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RESUMEN

Este estudio se llevd a cabo con el proposito de determinar la relacion entre el
funcionamiento familiar y la ansiedad en los estudiantes de una universidad privada de
Ayacucho, 2022. La metodologia de investigacion fue de caracter cuantitativo, basico, de
nivel correlacional y con un disefio transversal no experimental. De un total de 400
estudiantes de psicologia que conformaban la poblacion de estudio, se selecciond una
muestra de 116 mediante un muestreo no probabilistico por conveniencia, quienes
cumplieron los criterios de inclusion y exclusion. Para la recopilacion de los datos, se empled
la técnica psicométrica y los instrumentos utilizados fueron la Escala de Cohesion y
Adaptabilidad Familiar de Olson et al. (1985) y la Escala de Autoevaluacion de Ansiedad de
Zung (1971). Los hallazgos indican una relacion significativa entre las variables con una
puntuacion de (p=0.000<0.05). Ademas, se descubridé que el 59.5% de los estudiantes
mostraban un nivel extremo de dindmica familiar, mientras que el 36.2% exhibia un nivel
ligero de ansiedad.

Palabras clave: Adaptabilidad, ansiedad, cohesion, funcionamiento familiar.
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ABSTRACT

This study was carried out with the purpose of determining the relationship between
family functioning and anxiety in students of a private university in Ayacucho, 2022. The
research methodology was quantitative, basic, correlational and with a non-experimental
cross-sectional design. From a total of 400 psychology students that made up the study
population, a sample of 116 was selected through a non-probabilistic convenience sampling,
who met the inclusion and exclusion criteria. For data collection, the psychometric technique
was employed and the instruments used were Olson et al.'s (1985) Family Cohesion and
Adaptability Scale and Zung's (1971) Anxiety Self-Assessment Scale. The findings indicate
a significant relationship between the variables with a score of (p=0.000<0.05). In addition,
59.5% of the students were found to exhibit an extreme level of family dynamics, while

36.2% exhibited a mild level of anxiety.

Key words: Adaptability, anxiety, cohesion, family functioning.
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I. INTRODUCCION

La familia es la unidad fundamental de la persona; es en ella donde tanto el hombre como
la mujer expresan sus emociones iniciales y sus primeras experiencias e integran las pautas
de comportamiento socialmente més aceptables. Segun las convenciones sociales, el
crecimiento de una persona esta influido por su familia, toda vez que ella afecta al desarrollo
social de una persona, asi como a su crecimiento fisico, intelectual y psicologico (Suarez y
Vélez, 2018). Segun este punto de vista, la familia es un sistema que satisface las necesidades
bioldgicas y psicoldgicas de sus miembros porque esta compuesta por una red de conexiones
interdependientes. Ademas, es la Unica entidad capaz de satisfacer las necesidades
emocionales y psicoldgicas mas basicas de todas las personas (Guaranga, 2022).

De manera alterna, Fullana (2019) ofrece una definicion alternativa de la ansiedad como
un trastorno emocional caracterizado por manifestaciones fisicas de inquietud y agitacion
que pueden hacer que el organismo se comporte de forma irracional, sobrepasando los
limites de la conducta normal. De acuerdo a la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS,
2018), durante la adolescencia y los primeros afios de la edad adulta, son frecuentes las
transiciones como dejar la escuela o el hogar, empezar la universidad o incorporarse al
mundo laboral. Para muchas personas, se trata de un momento emocionante, aunque también
pueda resultar estresante o provocar ansiedad. Si estos sentimientos no se reconocen y
controlan, en ocasiones pueden desembocar en enfermedades mentales. A medida que mas
y mas personas se conectan a redes virtuales las veinticuatro horas del dia, lo que sin duda
tiene muchas ventajas, también puede haber un aumento de las tensiones como resultado del

creciente uso de la tecnologia en linea.

En consecuencia, los trastornos de ansiedad son bastante frecuentes en el mundo actual.
Se calcula que el 25% de la poblacion general padecera un trastorno de ansiedad en algun
momento de su vida, aunque esta proporcion puede variar en funcion de los factores
incluidos en el analisis. Esta cifra se reduce aproximadamente al 6% cuando hablamos de

nifios y adolescentes en etapas evidentemente méas tempranas de la vida (Fullana, 2019).

Alkhamees et al. (2020) sugirieron que en Arabia Saudita, como resultado del brote en el
sector universitario, hubo un efecto psicolégico de moderado a intenso en depresion,

ansiedad y estrés, con tasas del 28,3%, 24% y 22,3%, respectivamente. En esa misma linea,
20



Velastegui et al. (2022) reportan que en Egipto, un estudio utiliz6 la escala DASS-21 para
demostrar una alta tasa de depresion (67,1%), ansiedad (53,5%) y estrés (48,8%). En Hong
Kong, el 19 % tenia depresion, el 14 % tenia ansiedad y el 25 % habia sefialado que su salud
mental habia empeorado desde la pandemia. Otro estudio realizado por Kamberi et al. (2019)
encontrd en una muestra de 676 estudiantes universitarios de la Republica de Kosovo, en

Europa, que los sintomas de ansiedad alcanzaron el 33.6% de dicha poblacion.

En México, Chavez (2021) reportd que cerca de un tercio (31.77%) de los 1,476
estudiantes universitarios de Chihuahua, México, experimentaron ansiedad, aunque todos
dentro de un nivel bajo de ansiedad-estado. Los estudiantes creian que el aumento de la
pandemia era la principal causa de la ansiedad, seguido por la disminucion econdémica
(34%). Sin embargo, la inestabilidad de su situacion académica era lo que les preocupaba
menos (30%). En Ecuador, Soto y Zufiiga (2021) por su parte encontraron que los niveles de
depresion y ansiedad en estudiantes universitarios en Ecuador durante el critico brote de
Covid-19 alcanzaron el 66 %, el 64 % y el 61 % durante la emergencia. Esto indica que la
pandemia afectd negativamente la salud mental y las emociones de los jévenes

universitarios.

En Perd, mas del 50% de los estudiantes universitarios experimentan entre 3 y 6 sintomas
de ansiedad de los 6 tipos posibles, y el 45% de ellos experimentan la misma cantidad de
sintomas de depresion. Ademas, entre 3 y 6 sintomas de somatizacion aparecen en el 30%
de estos estudiantes. Sin embargo, la escala de evitacion experiencial esta en la mitad

superior para el 40,3% del grupo (Sanchez et al., 2021).

Por otro lado, la familia, segun el hilo argumentativo de Vargas (2019), es la institucion
social mas importante para mejorar el bienestar y prolongar la vida. El autor sostiene que las
relaciones familiares, méas que la salud fisica, determinan el grado de ansiedad y melancolia
de un individuo. La premisa del argumento es que la capacidad de una persona para hacer
frente a la adversidad y, en Gltima instancia, triunfar sobre ella, se ve reforzada por los

recursos que pone a su disposicion su circulo intimo.

Ademas, la dindmica familiar puede tener un impacto positivo en la salud y el desarrollo

de los individuos a largo plazo. Cuando los miembros de la familia se apoyan mutuamente
21



y se desarrollan de manera positiva, esto puede mejorar su calidad de vida y aumentar sus
recursos para afrontar situaciones dificiles en el futuro. En resumen, la familia es una
institucion social clave para mejorar la salud y elevar el nivel de vida, y la dinamica familiar

puede tener un impacto significativo en la formacion y el bienestar de sus miembros.

Esta es la razén por la cual se formulo como problema general: ;Cudl es la relacion entre
el funcionamiento familiar y la ansiedad en los estudiantes? De alli se consideraron los
siguientes problemas especificos: ¢Cual es la relacién entre la cohesion familiar y la
ansiedad? ¢ Cual es la relacion entre la adaptabilidad familiar y la ansiedad? ¢ Cual es el nivel

de funcionamiento familiar? ;Cudl es el nivel de ansiedad?

Una vez establecidos los problemas, se respondio a ellas plantedndose como objetivo
general: Determinar la relacion entre el funcionamiento familiar y la ansiedad. Luego, como
objetivos especificos: Establecer la relacion entre la cohesion familiar y la ansiedad.
Establecer la relacion entre la adaptabilidad familiar y la ansiedad. Identificar el nivel de

funcionamiento familiar. Identificar el nivel de ansiedad.

Respecto a las hipotesis de investigacion del presente trabajo, frente a los objetivos se
formulé como hipotesis general: Existe relacion significativa entre el funcionamiento
familiar y la ansiedad. Mientras que como hipotesis especificas: Existe relacion significativa
entre la cohesion familiar y la ansiedad. Existe relacion significativa entre la adaptabilidad
familiar y la ansiedad. El nivel de funcionamiento es el balanceado. El nivel de ansiedad es

el leve.

El presente trabajo se justifica tedricamente porque la familia es un factor importante en
la ansiedad de los universitarios, pudiendo ser su influencia tanto positiva como negativa.
Por ello, es fundamental analizar la dinamica familiar y el papel que desempefia en la salud
emocional de los jovenes, tomando en cuenta que las exigencias académicas propias de la
vida universitaria pueden ser estresantes para muchos estudiantes y puede aumentar el riesgo
de ansiedad. Por lo tanto, es importante investigar los factores que contribuyen a la ansiedad

en este grupo demogréfico.

22



Metodolégicamente hablando, se aportara con un estudio precedente en una poblacion
juvenil universitaria, empleando para ello instrumentos psicolégicos con propiedades

métricas garantizadas debido a su validez y confiabilidad.

