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RESUMEN

En el desarrollo del estudio de caso se present6 la problematica de como el estrés
influye en la conducta social de un Adolescente en confinamiento por el Covid-19,
presentandose como un caso de problemética social actual debido a la pandemia que
atraviesa el pais y el mundo, enfocandonos en el caso de un joven que presenta problemas
de conducta dentro y fuera de su hogar, ademas de un bajo rendimiento académico, ademas
presenta sintomatologias somaticos y problemas para conciliar el suefio a partir del inicio de
la cuarentena.

Mediante la recoleccion de informacion en la entrevista clinica y las pruebas
psicométricas aplicadas se obtuvo un diagnéstico, ademas de observar otros factores que son
relevantes para el proceso de intervencion del paciente. En contraste con los resultados
obtenidos se pudo realizar una planificacion terapéutica basada en el modelo cognitivo-
conductual, la cual nos servird para poder modificar ciertas distorsiones cognitivas y a su
vez mejorar la conducta del paciente.

Palabras claves: adolescente, conducta social, estrés, factor estresante,

confinamiento, covid-19, familia, patologia.

SUMMARY

In the development of the case study, the problem of how stress influences the social
behavior of an Adolescent in confinement by Covid-19 was presented, presenting itself as a
case of current social problems due to the pandemic that is going through the country and
the world , focusing on the case of a young man who presents behavioral problems inside
and outside his home, in addition to poor academic performance, also presents somatic
symptoms and problems falling asleep from the beginning of his quarantine.

By collecting information in the clinical interview and the psychometric tests applied,
a diagnosis was obtained, in addition to observing other factors that are relevant to the
patient's intervention process. In contrast to the results obtained, a therapeutic planning
based on the cognitive-behavioral model could be carried out, which will help us to be able
to modify certain cognitive distortions and in turn improve the patient's behavior.

Keywords: adolescent, social behavior, stress, stressor, confinement, covid-19,

family, pathology.
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INTRODUCCION

Debido a la pandemia de COVID-19, las autoridades gubernamentales de cada pais al
cual se ha visto afectado por este virus, han optado diferentes métodos de bioseguridad para
evitar el progresivo contagio de esta enfermedad, una de estas medidas es el confinamiento
segun el estado de gravedad de cada provincia, ciudad o cantdn, esto ha desecando un
sinnimero de patologias de estados de animo, uno de los preponderantes es el estrés esto
puede ser provocado a la falta accesos a espacios publicos donde se pueda salir a convivir

con otras personas 0 pasar un momento ameno.

En este aspecto los adolescentes son los individuos que més se ven afectado por esta
situacion, ya que en esta etapa del desarrollo humano es fundamental la convivencia con sus
pares y su desenvolvimiento con los mismos. Es por ello que en el presente estudio se
determinara como el estrés influye en la conducta social de un adolescente en confinamiento
por el Covid-19. Esto se efectuard mediante la recogida de informacion con instrumentos
tales como entrevistas por via videollamada, ejecucion de historia clinica y aplicacion de
tests psicoldgicos. Los instrumentos mencionados nos ayudaran a verificar o desmentir si el
estrés puede influir de manera negativa en la conducta social de un adolescente en

confinamiento.

Es importante mencionar que el presente estudio de caso se realizara mediante la linea
de investigacion de la carrera de psicologia que trata sobre la prevencién y diagndstico y
con una sub linea de investigacion de Funcionamiento socio afectivo en el ambito familiar
y su influencia en el proceso de ensefianza aprendizaje, la cual ayudara a facilitar un mayor

entendimiento en el problema planteado en el caso de estudio.

El presente caso de estudio tiene como finalidad establecer si la disfuncionalidad
social de un adolescente se presenta como resultado del estrés provocado por el
confinamiento establecido por el brote del Covid-19 y cdmo podemos abordar este tema con
las autoridades de la Unidad Educativa Emigdio Esparza Moreno y proporcionar una posible
solucion teniendo en cuenta que las medidas de bioseguridad van a durar por un tiempo mas

prolongado.



DESARROLLO

Justificacion

El presente estudio de caso genero un interés por parte del investigador puesto que el
confinamiento ha afectado a un gran grupo de personas y no solo a nivel social sino también
econdmico y emocional esto genera muchos problemas de indole psicolégico los cuales
como futuro profesional de esta carrera podria tomarlos para emplear todos los
conocimientos adquiridos y poder asi aportar con la solucion de estos problemas en la

sociedad.

El presente caso esta enfocado a los adolescentes que estdn teniendo este tipo de
problemas en sus estados de animo, especificamente a los estudiantes de la Unidad Educativa
Emigdio Esparza Moreno quienes ademas presentan problemas a nivel académico, porque
desconocen cémo pueden modificar o al menos controlar estos estados de animo, teniendo como

resultado una conducta poco favorable para su desarrollo psicosocial.

La trascendencia del presente estudio de caso se determina por el posible cambio que se
pueda generan conociendo con mayor amplitud este tema, debido a que la situacion de la
pandemia va seguir por un tiempo prolongado y este tipo de problematicas se va a seguir viendo
de manera mas concurrente en todas las unidades educativas del pais, teniendo en cuenta que los

cambios del estado de animo son mucho mas frecuentes en ellos.

El proceso del presente estudio es factible debido a la ejecucion de los recursos
psicodiagndsticos que nos aportan fiabilidad al proceso, ademés de la aportacion directa de las
autoridades de la Unidad Educativa mediante la DECE que nos presentan casos que tienen este
tipo de problematica y a su vez también nos apoyamos en fuentes bibliograficas y los
conocimientos propios adquiridos mediante los afios de estudio. El impacto que tendrd el
presente estudio seré de tanto de manera directa como indirecta, ya que, al conocer un poco mas
sobre las posibles causas de una disfuncionalidad social como resultado del estrés adquirido por
el confinamiento de los adolescentes se podran viabilizar de mejor manera la conducta

subyacente que estos presenten al tener este tipo de problematica.

Objetivo General

Analizar el grado de influencia del estrés en la conducta social de un adolescente en

confinamiento.



SUSTENTO TEORICO

Estrés

El estrés es una enfermedad mental en la cual afecta de manera sistematica diferentes
areas no solo fisica y bioldgica sino también a nivel psicoldgica, y si no se maneja con
tiempo las consecuencias pueden llegar a ser mas graves, a tal punto de que se pueda sufrir
problemas de corazén como por ejemplo hipertension y a su vez puede sufrir un paro

cardiaco.

