprendizaje representacional: Tipo basico de aprendizaje significativo. En
él se asignan significados a determinados simbolos (palabras), se
identifican los simbolos con sus referentes (objetos, eventos, conceptos),
(objetos, eventos, conceptos).

Aprendizaje de conceptos: Los conceptos representan regularidades de
eventos U objetos, por ende, se ven de forma abstracta y deben ser
interpretados como tal.

Aprendizaje proposicional: La tarea no es aprender significativamente lo
que representan las palabras aisladas o combinadas, sino aprender lo que
significan las ideas expresadas en una proposicion, las cuales a su vez
constituyen un concepto. Mediante este aprendizaje, Ausubel (1983)
propone que el individuo entienda el concepto como un todo y no como
algo aislado.

El objetivo del aprendizaje significativo, si bien muestra una vision distinta del
aprendizaje tradicional, busca que este se realice de una manera mas completa,
en la cual la memorizacion y el mecanismo buscan que se comprendan las cosas
tal y como se perciben en el caso de interpretar objetos carentes de significado. De
esta manera, se puede llegar a obtener conocimientos Utiles y entendibles ante los
ojos del individuo, generando su propia conceptualizacion y mejorar la capacidad
de interpretacion, a nivel abstracto, siendo este un paso mas al aprendizaje innato
del individuo. Como se menciond, todo individuo presenta una forma Unica de
relacionarse, aprender, entender y capturar la informacién. Por ende, el aprendizaje
significativo lo ayuda a crecer de forma cognitiva, ya que utiliza las propias
estrategias. Esto puede contribuir en la resolucién de problemas a nivel no solo
conductual, también emocional: si el menor aprende de experiencias, utilizar este
tipo de aprendizaje favorece su interpretacion y asimila de diferente modo las
dificultades que presenta, proponiéndose estrategias de solucion. Esto no solo lo
ayuda de forma personal, sino que se repercutird en su entorno.

La teoria de Vygotsky (1979), otro representante constructivista, considera que el
aprendizaje se da de forma evolutiva. La estructura similar a la de Piaget
proporciona un punto de vista distinto que se refiere a una zona de desarrollo
proximo y que el nivel de desarrollo de aprendizaje no influye de forma directa en la
capacidad del individuo para la resolucién de problemas, ya que este puede estar
ligado a la realidad o al entorno, pues las bases de la experiencia podrian llevarlo a
solucionar de igual manera un problema en la vida real. Asi, se discute el
desarrollo sociocognitivo de la infancia temprana, la aparicion del lenguaje y la
comunicacion, y la construccion del lenguaje escrito, entre otros temas. La
perspectiva evolutiva resalta la importancia de estudiar las fases de un
comportamiento, el cambio, es decir, su historia (Vygotsky, 1979). Este énfasis
analiza los procesos, ya que el argumento central del analisis genético es que los
procesos psicolégicos del ser humano pueden entenderse en el contexto de su
forma y calendario durante el desarrollo. Se investiga, entonces, los efectos de las
interrupciones e intervenciones, lo que ha dado lugar al desarrollo de dos variantes
del andlisis genético: los métodos de evolucibn genética comparativa y
experimental.

Vygotsky (1979) declara que las actividades que los nifilos pueden realizar de forma
independiente son indicadores de la capacidad mental. Este verdadero nivel
evolutivo se define por las actividades que el menor puede realizar sin ayuda para
que las habilidades se mejoren; sin embargo, cuando el menor requiere ayuda de
una tercera parte para resolver un problema, no consigue la independencia del
problema y, por lo tanto, define su nivel potencial de desarrollo. Por lo tanto, el
mas joven promueve tanto los niveles evolutivos como los evolutivos a lo largo de
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su desarrollo que le proporcionan un aprendizaje significativo. Se puede inferir,
entonces, que el nivel de importancia de ambos es alto, y deben darse
simultdneamente. En la vida diaria del menor, las herramientas para desarrollar la
capacidad para resolver problemas se integraran en su realidad; es decir, la
importancia de esta capacidad para el desarrollo en un entorno adecuado tendra
una repercusion psicologica y social, y refleja los aspectos emocionales y
conductuales del menor, ya que se permiten interpretar y observar las dificultades
del menor.

Enfoque psicoanalitico

Se considera el psicoanalisis de Freud (1885 - 1939), como maximo representante
de esta corriente, y Adler (1870 - 1937). En el presente estudio, fue relevante
mencionar sus contribuciones representativas y sustanciales.

Freud (1981) afirma que la existencia de una moralidad individual demuestra que
el derecho impuesto por la realidad no permanece externo al tema, sino que lo
asume afectivamente. Su eficacia depende de esta internalizacién que solo puede
producirse si el sujeto posee una instancia capaz de asumir la demanda social que
anula la influencia de los impulsos. En tal caso, el sistema freudiano postula que el
sujeto utiliza una energia propia, una especie de impulso de autoconservacion y de
supervivencia que contrarresta las fuerzas impulsivas primitivas. EI amor propio,
por ejemplo, se encuentran las raices de la obligacion moral y la educabilidad. "El
rechazo proviene del yo. Precisa decir que es, la estima de si mismo que tiene el
yo" (Freud, 1956). La prohibicion externa y la frustracion se refieren a un
mecanismo interno que es la educabilidad y permite al hombre ser educado no
mecéanicamente, sino de forma autorregulada. Por lo tanto, el yo, con sus instintos
de preservacién de si mismo, y su imagen idealizada de si mismo, entra en
conflicto con los instintos, cuya energia esta caracterizada por la libido y las
fuerzas primitivas del "yo".

La educaciéon no puede ejercer control sobre lo que la naturaleza ha considerado
peligroso para la cultura, a menos que el sujeto exprese un interés en el sacrificio
requerido por él. El yo da un contrapeso a la frustraciébn en su supervivencia y
respeto por si mismo. Ademdas, no es un sacrificio absoluto, sino un
desplazamiento. El yo activa los mecanismos que distorsionan, dramatizan y
subliman la energia primitiva para encontrar una solucion en la realidad. El tema es
el antidoto a los instintos primitivos. Por ultimo, los mecanismos de defensa que
permiten al impulso primitivo encontrar una realizacion parcial o simbdlica en la
realidad son falsos. Esta es la unicidad y la coherencia de la filosofia educativa de
Freud (1956): en lugar de presentar la educacion de manera maniquea como la
formacion externa de una personalidad que da lugar a la obediencia, demuestra
gue la educacion es posible porque hay tendencias dentro del individuo, dentro de
su aparato psicologico que exigen su educabilidad.

En otras palabras, si el principio de la realidad es capaz de canalizar los impulsos
espontaneos que originalmente obedecian al principio del placer durante el
desarrollo individual, esto se debe no solo a la posibilidad de internalizar la
prohibicion, sino al hecho de que el ser humano posee fuerzas tan primitivas como
las de "élI" que contraponen la influencia de otras fuerzas, impulsos de
preservacion de uno mismo como la imagen narcisista.

Por este medio, la energia interna de la libido, traducida en amor propio, se
presenta como el fundamento de la obligacion moral: la educacién. Sobre este
narcisismo se opera el temor a perder el amor, primer movil real de la educacion.
Sin duda es mas fuerte que la violencia directa porque la parte consciente
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del yo interviene en el montaje de todos estos mecanismos, por lo que la educacion
puede presentarse como la formacién de las facultades intelectuales del individuo.
El principio de la realidad se origina en uno mismo, simultdneamente dentro de los
confines del principio del placer y dentro de la persona encargada de su
conservacién. Su exterioridad es lo visible, la fuerza interior que permite la
educacion, y que se manifiesta de forma consciente como "ambicién”, "deseo de
ser mayor" y "de parecer adulto”, todo lo cual combina el placer y la realidad.

Por lo tanto, las implicaciones externas e internas, y la propia afectividad,
determinan al individuo. El proceso de interiorizacion consiste en que el individuo
posee una capacidad innata para asimilar lo que descubre en el exterior; también se
refiere a las fuerzas impulsivas primitivas que desempefan un papel significativo en
la afectividad. Por ello, se tiene el camino asertivo (el individuo se muestra
deprimido, ansioso, retraido) o se manifiesta de forma incorrecta (conducta violenta,
pensamientos perturbadores, bajo rendimiento académico). Asi, el entorno cercano
al nifio le permite resolver conflictos y, si el nifio tiene un entorno cobmodo, el propio
aprendizaje le ayudara a escapar. Por eso, la naturaleza critica de un entorno
adecuado para el desarrollo del nifio, desde un nivel educativo, familiar y social,
tendra un efecto en su desarrollo emocional y conductual.

Asimismo, Adler (1902) explica que mientras todo ser humano comienza como
niflo, asume una posicién de inferioridad que va a superarse con el tiempo. Todos
los individuos experimentan esta posicion porque ser pequefio produce una
sensacion de miedo, imperfeccion e impotencia ante los demas. Esto resulta
beneficioso porque este proceso le lleva a experimentar la compensacion que
demanda el menor, lo que da lugar a una superacion. La persona joven asimila esta
perspectiva como un medio para alcanzar un objetivo: pasar de una posicion inferior
a una superior como los demas adultos.

Segun Adler (1902), el comportamiento y la actividad psicolégica se dirigen en
union hacia los objetivos del individuo. Esta psicologia es tanto retrospectiva como
finalista, ya que esta centrado en el futuro que en el pasado. EI comportamiento
humano, por tanto, solo puede entenderse en términos del objetivo final del
individuo.

Al alinear los objetivos del estudio con los de Adler, se puede denotar que, si el menor
esta experimentando dificultades emocionales y conductuales durante la primera
infancia, no es malo; al contrario, fortalece la perspectiva, lo impulsa a un objetivo
que busca mejorar y, de este modo, aprovechara los motivadores externos.

Enfoque gestaltico

Para el enfoque gestaltico, base del instrumento a aplicar en el presente estudio,
se citara a 3 representantes: Wertheimer, Kohler y Koffka. Los primeros postulados
realizados en este enfoque, estdn a cargo de Wertheimer (1910), el cual menciona
gue el aprendizaje de los nifios se debe dar de forma global, mas que centrarse en
los detalles del mismo. El motivo por el cual manifiesta que “el todo es mas que la
suma de sus partes” (Wertheimer, 1910), parte de dos tipos de pensamientos: el
pensamiento reproductivo, el cual se encarga de una reproduccién mecéanica de
las cosas, tal cual las observo, las reproduzco, sin ningun tipo de modificaciones; y
el pensamiento productivo, el cual se basa en un proceso psicoldgico que unifica lo
observado, no se centra en detalles, sino en la conceptualizacion general.
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Kohler (1913) también contribuyo al establecimiento del concepto de aprendizaje
por intrusién (percepcion, visién interna), el cual se refiere a un discernimiento
rapido y automético sobre una serie de estimulos. Lleg6 a esta conclusion a través
de su observacion de las ranas entre 1913 y 1920, durante la cual demostr6 que
aprenden de los cuerpos mas no de las partes. Estos animales realizan saltos
bruscos en su rendimiento y, generalmente, no muestran su capacidad de
razonamiento.

Asi también, en otro proceso de observacion con ratones, Kohler (1913) afirmé que
lo que es cierto para los roedores es mas cierto para los humanos, y condené a los
conductistas por su visibn mecanicista del aprendizaje humano. Por otro lado, su
experimento con las serpientes contradijo el enfoque conductista. Por eso, segun
los conductistas, los seres humanos utilizan un esquema similar para interpretar
las situaciones, por mas que hizo hincapié en las partes del proceso, la respuesta
emitida por un estimulo acaba siendo un todo. De esta manera, la capacidad de un
nifio durante sus primeros afios de vida le impide discriminar contra lo que
observa, ya que carece de pensamiento abstracto, solo responde desde una
perspectiva holistica.

El tercer representante del enfoque gestaltico es Koffka (1922), quien refiere que
la divisibn de la corteza y sus &reas permiten analizar los elementos de la
experiencia inmediata. Supone que existe la conexion entre estas areas cerebrales
con los elementos propios de la conciencia y menciona que los procesos nerviosos
podrian alterar o intervenir en los procesos psicologicos correspondientes al factor
funcional de la atencion.

Koffka (1969) otorgd una vision unificada de los postulados mencionados, no solo
dentro del enfoque gestacional, también en los enfoques conductistas, cognitivos y
psicoanaliticos. Considera que el aspecto biolégico dentro de un proceso
psicolégico de aprendizaje lleva al individuo a actuar en la realidad.

Se puede apreciar que cada autor propone una vision Unica, pero no desconectada
con el objetivo. Por tanto, el término "esfera conductual”" se refiere a los procesos
por los que una situacion estimulante es "significada" o "estructurada”, el cual
podria considerarse, en términos geograficos, una coleccién de sombras y puntos
policrométicos o un objeto amarillo de dimensiones especificas de la "esfera de
comportamiento” o "un fruto apetecible" para un animal. Segun Koffka (1922), este
nivel final de organizacion requiere una estructura distinta determinada por el
"campo" general en el que se produce la "experiencia" particular (en lugar de las
condiciones "reales" del "estimulo"). Por eso, analiza los problemas de percepcion,
memoaria, aprendizaje y personalidad desde un punto de vista unificado.

Punto de vista clinico
Aspectos considerados en base al DSM V
- Retraimiento:

Puede relacionarse con cualquiera de los problemas mencionados, ya que se
integra como una actitud peculiar que puede exacerbar un problema mas
amplio. Debido a que la inhibicion puede existir en cualquier area (social,
familiar), también puede existir en un estado de reposo o reservado. Se
puede apreciar, entonces, que dentro de los parametros del DSM — IV 'Y DSM
—V no se muestra una categoria referida a problemas de retraimiento; pero
si se encuentran dentro de problemas mayores o mas completos como los
trastornos de comportamiento, segun el DSM 5.
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Somatizacion

Segun el DSM -V, el trastorno de sintomas sométicos (300.82) (F45.1)
demuestra uno o varios sintomas que causan molestias o dan lugar a
dificultades significativas en la vida diaria. Los pensamientos, sentimientos o
comportamientos excesivos asociados a los sintomas o preocupaciones de
salud, conforme a una o varias de las siguientes caracteristicas disturbio
somatoldgico de los sintomas (300.82) (F45.1), demuestra uno o varios
sintomas que causan molestias o contribuyen a dificultades significativas
en la vida diaria. Los pensamientos, sentimientos o comportamientos
excesivos asociados a los sintomas o las preocupaciones de salud, se
demuestran una o varias de las siguientes caracteristicas:

1. Pensamientos exagerados y perennes sobre la gravedad de los propios
sintomas.

2. Persistente y elevado nivel de preocupacion por la salud de los
sintomas.

3. Eltiempo y la energia excesivos que se dedican a estos sintomas o
preocupaciones sobre la salud.

Aunque no todos los sintomas estan presentes continuamente, el trastorno
sintomatico es persistente (por lo general mas de seis meses).