El valor préactico del estudio reside en que proporciona a la institucién pruebas sélidas de
la relacién entre la dinamica familiar y la ansiedad de los estudiantes. EI Departamento de
Psicopedagogia puede asi disefiar soluciones a los problemas detectados. Es posible que las
universidades y los profesionales de la salud mental que interactian con estudiantes

universitarios también puedan beneficiarse de las conclusiones del estudio.

A continuacion, se presenta una revision exhaustiva de los estudios previos relacionados
con el tema de investigacion. Asi, a nivel internacional, Peréz-Pérez et al. (2021) en su
estudio pretendieron explorar los grados de las tres variables (estrés, ansiedad, depresion y
apoyo familiar) en 105 estudiantes de Enfermeria de una universidad de Veracruz, México.
El estudio fue cuantitativo, correlacional y transversal, en la cual se encuesto a la muestra
utilizando la versién digitalizada del DASS-21 y el IPAF. Los hallazgos demostraron la
inexistencia de relacion entre las variables (p=0.134>0.05), ademas de indicios de niveles
bajos de depresion, ansiedad y estrés.

Alvarado (2019) realizd un trabajo con el objetivo de establecer la relacion entre las
variables ansiedad-depresion y funcionalidad familiar. La investigacion fue correlacional,
de disefio transversal analitico. La muestra estuvo conformada por 847 estudiantes de
Ecuador. El instrumento para medir la funcionalidad familiar fue el FF-SIL y la HADS. Los
resultados evidenciaron gue existe relacion significativa entre las variables (p=0.010<0.05).
Ademas, el 46.9% de los estudiantes tienen familia funcional y el 62.4% es disfuncional
respecto a la ansiedad. Por ello concluye que cuanto mas disfuncional sea la familia, méas se

evidenciara los indicadores de la ansiedad en sus miembros.

Diaz (2018) hizo una investigacion con la finalidad principal de identificar la correlacion
entre la depresion y el funcionamiento familiar de 147 estudiantes mexicanos de la UAEM.
El estudio fue eminentemente correlacional y se les administré el IDB y la EFF-P para

recolectar los datos. Los resultados revelaron una relacion negativa entre las variables
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(p<0.05), ademés de niveles bajos de depresion y niveles altos en muchos factores de la

dinamica familiar.

Yunga (2018) en su trabajo se planted como objetivo establecer el grado de relacion entre
la ansiedad y la funcionalidad familiar. El estudio fue de tipo analitico, descriptivo y de
disefio transversal. La muestra estuvo constituida por 217 estudiantes de Ecuador. Los
instrumentos para medir las variables fueron el IDARE y el FF- SIL. Los resultados
evidenciaron que el 33.5% de los estudiantes tuvieron familias moderadamente funcionales
al mismo tiempo que padecian un nivel moderado de ansiedad. Ademas, el 62,16% presenta
ansiedad moderaday el 50.27% tiene familias moderadamente funcionales. De ello concluy6
que los estudiantes que presentan algunas dificultades a nivel familiar, manifiestan algunas

caracteristicas de ansiedad.

En el plano nacional, Reyes y Oyola (2022) en su trabajo realizado con el fin de explorar
la entre las variables en 236 estudiantes de enfermeria de la UNASAM en Huaraz. La
investigacién se categoriz6 como bésica y no experimental y la informacidn se recogié en
linea mediante el APGAR y el CCR. Los hallazgos revelaron una correlacion significativa
entre las variables (p<0.05).

Madrid et al. (2022) en su trabajo tuvieron como objetivo establecer la relacion entre tres
variables (ansiedad, adaptabilidad familiar y rendimiento académico) en estudiantes de la
UNE en Lima. La investigacion fue cuantitativa, de nivel descriptivo-correlacional. La
muestra estuvo compuesta por 101 estudiantes. Para medir las variables se hizo uso de dos
tests estandarizados y el registro de notas finales de la institucion. Respecto a los resultados,
evidenciaron que existe relacion significativa entre la ansiedad y la adaptabilidad familiar
(p=0.030<0.05). A partir de ello, concluyeron que el nivel bajo de ansiedad de los estudiantes
se encuentra en funcion a cuan flexibles se muestren sus familias para afrontar los embates

de la vida.

Diaz (2021) en su trabajo tuvo como objetivo determinar la influencia de la depresion y
la ansiedad en la funcionalidad familiar de los estudiantes de una universidad de Lima. La
investigacion fue de disefio no experimental transversal y nivel correlacional causal. La

muestra estuvo conformada por 121 estudiantes. Los instrumentos para medir las variables
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fueron la EAyD-Z y el APGAR. Los resultados evidenciaron que existe correlacion inversa
entre la ansiedad y la funcionalidad familiar (p=0.000<0.05; r=-0.406). Ademas, el 68.6%
de los estudiantes presentan ansiedad de nivel normal y el 29.8% de funcionalidad familiar
normal. De ello concluy6 que los universitarios que provienen de familias méas funcionales,

presentan menor nivel de ansiedad.

Ticona etal. (2021) desarrollaron un trabajo en la cual se propusieron establecer el
vinculo entre las variables ansiedad y estrés en 164 estudiantes de Educacion Inicial de una
universidad de Puno. Se llevdé a cabo una investigacion cuantitativa, descriptiva y
correlacional. Los datos se recopilaron a través de dos cuestionarios digitales. Los hallazgos
sugieren una correlacion entre las variables (p<0.05), ademas de un gran porcentaje de

ansiedad y estrés debido al contexto sanitario.

Aguirre (2020) en su trabajo tuvo como objetivo establecer la relacion entre las variables
funcionalidad familiar y ansiedad. La investigacion fue descriptiva-correlacional y de disefio
transversal. La muestra fue de 134 estudiantes con un rango de edad entre los 16 y 29 afios.
Los instrumentos utilizados fueron la Escala FASES 11l y la EA-Zung. Los resultados
evidenciaron que existe relacion entre ambas variables (p=0.000<0.05). Ademas, el 62.5%
de los estudiantes presentan un nivel medio de funcionalidad familiar y el 59.7% un nivel
normal de ansiedad. De ello concluyd que las variables se encuentran asociados en forma
directamente proporcional, siendo que los universitarios presentan algunas dificultades tanto

a nivel familiar como en la manifestacion de indicadores de ansiedad.

Callirgos (2019) en su estudio tuvo como objetivo corroborar la relacién entre la
funcionalidad familiar y la ansiedad producida por los exdmenes. La investigacion fue
cuantitativa, de nivel descriptivo-correlacional y disefio no experimental. La muestra estuco
conformada por 107 estudiantes de EBR. Para medir las variables se utilizaron dos
cuestionarios estandarizados, la ECyAF y la E-A-E. Los resultados evidenciaron una
correlacion positiva moderada entre ambas variables (p<0.05; r=0.570). De ello concluyé
que la ansiedad que generan los examenes se hace mas evidente en estudiantes que provienen

de familias con disfuncionalidad.
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A nivel local, Vila (2023) en su trabajo tuvo como objetivo establecer la relacion entre
las variables funcionamiento familiar y dependencia emocional. La investigacion fue
cuantitativa, de nivel correlacional y disefio no experimental. La muestra estuvo conformada
por 60 estudiantes de EBR. Los instrumentos para medir las variables fueron la ECyAF y la
EDE. Los resultados evidenciaron que no existe relacion entre las variables(p=0.814>0.05).
Ademas, el 63.6% de los estudiantes presentan un funcionamiento familiar de nivel medio.
De ello concluy6 que los estudiantes, cuyas familias tienden a ser mas funcionales, menores

signos de dependencia emocional manifiestan.

Chocce (2021) en su estudio cuyo objetivo fue establecer la relacion entre las variables
satisfaccion familiar y ansiedad en estudiantes de la ULADECH-Ayacucho. La investigacion
fue de observacional, prospectivo, transversal y analitico, con un nivel relacional y disefio
epidemioldgico. La muestra estuvo compuesta por 92 estudiantes. Para medir las variables
se emplearon la ESF y la EA-Z. Los resultados evidenciaron que no existe relacion entre las
variables (p=0.653>0.05). Ademas, el 46.7% presenta una alta satisfaccion familiar y el
63.0% una ansiedad normal. De ello concluyé que la satisfaccion familiar y la ansiedad son
inversamente proporcionales, toda vez que cuanto mas satisfecho se encuentra el estudiante

con su familia, menores probabilidades tendra de manifestar episodios de ansiedad.

Tras una descripcion general del contexto del estudio, se dara paso a la investigacion
cientifica bibliografica existente para ampliar los conocimientos y la capacidad de articular

las bases tedricas fundamentales de los constructos.

La Organizacién de las Naciones Unidas (1948) reconoce a la familia como una
institucion fundamental. Ademas, Suarez y Vélez (2018) la consideran una institucion social
importante que da a sus miembros un sentido de pertenencia y promueve su éxito personal
y comunitario. Sin embargo, debido a la gran cantidad de obligaciones que surgen en ella,

puede ser causa de problemas emocionales.

La vida de los adolescentes gira en torno a su familia, segun Rodriguez (2018), quien
sostiene que es alli donde se desarrollan y maduran. El desarrollo individual y social, tanto

en el hogar como en el mundo en general, dependen de los cambios provocados por este
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periodo crucial. Por lo tanto, una familia consiste en un grupo de personas que estan unidas

por lazos de sangre y viven juntas.