Segun (Castro, 2019) “El estrés es sin duda un problema de salud de primera clase y
no solamente por el estrés mismo, sino porque es la puerta de entrada para diferentes
enfermedades.” (p. 10). El estrés es un problema de salud que cada vez se toma mas en serio
debido a su sintomatologia y a cdmo afecta a nuestro bienestar fisico y mental, muchas de

estas pueden ocasionar la muerte.

El estrés es una patologia muy conocida pero muy pocas personas toman en
consideracién la gravedad de esta patologia, ademaés de que hoy en dia las personas toman
el termino “estrés” o estar “estresado” como algo normal, si bien es cierto en la actualidad
todos estamos propensos a sufrir de esta afectacion pero no todos podemos sobrellevarla de
la misma manera, teniendo en cuenta estos factores las personas que se les complica afrontar
esta enfermedad deben acudir los mas pronto a un especialista para evitar que la situacion

se torne mas grave.

De acuerdo con (Bustos, 2013)“En el estrés se focalizan un conjunto muy amplio de
componentes y situaciones personales, sociales y profesionales, que se desembocan en
actitudes y conductas en las que la persona invierte mucha mas energia de la que es capaz
de generar.” (p. 354). Las personas que sufren de estrés por lo general conllevan las
sintomatologias como sucesos normales en su vida cotidiana por mucho trabajo o
actividades, pero son quienes conviven con estas personas las que notan el cambio de

comportamiento que ocasiona el estrés en ellos.

Los sintomas del estrés pueden ser variados dependiendo del contexto en que se
origine y de acuerdo a la persona que lo que esta sufriendo, ademas de otros componentes
tales como la edad, problemas cardiacos u otros problemas de salud y el ambito
socioecondémico del individuo, los sintomas mas comunes son, problemas para conciliar el

suefio, problema de irritabilidad, nerviosismo, dolores de articulaciones y dolores de cabeza,



estos sintomas pueden aparecer en conjunto o de manera individual y aleatoria, por lo que

se deben de tener muy en cuenta.
Segun Alarcén (2018)

No se puede vivir sin estrés, ya que esos desafios se presentan permanentemente; por
muy diversas que puedan ser las fuentes que originan el estrés, y por muy variables
que sean los niveles de estrés que se experimenta, el mecanismo que registrar la
excitacion y que ayuda a afrontar todos los desafios que se platean es algo que todos

los seres humanos tienen en coman. (p. 6)

El vivir con estrés es normal y mas en la sociedad actual donde se demanda mucho
esfuerzo en muchos ambitos como, por ejemplo, en lo laboral o académico donde el estrés
es muy comun, eso nos indica que siempre hemos vivido con estrés, pero lo que lo convierte
en una situacion de preocupacion es como se lo logre afrontar y con qué intensidad se genere,
eso hace que las personas denoten una patologia que puede llegar a ser severa para su salud

mental.

Estrés en adolescentes

La mayoria de los adolescentes no saben afrontar el estrés debido a su poca capacidad
de adaptacion a los problemas y adversidades y mas aln si no estan adecuados a estas
situaciones, determinando las experiencias de estas dificultades como trégicas y por ende el
estrés se generara con mayor frecuencia. De acuerdo con las actividades que realicen a
diario, determinara si el adolescente tiene o no los recursos para poder afrontar con esta
afectacion, ademas de tener en cuenta las condiciones en las que se presente el factor
estresante, ya que si se tratase de una situacion con aspectos emocionales o sociales es obvio

que el adolescente presente un estado de estrés grave.

Para los adolescentes el sufrir estrés es algo comun, debido a las fluctuaciones de
emociones y sentimientos que sufren en esta etapa de la vida. Segun Mingote (2013)“El
mayor estrés de los adolescentes es consecuencia de la mayor exposicion a experiencias
estresantes, aunque dispongan de mas recursos cognitivos (capacidad de abstraccion y de
reforzamiento 16gico), al enfrentarse a una realidad social mas extensa” (p. 26). Las
capacidades que poseen los adolescentes no son suficientes para reevaluar las situaciones

que les ocasionan estrés y dificilmente logran afrontarlos solos.



El padecimiento de estrés en los adolescentes puede deberse a diferentes factores
ambientales, sociales e incluso factores genéticos que predisponen al individuo a reaccionar
de manera poco elocuente ante situaciones estresantes. Como expresa Mingote (2013) “Las
adolescentes reconocen padecer méas estrés interpersonal que los varones a la vez que
presentan mas alteraciones emocionales que ellos, mientras que antes de la pubertad era al
revés: los nifios son mas vulnerables al estrés que las nifias.” (p. 26). Entonces podemos
acotar que el estrés afecta en mayor medida a las adolescentes, puesto que en esta etapa de
la vida son mas susceptibles debido a cambios hormonales.

Las afectaciones emocionales de los jovenes también juegan un papel importante en
el padecimiento de estrés, debido a que a partir de los 14 afios e inclusive menos, comienzan
a tener parejas sentimentales “novios/as” por lo cual altera ain mas su manera de ver las
cosas y como consecuencia de ello hay desajustes en su comportamiento, con lo cual genera
mas situaciones problematicas que a su vez produce eventos estresores en diferentes
contextos de su vida diaria, como por ejemplo en su hogar, en las instituciones educativas e

incluso en su entorno social.

Conducta social de los adolescentes

La conducta social de los adolescentes se rige en primer plano en sus amistades y luego
en su familia, ya que en esta etapa de desarrollo los jovenes socializan de mejor manera con
personas de su misma edad, este tipo de comportamiento es muy normal, incluso forma parte
de muchas teorias de desarrollo del ser humano como por ejemplo en las etapas de desarrollo
de Erick Erickson que encuadra a la adolescencia en la que ¢l denomina “Identidad vs
Difusion de Identidad” en la cual define al adolescente como un ente social que busca

identidad propia y se despeja de los vinculos del hogar para buscar dicha autonomia.

Segun (Pereira, 2011) explica que “Por parte, en los centros educativos los
adolescentes se integran en nuevos grupos sociales —grupos de iguales o de pares-,
experimentan nuevas relaciones con figuras de autoridad social (profesores) y tienen la
posibilidad de alcanzar un logro personal socialmente reconocido.” (p. 50). Son en las
instituciones educativas donde los adolescentes reafirman su conducta social desde que
iniciaron en la infancia en las escuelas hasta terminar la secundaria, es aqui donde
desarrollan muchas conductas sociales dependiendo a las personas con las que frecuenta

siendo estos unos moldes para su desarrollo como individuo social.