Ansiedad

Segun el DSM -V, el trastorno de ansiedad generalizada (300.02) (F41.1) se
refiere a la ansiedad y la preocupacién excesiva (anticipacion) sobre varios
acontecimientos o actividades que dura mas de seis meses (como la actividad
laboral o escolar). Resulta dificil que el individuo mantenga el control de su
preocupacion. Tres (0 mas) de los siguientes seis sintomas estan asociados a
la ansiedad y la preocupacién (al menos un sintoma debe estar presente en los
Gltimos seis meses):

Inquietud o sensacion de estar atrapado o con los nervios de punto.
Facilmente fatigable.

Dificultad para concentrarse o tener la mente en blanco.
Irritabilidad.

Tension muscular.

Alteraciones del suefio (dificultad para dormirse o para

continuar durmiendo, o suefio inquieto e insatisfactorio).

ohrwnE

La ansiedad, la preocupacion o los sintomas fisicos pueden generar molestias
0 deterioros clinicamente significativos en areas importantes del
funcionamiento, como las sociales, ocupacionales, entre otras. EI cambio no
puede atribuirse a las propiedades fisiolégicas de una sustancia (por ejemplo,
un farmaco o una medicina), ni a ninguna otra condicién médica (por ejemeplo,
hipertiroidismo). La alteracién no se explica mejor por otra alteracibn mental
(por ejemplo, la ansiedad o la preocupacion por los ataques de panico en el
trastorno de la ansiedad, la evaluacion negativa en el trastorno de la ansiedad
social), la contaminacibn u otras obsesiones en el trastorno obsesivo-
compulsivo, la separacién de las figuras de apego en el trastorno de la
ansiedad, el aumento de peso en la anorexia nerviosa, los males fisicos en el
trastorno de los sintomas sintomaticos o el pesimismo.

Infantil — dependiente

Segun las consideraciones del DSM -V, el trastorno de la personalidad por
dependencia (301.6) (F60.7) crea una necesidad general y excesiva de
cuidado por uno mismo que da lugar a la sumision y la adhesioén, asi como a
los miedos de separacion, que comienza al inicio de la edad adulta y se
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manifiesta en una variedad de contextos, como lo indican cinco (o mas) de los
siguientes elementos:

1. Hay dificultades para tomar decisiones diarias, a menos que reciba un
asesoramiento y una seguridad excesiva de los demas.

2. El requisito de que otros asuman la responsabilidad de los aspectos
principales de sus vidas.

3. Presenta dificultades para expresar sus desacuerdos con otros por miedo
a perder su apoyo o aprobacion.

4. Hay dificultades para iniciar proyectos o realizar tareas de forma
independiente (debido a la falta de confianza en su propio juicio o
habilidades, en vez de la falta de motivacion o energia).

5. Se va demasiado lejos para buscar proteccion y apoyo de los demas.

6. Cuando esta solo, se siente incémodo o impotente debido a sus temores
exagerados de no cuidarse a si mismo.

7. Cuando una relacién significativa termina, busca otro que le proporcione el
cuidado y el apoyo que necesita.

8. Es irracionalmente temeroso del abandono y de la perspectiva de tener que
enfrentarse a si mismo.

Problemas de pensamiento

Segun el DSM - V, los problemas estan relacionados con la educacién
familiar en los nifios afectados por relacion parental conflictiva (V61.29)
(262.898). Esta categoria se utiliza cuando el enfoque clinico se centra en los
efectos negativos de los desacuerdos entre padres e hijos (por ejemplo, altos
niveles de conflicto, tension u odio) sobre un nifio de la familia, incluidos los
efectos sobre el trastorno mental o médico. Debido a estas dificultades, el nifio
puede mostrar pensamientos dificiles de entender o mostrar palabras atipicas
0 incoherentes.

Atencién - hiperactividad

El DSM — V refiere que algunos sintomas de inatenciobn o hiperactivo —
impulsivo, estaban presentes antes de los 12 afios. Varios sintomas de
inatencion o hiperactivo — impulsivo estan presentes en dos 0 mas contextos
(por ejemplo, en casa, en la escuela, con los parientes 0 amigos). Existen
pruebas claras de que los sintomas interfieren con el funcionamiento social,
académico o laboral, o reducen la calidad de los mismos. Los sintomas no son
Unicos de la esquizofrenia o de otro trastorno psicético y no se explican mejor
por otro trastorno mental (por ejemplo, trastorno del estado de animo,
trastorno de la ansiedad, trastorno disociativo, trastorno de la personalidad,
intoxicacion o abstinencia de sustancias). Para estar seguros, se perciben
algunos cambios en cuanto a las consideraciones de edad.

Conducta perturbadora

Segun el DSM - V, el maltrato fisico infantil es cuando un nifio sufre una
lesién que no es accidental. Va desde pequefios hematomas hasta fracturas
graves o muertes como resultado de recibir un pufietazo, una patada o una
respuesta de otro individuo (como empujarlo, golpearlo, ahogarlo, golpearlo
con la mano, un palo o cualquier otro método), un padre, un cuidador o
cualquier otra persona responsable. Estas lesiones constituyen un maltrato,
independientemente de si el nifio fue herido intencionalmente. La disciplina
fisica mediante un pufietazo o una patada, no se considera abuso mientras
sea razonable y no produzca lesiones fisicas al nifio, pues puede mostrar un
comportamiento malo en la clase o intentar atraer la atencién de su entorno
como peticion de ayuda.
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Rendimiento académico

El DSM — V habla de problemas académicos o educativos (Z55.9) (V62.3).
Esta categoria debe utilizarse cuando una cuestion académica o educativa
recibe atencion clinica o presenta un efecto en el diagnéstico, el tratamiento o
el prondstico del individuo. Se debe considerar los siguientes problemas: la
ilusién o un bajo nivel de alfabetizacion, la incapacidad de asistir a la escuela
debido a la falta de oportunidad o porque esta fuera de alcance, los
problemas de rendimiento académico, las discusiones con los profesores, el
personal escolar u otros estudiantes y cualquier otra cuestion relacionada con
la educacion o la cultura.

Depresion

El DSM -V considera el trastorno de desregularizacion destructiva del estado
de animo (296.99) (F34.8) e incluye accesos graves y recurrentes a la
agresion que se manifiestan verbalmente y/o a través de un comportamiento
agresivo, y son desproporcionales en intensidad o duracion a la situaciéon o a
las provocaciones. Los ataques de célera se producen de forma moderada y
frecuente tres o0 mas veces a la semana. Entre los ataques de cdlera, el
estado de &nimo es persistentemente irritable o se mantiene durante la mayor
parte del dia, durante casi todos los dias y es visible para los demas. Este
comportamiento debe persistir al menos 12 meses. El primer diagnéstico
debe realizarse antes de que el nifio alcance la edad de seis afios 0 después
de que el nifio alcance la edad de dieciocho afios. Nunca hay un periodo
definido de mas de un dia donde se han cumplido todos los criterios
sintomaticos, excepto la duracion de un episodio maniaco o hipomaniaco.

Conducta violenta

El DSM — V refiere que el trastorno explosivo intermitente (312.34) (F63.81)
es caracterizado por puntos de comportamiento recurrentes que reflejan la
incapacidad de controlar los impulsos agresivos que se manifiestan de la
siguiente manera: agresion verbal (insultos, disputas verbales) y agresion
fisica contra la propiedad fisica u otros individuos, en promedio a dos veces
por semana en un lapso de 3 meses. Normalmente, la magnitud de la
agresion es desproporcional. Los rechazos no son premeditadas, sino
espontaneas, causan al individuo un malestar significativo, afectan el
rendimiento laboral o a las relaciones interpersonales. El individuo debe tener
al menos seis afios de edad cronologica.
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CAPITULO lll. MATERIALES Y METODOS

3.1. Tipo de estudio y disefio de la investigacién

¢ El tipo de estudio se correlaciona con Hernandez et al. (2014), ya que establece
que el enfoque cuantitativo utiliza la recoleccion de todos los datos a fin de probar
la hipotesis, en base de la medicion numérica y los analisis estadistico pertinentes,
para determinar el comportamiento y las diversas teorias de prueba.

e Cuantitativo

Dado que el proyecto actual es secuencial y probatorio, adopta un enfoque
cuantitativo. Cada fase precede a la siguiente y el orden estricto no puede eludirse,
aungue algunas fases pueden ser redefinidas. Se empieza con un esquema de
una idea, después se derivan objetivos y preguntas de investigacion, se revisa la
literatura y se construye un marco o0 una perspectiva teérica. Las hipotesis y las
variables se desarrollan a partir de las preguntas, se desarrolla un plan para
probarlas (disefo), las variables se miden en un contexto especifico, se analizan las
mediciones obtenidas (normalmente utilizando métodos estadisticos) y se
establecen una serie de conclusiones sobre la(s) hipotesis (Sampieri et al., 2003).

e Descriptivo
Se empled un alcance descriptivo para definir las caracteristicas de la poblacion de
Tarma, la cual da muestras de la presencia o0 ausencia de problemas especificos de
externalizacion e internalizacién. Por lo tanto, los datos recolectados fueron de
forma independiente y colaborativa, considerando como base los resultados de las
pruebas y los datos sociodemograficos de cada estudiante.

e Disefio
El disefio de la presente investigacion es no experimental de corte transversal. Se
recolectan datos en un solo momento, en un tiempo Unico. Su propésito es
describir variables y su incidencia de interrelacion en un momento dado.

3.2 Poblacién y muestra
Poblacién

La poblacion total estuvo conformada por 3 833 estudiantes que se encontraban
cursando los grados entre 1.° y 6.° de nivel primario de los colegios del distrito de
Tarma que se encuentren entre los 5y 12 afios de edad.

Muestra

La muestra se recolectd de forma probabilistica, utilizando el método aleatorio
simple en la cual se obtuvo una muestra significativa bajo la férmula aplicada. Esta
arroj6 un total de 350 estudiantes para ser evaluados, los cuales fueron
seleccionados de cuatro instituciones educativas del distrito de Tarma,
perteneciendo a los grados entre 1.° y 6.° del nivel primario, los mismos que
oscilan entre las edades de 5 a 12 afios.

o Foérmula:

n= No2z2
(N-1) e?+0%z?
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Donde:

n= Tamario de la muestra.
0= Desviacién estandar (0.5)
z= Nivel de confiabilidad en este caso se consideré el 95%
(equivalente a 1.96)
N = Total de poblacién
e= Precision (se asumié una diferencia de 5%, es decir 0.05)
Entonces:
n= 3833 (0.5)2x (1.96) 2 =349.24

(3833 - 1) x (0.05) 2 + (0.5) 2 (1.96) 2

n =350
3.2.1 Tamafo de lamuestra
Se evalu6 a 350 estudiantes, los cuales seran escogidos de forma aleatoria.

El tamafio de la muestra se obtuvo a través de la aplicacion calculadora de
tamafio muestral.

3.2.2 Selecciéon del muestreo

Muestreo aleatorio: Cada elemento de la poblacién tiene una posibilidad
conocida de ser elegida para la muestra (Hernandez et al., 2014)

3.2.3 Criterios deinclusién y exclusién

a) Criterios de incluir
(1) A todos los alumnos de primero a sexto de primaria de ambos sexos.

(2) Se tomaréa en cuenta a las estudiantes que voluntariamente firmaron el
consentimiento informado por parte de sus padres y aceptaron la
participacion en el estudio.

b) Criterios de excluir
(1) Personas que no tengan interés en la investigacion.
(2) Participantes que no completaron adecuadamente los instrumentos.

(3) Las alumnas antes y/o durante el uso de las encuestas informan
incomodidad, desacuerdo o no comprenden los reactivos en los instrumentos
utilizados.

(4) Alumnos que presenten necesidades educativas especiales al momento
de realizar la encuesta.

3.3 Variables
Variables independientes principales:

- Problemas externalizantes
- Problemas internalizantes

Variables sociodemograficas:

- Edad
- Género
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- Grado de instruccién

3.3.1 Definicién conceptual y operacionalizacién de variables (ver anexo 7)
- Variables independientes principales

- Variable 1: Problemas externalizantes
a. Definicion conceptual

Se configura con expresiones externas de comportamientos de conflicto.
Se encuentra mas asociada a la externalizacion de los conflictos
emocionales; es decir, a la agresion, la accion impulsiva o la liberacion, y
la incapacidad de concentrarse en el rendimiento académico. Los
problemas de externalizacion los definen Garaigordobil y Maganto (2014)
como comportamientos perturbadores, sintomas de inatenciébn e
hiperactividad, problemas de rendimiento académico y comportamientos
violentos.

b. Definicion operacional
Nombre de la variable: Problemas externalizantes
Segun la naturaleza, es una variable cualitativa, politmica, ordinal.
Problemas externalizantes: Tipo de escala Likert: Nada = 0, Bastante = 1,
Mucho = 2
Categorizacion: A partir del resultado, segun el grado académico que los
estudiantes cursan, y el sexo de ellos, se da la siguiente escala:
- No existe problema.
- Riesgo.
- Problema existente.