Sin embargo, Arriola et al. (2021) sefialan que la familia estd constituida por sus
miembros y por el espacio y los deberes compartidos, los vinculos y el efecto impuesto en
la crianza. La familia es una institucion significativa en este contexto, ya que es el escenario
principal en el que se producen los primeros aprendizajes y el posterior desarrollo de la
identidad adulta. Paniagua (2020) por su parte sefiala que las conexiones primarias en la vida
de una persona comienzan dentro de la familia ya que es alli donde uno forma sus primeros
vinculos significativos. La familia es una entidad social y cultural inclusiva compuesta por
miembros sin barreras artificiales. Los subsistemas de este sistema incluyen el
matrimonio/paternidad, los lazos filiales y fraternales, todos los cuales trabajan juntos para
establecer objetivos y mantener un estado estable de intercambio con el entorno. Puede
adaptarse a cualquier situacion que se le plantee.

Existen delimitaciones bastante marcadas en funcion de la propension de cada uno a
formar lazos saludables con redes terciarias, como las familias y los amigos, que pueden
echar una mano en momentos de necesidad. Segun la vision de la psicologia sistémica de
Acevedo y Vidal (2019), las familias eligen como dar sentido al mundo en conexion con el
resto de la sociedad y las personas que la componen. Esta comprension se construye sin
descontar la heterogeneidad de los ndcleos familiares en cuanto a las ideas, valores e
ideologias que se transmiten de una generacion a otra. Benitez (2018) por su parte sefiala
que todas las definiciones parecen coincidir en algo: que las familias son grupos de personas
que comparten un hogar, tengan 0 no parentesco consanguineo, y cuyos miembros tienen
roles establecidos como los de padre, madre y hermanos. La familia es una parte esencial de
la sociedad y tiene su propia historia dentro de la cultura que la conforma y a la vez

proporciona la estabilidad y el amor que sus miembros necesitan.

Existen varias formas de familia porque, como explica Martinez (2022), una familia
puede ser establecida por un grupo de personas que no estan necesariamente relacionadas
entre si por la sangre. La Real Academia Espafiola (2021) define a las familias como grupos
de individuos que tienen una ascendencia comun y que, por tanto, pueden vivir juntos. En la

actualidad, las estructuras familiares en la cultura popular ponen de relieve la persistencia
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del patriarcado y la influencia de ciertas formas de vida en el matrimonio. La familia puede
significar muchas cosas para diferentes personas, y las definiciones cambian dependiendo

del periodo historico y del entorno social.

En la categorizacion establecida por Baena-Extremera et al. (2021) destacan las siguientes
familias: 1) Un hogar formado por un padre, una madre y su descendencia. 2) La red extensa
de miembros de parentesco de la familia, que incluye, pero no se limita a abuelos, bisabuelos,
tios y primos. 3) Las familias en las que uno de los progenitores esta ausente, a menudo el
padre. 4) La familia de progenitores del mismo sexo, ya tengan hijos adoptados o bioldgicos.
5) Las familias ensambladas son aquellas que resultan de la unién de dos o mas familias, o
de grupos de hermanos o amigos, en las que los lazos familiares no son siempre los de la
sangre, sino los de la experiencia compartida y los vinculos comunes. 6) Cuando dos

personas viven juntas, pero no estan casadas, se consideran una familia a efectos préacticos.

Zapata-Ospina et al. (2021) y Agueda y Casais (2021) sostienen que las familias
desempefian un papel crucial para garantizar la salud y el desarrollo de todos sus miembros.
La paz y la tranquilidad dentro de la unidad familiar promueven el desarrollo psicoldgico
personal, que se relaciona con el elemento afectivo. Cuando todos los miembros de una
familia estan de acuerdo, todos se benefician de una sensacién de seguridad y confianza. Sin
embargo, Leonangeli et al. (2022) sostienen que el contexto social configura todos los
aspectos de la existencia de una persona desde el momento de su nacimiento. Todo lo que
se aprende se pone en practica, para bien o para mal, en la comunidad. En consecuencia, los
conocimientos adquiridos sobre ideas y valores se manifestaran de forma positiva o negativa

en las interacciones con los demas.

Segun define Gonzélez (2018, p. 125), este constructo hace referencia “a la manera en
cOmo conviven personas que residen juntas y que tienen, o no, lazos de consanguinidad”
considerando los distintos casos, es decir, que sean tanto “familias extensas con tres
generaciones (abuelos, padres e hijos)”, asi como “extensas modificadas (Padres e Hijos,

Abuelos y Nietos y otros familiares)”.

De acuerdo a Esteves et al. (2020), el funcionamiento familiar alude a las relaciones que

permiten a una familia hacer frente a las numerosas crisis que se desarrollan en el hogar.
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Dado que éste es el entorno en el que se inician las circunstancias para recibir atencion
sanitaria, el funcionamiento familiar es un tema de gran interés en el campo de la salud
publica. Una dinamica familiar positiva también proporciona un ambiente tranquilo y

funciona como salvaguardia frente a peligros ambientales que podrian complicar la salud.

Segun Becerra-Canales et al. (2022), el Modelo Circumplejo de los sistemas familiares
ha tenido éxito en la descripcidn de una tipologia que se correlaciona con las muchas formas
en que operan las familias. Desde un punto de vista teérico, se guiaron por la idea de que
comprender el sistema familiar es esencial. La Escala de Evaluacion de la Cohesion y
Adaptabilidad Familiar (FACES I111) desarrollada por Olson et al. (1985) mide estos dos
aspectos del funcionamiento familiar. Segun este paradigma, el éxito de la comunicacion
requiere un marco 6ptimo y bien equilibrado de flexibilidad y cohesion. Por el contrario,
Bonnot et al. (2022) consideran que el Modelo Circumplejo en adolescentes y adultos
jévenes contiene dinamicas relacionales participativas y sistematicas entre los miembros de
la familia. Esto nos permite evaluar lo bien que lo estamos haciendo en términos de funciones
del sistema familiar como la unidad y la flexibilidad, ambas ampliamente reconocidas como
esenciales para una dindmica familiar saludable. El autor sostiene que una familia que
funcione bien es crucial para garantizar que se satisfacen las necesidades de todos, y que
para lograr este objetivo hay que poner en marcha un sistema dedicado a la mejora de las

familias y sus miembros.

A la hora de definir lo que significa que una familia sea funcional, Caycho-Rodriguez
et al. (2020) se centran en la interaccion entre la capacidad de la familia para cambiar su
estructura con el fin de superar los retos a los que se enfrenta y la fuerza de los lazos

emocionales de sus miembros entre si, o cohesion.

Segun Ramirez (2007), una de las bases mas solidas para la vision del desarrollo y la
socializacion familiar puede encontrarse en la combinacion de los métodos sistémico y
ecoldgico en lo que se conoce como enfoque ecoldgico-sistémico. En realidad, estas dos
posturas son necesarias para evaluar la unidad familiar como un entorno de aprendizaje para
sus miembros adultos y jovenes. Basandonos en ellas, nos hemos dado cuenta de que el
contexto familiar, visto a través de un prisma sistémico que abarca no sélo la familia nuclear

sino también otros sistemas de influencia mas distantes, no puede definirse sin tener en
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cuenta las perspectivas de las personas implicadas. La combinacién unica de influencias de
la familia desempefia un papel importante en la formacién de cada persona y es un

componente clave para comprender su crecimiento y desarrollo.

De alli que, desde la perspectiva de la ecologia del desarrollo humano propuesto por
Bronfenbrenner (2002), la familia se basa en una red de vinculos e interdependencias
organicas, conductuales y ambientales. El término “entorno” abarca no solo las
caracteristicas fisicas y sociales de un lugar, sino también la forma en que sus habitantes
interpretan y dan sentido a ese lugar; en otras palabras, el significado y el sentido que sus
habitantes le atribuyen. Por tanto, no s6lo se tienen en cuenta aspectos sociales, culturales,
econdémicos y politicos, sino también elementos fisicos, biologicos y psicologicos. Cuando
se tienen en cuenta todos los diversos efectos que confluyen en el espacio ecoldgico de la
familia y sus miembros, queda clara la utilidad que puede tener este tipo de estudio para la
futura identificacion de factores de proteccion y de riesgo.

Segun esta perspectiva tedrica, hay cuatro sistemas que mantienen una relacion inclusiva
entre ellos: el microsistema, el mesosistema, el exosistema y el macrosistema. Asi, se tiene
en primer lugar al Microsistema, que “es el sistema ecoldgico méas proximo, ya que
comprende el conjunto de relaciones entre la persona en desarrollo y el ambiente inmediato
en que se desenvuelve (microsistema familiar y microsistema escolar, por ejemplo)”
(Ramirez, 2007, p. 63). El Mesosistema, por otro lado, “comprende las interrelaciones de
dos 0 mas entornos en los que la persona en desarrollo participa activamente (relaciones
familia-escuela, por ejemplo)” (Ramirez, 2007, p. 63). En tercer lugar se encuentra el
Exosistema, que “se refiere a uno 0 mas entornos que no incluyen a la persona en desarrollo
como participante, pero en los cuales se producen hechos que afectan a todo aquello que
ocurre en el entorno que comprende a las personas en desarrollo, o que se ven afectados por
lo que ocurre en ese entorno (por ejemplo la familia extensa, las condiciones y experiencias
laborales de los adultos y de la familia, las amistades, las relaciones vecinales etc.)”
(Ramirez, 2007, p. 63). Y finalmente, el Macrosistema “se refiere a las correspondencias, en
formay contenido, de los sistemas de menor orden (micro, meso y exo) que existen o podrian
existir en el nivel de la subcultura o de la cultura en su totalidad. Esta estructura anidada

recoge, en consecuencia, el conjunto de creencias, actitudes y valores que caracterizan la
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cultura de la persona en desarrollo (por ejemplo los prejuicios sexistas, la valoracion del

trabajo, un periodo de depresion econémica, etc.)” (Ramirez, 2007, p. 63).