La conducta de un adolescente en el &ambito social dependera muchas veces de como
los padres lo hayan adaptado en dicho entorno, debido a que la conducta de los adolescentes
que tengan una vision mas realista y adecuada de su entorno se les resultard méas sencillo
determinar ciertos criterios de convivencia para el buen convivir equilibrando entre la

familia y su entorno social fuera de casa.

Familia como base de la conducta social

Para los padres de adolescentes en estos tiempos se les complica mucho estar todo el
tiempo con ellos, pero es importante tomarse un tiempo para hablar con ellos y compartir
buenos momentos en casa como lo menciona (Colomina, 2014) “Es importante dedicar
calidad de tiempo a vuestro hijo adolescente. Y esto puede resultaros llamativo, puesto que,
seguramente, vuestro hijo ya esta deseando tener (y reclamando a gritos) mas espacio para
el a solas” (p. 38). Esto es un indicador de que ya no es indispensable para su hijo/a
adolescente, el distanciamiento puede resultar perjudicial, ya que se perderan aspectos

fundamentales en la convivencia tales como la confianza y el dialogo.

Teniendo en cuenta que la familia es el parte fundamental en el desarrollo psicosocial
de un adolescente podemos decir que la conducta del mismo depende mucho de los valores
aprendidos en casa y obviamente reforzados en su medio social por amistades o en las
instituciones educativas. (Benton, 2011) “Debido a esto podemos notar que los adolescentes
con problemas de conducta conflictiva actian de esta manera por la falta de atencion de los
padres adoptando esta conducta como método para llamar la atencion de los mismos”. Si
este comportamiento no es corregido de manera oportuna podemos perder la autoridad y el

respeto de nuestros hijos adolescentes.

La conducta social del adolescente se desarrolla a partir de los fundamentos del
nucleo familia, destacando que, si en la familia existe una armonia y comunicacion asertiva
y confianza, en concordancia tendremos un adolescente que a nivel social tendra una
adaptacion aceptable en su comunidad y por ende en otros espacios publicos, determinados

por su personalidad y sus valores morales implementados desde su hogar.



Conducta agresiva en jovenes

La conducta social violenta o antisocial en los adolescentes se ha vuelto un tema muy
comun hoy en dia, debido a multiples factores que se presentan a lo largo de vida y que
tienen relevancia desde su infancia, ademas de percibir el mundo de una manera muy
superficial y acatando las conductas regidas por la globalizacion que, de una manera u otra
influencia en su comportamiento, también se ven involucradas las figuras del espectaculo
que admiran quienes muestran modelos de conducta inadecuados, como violencia,
drogadiccion, denigracion al sexo femenino entre otros aspectos negativos que conciencie 0

inconscientemente tratan de imitar para no desencajar en su entorno social.

Los padres tienen un poco de responsabilidad entre comillas, ante este tipo de
situaciones, puesto que por la falta de una buena economia ambos padres se ven en la
obligacion de salir a trabajar, dejando al joven solo en casa y con libertad de hacer lo que él
quiera, sin importar que los padres establezcan reglas y no se acerca a sus hijos adolescentes
para preocuparse por lo que han hecho en su ausencia o al menos de entablar un dialogo que

ayude a conocerlos con més detalle.
Segun Mingote (2013)

La conducta violenta o agresiva rara vez aparece de modo espontaneo y tipicamente
sigue un desarrollo evolutivo. En determinadas circunstancias la agresion puede ser
una respuesta de estrés que ocurre durante un periodo vulnerable, pudiendo un
individuo responder al mismo estimulo de modo muy diferente al largo de su vida. (p.
203)

El estrés es uno de los factores que forman parte del comportamiento agresivo de los
adolescentes teniendo en consideracion este dato relevante, se tendra en consideracion los
niveles estresores que se le presenten y como estos son asimilados por los adolescentes,

pueden o no desarrollar un comportamiento antisocial.

Factores de riesgo
El Género

En las incidencias de mala conducta podemos notar que casi la mayoria de las
situaciones de violencia se generan mas en el sexo masculino que en el femenino, esto se

puede determinar por los juegos e interaccion que establecen las diferencias socioculturales



de que deben de hacer los nifios y que deben hacer las nifias, estos moldes de conducta son
adoptados desde el hogar en el que el nifio tiene que jugar a las peleas ya la pelota y las nifias
a las muriecas y a la casita, preceptos culturales que hasta las actualidad siguen vigentes en
muchos hogares.

El género masculino evidencia una mayor predisposicion a resolucion de los
problemas o conflictos entre sus pares a través de la violencia, mientras que en las jovenes
su manera de confrontacion ante un problema es mediante un conflicto verbal por ende la
generacion de violencia se presenta muy poco. Mingote (2013) describe que “en la poblacion
masculina entre un tres y un cuatro por cuanto de «sociopatas» [...]. En cambio, la misma
catalogacion entre las mujeres no alcanza ni de lejos el uno por ciento.”. (p. 203) Esta
tendencia se puede encontrar en casi todos las instituciones educativas y conflictos callejeros
y por lo general esta conducta es aprendida en su entorno social y en ocasiones familiar.

Marcadores fisioldgicos

Este factor es predominante para algunas conductas violentas en adolescentes, ya
siendo heredadas o copiadas de alguien cercano a su entorno, el marcador fisiolégico méas
importante es el que se da a nivel neuronal, teniendo en cuenta que en algunas personas se
concentran niveles exagerado de neurotransmisores que influyen en una conducta violenta
y si a esta predisposicion se le incluye una situacién estresante el resultado puede ser mucho
peor adn, mientras que en ocasiones la conductas violentas son adquiridas mediante la

observacién e imitacion de rasgos violentos en su entorno.

De acuerdo con Mingote (2013) La conducta en los jovenes se ha visto asociada con
anormalidades en la respuesta periférica al estrés. En un estudio longitudinal con 38
nifios de edad escolar, los niveles bajos de cortisol salivar se asociaron con aparicién

temprana de agresividad persistente. (p. 204)

La predisposicion a la violencia también puede ser determinadas a nivel celular, pero
estos desajustes pueden deberse a problemas netamente biologicos o también se pueden dar
como respuesta a situaciones estresantes o de ansiedad severa, es por ello que muchos de los
adolescentes al pasar por esta etapa tiene muchos problemas en base a su comportamiento,
ya que existen muchos factores que se involucran directa o indirectamente en el desarrollo

de la agresividad.