- Variable 2: Problemas internalizantes

a. Definicion conceptual
Se configura con comportamientos emocionales. Estos demuestran un
modo mal adaptado de resolucion de conflictos que se expresan en un
orden interno (la inhibicién predomina y el pensamiento, el desarrollo y la
autonomia del nifio se ven afectados). Los problemas de internalizacion,
como definen Garaigordobil y Maganto (2014) son sintomas asociados a
la recaida, la depresién, las dificultades de pensamiento, los
comportamientos dependientes de los nifios, las respuestas a la ansiedad
y las quejas somaticas.

b. Definicion operacional

Nombre de la variable: Problemas internalizantes
Segun la naturaleza, es una variable cualitativa, politbmica, ordinal.

Problemas externalizantes: Tipo de escala Likert: Nada = 0, Bastante = 1,
Mucho = 2

Categorizacion: A partir del resultado, segun el grado académico que los
estudiantes cursan, y el sexo de ellos, se da la siguiente escala:

- No existe problema

- Riesgo

- Problema existente
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- Variables sociodemograficas (ver anexo 6)

Edad: El periodo de tiempo, entre la fecha de nacimiento de un individuo y
la fecha de la encuesta, se determinara por el profesor, tutor o asesor, que
escribira la respuesta en la bala junto a la edad que aparece en la Speci
(elaboracion propia).

e Variable: cuantitativa

e Categoria: politbmica

e Escala de medicion: razén

Género: Se considerara el género de los menores para clasificarlos en
funcion del problema que presenten. Eso permite abordar tanto los
problemas externos como los internos (elaboracién propia).

e Variable: cualitativa

e Categoria: dicotomica

e Escala de medicion: nominal

Grado de instruccién: Se considera el nivel de estudios por el cual cursa
el menor de edad (elaboracion propia).

e Variable: cuantitativa

e Categoria: politbmica

e Escala de medicion: ordinal

3.4 Plan de recoleccion de datos e instrumentos (ver anexo 3)

Speci (Screening de Problemas Emocionales y de Conducta Infantil)

La deteccidn y la evaluacion temprana de los problemas de comportamiento en los
nifios y adolescentes son componentes criticos de la investigacion sobre sus
trastornos psicopatolégicos. La importancia y la necesidad de evaluar los
problemas emocionales y conductuales provienen de la alta proporciéon de nifios
de ambos sexos que buscan atencién psicoldégica para estos problemas,
especialmente cuando los problemas conductuales se asocian con los trastornos
externos (Costello et al., 2005; Cova et al., 2005). Los estudios epidemioldgicos
confirman que, entre los 6 y 12 afios de edad, este es uno de los motivos de
consulta con mayor prevalencia.

Los estudios epidemiolégicos realizados en varios paises sobre trastornos
psicolégicos en nifios de 5 a 15 afios confirman una tasa de prevalencia entre el
9% y el 22% (Belfer, 2008; Costello et at., 2005). Esta oscilacién podria explicarse
por las diferencias en la metodologia en términos de disefio del estudio,
instrumentos de evaluacion utilizados y la determinacion del tamafio de la muestra,
pero también podria explicarse por el modo de atribucion al acoger la
retrospectiva. Los estudios de seguimiento longitudinal revelaron que los
problemas emocionales y el impacto disminuyeron significativamente con la edad,
pero no los problemas de comportamiento o la hiperactividad (Delgado y Llorca,
2004).

En un estudio longitudinal comunitario, llevado a cabo entre 1993 y 2000 en
Carolina, EE. UU., Costello et al. (2005) confirmaron que los trastornos psicolégicos
son prevalentes en los nifios a una tasa entre el 11% y el 15% con los hombres,
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teniendo una mayor tasa que las mujeres. Ademas, este porcentaje variaria en
funcion del sexo durante el desarrollo evolutivo (Lemos, 2003). A pesar de la alta
prevalencia de trastornos emocionales y conductuales en los nifios, los
profesionales siguen sin contar con un instrumento de respuesta rapida y
correccion adaptado a sus necesidades, especialmente entre los 5y 12 afios.

Por tal motivo, se desarrolld el Speci (Screening de Problemas Emocionales y de

Conducta Infantil), un instrumento para detectar los cambios psicologicos que

permite la identificacion de comportamientos probleméaticos en la infancia temprana

gue pueden servir como factores de riesgo psicopatoldgico futuros.

Las ventajas de la presente prueba son:

o Facilidad y rapidez de aplicacién de los mismos.

e Abarca un amplio abanico de conductas, lo que hace especialmente Utiles en la
exploracion general inicial.

¢ Posee cierto grado de estandarizacion, lo que facilita comparaciones normativas.
¢ Posibilitan la obtencion de datos que podrian pasarse por alto en laobservacién

no sistematizada.

¢ Aportan informacion sobre personas que no son capaces de proporcionarlas por

si mismas.

e Se basan en juicios y observaciones de personas (padres y educadores) que
conocen bien la conducta del nifio.

Tabla 1

Ficha técnica: de la variable Speci (Screening de Problemas Emocionales y de Conducta

Infantil)

FICHA TECNICA

Nombre original del
instrumento

Autor principal
Procedencia del pais
Ambito de aplicacion

Administracion
Duracion
Adaptado

Afio de adaptacion
Finalidad

Material
Barrenacion

Calificacion
Alternativa
Confiabilidad

Test de Speci (Screening de Problemas Emocionales y de
Conducta Infantil)

Maite Garaigordobil y Carmen Maganto

Pais Vasco

Nifios de entre 5y 12 afios (desde 3.° de educacién

infantil a 6.° de educacién primaria).

Individual

10 minutos aproximadamente.

Celinda Margarita Sanchez Condori (2018); Seshira Karol
Surichaqui Leodn (2020); Maria del Carmen Garcia Vega y
Kareen Alicia Sarango Sandoval (2019)

2018, 2020

Evaluacion de diez categorias diagndsticas de problemas
emocionales y de conducta: retraimiento, somatizacion,
ansiedad, infantil-dependiente, problemas de pensamiento,
atencién-hiperactividad, conducta perturbadora, rendimiento
académico, depresién y conducta violenta.

Manual y ejemplar autocorregible

Baremos en percentiles en funcion del sexo y del curso
escolar. Incluye puntos de corte.

Tipo Likert

Nada, bastante y mucho,

indice de adecuacion maestral Kaiser-Mayer-Olkin de 0.83

Nota. Segun Garaigordobil y Maganto (2012), adaptado por Sanchez (2018), Surichaqui (2020),

(Garcia 'y Sarango, 2019).
Fuente: Elaboracién propia.
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Datos sociodemograficos

Los datos sociodemograficos obtenidos de los participantes fueron proporcionados
por los profesores e incluidos en los datos de afiliacion que incluyen el sexo, la
edad, la institucion educativa a la que pertenecen y, por ultimo, el grado de
instruccion.

3.4 Plan de anélisis e interpretaciéon de lainformacion

a) Validez del instrumento tedrica

El instrumento utilizado en nuestra investigacibn tuvo una validacibn en la
investigacion de indice de adecuacién maestral Kaiser - Mayer - Olkin de 0.83. Se
tuvo presente las siguientes investigaciones, segun Garaigordobil y Maganto (2012)
adaptado por Sanchez (2018), Surichaqui (2020) y Garcia y Sarango (2019).

Para Garaigordobil y Maganto (2012) se tuvo una validez de fiabilidad del Speci:
coeficientes de consistencia interna. Los coeficientes de fiabilidad de Cronbach,
obtenidos con la muestra en su conjunto (0,82), confirman un nivel adecuado de
consistencia interna del Speci. La consistencia interna en la muestra no clinica fue
mas baja (0,73), mientras que en la muestra clinica fue superior (0,80).

Para Sanchez (2018) se tuvo una validez: reporta indices de confiabilidad mediante
el método de consistencia interna, utilizando el coeficiente Alfa de Cronbach para la
muestra total de 0.82, para la muestra clinica de 0.80 y la normal de 0.73,
reportando indices de homogeneidad pertinentes para su utilizacién continua en
diversos escenarios donde se precise su utilizacion.

b) Validez aplicando a juicio de expertos del instrumento

Vara (2012) se refiere a la validez como un valor determinado para que un grupo de
expertos puedan medir cuantitativamente la viabilidad de un instrumento de una
variable de estudio como sus dimensiones, indicadores items y respuestas que
determinen la funcion del objetivo propuesto.

El instrumento del test de Speci (Screening de Problemas Emocionales y de
Conducta Infantil) se comprob6é con el apoyo de cinco expertos que dieron su
aprobacién de la validacién del instrumento que lo analizaron para la aplicacién en
la investigacion con la siguiente calificacion:

Tabla 2
Tabla de validacion de expertos para la variable SPECI
N.° Experto Grado académico
Experto N.° 1 Jean Paul Moreno Palomino Maestro en Gestion
Educativa y Didactica Experto
Experto N.° 2 Milena Elizabeth Goyas Fabian Maestro en Gestion
Educativa y Didactica
Experto N.° 3 Sonia Aramburd Simoén Licenciada en Psicologia
Experto N.° 4 Joselyn Del Milagros Sal y Licenciada en Psicologia
Rosas Soto
ExpertoN.° 5 Heydi Rosi Leila Limaymanta Licenciada en Psicologia
Visurraga

Fuente: Elaboracion propia.

Determinar la validez permiti6 hallar la calidad y el nivel mediante este
procedimiento de la validacién del cuestionario de la variable de estudio con el juicio
de expertos.
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Tabla 3
Resultado de la variable Speci

ftem J1. J2 J3 J4 J5 2xij  CVCic = CVCi - Pei
1 5 5 5 5 4 24 0.96
2 5 5 5 5 4 24 0.96
3 5 5 5 5 4 24 0.96
4 5 5 5 5 4 24 0.96
5 5 5 5 5 4 24 0.96
6 5 5 5 5 4 24 0.96
7 5 5 5 5 4 24 0.96
8 5 5 5 5 4 24 0.96
9 5 5 5 5 4 24 0.96
10 5 5 5 5 4 24 0.96
Total 0.96

Fuente: Elaboracion propia.

Revisado el resultado del juicio de los jueces, se obtuvo el resultado de 0.96 de lo
cual, revisando la tabla 4, se tendra el resultado de la validez de los jurados
evaluadores:

Tabla 4
Escala de validez del contenido de la variable Speci
Valor del CVC Interpretacion

Menor a 0.60 Inaceptable
Semejante 0 mayo de 0.60 y menor o similar de 0.70 Deficiente
Superior que 0.71 e inferior o igual que 0.80 Aceptable
Superior que 0.80 e inferior o igual que 0.90 Buena
Superior que 0.90 Excelente

Fuente: Hernandez — Nieto (2011)

El estudio a nivel de validez realizada por los expertos consideré un 0.96, teniendo
en cuenta, para la interpretacion de la variable Speci, una validez y concordancia de
excelente.

c¢) Confiabilidad de instrumento de la variable Speci

En la presente investigacion, se tuvo la medicion del coeficiente de confiabilidad,
lograndose determinar que el resultado del cuestionario es confiable.

Al procesar el resultado de las respuestas, se obtuvo como resultado lo presentado
en la tabla 5:

Tabla b
Resultado del procedimiento de la muestra de los datos de la variable Speci
N %
Casos vélidos 350 100.00
Excluido 0 0.00
Total 350 100.00

Fuente: Elaboracion propia.

Se tuvo el resultado del estadistico del Alfa de Cronbach, descrito en la tabla 6:
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Tabla 6
Resultado del estadistico de fiabilidad de la variable Speci

Alfa de Cronbach N.° de preguntas
0.833 10

Fuente: Elaboracion propia.

Con la aplicacién del estadistico, a fin de determinar la confiabilidad del cuestionario
de items, y aplicando el programa estadistico SPSS version 24, se obtuvo que el
Alfa de Cronbach es de 0.833, que se acerca a 1. Por eso, se determina una fuerte
confiabilidad.

Procesamiento de datos: Los datos fueron analizados a través del paguete SPSS
version 23 con el objetivo de determinar el grado de confiabilidad del instrumento,
siendo el resultado de 0.83. Se ha utilizado el estadistico Alpha de Cronbach para
determinar la valides y confiabilidad del instrumento aplicado.

Segun el cuadro, se tuvo como resultado de 0.83 de las 10 preguntas realizadas.

Tabla 7
Criterios para confiabilidad

Criterio de confiabilidad Escala

No es confiable el instrumento De — 1 al valor 0 Baja
confiabilidad el instrumento De 0.01 el valor 0.49
Moderada confiabilidad el instrumento De 0.50 al valor 0.75
Fuerte confiabilidad el instrumento De 0.76 al valor 0.89
Alla conrmapiinaaa ael nsrumento pe u.yu al valor L

Fuente: Orosco y Pomasunco (2014)

Segun la tabla 7, de los criterios de confiabilidad, el instrumento es de 0.83,
y se encuentra en fuerte confiabilidad.

Para empezar a obtener la informacién, se seleccion6 a los colegios a fin de
poner en toma la informacién del cuestionario de Speci, donde se especifica
gue deben conocer al menos un afio al alumno para brindar datos mas exactos.
Segun Garaigordobil y Maganto (2012), el test evalla cualitativamente sobre los
infantes en aspectos emocionales y conductuales. Por ello, los docentes brindan
la informacién por cada alumno del aula seleccionada.

Posterior a la recoleccion de informacién, se procedié a utilizar la técnica de la
evaluacion psicoldgica, luego se elabor6 una base de datos en el software Excel
2016 para su posterior exportacion al programa estadistico IBM SPSS Statistics
24, utilizando su extension AMOS 24.

Segun Lara (2014), este método tiene la ventaja porque es un programa
intuitivo. Presenta una representacion grafica buena y una gran variedad de
estadisticos de bondad de ajustes. Esto hace que la interpretacion de
resultados sea més sencilla y rapida.

Asimismo, se realizard el primer objetivo especifico referido a la validez, mediante
el andlisis factorial confirmatorio, siguiendo el procedimiento de Medrano y
Nufez (2017). Se procede a la asimetria y curtosis, obteniendo una normalidad
univariada (Lloret et al., 2014). Al utilizar cuadrados minimos no ponderados, se
hall6 los indices de ajuste (GFI, AGFI, NFI), cuyos puntos de corte indican que
valores de .90 a mas refieren un buen ajuste, de 0.95 un Optimo ajuste.
Asimismo, para SRMR, los valores inferiores a .080 se considera un buen
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ajuste, mientras que para PNFI el corte establecido es a partir de 0.80 (Escobedo
et al., 2016). Asimismo, se obtuvo cagas factoriales y covarianzas, cuyos
valores 6ptimos se ubicar por encima de 0.30 (Fernandez, 2015).