En linea directa con lo ya comentado, Brofenbrenner (2002) postula que el desarrollo de
una persona esta entrelazado en una compleja red de interacciones concéntricas y anidadas,
y que estos vinculos constituyen los contextos o entornos de desarrollo mas cruciales. Para
subrayar el papel central de la familia como escenario inicial del desarrollo a lo largo de la

vida de una persona, este modelo sitta a la familia en el nivel mas profundo del entorno.

En este método, la familia es s6lo uno de los muchos entornos de desarrollo que se
consideran sistemas en lugar de variables lineales. La teoria sistémica, que existe desde la
década de 1970 (Musitu y Allatt, 1994), es ahora ampliamente aceptada como un marco
tedrico solido y eficaz para analizar muchos sistemas sociales, incluidos los sistemas
familiares. Este método cuestiona la cadena causal convencional. Aqui, la familia se ve como
un sistema de unidades conectadas que interactan entre si, desempefian papeles dindmicos
e intercambian informacion en un ciclo continuo. Las familias son sistemas dindmicos
compuestos por individuos que intercambian informacién constantemente y crean nuevos
vinculos entre si. Al igual que otros sistemas abiertos (meso, exo y macrosistemas), el
sistema familiar interactia con su entorno social a través de la transferencia de materia,

energia e informacion.

Se han creado varios modelos con el objetivo de ir mas alla de una explicacion directa del
funcionamiento familiar, y todos parten de la familia como sistema. Segun la definicion de
McCubbin y Thompson (1987), el denominado “funcionamiento familiar” se refiere a las
cualidades del sistema familiar que explican los patrones observados de funcionamiento,
evaluacion y comportamiento. La complejidad de la teoria de sistemas se aplica al entorno
familiar, y se utiliza una estrategia que tiene en cuenta varias dimensiones para hacer que

esta teoria sea accesible y préctica.

Los deberes mal entendidos o incorrectamente asumidos a lo largo del ciclo vital de la
familia pueden provocar fricciones. La ansiedad, la desesperacion y las fobias son sélo
algunos de los problemas de salud mental que pueden desarrollarse como consecuencia de

un conflicto prolongado. Existe abundante bibliografia que relaciona la psicopatologia con
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las caracteristicas relacionadas con la familia, afirman Zapata-Ospina et al. (2021). Vale la
pena enfatizar que la dinamica dentro de una familia, mas que su composicion, puede tener
un papel en el hecho de que sus miembros experimenten o no sintomas de ansiedad o
depresion. Segun Baena-Extremera et al. (2021), cuando se produce un cambio en este
funcionamiento, ya sea como resultado de nuevas circunstancias o de la presencia de un
miembro afectado por la enfermedad, la familia necesita ayuda y formacion para afrontar los

retos a nivel individual, grupal y social.

Utilizando las nociones de cohesion y flexibilidad, el Modelo Circumplejo de Olson et al.
(1979) ofrece un marco para evaluar el funcionamiento familiar. Los lazos afectivos que
comparten los miembros de la familia y la autonomia que cada persona siente dentro del
grupo conforman la cohesidn. En consecuencia, podemos describirla como la capacidad del
sistema familiar para tomar decisiones juntos y apoyarse mutuamente. Sin embargo, la
capacidad de adaptarse rapidamente a nuevas circunstancias es crucial para el éxito. Aguilar
(2017) lo define como la capacidad de la familia para modificar su composicion a la luz de
los cambios ambientales o del propio crecimiento de la familia como reaccion a la
adversidad. Por lo tanto, muchas cosas, incluyendo el estilo de crianza y el entorno social,
podrian contribuir a la ansiedad. Los sintomas reactivos pueden aprenderse de este modo, ya
que pueden tener un origen familiar. Existe una tendencia bioldgica a la ansiedad, a
diferencia de los elementos sociales que pueden funcionar como desencadenantes o
mantenedores; es decir, los individuos pueden funcionar con normalidad hasta que se
exponen a situaciones que les hacen experimentar preocupacion. También tienen

asociaciones con otros aspectos de la vida de las personas.

Segun este modelo, el funcionamiento familiar posee dos dimensiones, las cuales reunen

a su vez algunos aspectos caracteriales del constructo: cohesion y adaptabilidad.

Por lo tanto, el vinculo emocional que existe entre cada miembro de la familia es a lo que
se refieren Checa et al. (2019) cuando hablan de cohesion familiar. La cohesion familiar es
una medida de lo bien que se llevan todos entre si. Permite estimar la posible proximidad o
separacion entre ellos. EI Modelo propone que la cohesion familiar tiene dos componentes:
(1) la fuerza del vinculo emocional entre los miembros de la familia y (2) el grado en que

cada miembro se siente libre para perseguir sus propios intereses en el contexto de la familia.
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Del mismo modo, se reconoce la cohesion “desligada” o “laxa™, segun la cual las familias
que muestran cohesion exhiben bajos niveles de interdependencia y altos niveles de

autonomia para cada miembro (Gémez-Velasquez et al., 2021).

La familia, tal y como la definen Castro et al. (2022), esta formada por individuos que
son capaces de encontrar un equilibrio entre la autonomia y los lazos sociales. La capacidad
de encontrar un equilibrio saludable entre la pertenencia y la individualidad dentro de la
familia y entre las amistades individuales y de grupo también se citan como cruciales. Esto
incluye tanto las manifestaciones internas como externas de los lazos familiares,
adaptandose a las circunstancias cambiantes y conservando al mismo tiempo un sentido

béasico de lealtad.

Al respecto, Ramirez (2007) agrega:

-.Los topicos especificos para evaluar y diagnosticar esta dimensidon son: cercania
emocional, limites, coaliciones, tiempo, espacio, amigos, toma de decisiones, intereses y
ocio. Se pueden distinguir cuatro niveles de cohesion que permiten diferenciar distintos
tipos de familias y que oscilan entre desligadas (muy baja), separadas (baja a moderada),
unidas (moderada a alta) y aglutinadas (muy alta). El modelo plantea la hipdtesis de que
los niveles centrales de cohesion, -separacion y union-, son facilitadores del
funcionamiento familiar, mientras que los extremos -desligada y aglutinada-, son
considerados como problematicos. Si se trata de familias aglutinadas, éstas se
caracterizan por una sobreidentificacion con la familia, en el sentido de una fusion
psicoldgica y emocional, y con exigencias de lealtad y consenso que frenan la
independencia, individualizacion o diferenciacion de sus miembros. Por el contrario, si
se trata de familias desligadas, se favorece un alto grado de autonomia y cada persona
actla libremente con escaso apego o compromiso con su familia. Seria en el area central
del modelo donde los individuos logran tener una experiencia equilibrada entre la

independencia y la union. (p. 65).

En otras palabras, la adaptabilidad familiar es la segunda dimension a considerar. Esta se
entiende como la capacidad de un sistema familiar para alterar su estructura de poder, normas
y roles seglin sea necesario. Dentro de esta dimension, se evalua la variable de la “asertividad

y control” en la estructura de poder familiar, la cual esta fuertemente vinculada con la
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flexibilidad y capacidad para implementar cambios en el sistema familiar (Checa et al.,
2019).

De acuerdo con Palacios (2019), la adaptabilidad familiar se divide en cuatro modelos:
1) Adaptabilidad cadtica, que se define por la falta de liderazgo, cambios de roles aleatorios
y falta de disciplina. 2) Adaptabilidad flexible, que se distingue por liderazgo y roles
compartidos, disciplina y la capacidad de realizar cambios cuando es necesario. 3)
Adaptabilidad estructurada, que se caracteriza por un estilo de liderazgo compartido, roles
especificos, disciplina y la habilidad de cambiar cuando es requerido. Y 4) Adaptabilidad
rigida, que se caracteriza por un liderazgo fijo y estricto, roles y disciplina establecidos, y la

ausencia de cambios.

Ramirez (2007) amplia esta idea cuando afirma que:

Para describir, evaluar y diagnosticar a las parejas y familias sobre esta dimensidn, se han
integrado una serie de conceptos que proceden de diversas ciencias sociales, con especial
énfasis en los aportados por la psicosociologia de la familia. Estos conceptos son: poder
(asertividad, control y disciplina), estilos de negociacion, posible intercambio y
modificacion de roles y reglas. Los cuatro niveles de adaptabilidad oscilan entre los
rangos de rigida (muy baja), estructurada (baja a moderada), flexible (moderada a alta) y
cadtica (muy alta). Como en la dimension de cohesion, el modelo plantea la hip6tesis de
que los niveles centrales de adaptabilidad, -estructurada y flexible-, facilitan el
funcionamiento conyugal y familiar, mientras que los extremos, - rigida y cadtica-, son
los mas problematicos para las familias a medida que avanzan en su ciclo vital- (pp. 65-
66).