Confinamiento por Covid-19

El confinamiento como método de prevencion y bioseguridad para evitar el contagio
del virus covid-19 conlleva a muchas dificultades para los adolescentes, puesto que el estilo
de vida que conllevan precisa de libertad y estar en casa muchas horas le provoca muchos
cambios a nivel comportamental, cabe aclarar que esto no sucede con todos los adolescentes
pero sin con la mayoria, ya que su vida y desenvolvimiento social se ve gravemente afectado,

sin poder salir a centros nocturnos o de esparcimiento.

El confinamiento para los adolescentes de la actualidad es una tragedia, pero no un
impedimento para poder disfrutar con sus amistades, es por ello que entre el grupo de mayor
contagio por este virus podemos encontrar a personas entre 15 a 29 afios. (Urra, 2020)
Afirma “es verdad de los adolescentes requieren, precisan, necesitan de su espacio, y
también de su intimidad, ellos necesitan estar conectados con sus grupos de iguales, con su
grupo de referencia, y no solo con ¢l de pertenencia” (p. 3). Para ellos desenvolverse en este
nuevo estilo de vida es muy complicado y mucho se rehisan a permanecer en casa Sin

importales las consecuencias que puede tener sus acciones.

A los adolescentes se les hace muy complicado el estar sin hacer nada debido a su
impetu y gran energia, por ende, buscan la manera de sobrellevar esta situacion por medio
de sus dispositivos moviles y las redes sociales, pero aun asi estas actividades no satisfacen
sus deseos de tener contactos con sus iguales o parejas con quienes el vinculo afectivo es
mas fuerte y es una prioridad estar juntos, esto desembocaria en muchos problemas a nivel

psicolégico como por ejemplo estrés, ansiedad, problema de conducta, etc.

La cuarentena definitivamente ha cambiado en mundo y estilo de vida muchos
adolescentes en el mundo, y en todos se ven afectados aspectos emocional y conductuales,
debido a la dificultad que se presenta en cada uno de estos aspectos por el confinamiento,
ademas de la presion que ejercen los padres en las tareas del hogar y los problemas

académicos que nacen a partir de la educacion virtual, que no mucho tiene acceso a ella.

Como afecta al adolescente el confinamiento

El estar encerrado casi todo el dia en casa, no tener contacto con sus pares, tener
muchas obligaciones y no tener acceso a un lugar de esparcimiento, conlleva una gran carga

emocional para cualquier ser humano y mas aun si es un adolescente, y aunque tengan un



pequefio foco de desahogo en las redes sociales, estan no llenan sus expectativas de vivir su

vida con libertad, tal y como lo hacian antes de esta pandemia.

El estar en casa es el principal descontento de muchos adolescentes, ya que se sienten
encerrados, aburridos y cansados de la monotonia del hogar, esto genera comportamientos
inusuales en ellos, debido a que no tienen la madurez suficiente para sobrellevar estas
situaciones, (Dominico, 2020) recalca “Lo encontrado en 1os estudios realizados en Espafia,
en los que se demuestra que los adolescentes no tienen los recursos emocionales suficientes
para afrontar el confinamiento.” (p. 9). Debido al confinamiento muchos adolescentes no
optan por quedarse en casa desaprobando tanto la autoridad de sus padres como las

planteadas por las autoridades gubernamentales.

La situacion que se vive actualmente en nuestro pais por la pandemia del covid-19 y
el confinamiento ha alterado el estilo de vida de muchos jovenes, que precisan el salir de
casa y compartir tiempo con sus iguales, esto ha generado en muchos de ellos muchas
alteraciones a nivel emocional y conductual que producen a su vez situaciones incomodas

en todos los &mbitos en los que estos se desarrollan, ya sea familiar, social y educativo.

Ademas, hay que mencionar existen otros factores por los cuales los adolescentes
pueden presentar molestias y afectaciones a nivel psicolégico como por ejemplo el
cumplimiento de tareas impuestas tanto a nivel familiar como educativo, que corresponden
a su vida diaria, pero debido al deterioro de actividades recreativas a nivel presencial estas
se vuelven para muchos de ellos una molestia y un desencadenante para posibles patologias

de estrés y ansiedad.
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TECNICAS APLICADAS PARA LA RECOLECCION DE LA
INFORMACION

Metodologia de Investigacion Descriptiva

La metodologia utilizada en el presente estudio de caso es de carécter descriptiva,
porque nos permite describir toda y cada una de las caracteristicas del sujeto de estudio, para
de esta manera descubrir de una manera mas clara la naturaleza del problema que es parte
de la investigacion. En este caso nos servira para describir la sintomatologia y posible
patologia que presenta el adolescente en concordancia a su motivo de consulta, y en las
sesiones posteriores y del mismo nos permitira detallar las causas que ocasiona el estrés y el

confinamiento por covid-19 en su comportamiento social.

Metodologia de investigacion Exploratoria

La metodologia exploratoria nos permitira hacer una aproximacién a algo
desconocido o muy poco estudiado, para dar pasos a nuevas investigaciones mas profundas,
ya gue este evento que es base del estudio es novedoso y actual, ademas de aportarnos con
datos actuales que nos ayuden a esclarecer ciertos aspectos para dar una explicacion al
fendmeno de estudio, el estrés y el confinamiento como factores predisponentes para una

trastorno de conducta en los adolescentes.

Entrevista Semiestructurada

La entrevista semiestructurada de caracter psicoldgico es una técnica de recoleccion
y abstraccion de informacién, que nos permitira obtener datos relevantes y de suma
importancia para nuestro caso de estudio, ademas de establecer una conexion de empatia
con nuestro paciente (rapoort) la cual nos ayudara a que la recoleccién de informacion sea
mas sincera, clara y precisa, la historia clinica aborda diferentes aspectos con los cuales
podremos obtener un psicodiagnostico preliminar, al ser una entrevista semiestructurada no
da la pauta para poder modificar o plantear nuevas preguntas que nos aporte con informacién

mas detallada a lo que queremos enfocarnos.
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Pruebas psicométricas aplicadas

Test de Escala para la Ansiedad de Hamilton

El test de Escala para la Ansiedad de Hamilton permitira conocer cuéles son los
grados de ansiedad que presenta el adolescente, la cual presentara dos categorias que son la
ansiedad psiquica en donde se observara si el adolescente tiene algun desequilibrio a nivel
cognitivo y la Ansiedad Somaética que nos ayudara a establecer si el nivel de ansiedad

provoca sintomatologias a nivel corporal.