Por dltimo, para la fiabilidad, se realiz6 el método de consistencia interna.
Siguiendo con el procedimiento de Ventura-Le6n (2018), se realizé la
verificacién en el programa R Project version 3.5.0, obteniendo el coeficiente
omega. Asimismo, los intervalos de confianza al 95%, con un bootstrap de
1000, cuyos puntos de corte establece Campo y Oviedo (2008) para una
fiabilidad aceptable con valores sobre el 0.65 y elevado sobre el 0.90.

Asimismo, se utilizaran los métodos estadisticos orientados a obtener
evidencias de validez basadas en la estructura interna (Pedroza et al., 2014),
por medio del andlisis factorial confirmatorio (Prieto y Delgado, 2010). Este
método permitira obtener la correspondencia entre el modelo tedérico que
propone la creadora del Screening de Problemas Emocionales y Conducta
Infantil (Speci) y evidencia empiricamente la muestra estudiada (Garcia, 2012),
evaluadas por un conjunto de indices denominados “indices de ajuste”, cuyos
criterios aparecen en Garcia (2012) y Pérez y Sanchez (2013).

d) Procedimiento de recoleccion de datos
1.- Se realiz6 la coordinacion con cuatro instituciones de la ciudad de Tarma para
enviarles la solicitud y desarrollar el estudio de los problemas emocionales.

2.- Se envié los oficios a los directores de las instituciones educativas en la que se
les explica las caracteristicas de la investigacion.

3.- Se coordiné con los docentes de orientacién y a los estudiantes de los niveles del
1 a 6 nivel de educacion primaria se les indic6 el modo de la evaluacion.

4.- Se logro obtener la autorizaciéon para la aplicacion del estudio con los tutores de
cada una de las aulas.

5.- Posteriormente, se recopilo informacién directamente de los tutores de cada aula,
los cuales refirieron aspectos comportamentales sobre sus alumnos.

6.- Se presentd un informe detallado que resumia los resultados a los directores de
las cuatro instituciones.

3.6 Ventajas y limitaciones
Ventajas: La investigacion actual ayudaréa a validar el presente instrumento en Pera
y en el distrito de Tarma, proporcionando asi una herramienta para detectar los
problemas de internalizacion y externalizacion en la poblacion infantil.

La investigacion fue de corte transversal con un costo menor y se desarroll6 en el
tiempo indicado.

Se ha realizado la investigacion en la provincia de Tarma, ya que es un lugar de
dificil acceso.

Limitaciones: La principal limitacién para este proyecto fue el origen del test, ya
que fue creada y desarrollada para una muestra de nifios entre 5 y 12 afios de
edad dentro de la poblacién espafiola.
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3.7 Aspectos éticos

Respecto de la confidencialidad y politica de proteccién de datos

La aplicacion y la administracion de las encuestas seran confidenciales. La
informacién personal de los encuestados ha sido protegida y no divulgada. Los
participantes seran informados y explicados sobre el propdésito y el uso de la
informacion resultante. Los datos de los participantes seran accesibles a un
restringido grupo de personas identificables con la investigadora tesista en el caso
de trabajos de investigacion curriculares de pregrado y postgrado, o por el equipo
de trabajo compuesto por el investigador principal (coordinador cientifico) y los
investigadores colaboradores en trabajos de investigacion extracurriculares. Los
datos generados a partir de la fase de obtencién de la informacion y el libro de
variables serdn guardados en la computadora de la investigadora tesista o del
coordinador cientifico, utilizando una contrasefia personal. Los materiales de
investigacion no digitales se conservaran y protegeran durante un periodo de siete
afnos en un entorno climatizado.

Respeto de la privacidad

Respecto al derecho de los sujetos a elegir el tiempo, las circunstancias y la
cantidad de informacion que desean compartir con los investigadores, y el derecho
de los sujetos a no proporcionar informacion que no desean compartir, en la
medida de lo posible y en las circunstancias, la administracién del cuestionario
tendré lugar en espacios donde se ajusten a los dos puntos anteriores.

No discriminacion y libre participacion

No habra discriminacion contra los sujetos participantes en el estudio en funcién del
género, el origen étnico o el estado socioecondmico, de acuerdo con los criterios
metodoldgicos del estudio para la exclusion e inclusion. No se utilizaran métodos
coercitivos para obligar a los participantes a participar en el estudio.

Consentimiento informado a la participacion a la investigacion

Los sujetos seran informados sobre el propésito y las caracteristicas del proyecto
de investigacion con el fin de proporcionar un consentimiento informado para
participar en el estudio. Los sujetos recibiran una informacién clara y adecuada
sobre los riesgos y los beneficios de participar en el estudio. Se garantizara que los
sujetos den su consentimiento informado antes de participar en el estudio. Los
encuestados futuros seran informados de la opcién de retirarse del estudio y de la
ausencia de consecuencias negativas. Para ello, los padres o tutores del menor
sometido a evaluacion firmaran un formulario de consentimiento (ver anexo 1).

Respeto por la calidad de la investigacion, autoria y uso de los resultados

Promover el valor cientifico de la investigacion como lo demuestra la importancia
clinica y social del estudio. La busqueda de la validez cientifica del estudio se
representa por el desarrollo de un marco teorico suficiente basado en
documentacion cientifica vélida y actualizada, la coherencia del método de
investigacion con el respectivo problema, la seleccién adecuada de la muestra de
los sujetos implicados, la codificacién y el andlisis de los datos que garanticen
normas de alta calidad y una interpretacion critica de los datos, y el uso de un
lenguaje adecuado para comunicar los resultados. Acceso a materiales fisicos y
bases de datos desarrolladas con el fin de llevar a cabo una auditoria del proceso
de recoleccion de informacion por parte de la autoridad competente. La
comercializacion, la negociacioén y la difusion indiscriminada del contenido parcial o
total del proyecto, asi como los posibles resultados futuros, por parte del equipo de
investigacion otros terceros, esté prohibida. La conducta del estudio se declara libre
de conflictos de intereses.
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CAPITULO IV. RESULTADOS

El objetivo de este estudio era determinar la validez y la fiabilidad de la prueba de
deteccién de problemas emocionales y conductuales que se administraba a 350
estudiantes. Estos estudiantes fueron elegidos por conveniencia de una poblacion de
3833, que representa el nimero total de estudiantes de primaria del distrito de Tarma
desde 2007 hasta 2017, debido a las cuatro instituciones educativas seleccionadas del
distrito y oscilan en la edad entre los 5y los 12 afios.

Ademads, respondiendo a los objetivos especificos, se observa como primer punto, la
tabla de la puntuacion de validez y confiabilidad obtenida; en la tabla numero 2, las
estadisticas de los elementos de la prueba; y en la tabla 3, la varianza total. Todo
caracteriza a la muestra de estudio, en la cual se hallaran datos como género, edad,
grado de escolaridad y colegio de procedencia. En la segunda parte, se evidencian 5
tablas comparativas sobre los 10 problemas del presente instrumento, mostrando asi
todo lo referido al resultado del objetivo general y reflejando los datos obtenidos en
funcibn a las dos variables evaluadas: problemas internalizantes y problemas
externalizantes. Estas cuentan con 6 y 4 dimensiones, respectivamente: retraimiento,
somatizacion, ansiedad, infantil — dependiente, problemas de pensamiento, depresion,
y atencién, hiperactividad, conducta perturbadora, rendimiento académico, conducta
violenta. Finalmente, se encuentra la tabla 10, la cual identifica el predominio de la
variable internalizante en los estudiantes.

Tabla 8
Validez y confiabilidad segin Alpha de Cronbach

Estadisticas de

fiabilidad
Alfa de N de
Cronbach elementos
.833 10
Prueba de KMO y Bartlett
Medida Kaiser-Meyer-Olkin de
adecuacion de muestreo 842
zglf‘:r?cai;:d de ?S;Zi‘acdgl 1056.496
Bartlett gl 45
Sig. <.001

Fuente: Elaboracion propia.

La tabla 8 muestra los resultados obtenidos con el programa de estadistica SPSS,
indicando bajo el Alpha de Cronbach con un resultado de 0.833. Asimismo, se muestra
un resultado de 0.842 por la prueba de KMO y Bartlett, significando la confiabilidad y
validez del instrumento.
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Tabla 9
Estadisticas de total de elementos

Varianza de Alfa de
Media de escala, escala, si el Correlacion total Cronbach, si el
sielelementose ha elementose ha de elementos elemento se ha
suprimido suprimido corregida suprimido
RETRAIMIENTO 5,86 15,460 448 ,825
SOMATIZACION 5,98 15,670 402 ,830
ANSIEDAD 5,66 14,631 ,622 ,809
INFANTIL-DEPENDIENTE 5,74 14,508 ,603 ,810
PROBLEMAS DE 5,93 14,761 ,610 ,810
PENSAMIENTO
ANSIEDAD 5,87 15,043 513 ,819
ATENCION- 551 15,007 /488 822
HIPERACTIVIDAD
CONDUCTA 5,92 14,716 ,590 ,812
PERTURBADORA
RENDIMIENTO 5,75 15,417 418 ,829
ACADEMICO
CONDUCTA VIOLENTA 5,97 14,919 ,550 ,816

Fuente: Elaboracion propia.

En la tabla 9, se puede apreciar que las correlaciones totales de los elementos
corregidos estan por encima del 0.3, lo cual indica que los valores son
estadisticamente aceptables en cada una de las preguntas impartidas.

Tabla 10
Resultados de la varianza total explicada

Autovalores iniciales Sumas de cargas al cuadrado de la extraccién
Componente Total % de varianza % acumulado Total % de varianza % acumulado
1 4,067 40,670 40,670 4,067 40,670 40,670
2 1,139 11,391 52,061 1,139 11,391 52,061
3 1,005 10,054 62,114 1,005 10,054 62,114
4 ,809 8,090 70,204
5 ,628 6,278 76,482
6 584 5,836 82,318
7 564 5,643 87,962
8 497 4,970 92,932
9 419 4,187 97,119
10 ,288 2,881 100,000

Nota. Método de extraccion: analisis de componentes principales.
Fuente: Elaboracién propia.
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En la tabla 10 se presenta los resultados de la varianza total explicada de los
componentes estadisticos.

Figura 1
Graéfico de sedimentacion del instrumento de investigacion

Gréfico de sedimentacion

Autovalor

4 5 6 T
Numero de componente

Fuente: Elaboracion propia.

En la figura 1, se observa la validez de las preguntas, en su comportamiento de

sedimentacion. Asi, se confirma la validez y viabilidad del instrumento.

Tabla 12
Variables sociodemogréficas
Variable n %
Genero
Varén 224 64
Mujer 126 36
Edad
5-7 67 19
8-12 283 81
Grado de escolaridad
ler grado 49 14
2do grado 35 10
3er grado 67 19
4to grado 34 10
5to grado 109 31
6to grado 56 16
Centro educativo
Escuela 1 179 51
Escuela 2 23 7
Escuela 3 74 21
Escuela 4 74 21

Fuente: Elaboracion propia.
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La tabla 12 muestra el 100% de estudiantes evaluados. El 36% de la poblacion fue
sexo femenino y el 64% restante el sexo masculino. También se evidencian las
edades: el 19% de la poblacion estuvo conformada por la etapa preoperacional, los
cuales oscilaron entre los 5 y 7 afios de edad y el 81% restante conformé la etapa
operaciones concretas, los cuales oscilaron entre los 8 y 12 afios de edad, segun los
estadios de Piaget (1947). Ademas, se observa el porcentaje de alumnos en funcion al
grado de escolaridad: un 14% pertenece al 1.° grado de nivel primario; el 10%, al 2°
grado de nivel primario; el 19%, al 3° grado de nivel primario; el 10%, al 4°grado de
nivel primario; el 31%, al 5° grado de nivel primario; y el 16% restante, al 6° grado de
nivel primario. Finalmente, en funcién al centro educativo, se obtuvo que un 51%
pertenecia al nimero 1; un 7%, al colegio nimero 2; el 21%, al colegio nimero 3; y el
21% restante, al colegio nimero 4.

Prosiguiendo con la segunda parte de los resultados, se detallan los obtenidos en las
diez dimensiones evaluadas.

Problemas internalizantes:
- Retraimiento y somatizacion:

Figura 2
Resultado de variables internalizantes, retraimiento y somatizacion

Variables
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%
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H Retraiminet B Somatizacio
Fuente: Elaboracion propia.

La figura 2 evidencia la cantidad de estudiantes que presentan signos de
retraimiento y somatizacién en los 6 grados evaluados. El problema de
retraimiento tiene una prevalencia del 44% en los grados de 3.°y 4.°; y el
problema de somatizacion se evidencia en menor porcentaje en los grados de
5.°y 6.° con un porcentaje de 19%.
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- Ansiedad e infantil - dependiente

Figura 3
Resultado de variables internalizantes ansiedad e infantil dependiente
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Fuente: Elaboracion propia.

La figura 3 muestra el porcentaje de los problemas de ansiedad e infantil —
dependiente. La informacién con mayor relevancia obtenida es que los alumnos
de 3.° grado mantienen el porcentaje mas alto con un 47% en el problema de
ansiedad y 5.° de primaria con un 46%, lo cual evidencia una mayor dificultad
en el problema infantil — dependiente.

- Depresiony problemas de pensamiento

Figura 4
Resultado internalizante depresion y problemas de pensamiento
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Fuente: Elaboracion propia.

La figura 4 cuenta con los dos ultimos problemas de la variable internalizante,
depresion y problemas de pensamiento. El 2° grado es la seccion que refleja en
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un 18% el problema de depresion y el 6°grado obtuvo un porcentaje bajo con
16% en referencia a problemas de pensamientos.

Problemas externalizantes
- Atencién — Hiperactividad y conducta perturbadora

Figurab
Resultado de variables externalizantes de atencion, hiperactividad,
conducta perturbadora
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Fuente: Elaboracion propia.