De acuerdo a Matienzo-Manrique (2020), la adolescencia es una edad en la cual los
individuos estan experimentando profundos cambios en sus cuerpos, mentes y vidas sociales.
Por lo tanto, la persona es mas susceptible de sufrir dafios psicoldgicos y emocionales en
este momento. A esto se afiade el hecho de que el joven puede estar en riesgo de rechazo
social debido a la aparicion de comportamientos inadecuados en casa por factores como la
falta de relaciones positivas con los padres, la falta de confianza y unos patrones de

comunicacion rigidos e incoherentes.
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Es decir, la unidad familiar sirve de escenario primario para el aprendizaje y la
maduracion. El funcionamiento familiar se refiere a lo bien que una familia afronta el estrés,
fomenta el apego y forma a sus miembros. Ademas, estos intercambios deben basarse en el
respeto de la independencia y el espacio personal de cada uno. Por lo tanto, una familia que
funciona bien es aquella en la que se satisfacen las necesidades de cada miembro, se
mantiene la estructura familiar, florecen las actividades compartidas y todos se sienten
seguros y cuidados. Sin embargo, cuando los padres estan emocionalmente distantes, existe
el peligro de que el adolescente adopte conductas antisociales. En consecuencia, las
responsabilidades parentales sirven como factores de proteccion contra el desarrollo de
conductas desadaptativas (Alexander y Robbins, 2019; Matienzo-Manrique, 2020).

En cuanto a la segunda variable, la ansiedad es descrita por Amad (2014) en su forma
mas basica, como un sentimiento humano normal que se desencadena en reaccion a un
peligro potencial, produciendo actividad o tensién que mejora la propia capacidad de
respuesta. Desde un punto de vista evolutivo, es importante que un organismo experimente
una secuencia de cambios cuando se enfrenta a condiciones potencialmente dafinas para
prepararse mejor y hacer frente a la amenaza. Esto sirve para aumentar la conciencia del
peligro, desencadenar los procesos fisiologicos implicados en las reacciones corporales e

impulsar a la persona a tomar medidas decisivas.

Para comprender plenamente la naturaleza de la ansiedad, es importante examinar su
conexion con fendmenos psicologicos similares, como el miedo y el estrés. A veces se
confunden la ansiedad y el terror, aunque existen importantes diferencias entre ambos. Ante
un peligro real y presente, el cuerpo humano reacciona instintivamente con miedo. La
ansiedad, en cambio, se caracteriza por una respuesta exagerada de pavor ante
acontecimientos que no siempre son identificables, o que se producen en contextos en los
que tal respuesta seria inapropiada, e incluye un componente de anticipacién del peligro o
estimulo potencial. Esta expresion se utiliza para describir un fenémeno que ocurre en el

interior de una persona (Amad, 2014; Satsangi y Brugnoli, 2018).

Segun la definicion de Garcia (2021), la ansiedad es un sentimiento humano comdn que
surge en la vida de todos en algiin momento y, en cierto modo, es esencial para que nuestra

especie siga existiendo. La ansiedad se considera una emocion humana normal y a menudo
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se ve como una respuesta adaptativa necesaria. La ansiedad deriva de la palabra latina
angere, que significa “apretar”, y de la palabra griega anjo, que alude a un dolor corporal
agudo, que a menudo se manifiesta como un problema en la respiracion (el individuo percibe

una sensacion de falta de oxigeno).

Por su parte, Sandoval et al. (2017) considera la ansiedad como la emocion mas
investigada por dos motivos: primero, su implicacion en campos de la psicologia que
incluyen enfermedades psicopatoldgicas y psicosomaticas, y segundo, su caracter unico y

paradigmaético.

La ansiedad, seguin Bernal y Rosa (2019), resulta de las reacciones de una persona ante
eventos amenazantes o peligrosos, que a su vez son el resultado de la crianza y el

condicionamiento cultural del individuo.

Sin embargo, Ramirez etal. (2018) sostienen que la ansiedad es una condicion
caracterizada por la angustia y la tension fisica resultante del miedo irracional a un peligro
inminente. Por lo tanto, la consideran un sentimiento psicobioldgico fundamental o una
reaccion adaptativa comun ante circunstancias potencialmente peligrosas o perturbadoras.
La ansiedad es una respuesta normal a las tensiones de la vida cotidiana y a veces puede ser
util para afrontar esos retos. Cuando la ansiedad se vuelve tan grave que interfiere en la vida
diaria de una persona, ya sea a travées de sintomas fisicos, psicolégicos o conductuales, se
clasifica como un trastorno conocido como ansiedad patologica (Centro de Diagnostico e

Intervencion Neurocognitiva, 2018; Staner, 2022).

Respecto a su manifestacion patoldgica, Amad (2014) la caracteriza de la siguiente forma:
-La ansiedad se trasforma en una condicion patolégica en el momento en que el estimulo
no la justifica o se produce de forma demasiado intensa o prolongada en el tiempo, por lo
que la diferenciacion entre lo que es normal y patoldgico se basa en la mayoria de los
casos en criterios cuantitativos mas o menos arbitrariamente consensuados. Asi pues, los
criterios para establecer la diferenciacion entre lo normal y lo patologico se basan en la
interferencia que los sintomas causan en la vida del sujeto, la incapacidad para controlarla,
la falta de justificacion por el objeto desencadenante, la duracion y el acompafiamiento

de sintomas fisicos. (p. 37).
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En consecuencia, actualmente se entiende que los trastornos de ansiedad son afecciones
médicas que se presentan a través de niveles patoldgicos de pensamiento ansioso y temor
que tienen un efecto perjudicial sobre la salud. Aungue por el momento se desconocen las
causas exactas, se sabe que intervienen diversos elementos. Existen tres grandes tipos de
causas, identificadas por el Ministerio de Sanidad y Consumo (2018). Las causas bioldgicas
incluyen: 1) susceptibilidad genética, 2) anomalias en el sistema limbico, 3) abuso de
alcohol, sedantes y drogas, y 4) modificaciones en los sistemas neurobioldgicos
(especialmente en los que interviene la serotonina). La segunda categoria, variables
ambientales y psicoldgicas, incluye aspectos como la exposicion al estrés, la sensibilidad
aumentada y las reacciones aprendidas al entorno, asi como una vida familiar problematica,
situaciones potencialmente peligrosas y ansiedad general. En tercer lugar, los factores de
riesgo: los rasgos de personalidad son un factor importante. En general, la interaccion de
estos numerosos elementos que conducen al desarrollo de estas enfermedades proporciona
las razones de la ansiedad. Ademas, suelen presentarse junto con otras enfermedades

mentales, como los trastornos del estado de animo.

La capacidad de una persona para tomar decisiones, llevar a cabo actividades rutinarias y
establecer conexiones positivas con los demas se ve afectada negativamente por los sintomas
de ansiedad. Esto ocurre debido al comportamiento inadaptado provocado por la
hiperactividad del sistema nervioso autonomo. Los sintomas bésicos de la ansiedad pueden
dividirse en tres grupos, tal y como los describen Avila etal. (2021): 1) Problemas
emocionales y conductuales como la ansiedad, el estrés, la depresion, la irritabilidad y el
olvido. La segunda categoria incluye sintomas fisiolégicos como temblores, mientras que la
tercera categoria incluye sintomas mas mentales como sudoracién, boca seca, desorientacion

e inestabilidad.

La ansiedad esté clasificada como enfermedad disforica en la clasificacion revisada de
enfermedades mentales para atencion primaria de la CIE-11 de la Organizacién Mundial de
la Salud (OMS, 2022). Estos sintomas, que suelen ir acompafiados de sintomas depresivos
y conllevan un deterioro funcional, generan un malestar grave o una disfuncién en la persona.

Un diagndéstico adecuado requiere que los sintomas estén presentes durante al menos dos
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semanas. Los sintomas de ansiedad deben haber estado presentes durante al menos dos

semanas y deben incluir al menos tres de cinco sintomas diferentes (sin mas de un sintoma).

La ansiedad, definida aqui como una reaccion mental al estrés, es una respuesta emocional
comun a las tensiones cotidianas. Sin embargo, cuando la ansiedad estd causada por un
trastorno, se vuelve crénica (dura mas de dos semanas). incluso en ausencia de
desencadenantes externos), con las consiguientes consecuencias para la vida personal y
social del individuo (Arrieta-Reales y Arnedo-Franco, 2020). Los trastornos de ansiedad se
caracterizan por niveles excesivos e irrazonables de preocupacion y temor que merman
considerablemente la capacidad de la persona para desenvolverse en entornos sociales,

laborales e interpersonales.

Es comun diferenciar dos formas de ansiedad patoldgica: la ansiedad externa,
denominada también “exogena” (a veces denominada estrés) y la ansiedad interna, también
llamada “end6gena”. Cuando la intensidad o la duracion de los estimulos externos
estresantes superan la capacidad de adaptacion del organismo, aparecen los sintomas del
estrés. Estos estimulos suelen ser chocantes por su intensidad y novedad. En cambio, la
ansiedad enddgena se debe a causas internas, como la genética, y no tiene desencadenantes
externos. En estos casos, las anomalias en el procesamiento de la informacion sensorial
provocan reacciones andmalas ante estimulos o acontecimientos cotidianos (Amad, 2014;
Windgassen et al., 2019).