Test de Escala de Estrés Percibido de Cohen

El test de Escala de Estrés Percibido de Cohen no servird para evaluar el nivel de
estrés en la vida diaria del adolescente, en un periodo de tiempo corto de un mes,
determinando cudl es su estado actual, ya que nos mencionaba que siente mucha presion

desde que empez6 el confinamiento por la pandemia de covid-19.
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RESULTADOS OBTENIDOS

El estudio de caso presente se desarrolla en base al adolescente José Castro Rodriguez,
de sexo masculino, de 16 afios de edad, estudiante de la Unidad Educativa Emigdio Esparza
Moreno, que cursa el primer afio de B.G.U., quien reside en la parroquia Barreiro, Canton
Babahoyo, Provincia de Los Rios. Es remitido por la encargada de CEDE de la institucion
academica donde estudia, quien expresa que recibe multiples quejas de las docentes que le
imparten clases, aduciendo que solo se conecta a las clases virtuales para “molestar”, ademas
menciona que no contesta cuando se le hace alguna pregunta y que en ocasiones ni si quiera
se conecta a clases. La encargada del DECE menciona que él paciente vive con su madre y
el abuelo, la madre tiene la edad de 42 afios, vive con su padre una persona adulta mayor de
86 afios desde que ella se separ6 de su esposo, padre del paciente, ella alega que la conducta
de su hijo ha cambiado mucho. Para detallar la problematica del paciente se realizaron un
total de cinco entrevistas psicolégicas con una duracion de 60 minutos que fueron ejecutadas

de la siguiente manera:

Primera Entrevista al representante del paciente: 17 de Julio del 2020 a las 09h00
a 10h00. Se realizé el primer contacto con la madre del paciente por medio de videollamada,
procediendo a recabar informacion sobre el motivo de consulta, ademas de dialogar sobre el
inicio de la problematica en el paciente, la anamnesis, desarrollo escolar y social del

adolescente, también se recabo datos de filiacion y grupo familiar.

La madre menciona que su hijo si era “un poco problematico” como todo adolescente
“no hacia caso” y era “majadero y respondon” pero ahora es peor, a medida de que se decretd
el estado de confinamiento, las discusiones con él se volvieron mas frecuentes, al punto de
que un dia me alzo la voz y tuve que castigarlo, ademas se queja de todo y dice que le da

pereza entrar a clases virtuales, que extrafa ir al colegio y estar con sus amigos.

Dentro del contexto familiar él es el Gltimo de tres hermanos y siempre fue al que mas
atencion le preste, ya que su hermana mayor se hizo de compromiso a los 16 afios y su otro
hermano se fue a vivir con la familia del padre, de quien la madre se separd cuando el
paciente tenia 12 afios de edad, porque tomaba demasiado y la madre decidio ir a vivir en la

casa del abuelo del paciente, convirtiendo su grupo familiar en una familia extensa.

Segunda Entrevista dirigida al paciente: 21 de Julio del 2020 a las 09h00 a 10h00.
Se procedio a establecer el rapport ya que era el primer contacto con el paciente por medio
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de videollamada, obteniendo informacion sobre la problematica y el desarrollo de la misma,
ademas de obtener informacion sobre la irrupcion del cuadro psicopatolégico, adaptacion
social y académica, y sobre relaciones interpersonales. El paciente mencionaba que la madre
es quien “no lo entiende” y que lo “molesta” mucho, también recalca que no le gusta vivir
en casa de su abuelo, ya que no tiene la libertad que tenia antes cuando vivia en su casa solo
con su mama, mencionaba que extrafa ir al colegio y estar con sus amigos, jugar futbol y
“salir a pasear”, mencionaba que tenia novia pero la dejo porque se dio cuenta que esta chica

era muy “rejalada”.

Tercer Entrevista dirigida al paciente: 24 de Julio del 2020 a las 09h00 a 10h00. En
esta entrevista se llevo a cabo el registro de la indagacion de Antecedentes psicopatoldgicos
familiares, adaptacion familiar y relaciones intrafamiliares. También se buscd obtener
informacion acerca de datos conductuales y sociales antes de la cuarentena, en esta etapa de
la entrevista se le dio el recurso de discurso libre para que el exprese de manera espontanea

como era su vida antes del confinamiento.

Cuarta Entrevista dirigida al paciente: 28 de Julio del 2020 a las 09h00 a 10h00.
Se procedi6 a la aplicacion de la bateria de test psicolégicos con el objetivo de determinar

posibles rasgos patoldgicos.

Test de Escala de Ansiedad de Hamilton

Autor: Max R Hamilton, Tiempo de aplicacion limite: 10 - 30 min., Ambito de

aplicacion: Clinico, sintomatologia., Administracion: Heteroaplicada., N° de items: 14.

Test de Escala de Estrés Percibido de Cohen

Autor: Steve Cohen., Tipo de instrumento: Estructurada., Tiempo de aplicacion limite:

<= 10 min., Tipo de administracion: Autoaplicada., N° de items: 10.
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Situaciones detectadas (Hallazgos)

A continuacidn, se detallan todos los datos obtenidos mediante las entrevistas y
herramientas aplicadas durante el proceso Psicodiagnostico, y de la misma manera se
efectuard un resumen sindromico de las areas afectadas y un diagnostico obtenido segun el
CIE-10.

Mediante la entrevista con la madre del paciente nos menciond que se separé del padre
del adolescente porque comenzaba a llegar en estado etilico casi todos los dias, ademas de
hacerle problemas en el hogar (sin violencia fisica), pero si existia maltrato verbal, le gritaba
e insultaba cada vez que ella le reclamaba por su estado, esto hizo que ella tomara la decision
de ir a vivir con su padre, esto al joven no le grado mucho desde el principio puesto que en
su hogar tenia mucha libertad, ademas de tener la mayoria de sus amistades y no queria
dejarlas.

Los primeros dos afios no hubo problemas, debido a que el joven aun estudiaba en el
mismo colegio que sus amistades, pero luego de quedarse de afio, la madre decidi6é cambiarlo
de institucion educativa, esto no le agrado al adolescente quien comenzo a tener problemas
en el colegio, debido a que en muchas ocasiones no entraba a clases para ir a visitar a sus ex
compafieros, esto casi le cuesta una segunda perdida de afio y la madre le amenazo que si
volvia a suceder eso, lo dejaria de apoyar en los estudios, el joven aprobé el afio y se quedd
en la misma institucion. Ademas, destaco que desde que comenzé la cuarentena y el toque
de queda se aplicaba de las 2 pm hasta las 5 am, la conducta de su hijo cambio mucho, le
comenzo a “faltar el respeto” a ella, ignoraba las ordenes de su abuelo y “salia de la casa sin
permiso”, llegando en muchas ocasiones en el tiempo limite del toque de queda establecido

en la ciudad, y cuando se le reclamaba el la ignoraba o le “contestaba de mala manera”.