La figura 5 cuenta con los primeros problemas de la variable externalizante:
atencion — hiperactividad y conducta perturbadora. Una vez mas, el 3.° grado
muestra el porcentaje mas alto con presencia del problema atencién —
hiperactividad con un 69%. El 2.° grado muestra el puntaje mas bajo en el
problema conducta perturbadora con un 19%.

- Rendimiento académico y conducta violenta:

Figura 6
Resultado de variables externalizantes de rendimiento académico y

conducta violenta
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Fuente: Elaboracion propia.

De la figura 6, los grados de 3.° y 4.°, en un 48% de su poblacién, reflejan un
mejor rendimiento académico. El 3.° grado presenta el nivel mas alto en su
poblacién con un 35% manifestando una conducta violenta.
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Problemas internalizantes y problemas externalizantes

Figura 7
Resultado de problemas de internalizantes y problemas externalizantes

PROBLEMAS
INTERNALIZANTES - EXTERNALIZANTES

PRESENTE 56.42%
NO PRESENTE 43.57%

EXTERNALIZANTES

PRESENTE 51.47%
NO PRESENTE 48.52%

INTERNALIZANTE

Fuente: Elaboracidn propia.

Finalmente, se observa que la existencia de los problemas externalizantes es
mayor a la presencia de problemas internalizantes en la poblacién evaluada.
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CAPITULO V. DISCUSION

5.1. Discusion

Cumpliendo con el objetivo principal de la tesis, la poblacion estuvo conformada por 3
833 estudiantes del distrito de Tarma, de los cuales se consideré una muestra de 350.
Tras la aplicacion del instrumento, se aplico a los resultados el andlisis factorial bajo la
prueba KMO vy esfericidad de Bartlett, mostrando un puntaje valido y significativo de
0.842. Ademas, los resultados arrojados por Alpha de Cronbach determind una
puntuacion valida y significativa de 0.833, evidenciando que las 10 dimensiones del
Screening de problemas emocionales y de conducta en infantes (Speci) es valido en la
poblacion de Tarma. Se concluye que los resultados alcanzados son similares a los
hallazgos referidos en la prueba original aplicada en Espafia por Garaigordobil y
Maganto (2012), quienes obtuvieron una validez factorial de 0.83 y una confiabilidad de
Alpha de Cronbach de 0.82. La poblacién que consideraron estuvo conformada por un
total de 1272 participantes, en la cual 937 fue muestra no clinica y 335 clinica. De esta
manera, los objetivos especificos del estudio lograron su cometido, afirmando que el
presente test es confiable y valido para la aplicacion, dirigido a la poblacion infantil de
la poblacién de Tarma.

A nivel nacional, el Screening de problemas emocionales y de conducta en infantes
(Speci) fue aplicado por primera vez en el departamento de Piura, el 26 de octubre en
el afio 2019. Se consideré6 una poblacion de 641 estudiantes de las diferentes
instituciones educativas de dicho distrito. Cabe mencionar que la poblacién oscilaba
entre los grados de primero y sexto de primaria, al igual que la presente investigacion.
En este caso, se obtuvo una validez de 0.83 por Alfa de Cronbach, determinando que
la prueba es adecuada a dicha poblacién, pues al compararlo con los resultados de la
presente investigacion la puntuacién obtenida solo varia en un 0.003.

Los datos obtenidos en cada dimensiéon fueron analizados y comparados con los
antecedentes considerados en el marco teérico. Segun la OMS (2017), la mitad de los
trastornos mentales se manifestaban antes de los 14 afios. 1 de cada 8 nifios o
adolescentes pueden sufrir un problema de salud mental en algiin momento de su
desarrollo. Esto fue contrastado con los datos obtenidos y se detectaron rasgos de
problemas emocionales y conductuales en la poblacién evaluada con porcentajes
mayores al 20% en casi todas las dimensiones evaluadas. Asimismo, la dimension de
atencion - hiperactividad alcanz6 el maximo porcentaje con un 69%, perteneciendo a la
variable externalizante y, en referencia a problemas internalizantes, el 52% de la
poblacion evaluada presentan dichos signos manifestados con conductas como
retraimiento, somatizacion, ansiedad, dependencia, problemas de pensamiento y
depresion. De la poblacion general, el 54% refleja la existencia de problemas
externalizantes, las cuales se evidencian frente al docente, los padres o cuidadores,
como sefales de atencion e hiperactividad, conducta perturbadora, rendimiento
académico bajo o alto y conducta violenta en el nifilo mediante el juego o trato a sus
padres, docentes y compafieros. Segun el andlisis obtenido, se corrobora lo referido
por la OMS, ya que la poblacion menor de 14 afios manifiesta signos de trastornos
mentales y, segun el presente estudio, existen indicadores internalizantes y
externalizantes presentes en la poblacion infantil de Tarma, principalmente en nifios
entre 5y 12 afos de edad.

Dentro del grupo de problemas internalizantes, el problema de somatizacion fue el menos
puntuado entre los evaluados de las diferentes edades. Bajo la teoria de Watson (1924),
un estimulo externo o ajeno al individuo, que puede ser miedo, rabia o incluso amor, se
ve reflejado como una respuesta fisica como contraccion muscular o secreciones
glandulares. Estas se entenderan como los problemas de somatizacion en los nifios con
dolores de cabeza, decaimiento, dolor de estdmago, entre otros. Por ende, estos
problemas son los menos referidos dentro de los estudiantes, sin quitar la importancia a
ese pequefio grupo que, si las presenta, surge otro dilema: la dificultad para expresar y
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manifestar sus emociones.

Si los problemas de somatizacién existen en un grupo menor de la poblacion, se puede
inferir que los estudiantes presentan dificultades para expresarse en su entorno. Como
lo refiere la teoria psicoanalista, el individuo cuenta con un proceso de interiorizacion
con una capacidad innata para asimilar lo que descubre en el exterior. De ese modo, ,
se tiene el camino asertivo, manifestdndose con depresion, ansiedad y retraimiento, o se
manifiesta de forma incorrecta bajo una conducta violenta, pensamientos perturbadores
0 bajo rendimiento académico. En ese instante, el entorno cercano al nifio le ayuda a
resolver estos conflictos. Si el nifio tiene un entorno comodo, su propio aprendizaje le
ayudara a escapar. Por eso, es importante la naturaleza critica de un entorno adecuado
para el desarrollo del nifio. Desde un nivel educativo, familiar y social, tendra un efecto
en su desarrollo emocional y conductual. Entonces, para los nifios con signos de
somatizacion, su entorno préximo no se muestra como un soporto emocional asertivo.

La dimension de los problemas académicos revela puntuacion significativa en
estudiantes de 7 a 11 afios que se encuentran entre 43% y 48% de la poblacién por
secciones respecto a los grados de segundo, tercero, cuarto y quinto de primaria en
gue se presentan estos signos. Se hace referencia a la investigacion sobre el estado
emocional y el bajo rendimiento académico en nifios y nifias de Colombia (Bravo,
2015), desarrollado en una poblacion de nifios y nifias entre 5y 12 afios de edad en el
afio 2015. Se hace mencién que los nifios entre 9 y 12 afios presentan problemas
externalizantes, y evidencian una relacion entre problemas emocionales y rendimiento
académico. Al respecto, Thorndike (1913) en el afio 1913, quien incluye la asociacién
del medio o entorno en la respuesta emitida de un individuo, da paso a interpretar que los
estimulos externos son influyentes en la respuesta de un individuo. Todo ello es una
cadena de asociacién que se refiere a la velocidad y regularidad con la que una
respuesta acude al pensamiento del individuo en una situacién particular de aprendizaje.
De esta manera, se aproxima el objetivo, ya que, si el menor presenta problemas a
nivel conductual en el colegio o en casa, y a nivel social, se concluye que es una reaccion
a la situacién o es un proceso a nivel emocional que le genera malestar o incomodidad
a su medio. Por ello, desplaza este malestar mediante problemas conductuales.

Se ha observado que los estudiantes de tercero de primaria se encuentran entre las
edades de 8 a 10 afios de edad y evidencian mayores dificultades en casi todas las
dimensiones de la prueba validada de las cuatro instituciones evaluadas. Asi, en el
estudio epidemiolégico de salud mental aplicado en nifios y adolescentes (Instituto
Nacional de Salud Mental “Honorio Delgado - Hideyo Noguchi”, 2010), se informa que
un 30.3 % de nifios entre los 6 y 10 afios de edad se present6 un tipo de problema o
alteracion en su salud mental y conductual. Bajo este dato estadistico, queda
corroborado el resultado que se obtuvo bajo la aplicacion del test, guardando una relacién
estrecha al dato adquirido, y dandole mayor sentido a lo mencionado por Piaget con la
teoria de las etapas de desarrollo. La etapa de operaciones concretas es donde el
menor utiliza su légica para llegar a las conclusiones validas, siempre que todo sea de
forma concreta, mas no abstracta. El menor deja de lado su egocentrismo y con el
aspecto emocional se determina y logra su estabilidad en los diferentes aspectos de su
vida. Por ende, esta edad en la cual el menor se enfrenta a los cambios que le ayudaran
a reafirmar su personalidad y conducta frente a su medio, lo lleva a pasar varias por
situaciones y mostrar inseguridad o depender del apoyo emocional que la familia le
proporciond. En el transcurso del desarrollo, el menor actuard con mayor determinacion
en el ambito educativo e interpersonal. De este modo, se concluye que, de la
poblacién evaluada, el 81% se encuentra determinando su estabilidad. Por ese motivo,
se presentan mayores dificultades en las 10 dimensiones evaluadas por el presente
test. Bajo estos resultados, en esta area en especifico, se buscaria trabajar el nivel
emocional con énfasis en los nifios que se encuentran cursando dicho grado, utilizando
la teoria y los resultados obtenidos a nivel psicométrico.
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Los datos adquiridos se comparan con lo referido por Cutipe (2016), quien refiere que,
en el 2016, los centros han atendido a 30 mil personas. El 60% son nifios y adolescentes
gue sufren ansiedad, depresién y estrés. Asimismo, el estudio realizado por el Instituto
Nacional de Salud Mental “Honorio Delgado - Hideyo Noguchi” (2010) encontraron que
la prevalencia de vida de consideraciones o pensamientos suicidas es de 30.3% de la
poblacion perteneciente a las tres regiones del Peru. Este tipo de pensamiento es mas
frecuente entre las mujeres (40.4%) que entre los varones (19.6%), a diferencia del
suicidio consumado. En este mismo estudio, se observa una tendencia generacional al
incremento de indicadores suicidas. La prevalencia de vida de consideraciones o
pensamientos de indole suicida en el adulto, adolescente y adulto mayor es de 30.3%,
29.1%y 27.8%, respectivamente.

Si bien la prevalencia de vida en el adulto es mayor que en los adolescentes, la
prevalencia anual en los adolescentes es mayor respecto a los adultos (15.3% y 8.5%
respectivamente). Esto coloca al suicidio y la depresion entre las prioridades de la salud
mental durante la infancia y adolescencia. Esto lleva a corroborar los datos obtenidos
porque si bien la muestra no contd con casos clinicos, los resultados que arrojaron en
las dimensiones de ansiedad y depresion no fueron ajenos al mayor porcentaje de la
poblacién. En la seccién de 6.° grado, en la cual los estudiantes oscilan entre 11y 12
afios de edad, asi también la poblacion de 3° grado en un 47%, mostraron signos de
ansiedad con conductas externalizadas. Refiriendo al problema de depresion, se tiene
gue un 40% es la poblacién de 1.° grado y un 35% pertenece a la poblacién de 4.°
grado, entre las edades de 6 a 7 afios y 9 a 10 afos, respectivamente. La poblacién
infantil del distrito de Tarma son los habitantes con mayor vulnerabilidad frente a los
problemas de ansiedad y depresién, teniendo como causales la situacion escolar o
familiar que atraviesan, segun Vygotsky (1979). El autor da prioridad al andlisis de los
procesos, considerando que el argumento principal del analisis genético es que los
procesos psicoldgicos del ser humano solamente pueden ser entendidos mediante la
consideracion de la forma y el momento de intervencién durante el desarrollo.

Asimismo, se hace referencia a las edades con mayor exposicion a estos problemas.
Con los estadios de Piaget (), se describe que en la etapa preoperacional que se da
entre los 2 y 7 afios de edad, el menor gana un lugar dentro de su entorno, empieza a
tomar en cuenta roles que lo hacen parte del espacio, en los juegos que realiza sigue
una postura de personajes ficticios y empieza a utilizar objetos de caracter simbdlico.
No obstante, el egocentrismo sigue predominando. Si bien asimila las normas de su
entorno, todo lo realiza de forma lbgica, y lo entiende. Entonces, si los menores se
encuentran inmersos en conductas negativas o dafian su estado emocional, esto lo
llevara a reflejar en un estrado de ansiedad o estrés al no determinar el porqué de ese
evento, desencadenando un cuadro depresivo. Por eso, el 40% de la poblacion que se
encuentra entre dichas edades estd atravesando una situacibn de riesgo y
posiblemente tenga presente el problema de la conducta de ansiedad en su centro
educativo, el cual es percibido e interpretado por los docentes como mal
comportamiento en muchos casos.

Los estudiantes pertenecientes al distrito de Tarma se encuentran en constante
situacion de riesgo. Se exponen a caer en decisiones incorrectas como el suicidio. En el
afio 2017, se reportaron dos casos de suicidio en dos menores que no eran mayores a
los 10 afios. Esto invita a pensar que el desencadenante de estas acciones es un
episodio ansioso o depresivo previo a la ideacion suicida. EIl DSM V sefiala que se dan
sefiales de alarma para que sean catalogados como, por ejemplo, impaciencia,
fatigabilidad facial, tristeza, irritabilidad, entre otros. Por desconocimiento, estos no son
identificados a tiempo y se entiende que la promocién y prevencion sobre salud mental
en el distrito de Tarma no son valorados ni considerados como deberia por falta de
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coordinacién entre sus instituciones, falta de interés, falta de personal de psicologia en
las instituciones.