La epidemiologia ha demostrado que, por término medio, las mujeres son mas propensas
a sufrir trastornos de ansiedad que los hombres, pero esto no es cierto para todas las formas
de ansiedad. Segun algunos estudios, el 31% de las mujeres y el 19% de los hombres sufriran
ansiedad en algin momento de su vida. A los 6 afos, las mujeres ya tienen una desventaja
de dos a uno en comparacién con los nifios cuando se trata de preocuparse. Los trastornos
de ansiedad en hombres y mujeres también se presentan y evolucionan clinicamente y
responden a la terapia de forma diferente. La evolucion y los riesgos de comorbilidad a lo
largo de la vida de los trastornos de ansiedad en las mujeres parecen estar significativamente
influidos por el ciclo hormonal reproductivo femenino. La prevalencia real de los trastornos
de ansiedad disminuye con la edad, siendo mucho menor en adultos que en adolescentes. La

depresion y la ansiedad suelen ser comdrbidas en los ancianos. Los trastornos de ansiedad
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generalizada son mas frecuentes en las personas divorciadas, viudas o que viven solas. En
cuanto al TOC, no parece haber grandes diferencias. El trastorno de panico es mas frecuente
entre las personas solteras que entre las casadas o con una relacion estable. Existen pruebas
de que la educacion superior ofrece cierta proteccion. Las personas con menor nivel
educativo tienen una mayor tasa de panico, ansiedad y TOC. Las amas de casa y los
desempleados corren un riesgo mayor que la poblacion activa debido a su situacion laboral.
Los trastornos de ansiedad también son mas frecuentes en las ocupaciones menos
cualificadas. Aunque los hallazgos son inconsistentes, algunas pruebas sugieren que la
ansiedad es mas frecuente entre las personas de nivel socioecondmico mas bajo. Los
trastornos de ansiedad pueden presentarse de forma diferente o pasar totalmente
desapercibidos si entran en juego variables culturales. Por ejemplo, “ataque de nervios” en
Sudamérica, “koro” en el sudeste asiatico y “jiryan” en Pakistan son términos regionales

para referirse a la preocupacion (Menijes, 2006).
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Il. METODOLOGIA
2.1. Enfoque, tipo
El estudio se realiz6 bajo un enfoque cuantitativo, dado que “se caracteriza por utilizar
métodos y técnicas cuantitativas y por ende tiene que ver con la medicion, el uso de
magnitudes, la observacion y medicion de las unidades de analisis, el muestreo, el

tratamiento estadistico” (Naupas et al., 2018, p. 140).

En ese sentido, respecto a su tipo, el trabajo es basico, también denominado sustantivo o
fundamental, esto en razén de que “no esta interesad[0] por un objetivo crematistico”, sino
que “su motivacion es la simple curiosidad, el inmenso gozo de descubrir nuevos
conocimientos”, ademas porque “sirve de cimiento a la investigacion aplicada o tecnologica”

(Naupas et al., 2018, p. 134).

En cuanto a su nivel, es correlacional, toda vez que “tiene como prop6sito mostrar o
examinar la relacion entre variables o resultados de variables”, de tal manera que “un cambio

en un factor influye directamente en un cambio en otro” (Naupas et al., 2018, p. 147).

2.2. Disefio de investigacion

Para concluir, el trabajo se gui6 por un disefio no experimental transversal, toda vez que
en ella “no se manipula[n] las variables, por el contrario, se observa[n] los hechos en un
contexto natural”, ademas de “realiza[rse] la recoleccion de datos en un corto periodo o un

determinado punto del tiempo” (Rios, 2017, pp. 84-85).

El siguiente esquema grafica mejor el disefio no experimental:

V1
M \r
Va2
Donde:
M: Muestra.

V1: Funcionamiento familiar.

V2: Ansiedad.
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r: Relacién entre funcionamiento familiar y ansiedad.

2.3. Poblacion, muestra y muestreo

Por otro lado, la poblacion es “el conjunto o la totalidad de un grupo de elementos, casos
u objetos que se quiere investigar” (Rios, 2017, p. 89). Es por eso que en este estudio se
contemplé 400 estudiantes universitarios de la Escuela Profesional de Psicologia de la
Universidad Catélica Los Angeles de Chimbote, filial Ayacucho, en el ciclo académico
2022-1.

Gutiérrez (2016) por su parte define el muestreo como “un procedimiento que responde
a la necesidad de informacion estadistica precisa sobre la poblaciéon y los conjuntos de
elementos que la conforman” (p. 3). De esta manera, se recurrio al muestreo no probabilistico
por conveniencia, toda vez que “depende de la decision del investigador, que resulta en

muchas ocasiones son decisiones subjetivas y tienden a estar sesgadas” (Rios, 2017, p. 96).

En tal sentido, los criterios de inclusion que se consideraron fueron: 1) Ser estudiantes de
la Universidad Catolica Los Angeles de Chimbote, filial Ayacucho, del semestre académico
2022-1. 2) Ser estudiantes de la Escuela Profesional de Psicologia. 3) Participar
voluntariamente del estudio. Por el lado contrario, los criterios de exclusion fueron los
siguientes: 1) Rehusarse a firmar el consentimiento informado. 2) Responder de manera

inadecuada los instrumentos de medicion.

De esta manera se seleccionaron una muestra de 116 estudiantes universitarios de la
Escuela Profesional de Psicologia de la Universidad Catdlica Los Angeles de Chimbote,
filial Ayacucho, en el ciclo académico 2022-1, los cuales cumplieron con los criterios de
seleccion, los cuales presentaron las siguientes caracteristicas: 1) Tuvieron edades
fluctuantes entre los 17 y 36 afios de edad, la mayoria de ellos con 23 afios (n=25). 2) El
69.8% fueron del sexo femenino, frente a un 30.2% masculino. 3) EI 48.3% fueron de
familias nucleares, el 24.1% de familias monoparentales, el 11.2% de familias extensas,

mientras que el 16.4% vivian solos.

41



2.4. Técnicas e instrumentos de recojo de datos

En la presente investigacion se utilizo la psicometria como método de recogida de datos.
La psicometria es el procedimiento que “se encarga de la medicion cuantitativa de los
procesos y capacidades mentales” asignando “un valor numérico a caracteristicas y sucesos
concretos, permitiendo la comparacién y el contraste con otras personas o con criterios
determinados que pueden servir de cara a establecer y comprobar teorias e hipotesis sobre el
funcionamiento de la mente”. Ademas, gracias a ella “es posible cuantificar y operativizar
lo psiquico, habiendo permitido en gran medida el desarrollo de la psicologia como ciencia”
(Castillero, 2017, p. 2).

Respecto a los instrumentos, se emplearon la Escala de Cohesion y Adaptabilidad
Familiar de Olson et al. (1985), validado por Bazo-Alvarez et al. (2016), y la Escala de
Autoevaluacion de Ansiedad de Zung (1971), validado por Astocondor (2001).

La Escala de Cohesion y Adaptabilidad Familiar se encuentra compuesta por 20 reactivos
redactados de manera directa, cada uno con 5 opciones de respuesta en la escala de Likert
con equivalencia numérica: “Nunca” (1), “Casi nunca” (2), “A veces” (3), “Casi siempre”
(4) y “Siempre” (5). Tiene dos dimensiones: Cohesion y Adaptabilidad, los cuales se
calculan por medio de la suma de los items impares y pares respectivamente. La
categorizacién de cohesion considera los siguientes baremos: 1) “Enredada” (46-50); 2)
“Unida” (41-45); 3) “Separada” (35-40); y 4) “Desligada” (10-34). La categorizacién de
adaptabilidad lo hace con los siguientes baremos: 1) “Cadtica” (30-50); 2) “Flexible” (25-
29); 3) “Estructurada” (20-24); 4) “Rigida” (10-19). La categorizacién final se obtiene de la
combinacion de ambos grupos, que resultan en 16 tipos de familia, de las cuales cuatro
pertenecen al “Nivel Extremo”, ocho al “Nivel Medio” y los cuatro restantes al “Nivel
Balanceado”. Bazo-Alvarez et al. (2016) realizaron una validez de constructo por medio del
Analisis Factorial Confirmatorio que corrobord el modelo original de dos dimensiones
(cohesion y adaptabilidad). La confiabilidad, por su parte, promedié un valor de 0.795 en el

coeficiente omega de McDonald.

La Escala de Autoevaluacion de Ansiedad se encuentra constituida por 20 reactivos
redactados de manera directa (1, 2, 3,4, 6, 7, 8, 10, 11, 12, 14, 15, 16, 18 y 20) e inversa (5,

9, 13,17y 19), cada uno con 4 opciones de respuesta en la escala de Likert con equivalencia
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numérica: “Nunca” (1), “A veces” (2), “Con frecuencia” (3) y “Siempre” (4). La
categorizacion se obtiene de la suma de todos los items y comparando con los siguientes
baremos: 1) “Nivel Normal” (20-44); 2) “Nivel Leve” (45-59); 3) “Nivel Moderado” (60-
74); 4) “Nivel Grave” (75-80). Astocondor (2001) realizé una validez de contenido por
medio de la consulta a 10 expertos, obteniendo un valor promedio de en el coeficiente V de
Aiken. La confiabilidad, por su parte, present6 un valor de 0.785 en el coeficiente alfa de

Cronbach.

2.5. Técnicas de procesamiento y analisis de la informacion

Una vez evaluados los participantes de la muestra, se procedié a medir la relacién entre
las variables con la prueba del Chi-cuadrado de Pearson debido a la naturaleza de las mismas.
Luego, los datos fueron sometidos a una prueba de normalidad de Kolmogorov-Smirnov
(n=116>50), que reveld que las dimensiones cohesion y adaptabilidad familiares y la
variable ansiedad no presentaban una distribucion normal (p<0,05). De manera que se
determind el uso del coeficiente no paramétrico Rho de Spearman para el establecimiento

de la tercera y cuarta hipdtesis especificas.