En cuanto a las entrevistas realizadas al paciente, acotaba que la madre habia cambiado
mucho con él desde que llegaron a la casa de su abuelo, menciona que la madre es
influenciada por su abuelo para que sea més estricta con él, ya que piensa que “su abuelo no
lo quiere” y cree que anda en “malos pasos”, ademas decia sentirse “cansado y estresado de
estar metido en esa casa” y por eso salia sin importale el toque de queda, también resalta que
salia para verse con sus amigos para jugar futbol o andar en bicicleta y la “madre no lo
comprende” y le “hace caso a todo lo que le dice mi abuelo”, por eso pasaba mas tiempo en

la calle y no en casa. Hace cinco meses que comenzdé el confinamiento y tiempo despues
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las clases de manera virtual el paciente ha presentado la siguiente sintomatologia: dolores
de cabeza frecuentes, problemas para conciliar el suefio, poco apetito, entumecimiento en el
cuello, cansancio la mayor parte del dia, despierta la mayoria de veces con mal humor y pasa

mucho tiempo fuera de casa.

En el area familiar se pudo observar que se trata de una familia monoparental ya que
vive con su madre, pero fuera de su hogar, debido al cambia habitacional el joven ha
cambiado su comportamiento con su madre teniendo multiples discusiones, ademas piensa
que su abuelo no lo quiere y que piensa de una manera muy subjetiva de él. En el area social-
conductual refleja que el alejamiento de sus compafieros de colegio y de sus amigos de barrio
ha afectado directamente en su conducta, puesto que los primeros afios se le complico mucho
hacer nuevas amistades tanto en el colegio como en su nuevo hogar, teniendo la necesidad
de ir a visitarlos sin importarle las consecuencias. En el area emocional-afectiva, se pudo
evidenciar que el joven no extrafia a su figura paterna, y se siente enojado porque su Unica
figura paterna presente (su madre) esta siendo influenciada por su abuelo para que ella lo
trate mal y lo mortifique, esto ha generado en él una conducta de rebeldia hacia su madre y
su abuelo, ya que cree que él no lo quiere y que solo lo soporta por la madre, siente que su
madre no le da el mismo afecto que antes, ya que le reclama por todo y eso causa muchas

discusiones entre ellos.

Test de Escala de Ansiedad de Hamilton: Los resultados obtenidos mediante la
aplicacion del test de Hamilton: Ansiedad Psiquica 20 puntos, Ansiedad Somatica 15 puntos,

dando como puntuacion total de 35 que se percibe como una Ansiedad Moderada/Grave.

Test de Escala de Estrés Percibido de Cohen: La puntuacién que se obtuvo con la
ejecucion del test de Cohen fueron de 30 puntos que dio como resultado un nivel de estrés
muy alto.

Luego de evaluadas las evidencias y registros de resultados en los test psicométricos
se obtuvo un diagnostico segun el CIE -10 con codigo F43.24 Trastorno de Adaptacion:

con predominio de alteraciones disociales.
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Soluciones planteadas

Luego de haber obtenido un diagnostico basados en la informacion obtenida durante

todo el proceso de investigacion se desarroll6 un planteamiento de técnicas psicoterapéuticas

con el objetivo de disminuir la sintomatologia actual, ademas se pretende eliminar los

factores estresantes y modificar algunas distorsiones cognitivas presentes en el paciente y

con ello modificar su conducta. Este proceso consta de 4 sesiones que tendra una duracion

de 45 minutos por sesion.

Meta Terapéutica

Técnica

Numero de
Sesiones

Fecha

Modificacion de
Distorsiones
Cognitivas

Autoregistr6 de pensamientos y

conducta

Esta técnica se centra en que el
paciente describa de manera adecuada los
pensamientos, emociones y conducta que se
generan en ciertas situaciones

problematicas.

04-08-20

Restructuracion cognitiva

En base al Autoregistr6 de
pensamientos que realice el paciente se
tomaran los aspectos relevantes para la

modificacion de los pensamientos.

04-08-20
07-08-20

Afrontamiento a
situaciones de
estreés

Técnica de relajacion y de

respiracion

Esta técnica es indispensable para la
relajacion fisica y mental del paciente, al
tener este recurso el podra disminuir o
eliminar los factores estresores que se le
presenten, la técnica de relajacion autogena

de Schultz es una técnica de relacion

07-08-20
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mediante la respiracion y concentracion
cognitiva que ayuda al paciente, ademas de
mejorar algunos problemas somaticos que

son generados por el estrés.

Entrenamiento
en resolucion de
problemas

Examinando las evidencias

Con este formulario el paciente podra
evaluar de forma mas concreta las pruebas
que corroboran o no su forma de pensar,
ademas le proporcionara otra perspectiva de
como poder afrontar esos pensamientos que
son la base de su comportamiento. De esta
manera el paciente podra determinar de
manera mas oportuna la resolucion de

cualquier conflicto.

11-08-20

Generacion de
soluciones
alternativas

Técnicas de modelado

Con esta técnica enfocamos el trabajo
en conjunto con la madre del paciente, se
determinard una conducta o situacion
problemética para que de este modo se
pueda modificar a través de la interaccion

de ambos.

14-08-20
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CONCLUSIONES

Una vez finalizado el presente estudio de caso se pudo observar que las afectaciones
o0 patologias que se derivan del estrés a nivel psicolégicos pueden ser perjudiciales para el
desarrollo de la vida de cualquier persona y mas aun si se esta cursando la etapa de la
adolescencia, deteriorando poco a poco &mbitos esenciales para una buena salud mental y al

mismo tiempo fisica, ya que el estrés somatiza algunos sintomas a través de nuestro cuerpo.

También es relevante mencionar que las conductas son rasgos que pueden ser
modificados por el padecimiento de alguna patologia que tenga que ver con el estrés, debido
a las sintomatologias que estan presente en ellas, esto radica en como los individuos logren
afrontar estos factores estresantes en su vida, ya que la relacion entre como pensamos y
actuamos estan relativamente estrechas la una con la otra, y si tenemos un desajuste en
nuestras habilidades cognitivas obviamente se va a ser mas complicado el poder tener un

comportamiento aceptable en nuestro entorno.