Segun la modificacion del articulo 52, presentado en junio del afio 2017, se da como
conclusién de que la comunidad educativa debe estar conformada por estudiantes,
padres de familia, profesores, directivos, administrativos, profesional en psicologia,
exalumnos y miembros de la comunidad local. De esa manera, vale recordar que el
distrito de Tarma en el 2017 contaba con 62 centros educativos de nivel primario, de
los cuales solo el 26% cuenta con un psicologo a servicio de los estudiantes. Esto
también es una limitacion para evaluar a los estudiantes, ya que una sola persona no se
da abasto para la poblacién estudiantil. Por ende, ellos se encargan de enfocarse en
los alumnos “problema” y quiénes incumplen las normas de la institucion. En su
defecto, los demas no pasan ningun tipo de evaluacién porque hay una falta de
instrumentos validados en funcién a la realidad del distrito de Tarma. Por ello, el
presente proyecto considera que se debe contar con un instrumento de facil aplicacion
dirigido al area clinica y educativa, la cual brinda la facilidad de ser aplicada al padre de
familia o docente, ya que proporciona la informacion necesaria sobre el menor. De este
modo, se disminuye la posibilidad de cometer algun riesgo, ya que el menor podria
mentir con la informacién que brinde por temor o vergiienza a los resultados.

5.2. Conclusiones
Luego de ejecutar, la presente investigacion concluye lo siguiente:

- Se logr6 la confiabilidad y validez del presente proyecto, siendo valido para la
poblacion infantil del distrito de Tarma.

- Al lograr la validez y confiabilidad del instrumento, se puede decir que es util y
confiable para aplicarla en el distrito de Tarma.

- Se obtuvo que de las cuatro instituciones evaluadas existe una mayor poblacion de
género femenino a razén de un 64%.

- En funcién a las edades, siguiendo la distribucion, segun la teoria de Piaget, se
evidencié que la mayor poblacién evaluada se encuentra en la etapa de operaciones
concretas con un 81% de estudiantes que oscila entre las edades de 8 y 12 afios,
rescatando que esta poblacion es la que presenta mayores dificultades a nivel
conductual y emocional.

- Se obtuvo una poblacién mayor de evaluados en funcién al 5.° grado de primaria,
siendo la poblacibn méas importante, ya que obtuvieron puntajes bajos en el 90% de
los problemas. El problema de ansiedad es el mas resaltante con un 42%.

- EIl problema de retraimiento tuvo mayor incidencia en los grados de 3.° y 4.° de
primaria lo cual se sustenta en funcién a los estadios de Piaget como una situacion
propia del cambio de nivel. Los estudiantes de ambos grados oscilan entre las
edades de 8 y 9 afios y se encontrarian en el proceso de adaptacion ,ya que pasaron
de la etapa preoperacional a la etapa de operaciones concretas.

- La seccion de 3.° de primaria refleja un nivel alto en el problema de ansiedad con un
47% de su poblacion al encontrarse en la transicion de etapa preoperacional a
etapas concretas. Ademas, el 5° grado tiene mayor dificultad con el problema infantil
— dependiente, ya que estarian por terminar el nivel primario y en transicion. Por
eso, se presentan signos de regresion como temor o resistencia a enfrentarse a un
nuevo reto.

- El 1° de primaria muestra mayores signos de depresion por el cambio significativo y
distanciamiento de su zona de seguridad como los padres, cuidadores o el mismo
entorno de la seccion. El cambio de rutina afecta a los estudiantes quienes se
encuentran iniciando un nuevo nivel. Asimismo, los estudiantes de 3° de primaria
manifiestan problemas de pensamiento, lo cual coincide con la distribucion de
etapas, segun la teoria de Piaget.

- La seccion con mayor afeccién en los problemas internalizantes y externalizantes es
el 3.° de primaria.
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5.3. Recomendaciones
Bajo lo expuesto en las tablas, los resultados, la discusion y las
conclusiones de la presente investigacién se recomienda lo siguiente:

e Desarrollar un plan de intervencion en las diferentes instituciones dirigidas a los
estudiantes de 3.° de primaria, en la cual se dé la orientaciébn y manejo oportuno
para afrontar la transicibn o cambio de etapa; ya que queda en evidencia de
gue reflejan los temores o dificultades de forma internalizada.

e Se sugiere considerar una evaluacién general a los estudiantes al inicio del afio
escolar y trabajar mediante talleres grupales y asistencia individual los puntos
con mayor deficiencia. De ese modo, se podrd mejorar el rendimiento
académico y favorecer el desarrollo personal.

e Se recomienda ampliar la presente investigacion con la finalidad de explorar
mas areas y fortalecer la educacion a nivel general no solo académica, también
humana, en la cual ellos puedan alcanzar un desarrollo holistico dentro de sus
instituciones.

e Se replicara el uso del instrumento, considerando la validacion realizada en la
poblacién peruana.
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ANEXO 1

“Ano del buen servicio al ciudadano”
Tarma, 4 de agosto de 2017

Prof. Mg. Luis Angel, Lazaro Huaman
Director del Programa Sectorial lll

Solicito: Informacion
estadistica acerca del numero
de alumnos que se encuentran
en colegios del estado de
Tarma.

Reciba el cordial y fraterno saludo de mi persona, Chambillo Rojas, Greysi Karina,
estudiante de la carrera de Psicologia — Facultad Ciencias de la Salud de la
Universidad Catdlica Sede Sapientiae.

Me es grato dirigirme a su personay, a su vez, solicitarle la informacion estadistica en
referencia al niumero de alumnos que se encuentren en colegios del Estado. Dicha
informacion sera utilizada para el desarrollo de mi proyecto de investigacion acerca de
la validacion y confiabilidad de un instrumento que aun no ha sido aplicado dentro del
Peru, en referencia al comportamiento de los estudiantes en nuestra ciudad.

A la espera de una pronta respuesta a mi solicitud, me despido de usted, agradeciendo
su gentil atencién y compromiso con el progreso de nuestra ciudad.

Atentamente,

Greysi Karina Chambillo Rojas
Cod. 2013100842

Estudiante de la carrera de
Psicologia



ANEXO 2

DECLARACION DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

ANALISIS PSICOMETRICO DEL SCRENING DE PROBLEMAS
EMOCIONALES Y DE CONDUCTA INFANTIL EN ESTUDIANTES DE
PRIMARIA DEL DISTRITO DE TARMA - 2017

Estimado(a) docente:

Mediante el presente documento (consentimiento informado), se le esta
invitando a un estudio de investigacion que involucra la participacion de su
persona con el objetivo principal de facilitar informacién relevante sobre la salud
emocional y conductual de los estudiantes.

La realizacion exitosa del presente estudio permitira la profundizacion del
conocimiento de la salud en caso de problemas emocionales y conductuales en
infantes, contribuyendo asi a la evidencia cientifica que nutrir4 para el futuro la
toma de medidas en salud publica dirigidas a mejorar la salud de esta poblacion.

En el desarrollo del estudio, nos interesa colectar informacién sobre la
identificacion de problemas emocionales y de conducta infantil, en relacién a la
atencién, conducta, rendimiento académico, etc. Asimismo, los individuos que
consientan su participacion seran evaluados gratuitamente por un personal
entrenado e involucrado directamente con el desarrollo del presente estudio
(investigador principal). Para la coleccion de la informacion referida, usted debera
desarrollar una breve encuesta oral. La fecha y hora seran programadas e
informadas a su persona, una vez que se obtenga el consentimiento positivo de
su participacion. La toma de la informacion referida podra ser colectada el mismo
dia que usted consienta su participacion.

Es importante que usted tome conocimiento que su decision de participar
en el presente estudio es completamente voluntaria. Por favor, tome esta
invitacién con absoluta libertad. Si usted no consiente la participacién de su
persona, no habra ninguna consecuencia desfavorable a nivel personal o
comunitario. Incluso, si decide participar en el estudio puede retirarse en el
momento que lo desee, aun cuando el investigador responsable no se lo
solicite, pudiendo informar o no las razones de su decision, la cual sera
respetada en su integridad. Recuerde que el investigador principal estara
encantado de absolver cualquiera de sus preguntas antes, durante o después
de la realizacién del estudio.

Los riesgos de participar en el presente estudio son minimos, pues el
equipo de investigacion ha disefiado todo un sistema de codificacién para que,
durante las etapas de coleccion de la informacion mediante las encuestas, el
analisis informatico de los datos e interpretacion de los resultados se mantenga
la absoluta confidencialidad y anonimato de los participantes. La identidad de los
participantes del estudio nunca sera de conocimiento publico. Nosotros
gueremos que usted se sienta sumamente comodo y contento en participar en



esta investigacion cientifica que generard en el conocimiento cientifico de la
salud en cuanto a problemas emocionales y de conducta infantil se refiere.

DECLARACION:

Yo, (nombres y  apellidos
completos) he leido y comprendido la informacién anterior y mis preguntas han
sido respondidas de manera satisfactoria. He sido informado y entiendo que los
resultados que se deriven del presente estudio pueden ser publicados o
difundidos con fines cientificos. Por lo tanto, consiento mi participacion y
recoleccion de informacion sobre mi menor hijo en este estudio de investigacion.
Ademas, recibiré una copia firmada y fechada de esta forma de consentimiento.

Firma de docente o tutor de la seccion Firmadel investigador principal

Tarma, de.................. del 2017

Cualquier pregunta o inquietud respecto al presente proyecto de investigacion,
puede usted comunicarse con el asesor del proyecto Ps. Sandro Alex Urco
Céceres al teléfono 964203436 o al correo electrénico surco@ucss.edu.pe, 0 con
la investigadora principal, Srta. Greysi Karina Chambillo Rojas, al teléfono
964629578. En caso tuviera alguna pregunta sobre algun aspecto ético del
presente proyecto, puede usted comunicarse al presidente del Comité de Etica
Institucional de la UCSS, Dr. Luis Quiroz, al siguiente correo electronico
lquiroz@ucss.edu.pe, por via telefonica al numero 997354344 o al siguiente
correo postal: Esq. Constelaciones y Sol de Oro S/N. Facultad de Ciencias de la
Salud, Comité de Etica-UCSS. Los Olivos. Lima-Per.
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ANEXO 3

ALUMNO

Bdad: © 000 Sexo: 0 Varén O Mujer Fecha de evaluacion: M/M/m@

Sunombrey apeliidos: (N
Relacién con el nifio: " Profesor O Tutor # Orientador <is
¢Hacecudntos meses que lo conoce? | k | Sexo: @ Var6n 0 Mujer

o=
[}
=
O
e

Instrucciones

£l objetivo del SPECI es identificar caracteristicas de comportamiento que, siendo normales durante fainfancia, a veces
se dan con una frecuendia o intensidad gue pueden llegar a constituir un problema.

A continuacion encontrard diez categorias de problemas emocionales y de conducta, En cada categoria rodee con
un circulo el grado en que usted abserva esos comportamientos en el nifio. Utilice para elio la siguiente escala de
estimacion:

» Nada (0) cuando no observe nunca o casi nunca ese tipo de comportanientos.
* Bastante (1) cuando observe esos comportamientas con ierta frecuencia,

* Mucho (2) cuando los comportamientos descritos sean muy habituales o los observe con mucha
frecuencia.

Intente contestar sabiendo que su respuesta servira para conocer mejor al nifio y que ayudara a valorar mejor la
necesidad de una segunda evaluacién en mayor profundidad. Si o considera conveniente, subraye las palabras que
dentro de cada categorfa describan mejor su conducta.

CATEGORIA ada | Ba;!“.n:e§ Mucho

2 SOTIZA Se gueja de m ( decabeza, de ..4). faltaa 0 1 5
clase debida a problemas de salud.

4 INFANTIL-DEPENDIENTE: Se comporta de farma infantil, prefiere relacionarse con
chicos més pequefios; se muestra inmaduro y dependiente. Su autcestima parece (¢] 1 2

6  ATENCION-HIPERACTIVIDAD: No presta atendidn en clase, no consigue
concentrarse; se distrae con mucha faciidad y se muestra muy active, inquieto y 0 1 2

8 RENDIMIENTO ACADEMICO: No hace las tareas de clase ni estudia; le falta o 1 3
motivacion y se muestra desinteresado.

10 CONDUCTA VIOLENTA: Se muestra muy agresivo y violento, agrede a otros niftos y 0 1 5
su comportamiento llega a ser cruel; amenaza, roba y se burla de ios demds.

Aufoegs: Make (""“E';-Elm y S Maganie
Coovr r0 201 Ediignes: S AL Madnd. Espanz
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i 2
e Sume las puntuaciones de cada columna v anote
los resultados en PD Problem as externalizantes y ! 2
PD Problemas internalizantes «espectivamente
: . i 2
e Sum a horizontalmente estas dos puntuaciones
para obtener la PD Intal,
e Traslade estas tres puntuaciones a la tabla n-
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Nombre:
Autoras:

Aplicacion:

Ambito de aplicacion:

Duracion:
Finalidad:

Material:
Baremacion:

ANEXO 4

FICHA TECNICA
SPECI, Screening de Problemas Emocional y de Conducta Infantil
Maite Garaigordobil
Carmen Maganto
Individual
Nifilos de entre 5y 12 afios (desde 3.° de educacién infantil a 6.° de
educacion primaria)
10 minutos aproximadamente

Evaluacion de diez categorias diagnésticas de problemas
emocionales y de conducta: retraimiento, somatizacién, ansiedad,
infantil — dependiente, problemas de pensamiento, atencion —
hiperactividad, conducta perturbadora, rendimiento académico,
depresién y conducta violenta.

Manual y ejemplar autocorregible.

Baremos en percentiles en funcion del sexo y del curso escolar.

Incluye puntos de corte.