Se utilizaron tablas de frecuencias y porcentajes para describir los resultados de cada
variable. Esta herramienta estadistica se utiliza para ordenar y compilar datos, y muestra la
frecuencia con la que aparece cada valor variable en una coleccién de datos, asi como el
porcentaje de cada valor, que es la frecuencia de aparicién del valor dividida por la cantidad
total de datos. Con la ayuda de esta tabla es mas facil encontrar patrones y tendencias en los

datos.

2.6. Aspectos éticos en investigacion

Los principios éticos utilizados en este trabajo se fundamentaron en los documentos del
Colegio de Psicologos del Pera (CPP, 2018) y de la Universidad Catolica de Trujillo
“Benedicto XVI” (UCT, 2021). Dichos principios se manifestaron expresamente en el
documento de consentimiento informado que los participantes del estudio firmaron, el cual
incluyé dentro de la informacion presentada: 1) Titulo de la investigacion. 2) Objetivo de la
investigacion. 3) Compromiso de confidencialidad. 4) Posibles riesgos del estudio. Y 5)

Libertad para participar en el estudio o rehusarse a hacerlo.
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I11. RESULTADOS
Tabla 1l

Relacion entre el funcionamiento familiar y la ansiedad.

Prueba de chi-cuadrado Valor gl p
x? 67.468 4 0.000
n 116

Segun la tabla 1, el p-valor entre las variables es inferior al criterio (p=0.000<0.05),
demostrando la existencia de relacion entre los constructos y aceptandose asi la hipétesis

alterna.
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Tabla 2

Relacion entre la cohesion familiar y la ansiedad.

Prueba de Spearman Ansiedad
rho -0.910
Cohesion familiar p 0.000
n 116

Segln la tabla 2, el p-valor entre las variables es inferior al criterio (p=0.000<0.05),
demostrando la existencia de relacion entre los constructos y aceptandose asi la hipotesis

alterna. Ademas, sefiala que la correlacion es inversa y fuerte (rho=-0.910).
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Tabla 3

Relacion entre la adaptabilidad familiar y la ansiedad.

Prueba de Spearman Ansiedad
rho -0.845
Adaptabilidad familiar p 0.000
n 116

Seguln la tabla 3, el p-valor entre las variables es inferior al criterio (p=0.000<0.05),
demostrando la existencia de relacion entre los constructos y aceptandose asi la hipotesis

alterna. Ademas, sefiala que la correlacion es inversa y fuerte (rho=-0.845).
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Tabla 4

Nivel de funcionamiento familiar.

Funcionamiento familiar f %
Balanceado 4 34
Medio 43 37.1
Extremo 69 59.5
Total 116 100.0

Segun la tabla 4, del 100.0% de universitarios evaluados, el 59.5% (n=69) presentan un
nivel extremo de funcionamiento familiar, el 37.1% (n=43) un nivel medio y el 3.4% (n=4)

un nivel balanceado.
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Tablas

Nivel de ansiedad.
Ansiedad f %
Nivel grave 0 0.0
Nivel moderado 37 31.9
Nivel leve 42 36.2
Nivel normal 37 31.9
Total 116 100.0

Segun la tabla 5, del 100.0% de universitarios evaluados, el 36.2% (n=42) presentan un

nivel leve de ansiedad y el 31.9% (n=37) un nivel normal, asi como moderado.
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IV. DISCUSION

El presente trabajo tuvo como objetivo determinar la relacion entre el funcionamiento
familiar y la ansiedad, para lo cual se contd con 116 estudiantes universitarios, matriculados
en la Escuela Profesional de Psicologia. Teniendo en cuenta que la dindmica familiar se
define como la interrelacién de conexiones emocionales entre los integrantes de la familia,
que puede modificar su estructura para afrontar desafios relacionados con su evolucion
(Olson et al., 1983). De igual manera, debemos comprender la ansiedad como la propension
a mostrar sentimientos imprecisos y ambiguos, que son el resultado de preocupaciones

constantes o temores (Zung, 1971).

Asi, segln la hipdtesis general, se obtuvo por medio de la Prueba de chi-cuadrado, a un
95% de confiabilidad, que existe relacion significativa entre las variables funcionamiento
familiar y ansiedad (p=0.000<0.05), aceptandose asi la hipotesis alterna. Esto significa que,
a mejor funcionamiento familiar, disminuye el nivel de ansiedad en los estudiantes. De
manera que lo anterior puede explicarse en el hecho de que la familia proporciona apoyo
emocional, fisico y econémico, ayuda a formar la identidad y a desarrollar habilidades
sociales y personales, y puede ser un factor clave en la prevencion y tratamiento de
problemas de salud mental y fisicos. Sin embargo, también puede ser una fuente de estrés y
conflictos si no se manejan de manera efectiva las relaciones y expectativas dentro del grupo.
Asi lo establece Vargas (2019) cuando afirma que la familia es una de las instituciones
sociales méas importantes para mejorar la salud y elevar el nivel de vida, mientras que la
dinamica familiar, mas que la constitucion fisica de sus miembros, tiene el potencial de
influir en el grado en que los individuos de la familia experimentan sentimientos de ansiedad

y depresion.

Resultados similares lo obtuvieron diversos investigadores, como por ejemplo Diaz
(2021) en 121 estudiantes de Medicina, Aguirre (2020) en 134 estudiantes universitarios del
primer afio, y Alvarado (2019) en 847 estudiantes universitarios. Algo similar también
encontrd Callirgos (2019) en su estudio hecho en 107 estudiantes, obteniendo una

correlacion moderada entre la funcionalidad familiar y la ansiedad ante los exdmenes.

En cuanto a la primera hipdtesis especifica, se obtuvo por medio del coeficiente de

Spearman, a un 95% de confiabilidad, que existe relacion significativa entre la dimensién
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cohesion familiar y la variable ansiedad (p=0.000<0.05; rho=-0.910), aceptandose asi la
hipdtesis alterna. Esto se puede entender debido a que la calidad de las relaciones familiares
y el clima emocional en el hogar pueden tener un impacto significativo en la salud mental
de una persona, incluyendo la ansiedad. La falta de apoyo, la conflictividad y el estrés en el
entorno familiar pueden aumentar el riesgo de desarrollar trastornos de ansiedad. Por eso, es
importante trabajar en mejorar la comunicacion y fortalecer los vinculos familiares para
prevenir y tratar la ansiedad. Asi lo refiere Remigio-Mondragon y Pérez-Arredondo (2015)
cuando afirman que la satisfaccion que el individuo puede tener respecto a su familia o el
tipo de clima que puede vivir en ese entorno, suele ser con demasiada frecuencia un factor

causal para el desencadenamiento de la ansiedad o sus distintas formas de manifestacion.

Respecto a la segunda hipoétesis especifica, se obtuvo por medio del coeficiente de
Spearman, a un 95% de confiabilidad, que existe relacion significativa entre la dimension
adaptabilidad familiar y la variable ansiedad (p=0.000<0.05; rho=-0.845), aceptandose asi
la hipotesis alterna. Esto significa que en tanto la familia sea mas flexible, menor seréa el

riesgo del estudiante de sufrir algn episodio de ansiedad.

Este resultado se asemeja al obtenido por Madrid et al. (2022) en su estudio con 101
estudiantes de psicologia, en la cual encuentran una relacién significativa entre la ansiedad
y la adaptabilidad familiar (p=0.030<0.05). De manera que, si los padres o la familia no
brindan el apoyo y la comprension necesarios para el estudiante, este puede experimentar

una mayor ansiedad al tratar de equilibrar sus responsabilidades universitarias y familiares.

Por otro lado, en lo que concierne a la variable funcionamiento familiar, se obtuvo que el
59.5% de los estudiantes de psicologia presentan un nivel extremo. Esto quiere decir que la
mayor parte de ellos poseen familias disfuncionales. Esto se puede explicar por la coyuntura
pandémica del momento, toda vez que la pandemia tuvo un impacto negativo en la dindmica
familiar, aumentando la tension y los conflictos entre sus integrantes, y afectando

negativamente su bienestar emocional y psicoldgico (Los Angeles Times, 2021).

Segun sintetizan Barzola y Montafiez (2020), una familia disfuncional es aquella en la
que la falta de responsabilidad o el comportamiento inadecuado de los padres obstaculizan

el desarrollo de sus hijos y dificultan la creacion de vinculos saludables. La inestabilidad
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emocional, psicoldgica y espiritual es comdn en estos hogares. Hunt profundiza diciendo
que estas familias suelen tener dificultades para expresar amor, establecer limites, prevenir
conductas abusivas y no crear una atmaosfera favorable a comportamientos inadecuados, todo

lo cual puede tener un efecto negativo en el desarrollo y el éxito escolar de los nifios.

Por otro lado, se culpa a los padres toxicos de crear un ambiente insano en el hogar, ya
que son los que controlan favorablemente las normas y los roles, evitan el contacto directo
y fomentan los conflictos. Se ha afirmado que la disfuncion puede desarrollarse en las
familias si no se satisfacen las demandas de sus miembros por falta de recursos o por una
asignacion incorrecta de los mismos. La insatisfaccion de las necesidades emocionales
basicas, la jerarquia familiar invertida y la falta de comunicacion contribuyen a la
inestabilidad de la unidad familiar. En consecuencia, los padres deben evitar actitudes
autoritarias, restrictivas o sobreprotectoras para proporcionar un ambiente familiar sano y

respetuoso que permita a los nifios florecer (Barzola y Montafiez, 2020).