Ademas, luego de estudiado el caso a profundidad se pudo establecer que en la
mayoria de los casos los adolescentes tienen escasos recursos para hacer frente a situaciones
estresantes debido a que en esta etapa de la vida ellos se rigen por sus sentimientos y
emocionales, es decir son mas susceptibles a los problemas y en muchas ocasiones actan
de manera espontanea e inconsciente, lo cual empeora mas las situaciones a las que se estan

enfrentando.

En los hallazgos del tema planteado del presente estudio de caso podemos destacar
que el estrés en los adolescentes dentro de un contexto de encierro y sin pocos recursos
ambientales externos, es decir fuera de su entorno familiar pueden ser muy perjudiciales
para el desarrollo de su conducta, existiendo una congruencia en el que el factor estresante
gue conlleva el confinamiento afecta directa o indirectamente a la conducta social de un

adolescente.

El constructo social de un adolescente si bien es cierto es determinado por la familia,
pero su principal factor de desarrollo es el entorno que se presenta fuera de su hogar como,
por ejemplo, amistades de la comunidad donde reside, amistades de las instituciones
educativas, e incluso amistades que se presentan a través de las redes sociales, convirtiendo
el ambito social en parte fundamental en el desarrollo del adolescente, y este factor repercute
en gran parte en la conducta social que refleje el adolescente.
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Los logros alcanzados en el trascurso del presente estudio de caso fueron el determinar
que la conducta social de un adolescente de 16 afios, si se pueden ver afectada por problemas
de estrés dentro de un contexto de confinamiento debido a la pandemia del covid-19, esto
debido a la gran carga emocional que conlleva estar alejados de sus pares, ademas de tener
en cuenta las responsabilidades generadas en el hogar y en las instituciones educativas, esto
sumado a la falta de recursos para poder sobrellevar estas situaciones, exponen al

adolescente a modificar su comportamiento y su estilo de vida.

En conclusién y gracias a todas las evidencias recolectadas mediante los instrumentos
aplicados en el presente estudio de caso dieron como resultado el obtener un diagnostico de
acuerdo a las premisas del CIE-10, con cddigo F43.2 Trastorno de Adaptacion, que surge a
través de los factores estresantes que refleja el adolescente desde que comenzé el
confinamiento por COVID-19 en el presente afio, ademas del cambio habitacional que
también es factor fundamental para el desarrollo del trastorno antes mencionado, al mismo
tiempo se presentaron desajustes a nivel cognitivo por la convivencia mas cercana con su

abuelo de parte materna.

Recomendaciones

Se recomienda a partir de los hallazgos que se presentaron luego de recopilar toda la
informacion necesaria para el estudio de caso, que otorguen charlas motivacionales a los
alumnos de las instituciones educativas a acerca de como afrontar el estrés, este tipo de
proyectos se los realizara en conjunto con los padres y familia, para que también reconozcan
los indicios que puede presentar el alumnado ante factores estresantes, y mas aln en estos

momentos de crisis que se esta haciendo presente en todo mundo.

También es recomendable que los padres de familia se involucren méas en los
problemas de sus hijos adolescentes, que sean participes de cada situacion que se les presente
y esto se logra con la confianza y comunicacion asertiva, para que con el apoyo de los padres
los adolescentes que en este momento se sienten presionados y ansiosos por el
confinamiento tengan esa predisposicion de saber que cuentan con sus padres para que los

guien y apoyen en todo momento.
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ANEXOS
HISTORIA CLINICA

HC. #1

1. DATOS DE IDENTIFICACION

Nombres:

Lugar y fecha de nacimiento:

Género: Estado civil:
Instruccién: Ocupacion:
Direccién: Teléfono:
Remitente:

2. MOTIVO DE CONSULTA

3. HISTORIA DEL CUADRO PSICOPATOLOGICO ACTUAL

4. ANTECEDENTES FAMILIARES

a. Genograma (Composicidn y dindmica familiar).

b. Tipo de familia.

c. Antecedentes psicopatoldgicos familiares.

5. TOPOLOGIA HABITACIONAL

22

Fecha:

Edad:

Religion:



6. HISTORIA PERSONAL
6.1. ANAMNESIS

6.2. ESCOLARIDAD (Adaptabilidad, rendimiento, relacién con pares y maestros, aprendizaje, cambios de
escuela).

6.3. HISTORIA LABORAL

6.4. ADAPTACION SOCIAL

6.5. USO DEL TIEMPO LIBRE (ocio, diversidn, deportes, intereses)

6.6. AFECTIVIDAD Y PSICOSEXUALIDAD

6.7. HABITOS (café, alcohol, drogas, entre otrosl)

6.8. ALIMENTACION Y SUENO

6.9. HISTORIA MEDICA

6.10. HISTORIA LEGAL

6.11. PROYECTO DE VIDA

7. EXPLORACION DEL ESTADO MENTAL
7.1. FENOMENOLOGIA (Aspecto personal, lenguaje no verbal, biotipo, actitud, etnia, lenguaje)

7.2. ORIENTACION
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7.3. ATENCION

7.4. MEMORIA

7.5. INTELIGENCIA

7.6. PENSAMIENTO

7.7. LENGUAIJE

7.8. PSICOMOTRICIDAD

7.9. SENSOPERCEPCION

7.10. AFECTIVIDAD

7.11. JUICIO DE REALIDAD

7.12. CONCIENCIA DE ENFERMEDAD:

7.13. HECHOS PSICOTRAUMATICOS E IDEAS SUICIDAS

8. PRUEBAS PSICOLOGICAS APLICADAS

9. MATRIZ DEL CUADRO PSICOPATOLOGICO

Funcién Signos y sintomas

Sindrome

Cognitivo

Afectivo

Pensamiento

Conducta social - escolar

Somatica
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9.1. Factores predisponentes:

9.2. Evento precipitante:

9.3. Tiempo de evolucidn:

10. DIAGNOSTICO ESTRUCTURAL

11. PRONOSTICO

12. RECOMENDACIONES

13. ESQUEMA TERAPEUTICO

Meta o Numero de
Hallazgos o Técnica i
Terapéutica Sesiones

Fecha

Resultados
Obtenidos

Firma del pasante

25




TEST DE HAMILTON

‘eIp [@ SjuBINP Jowny Sp solquied ‘oinjewsasd
¥ € z T 0 Jepadsap ‘ugisaidap ‘SBUOCISISAIP Se| Ud uglodejsiesul
‘sg.8)ul Sp BPIPI9d Opiwudap owlug 8p Ope}s3 9
"elIOWAW Bjew ‘eslenuaduod eled peynouyia
¥ € z 1 0 (oAnubo9) jenjoseiy| ‘G
‘Jeyadsap
v € z 1 0 |e olouesued A ouojoBISHEeSUl OUaNs ‘opidwnusiul
ousns ‘asJiwliop ejed pejnoyiq "oluwosy|
‘sepniynu
4 € 4 T 0 se| e ‘oolel} e ‘sapuelb sajewiue so| B ‘0j0S asiepanb
e ‘SopIo0u02Sap SO B ‘PEPUNISO B| Y 'SAI0WS] 'S
pniainbui ap ugQIoesuas ‘salo|quis)
4 € fé T 0 ‘|IoB} OjuEj| ‘0}|BSBIGOS UOD S8UOIIJE) ‘asiefejal
ap pepijiqisodw ‘ugISua} ap UQIOBSUSS "UQISUS] "2
pepiigelul ‘(esosows)
¥ £ z T 0 ugioediopue) uoisuaide ‘yoad o 8p uopedpnue
‘sauoipednooald  Osoisue owiue Sp opes3y 'L

v € 4 1 0
anes3 >:_>_ aARID ovm._w_uos_ NI uasny pepaisue ap sopels] SO| ap Sewoju|s

:UQIOBN[BAS 8p BYd34
‘pep3 :2JQUION

NOLTINVH 340 dva3ISNY 34 VIvOs3

26



erouajodw

‘UQI00aIa Bp elouasne ‘zo2aid ugioe|ndeAs ‘zapibiy g
ap uopuede ‘eibeuousw ‘ealiouswe ‘9usbin uQIodIW
‘gjusnoay) UoIdDI “salreulunojyuab sewojuis gl

ojusIWIUBLSD

‘osad op epipiad ‘eauelp ‘(jeunsajul opiny)
sowbloqioq ‘eyua| uonsabip ‘ojoeA obewolss ap
UQIOBSUSS ‘SOHWOA ‘SOSONJE SOHWOA ‘oud|| obewolsa
ap UQIDBSUSS '10pJe 3p UQIDESUSS ‘JaW0D ap sandsap
A sajue Jojop :eisdadsip ‘saseb ‘Jebel} eied peynouiqg
‘sojeunssjuionsed sewojuls "L

eauslip ‘soJidsns ‘oBoye ap ugioesuas ‘oydad |9
U3 UQIOOL}SUO0D 0 ugisaldQ ‘souojesdsal sewoluls ‘0l

2]0}SISenXa ‘0ABWISAP 3P UQIDESUIS
‘sase|noseA sopie| ‘oyoad |3 ua Jojop ‘saucioejdied
‘elpiseoinbe] "SalendsSeAoIpIed SeWoS ‘6

oanbiwioy

Sp UQIOBSUSS 'PEPIIIqap Sp UQIOBSUSS ‘SO11J0|edSd
A S020J0S ‘BS0.I0Q UQISIA ‘SOPIO ap sopiquinz
(so|ellosuas) sajelauab soojewos Sewoju)s ‘g

"BS0JO|QUIS} ZOA ‘Sajualp op

JInJo ‘seoluQio Sepipnoes ‘sale|ndsnu SaUOIDOBHUOD
‘Jejnosnwu zapibu ‘sasejnosnuw sepssjow A salojoqg
(saiejnosnuw) sajesaualb so2)jeWwos Sewoju)s ‘L

27



Tv.1OL NOIDVYNLNNd

VOILYWOS ava3ISNY

V2INDISd AYA3ISNY

‘soped.ed soj ua sa3 ‘10pns ‘(ofo [ap 0qolb |ap
jewoue uoiodakoid) soweyoxs ‘sepeje|ip

sepdnd ‘Jojqwia} ‘sauopus) ap sedlbigua sepipnoes
‘UIwy/sal 0z ap ewious Jod euojelidsal eiousnoaly
‘osodal ap eipjedinbe} ‘iejonia ‘ealjes Jebes]

‘|leioey zapijed ‘solidsns ‘Jejnosnw

OUO} |9p OJuSWNE ‘Sjuel)} eied ‘opIouny) ouad ‘souew
ap Jojqua} ‘0J}0 e Ope| un ap asieased ‘pnjainbul
‘ojenued un Jejjoius ‘sof ‘sopejaide ‘sopibod

Sopap ‘souew :esoiAIau ugioeyibe ‘opefejal ou ‘osua ]
(oo169j01sY

A |eijauab) ejsinanua g| us ojuaiwepodwo) vl

ejund ap sojad) ugiooa1a ojid ‘ugisua) ap ses|je)ed
‘sobiuaA 'Jepns e eouapus) ‘zapijed ‘Jogni ‘edss eoog
"Sowougine SeWwouIS ‘¢l

28



TEST DE BARRAT

PERCEIVED STRESS SCALE

Las preguntas de esta escala le preguntan sobre sus sentimientos vy pensamientos
durante el dltimo mes. En cada caso, se le pediri gue indique con un circulo la
frecuencia con la gue sintié o pensd de cierta manera.

Nombre Fecha

Edad Geénero (Circuln): M F

O0=Nunca 1=CaziNunca 2=Aveces JI=Casiamenudo 4=DMuyamenudo

1. En el dltimo mes, ;con gué frecuencia se ha sentido molesto por algo gue o 1213
sucedio inesperadamente? il
2. En el iltimo mes, ;con gué frecuencia ha sentido gue no podia controlar las o l1 123
cosas importantes de su vida? il
3. En el dltimo mes, ;con gqué frecuencia te has sentido nervioso y "estresado"? o (1213
4. En el altimo mes, ;con qué frecuencia se ha sentido seguro de su capacidad o l1lals
para manejar sus problemas personales? =17
3. En el dltimo mes, ;con gué frecuencia ha sentido que las cosas iban bien? ol 1]z
i 2
6. En el dltimo mes, ;con qué frecuencia se ha dado cuenta de que no podia o l1l2]3
hacer frente a todas las cosas que tenia gue hacer? 7
7. En el dltimo mes, ;con gué frecuencia ha podido controlar las irritaciones ol 1]z
en su vida? al
2. En el ultimo mes, ; con gué frecuencia ha sentido gue estaba al tanto de las o l1 123
cosas? i
9. En el dltimo mes, ; con qué frecuencia se ha enojado por cosas que estaban
o011 213
fuera de su contrel?
10. En el altimo mes, jcon gqué frecuencia ha sentido gue las dificultades se o l1lals
acumulaban tanto que no podia superarlas? =17
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FOTOS DE EVIDENCIA

Se procedio a la aplicacion de las pruebas psicométricas, herramientas que sirvieron de
ayuda para identificar la problematica del paciente.