ANEXO 5
Variables sociodemogréficas

Variable Definicién Definicion operacional Items Categoria Tipo de Escala Instrumento
conceptual variable
Edad Periodo de | Esta variable es | Colocar su | 15,1617 Cualitat | Nominal Ficha
duracion de vida | cuantitativa, yaque enla | edadenlas ivas sociodemografica
de una persona, | investigacion lineas de recoleccion de
considerando establecemos rangos de marcadas datos
los periodos en | edad de 15y 17 afios
que esta se
divide (Real
Academia
Espafiola, 2018,
citado por
Lavado, 2020).
Grado Lo definecomo | En este sentido, un | Marcar la | Cuarto grado cualitati | Nominal Ficha
un estado o | determinado grupo que | casilla de | de secundaria. | vas sociodemogréfica
nivel que, en | guarda un parentesco | grado de recoleccion de
relacion a que entre los integrantes de | adecuada- Quinto grado datos
este sea mayor | ese grupo. mente segln | ge secundaria.
0 menor al otro, corresponda.
pueden poseer
determinadas
caracteristicas
RAE (2001)
Procedencia | Origen, principio | Variable cualitativa, | Marcar la | Urbano cualitati | Nominal Ficha
de donde nace| dicotomica, nominal, que | casilla  de | gyral vas sociodemografica
o se deriva algo. | abarca dos categorias: | procedencia de recoleccion de
Se considera la| zona rural y zona urbana | adecuada- datos
procedencia por mente seguin
el factor de corresponda
multiculturalidad
en un mismo
colegio (RAE,
2001).
Entorno Grupo de | Variable cuantitativa, | Marcar la | Nuclear cualitati | Nominal Ficha
familiar personas politomica que abarca 10 | casilla  de | gxiensa vas sociodemogréfica
emparentadas tipos diferentes entorno Mono parental de recoleccion de
entre si  que familiar P datos
viven  juntas adecuada- Compuesta
(RAE, 2001). mente Mixta
De
convivencia
Nuclear
segmentada
Residual

Unipersonal




ANEXO 6

Operacionalizacion de Variables

Variable Tipo de Definicién Definicién Dimensiones Indicadores N° Valor final Criterios para
variable conceptual operacional de asignar
segln su items valores
naturaleza
y escalade
medicion
Problemas Tipo de | Son patologias | Se asumirala | P. ¢ Retraimiento, 6 (1, | El test | Cada categoria
emaocionales | variable que se da | definicién de Internalizantes| « Somatizacion 2, 3, | SPECI conductual-
y conducta segln frecuentemente | la medida en e Ansiedad 4,5y | permite emocional
infantil su en la infancia. funcion infantil 9) identificar se valorara con
naturaleza: | Sudeteccibne | a los o i rapidamente | una
Cuantitativa Irjte_rvencién puntajes N gfopl:jgﬂzgtge §i el nifio e_scala de tipo
rapida pyede obtenidos en pensamiento tiene un L|kert._
Escala de | llegaramejorar | cadauna las « Depresion problema, Nada =0
medicion: el pronésticoy | dimensione, esta en | Poco=1
Ordina los efeqtos de §egL’1n los P. o Atencion - 4 6 riesgo, . Mucho =2
lt?atsetz)?ﬁga. El g‘l?écf]‘g;r:ﬁ o | Externalizante| o Hiperactividad, | 7. 8y g(r)oblemtfsne
emocional test S * Conducta 10
puede SPECI * Pertu_rbc:tdora,
manifestarse a | (Screening de ° Rend[mlgnto
través de las Problemas * Académico
alteraciones de | Emocionales y e Conducta
conducta, de violenta
como la Conducta
agresividad, Infantil.)
impulsividad,

negativismo o
irritabilidad, etc.
Los problemas
de conducta
tienen una
funcién
comunicativa
del malestar
emocional.




ANEXO 7
Baremos

3.° Educacién Infantil (de 5 a 6 afios)

mﬁb‘s

Pc




1. Educacion primaria (de 6 a 7 afios)

NINAS

Problemas Problemas

Pc
internalizantes | externalizant
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2. Educacién primaria (de 7 a 8 afios)

Problemas
internalizantes Total




3. Educacion primaria (de 8 a 9 afios)
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4 .° Educacion primaria (de 9 a 10 afios)

NINAS
A Problemas Problemas H Problemas
| internalizantes | externalizantes internalizantes | externalizantes
620 59 9 812 : ’
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5. Educacion primaria (de 10 a 11afios)




6. Educacion primaria (de 11 a 12 afios)

o NINAS
Problemas Problemas S
: 5 ; Total | Pc
internaliz externalizantes
98. g 14-5 98: 98 7-8 .5 1'.1.2 98
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Muestra total (de 5 a 12 afios)

NINOS

Problemas Problemas
internalizantes | externalizantes

9T 78 7 1112 97
: 6 . 96
4 - .
90 3 47 '§8,. )90
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ANEXO 8

Validacion de juicio de experto

VALIDEZ DEL INSTRUMENTO: CUESTIONARIO DE TEST DE SPECI
(Screening de Problemas Emocionales y de Conducta Infantil)

V DE AIKEN VDE
pivension | imems | SRTERIOS | 5uez1 | suezz| suezs| Jueza| Juezs POR CRITERIO | VDEAIKEN AKEN |V DEAIKEN
Bs DE ] oE POR POR DEL
VALIDACIO VALIDACION ITEM OIMENSIG | INSTRUMENT
N o
N
Clanidad 7 7 7 7 0.7 095
B Suficiencia 1 1 1] 1 0.74 0.95
ITEM 1 [Eoherencia i 7 T T 0.7 0.95 095
Relevancia 1 1 1] 1] 0.74 0.95
Clandad 7 7 T 7 0.7 095 0.95
B Suficiencia 1 1 1 1 0.79 0.95
ITEM 2 IConerencia ] ] 1 il 0.7 0.95
Relevancia 1 1 1] 1] 0.74 0.95
Clandad i 7 7 7 0.7] 005
B Suficiencia 1 1 1 1 0.79 0.95
ITEM 3 1Conerencia f ] 1 1 0.7 095 095
Relevancia 1 1 1 1 0.74 0.95
Clandad T 7 T 7 .71 005
B Suficiencia 1 1 1 1 0.79 0.95
ITEM 4 1Coherencia f ] il 1 0.7 095 095
Relevancia 1 1 1 1 0.74 0.95
Clandad T 7 T 7 .71 005
. Suficiencia 1 1 1] 1 0.74 0.95
ITEMS [Conerencia ] ] 1 1 0.74 0.95 095
Relevancia 1 1 1] 1] 0.74 0.95
b1 Clandad 7 7 7 i 0.7 095 0.95 VERDADER
B Suficiencia 1 1 1] 1 0.74 0.95 0
ITEMG Coherencia 1 1 1] 1] 0.74 0.95 095
Relevancia 1 1 1 1 0.74 0.95
Claridad 1 1 1] 1] 0.74 0.95
B Suficiencia 1 1 1 1 0.79 0.95
ITEM7 [Conerencia [ ] 1 1 0.74 0.95 095
Relevancia 1 1 1] 1] 0.74 0.95
Clandad 7 7 T 7 0.7 095
B Suficiencia 1 1 1 1 0.79 0.95
ITEM 8 [Conerencia 1 ] 1 il 0.74 095 095
Relevancia 1 1 1] 1 0.74 0.95
Clanidad 7 7 T 7 0.7 095
) Suficiencia f E 1 1 0.74 095
ITEM 9 [Conerencia f ] 1 1 0.74 095 095
Relevancia 1 1 1] 1 0.74 0.95
Clanidad 7 T T 7 0.7 095
; Suficiencia f E 1 1 0.74 095
ITEM 10 1Esherencia 7 ] 1 1 0.74 095 095
Relevancia 1 1 1] 1 0.74 0.95




ANEXO 9
Instrumento de juicio de experto

UCSS::

e

UNIVERSIDAD CATOLICA SEDES SAPIENTIAE
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

Carta de presentacion
Respetado Docente:
Maostra Milena Elizaboth Goyas Fablan
Maestra en Gestion educativa y didactica.

Prosents. -
Asunto: validacién de instrumentos a traves de juicio de exporto.
Noz dngimos a usied con L fin de U o perto on 2 vabdacid
ded prezente instrumento, mumuuwmmmmm
obtener ol grado de L lada en psicologia en la Facultac de de la Sakd de
ummnmmg
E£sla accon penmitcd lar infce para f la tesis Stuiada: “Andisis
del & ng de o y de infanti, en estudantes de

mmmmarm za:r
(& de su experts evalix of siguente instrumenio: Cusstionaso del
empowermenl, venhmdoanAuJEz OE CONTENIDO a traves del JUICIO DE EXPERTOS,
scbre whckencla, oo y e de los iems; asi come lamieen reakzar as
observacionss que usted corsidere pertinanie; su op un apore para esta
nvesigackin.
£l expedienie de valdaciin, que se hace Jegar, contiene:

1. Cana de presenlacidn.

2. Mariz de consistencia.

3 Mariz de operach de

4. Mayiz de instrumento.

5. strumento denominada: Cuestionano SPECH

L3 Reporte de vaidacion de instrumenio de gacke.

d de su valiosa colad -
Tarma, 14 de marzo de 2022

Grays! Karina Chambilio Rojas
DNI N* 70186681

REPORTE DE VALIDACION DE INSTRUMENTO DE INVESTIGACION
(VALIDEZ DE CONTENIDO - JUICIO DE EXPERTOS)

I. INFORMACION DEL INSTRUMENTO
1.1. Titulo de la investigacién: “Andlisis psicométrico del Screening de problemas emocionales y de conducta infanti, en
estudiantes de primaria del distrito de Tarma - 2017
1.2. Autores de la investigacion: Bach. Greysi Karina Chambillo Rojas.
1.3. Nombre del Instrumento  : Test de SPECI (Screening de Problemas Emocionales y de Conducta Infantil)

1. INFORMACION DEL EXPERTO

2.1. Apellidos y nombres: Goyas Fabian, Milena Elizabeth

2.2. Titulo profesional: Administradora

2.3, Grado Académico: Maestro de gestion educativa y Didactia
2.4. Espacializacién o experiencia: D TR

2.5. Institucion donde Nl Catolica Sedes Sap
2.6. Cargo actual: Docente

2.7. Email: mgoyas@ucss.edu.pe

2.8. Teléfono movil: 964429884

29. Lugary fecha: 16/03/2022

Il INSTRUCCIONES

Sefior (a) especialista se suplica su colaboracidn para el andlisis riguroso de los items del instrumento que se adjunta: para elio,

debe marcar con una X en la casilla que X i de a su criterio y experiencia p indi siel
item raGine o no con los requisitos minimos, relacionados a:




- CI El tem esta con lenguaje clar y preciso; se su s
* RufcenGa: E ilem co unamen& oon és Oemde iwme permNan medir ta ui wmix»

a Coherancca: E | item Liens relacidn Icezlica con el ii +Oler¥ryTaiii i mriamrtaue  eel  midiertdo.

a P-f-ss--ce: El i'lem es esencia) a import anfe. es decir debe ser inckdido .

[T Wuyddicerie | G Dafceme | 3 Reguer | 4 Bwme | & Exeens

- EITEhIS
IV.DIMENSIONES
S*e m mka retraino €'irnz do oietieie chat
g PR P Y T U VU A R P T G G VS RO
Se comporta de forma intantl, prefers
iarnl relgcionanie con ANOS Mas pequencs, se X x X X
depandente muesta inmaduro y dependente. Su
No presents atencidn en clasa no consigue
ot | ey s manwiovmanas | | | | 1L LT LT PP
| eiat. | e e, Waein'y maids
Canduca Se comporta mal en case y lems &
dice v Bin @ dete * ¥ x %
DIMENSIONES [ Y }T;ﬁr“‘ 517 Observacien por Aem
ccultando an cass, conests
descaradaments 8 Os
R No hace Ias taraas de clase v estuds, o
aeendemicn 12l m otvacion y 6@ Mmuesia x X X X
Se apatoamente o triste, se alegra.
muestra o se
Dapraeion ¥ lioa 14ck - X L § X X
Se MUeSIIE Muy Rgresvo y violento agreds
Conducis @ otes niNos ¥ sus comportamiento legs a x X X X
noleria ser cruel. amenazs. oba v se burla de los

Autorizo la dgiiuduiwn del ins\rurTan to £X> L S e e e L

DNIN”211254 M
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UNIVERSIDAD CATOLICA SEDES SAPIENTIAE
FACULTY DE CtENCIAS DE LA SALUD

Nos dirigimos a usted con la 6 de su colab =‘-|corm enlavﬂuhum
del presente Instrumento, que &S parte de la o 1 para
obwe!gm:odeLmncndaenpsmbqhmlaFmoamnaanaelasuoeln

Cax>>>axaa da s«J exparésa. Is padkma evaluar aJ dietea mairumanto:-: Oueeionario.del
a«¥xvzemanc vezélrsndo la VALIDEZ DE CONTEfiIBO aafivésdel \JICIODE EXPSRTOS,

sobwe la claridad, safi is, oo da y red de los lams: asl como también realivar lss
observaciones que usted considere pertinente, su opinidn constiturd un valioso aporte para esta
Investigacion

El expedienta de valdacion, que se hace llegar, contiena:

1. CeMlsdépceeseMgsdn
2. #V1  .clacxm

5. Inatrurnanlo deaminedo: ;Cuasrionarlo SPECI
6." Raparta devaiidaddo de InB1zurrane del

Agredssce  da aB*mauo au u oaa c<+sboraclfi.

Tax .14 de muzo ea202Z.

(VALIDEZ DE CONTENIDO - JUICIO DE EXPERTOS)

L IdFDBMCJdM OIL INSTRLI¥¥EMTO
1.1. 33fzdo da le "brvaattgzu'dzb's: '‘An0¥ala paxxfirdrtfieo del Scroariisg de problames arrodouzda i y da eo++dozta Infanf¥: eas
eatudianaaa da pztziazia del déunlo do Tama —2dfi 7"

1.3. Nombre del Instrumento - Test de SPECI (Su.  asy de Problemas Emocionales y de Conducta infantd)

2.6. Cargo actual: Docente
2.7. Email: murepabloSS@gmail.com

Mr  {a) eapecialb/ta Be aupbca su colBxzracé n pea el walk¥s"figuroao da ke Asma dad icatrurnanto gaze.as ad]unra; pora e0o,



« Claridad: Bl ltem esta formulado con lenguaie claro y preciso, se comprende faciimente, su
son adecuadas.

» Suficlencia: El ftem conjuntamente con jos demds (tems permiten medir la dimension
comespondients.

« Coherencia: El tem tene ralacion kgica con el indicador y la dimensién que estd midiendo.

- Rel El kem es cial o Impe . @8 decir dabe ser incluido.

Ctaridad Sdficencia Relevancia
ml hona llhlxlnlslﬂzlsltll |i2iait||l||z|:llll|m"""

| Se queje de malestias {dolores de cabeza

. sty alerls sobre lo gue los demds pueden
| o s "t e | || [T

Se comporla ge ISFMA iNfSAN, prenere

-I ;:;;Tm Mencion en case No consigue
Fiprecachiwdad concenirtse, se ditrae con mucha fadiiidad

X X X
y &= muesra muy sctivo, inguisto y movido.
1
| ecuttando &n casa contesta
g g Nofiace)ao HmaaooedBse iestude. fe
Ccndufa aobao nrias y sum ocvtoc+tamlevilo iicga a ¥ ¥ " ¥
ithenty set auel; auamea, ow y sc mrna de ka
Autodzo Is pcb dal insa-us jX]

No aticnzs 1a aplicadién del instrumento ()

Apellidoa y “a-.-a—
DNIN“ 21 \335S0



UNIVERSIDAD CATOLICA SEDES SAPIENTIAE

ot<ew’ e yxv nc toe-|a *n pswdo z e* m Iwru«AoA <s*de - Saud4e id
-\el/z'aa 3!:.:-aSe'wsoip m9

Cor de su expe , le pedy evaiar ¢ $ig o € del
‘empowanmeant, venficando la VAL!OE.Z DE CONTENIDD 3 través ¢ JUICIO DE EXPERTOS,
‘sobre la clandad, sufickencia, coherancia y relevancia de los items: asi como tambsén realizar las
chservacones que usted consdere partmante. su opmidn constiturd un vahoso aporie para esta
FeNtEacSn

%|emedmrle dewa;dauon Qvese Negm conhene

2 Ma+Jzz be cots+stenoa
S M a-vde opei la  ndevWhblcs

S insTume«so de rrndo: € r<e1>oneio SPECi
6. Reporte de validacdn de # do de

Agf*‘deoemosdea<Memamosuvboosacolalxvaufu
Ta.ma. 1't de mzezo de 2022

-m- e v-ioyciau »E ¥H8yeuzse¥izo DE iINVE9TtOAC¥ON
{VAMDEZ OE DDNTENIDo - JUICIO DE EXPERTO )

L INFORMACION DEL INSTRUMENTO
1.1. Titwlo de la investigacién. *Andlisis psicométrico del S W de pr ales y 08 conaucta InfSNDL an
estudiarKeg dg prima=-a dal d ulz:to dz* To-ma - 2017”
~-Z Autores de la investcgac1dn : Bach crera Karina Chamo,lic Ro;g9
ls.: A 1Instrurnantg *" de SPECI tlrecning de Probiemas ?mcciunalst r de ?oncucta nra th.'

. INEQRMACI'2N DEL EXPERTO

2.1, Apeliidos y nombres; Hedl: Ko< desle ¢ n yreamda
2.2. Titulo profesional: |, .oy ign 2o Poicaon (o
2.3, Grado Académico: | (cocinda

Z. 6. Jne.tltucidn donda labora! .". ' U‘f
2.6. Cargo actual; 7u1c\e gn 0&m—~~“ —
e s Sk Diebeld  cot

29. Lugary fecha; janwa - 140572

HiL. INSTRUCCIONES
Seficr a) especiairsta sc a colaboracion oara el ana-ais nguroso ae as Itgiu$ p: vL°v.-name que sa +-iuma pm g g;;g dabe
marcar con una X en la cusilla que cxisiWro wvenienle da acne a su criienc :/ oxparieiltia Prosoaicnal indicnndq a. ei lsam
s ¢ no con !os .qualms minimos. relac:onados a



»oxl o wow o aelan

. mammmeonhomauomnmmwbmmn
- M.:zxmmmmmdlmbmyummqwmm

|
Anzediat #ene*ebvbg :.,dema Paede, | |
| >onsm' de H se manvseta cseguo, ®

. n clase no consigue
l",:’“',., ,  concentrarse, se distrae con mucha faciidad .
— Jnquielo y mavida,

~'Alenguale cl¥'p y o'eciBo; a*s csm pause facilmerite. su s'n%c4ice. sem8neicc y ortogzalia

| DIMENSIONES kems
deurandd en . casa, conlests
! _+.,... radamente 3 los marores =
i No hace las tareas oe clase ri estumia, @ |
L Ntk sy ve |
desinleresado

Autorizo la aplicacian del instrumento (3 ) ko autonzo \s aplicaciori oei instrumenfo

.

DNE N 2000000




ucss

U:,;IVIIRSIDAD \TOUCA IIR5_\I'l NTIA,
I/LELIL AL 111 M. ft... e, U

Carta de pressntacian
po<;odi,l)oo<;-.lo:
L1,11¢91, gm.i-...|_r,,0.1 . S &=l 'b>IH Sab>

Mil.-
o: ¥1Ydl.i:lan dd IfrlinilMftktl i 1,...-.:.. M Juic:It;i Oli I JHifM-
N dngm(t IffiMl . o.iln. iz1  ool'diY-RI a;Llba.iY.Aifl rom:tipertoeriuo ra d
pré«'Ul ri:nruthtr, QUIil ....1, piffla am it & B ,0,..2, Gifymena:dhfilindti
- olvn,do™ I, enloonJdi<k, l,glam lo F1Kubll do do laS.IA<lo b
u dc ..—. so;_,._
Eotm -, It, pomitrai roo plir ri "1 nle -’lt rifll ,.,r,1 il>do--
tASA 0d.glft=— H I P
IIMJ|<10<J0Irul#lodotTIIlma-ZII T -
c- do 1020, >Nl . It f- - i ——— e— —
iE:&iil00> Lal th IDCZ-DE CQNJENIOO - s; fO0,

.,i..idoort.mMi...,,, t."11-roi, 1M
s.L.il I"'Ktncmslitu:, "EasJ-rliir! .am

>00« t===101—_ _ool,ronda
A A A sidcirill n'!i
~'e® .—

1..: do-"1,(wo; ol I_g-
1 Ceneat]""""nt-.

2. M- de oontet<n
i Moll;.do ® r_‘s(i‘LI - do=>'$

S0 tlilita, .
5 lrnm. mert,, dfo nmlI ,D Cueim. m‘ .ciSpe,ct

Roplitv;!lo" iclolén «~ «s = dien'l<O'lg><Joo..

Agna ilnkmiJOO!ISU 1 i M
Tarma, 14 de mres de 2022

Gn,pl-i(loo homblllo JM
DNIWfaOmm

REPORTI! DI!! VAL.ID-ACION DE INSTRUNENTO DE INVE.STIQIt.CI*ON
fl/ALIDEZ lle  CONTENICO-,IUICIO De 1:KPeRTOSI

R. *INFORMACION DEL [NS'TRUIMENTO
1.1.Tituh, do la il"Yutlllmolan: -k>ali... p&i<>o,,e!lrl"™ <iel s..,....,,109 do problsm $ emoeionales y de «>nduola Inlanul,
estudlanteo: <ie """1arlit., ; 1 d;$1itO- <le Tam,a- 17"
1.2, Aut,,....de=+Inl/0$1i ,itn, 'Li{,ell, Gr,,yof K rtMO¢1,aMi>illo ROj .
1. :I NomI>NI dal memnt o Te,) ) SPEC: (Tk ;le Pr®lom;,s 51110ci<J,_,1do Cooduda Im ntll)

IL tFOR!I C!0"41Ycl. LIIPIIIQ

LI, U<lol yno<11!>I"ff: 5. 11.,,,,,.
:2 2. Tttub profnton-11; L1r. wi.1iu,0A E:.

ill" Lit'Luc, 1A
1,1,G,ado-A.C:adimlco: v vi: t.t1
2.4. lllillzacl.!in o Hp<H"'S..ncla: -

2.5. Ini- IROIl d9Dd-t:"1'1bot.l: « c-t1 +. vt cLaupe Qi
Jturs,
26 . Cargoactuall ©yucicoan LJL -cl-6LV'f ¢l i B . bTo.

..z AL, aei?

Erw
WSET Nilse

2.f. EffllNl L;-FlIr,;,:- -y-1t. i- corre,
211111, Tef.tfono,m6™"il cw-.1 1z 127"
2.ty lseisa, T 11--H.,,.,.,

HILIHSI'FWCCIO.NES

Sellor C+J es elalJ!:18 sa upll sLiw!ab,oracioo para el a.Miilis-11\luroS<><le lo* i_ti,..,; insln.lrnonl-, gyo < dfunt;>, ello.
debe mar<:ar-oonun’;w, " Jao.&ill., " <0<1$ld-e- W& «aalidr—a au crite-rio " p.glesiooal indi ncto al et
m re rie 0ws0CON .11 r,egIMIt-0B mr*1,0;s. liBla..c:ianild'OSa;



s Claridad: £1 [tem ssid formuiade con

+ suec*noa. iiitem coniw>tamauco
+ c<sheremia' El

loa—a iiema perrsxe+.n+eai e dimens n prrec'pgndiente.
tiéno relaoién 1dgiua con el kxfiaazXs y as dimansién que esle midlendo

+ Belt-++! El4arn es eaancial aimpsrtazxe. ea <ze+or deeo aer Muido.

Laed

DIMENSIONES | boms

de evatuaciOn ee:

¥ Vi oo |2 Bl T

guaje claro y preciso, se wprende fack te, su shiecuve, SEMAantca y orftografia

s e -
| estar slerts sobfe 1o que los demids pueden
pensar de & se manifiesta mseguro,

IEMAras0 y Mesaso.

Sa comporta de forma infantil, prefiere
ralsconame con nfios Més pequencs, se
muestra  inmadars y  dependienie. Su

| Pt u&ummommm

pensamEnio

pensamienios son dficies de cataogar por
S FATEZA |

3 Reauler | 3§ Buano 5. Excolente
AT aen
2/3 /4 51
s
1], N
. ‘ X

No presema atencion o ciase no ocnaouo

ltwms
ceullando Ll a8,
descaradamenta a los mayores

N hace las tareas de clase ni estuda, le

_ fala Mivoveron ¥ 56 muestra

e nETTRaUY

88 MWESHa Siives ¢ friste, g2 alegra

¥ lora s e

S muestaa muy agresive ¥ vickenio agrade

aotmnmosrmmpmnmma
ser cruel, amenaza, roba y se buda de los

demés.

apicacion del instrumenta (X )

i
‘: e | :
JH |

No autorize la aplicacion del instrurmento {

a2
s

Apellides y Nombres




UNIVERSIBAD CATOLICA SEDES SAFIENTIAE
FACULTAD DE CHENCIAS DIEELA SALUD

‘Carts % prassstacion
Foaspetarda Oocente

de prosenie PETUMeNt, QU A% PATE 08 [ IMISSRRGIN QUi CTAMNS JESIMOIANGD ar
~agwutumaumuenquawumsmaou
Unvanodiad Catbon Sedic Sapntise

—igt ek, vafiScands fa VALIDEZ D€ CONTENDO a vaves del JUICHK) DE EXPERTOS,

1. Cana ge presenfacion

Groye! Kavig Chimbies Rejes

ne 'oRzE oE vaLiocciou as uszauueoxo as <Hvssz«eacidu
lvxuoez as coHTEN oo. - autcio oe zxeseros»

. IriroRVtACiON ozL INSTRUMENTO

1.1. TRu\a de " lavestigacldn Anateis p8icom6trico del Soeening de problemas emoclonale8 y de conducta infaniii. en
aeludJantes da pilmaria dal distfito de Tarma -2017"

A-2. Autores de la invecflgacidn : Bach. Greya dari.na chambiilo Rojas.
8-* NONb& d4l In*trumento : "est be SPECi (Screening 6s Prablemas Emo«ionales y de Conduda Infanlil)

. INFORWCIdN DEL EXPERTO

2.2, Titulo profesional: L cevciade

e Pacolog e-

14. Especladkack+n a expar\encie: —

2.6.InetitMNdn OonOe Ubora:l ¢' e “ Somen cupgp 0O¢ pt, "

2.8. Teléfono mévil: <y 2
28. Lugary fecha: 1., ...

S5 \3q

b~ axa

5e or (a) espeoaista se suplica au oolaboraddn para el enél*isis rigwfoso de los hems def indrumento qua se adjunta; para ello.

oebe marcar con una X ed la caeilla que oansioece bonveniente de acuerdo a eu oltefio y experie«cia prof¥aionel indkané si el
Item refine a no con los reaui8toe mfnimos. reiacLmados a:



A CJ aFTdad : El Item est | armMiado cDn lengVa]e GPIO g WIPO; 9P compr ende f#cJimerTte , sM sirttdztiW , WWGEUG g ortog raft a
son adeCuadas.

. El ltem

los demos items parmiten’ medIr la dimension ec,iu>guiente
* cohamncia:. El Item tiene.relation IdgJca con eiinoi yla dii ian que est

e RaTeyansia: ET Item e-s esencial a impoiiante, es decir debe. ser incluMs.

e$mlade evauaoiénes:

[ Murdeicente | ZDefcente | O Regdar | 4 Bueno |5 Excelenie
V. DIMENSIONES E iTEMS
S N R R L R RN R A
So quasa de mnloskinn (dolores de cabeza, | | 1 | |
de estomego..} faka @ clase debido @ ‘ 1 i % | ‘ ‘ |v ‘ ‘ ‘ 4| ‘ "
Ansiadad as1ar alertacobra laque ‘los dem'as’ puaden | I A i
- | P i J }\J
—Se e @ sl o
. T e e T || ‘ . ]
‘/ill,"""l"\‘ll»/
e R LT LT
RRRVRRRRANRE VRN
RERCRERRR RN AR RN
EEREE RN AR RN
1 :l?':Ts’ ﬂ‘%""‘lr",Tj‘;? chi}'—;""" Bg"l!"‘?:!j-v ObAervaAaeE N
intesta o v
— ale T =] ; ————
— o d [ L] al | o
Dot alegre AT T e ] / ol -

V. DIETAMEN