Finalmente, en cuanto a la variable ansiedad, se obtuvo que el 36.2% de los estudiantes
de psicologia presentan un nivel leve. Este resultado guarda relacion con investigaciones de
Diaz (2021) y Aguirre (2020) quienes reportaron que el 59.7% y el 68.6% de sus respectivas
poblaciones presentaron ansiedad de nivel normal. Una explicacion probable para estas
cifras, es que los evaluados fueron estudiantes de psicologia, por lo tanto, conocedores de

herramientas para la gestion adecuada de las emociones.
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V. CONCLUSIONES

Luego de procesar los resultados de la presente investigacion, se llegaron a las siguientes

conclusiones:

Segun el objetivo general, se encontr6 que existe relacion significativa e inversa entre las
variables funcionamiento familiar y ansiedad, aceptandose asi la hipétesis alterna.
Segun el primer objetivo especifico, se encontrd que existe relacion significativa e inversa
entre la dimension cohesion familiar y la variable ansiedad, aceptandose asi la hipotesis
alterna.

Segun el segundo objetivo especifico, se encontré que existe relacion significativa e
inversa entre la dimension adaptabilidad familiar y la variable ansiedad, aceptandose asi
la hipotesis alterna.

Segun el tercer objetivo especifico, se encontr6 que los estudiantes universitarios
presentan un nivel extremo de funcionamiento familiar.

Segln el cuarto objetivo especifico, se encontr6 que los estudiantes universitarios

presentan un nivel leve de ansiedad.
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VI. SUGERENCIAS

En respuesta a los resultados, se plantearon las siguientes sugerencias:

= Disefiar e implementar programas y talleres de terapia familiar centrados en mejorar la
cohesion y la adaptabilidad dentro del ndcleo familiar, ya que estos parecen estar
inversamente relacionados con los niveles de ansiedad. Estos programas podrian incluir
técnicas de resolucion de conflictos, fortalecimiento de la comunicacion y otras
estrategias para aumentar la cohesion y adaptabilidad familiar.

= Realizar mas investigaciones sobre la relaciéon entre el funcionamiento familiar y la
ansiedad en otros grupos demograficos. Este estudio se centr6 en los estudiantes
universitarios, pero seria util expandir la investigacion a otras edades y circunstancias,
como los adultos mayores, personas en situaciones de estrés laboral cronico, etc.

= Implementar programas de apoyo en las universidades que ayuden a los estudiantes a
manejar la ansiedad. Dado que el estudio encontré que los estudiantes universitarios
presentan un nivel leve de ansiedad, es crucial proporcionarles recursos para manejar
estos sintomas. Estos programas podrian incluir terapia individual, grupos de apoyo,
talleres de gestion del estrés y otras estrategias de cuidado de la salud mental.

= Realizar intervenciones enfocadas en mejorar el funcionamiento familiar en la comunidad
universitaria. Dado que los estudiantes universitarios presentan un nivel extremo de
funcionamiento familiar, esto sugiere que existen problemas significativos en sus
relaciones familiares que pueden estar contribuyendo a sus niveles de ansiedad.

= Llevar a cabo investigaciones adicionales para entender mejor las causas subyacentes del
nivel extremo de funcionamiento familiar entre los estudiantes universitarios. Estos
problemas podrian ser producto de una variedad de factores, como el estrés académico,
la presién por el rendimiento, la adaptacion a la vida independiente, etc. Conocer mejor
estos factores podria ayudar a disefiar intervenciones mas efectivas.
Considerar la posibilidad de aplicar un enfoque multidisciplinario para tratar la ansiedad

en estudiantes universitarios, involucrando a profesionales de la salud mental, trabajadores

sociales y educadores.
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ANEXOS

Anexo 1: Instrumentos de recoleccién de la informacién

FACES 1II - VERSION REAL
David H. Olson, Joyce Portener v Yoav Lavees, 1985
I. DATOS PERSONALES
Edad: ... SEXO! oo L PTOCRARNCIAL L
Grado: ..o Fecha:r ... Religion: oo
II. INSTRUCCIONES
A continuacidn, encontrara una serie de frases que describe como es su familia Real, responda que tan frecuente se dan estas conductas

en su familia y escriba una "X" en los recuadros correspondientes a:

1. CN : Casi nunca 4. MV : Muchas veces
2. PV : Pocas veces §. Cs : Casi siempre
3. AVSAN . A veces si, a veces no
(o] MV AVSAN PV CN

DESCRIBA COMO ES SU FAMILIA REAL

1. Los miembros de mi familia se dan apoyo entre si

2. Enmi familia se toman en cuenta las sugerencias de los hijos para resolver los
problemas

3. Aceptamos los amigos de los otros miembros de i familia

4. Los hijos también opinan sobre su disciplina

5. Nos gusta hacer cosas solo connuestra familia

6. Diferentes miembros de la familia pueden actuar como autoridad, segtin las
circunstancias

7. Los integrantes de mi familia se sienten mas unidos entre si que con la gente
de afuera

8. Mi familia cambia ¢l modo de hacer las cosas

9. Alos miembros de mi familia les gusta pasar el tiempo libre juntos

10. En i casa padres e hijos discuten juntos los castigos

11. Los miembros de mi familia nos sentimos muy unidos unos a otros

12. En i familia los hijos también toman decisiones

13. Cuando mi familia se reune para hacer alguna actividad en comun, todo el
mundo esta presente

14. Enmi familia las reglas suelen cambiar

15. Podemos pensar facilmente actividades para hacer juntos en familia

16. Intercambiamos los quehaceres del hogar entre nosotros

17. Los miembros de mi familia nos consultamos entre nosotros para tomar
decisiones

18. Es dificil identificar quién tiene la autoridad en nuestra familia

19. La unién familiar es muy importante para nosotros

20. Enmi familia es dificil decir quién hace cada tarea doméstica




ESCALA DE AUTOVALORACION ANSIEDAD por W. ZUNG

Nombre y Apellidos: Edad: Sexo: M F

Grado de Instruccion: F.Eval / l FNac__ [/ [

N =Nunca; A = aveces; F=TFrecuentemente; S = Siempre

ANSIEDAD

~

Me siento mas nervioso(a) y ansioso{a) que de costumbre. 1

Me siento con temor sin razon.

Despierto con facilidad o siento panico.

Siento como si yo fuera a reventar y partirme en pedazos.

Siento que todo esta bien y que nada malo puede suceder.

Me tiemblan las manos y las piernas.

Me mortifican los dolores de cabeza, cuello o cintura.

Me siento débil y me canso facilmente.

W 0 -1 O WL ks W N

Me siento tranquilo(a) y puedo permanecer en calma facilmente.

—_
<

Puedo sentir que me late muy rapido ¢l corazén.

—_
—_

Sufro de marcos.

—
\S]

Sufro de desmayos o siento que me voy a desmayar.

—_
(98

Puedo respirar facilmente.

—
=

Se me adormecen o hincan los dedos de las manos y pies.

—_
wn

Sufro molestias estomacales o indigestion.

—_
N

Orino con mucha frecuencia.

—
=]

Generalmente mis manos estan secas y calientes.

—_
xR

La cara se me pone caliente y roja.

—
o

Me quedo dormido con facilidad y descanso durante la noche.

el B S e Y B e e B S e Bl e B =Y D D B . Y B e
(] EOST I ) U] B O] B O] B O] BRST I O] BN ST N SRR IR ST ST SRS ST ST STER 8] BN
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Tengo pesadillas.
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Anexo 2: Ficha técnica

VARIABLE 1

Nombre del Instrumento:

Escala de Cohesion v Adaptabilidad Familiar,

Autor, afio v lugar:

Elaborado por Olson et al. (1985) en EE UU. y validado
por Bazo-Alvarez et al. (2016) en el Per.

Objetive del Instrumento:

Mide el nivel de funcionamiento familiar.

Paoblacion objetivo:

Adolescentes v adultos, a partir de los 12 afios.

Administracion:

Individual v colectiva.

Validez v Confiabilidad:

En el Peri, Bazo-Alvarez et al. (2016) realizaron un
estudio de validez v confiabilidad del mstrumento,
obteniendo como resultado su bifactorialidad por medio
del AFC v una consistencia interna aceptable (co=0.85;
0.74).

VARIABLE 2

Nombre del Instrumento:

Eszcala de Autoevaluacion de Ansiedad.

Autor, afio v lugar:

Elaborado de Zung (1971) en EEUU. v validade por
Astocondor (2001) en el Pemi.

Objetive del Instrumento:

Mide el nivel de ansiedad.

Poblacion objetivo:

Adolescentes v adultos.

Administracion:

Individual v colectiva.

Validez v Confiabilidad:

En el Perti, Astocondor (2001) realizé un estudio de
validez v confiabilidad del instrumento, obteniendo como
resultado una categorizacion de “Aplicable™ de los 10
jueces consultados v una consistencia interna aceptable
(a=0.785).
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Anexo 3: Operacionalizacion de variables
Tabla 6

Matriz de operacionalizacion de variables.

Fatigas y

Variable Definicion Defilll.ClOH Dimensiones Indicadores items Instrumentos Esca} a fle
conceptual operacional medicion
Es “la Vinculacion
interaccion de emocional. 13579
vinculos }::1 . . Cohesion Limites claros. 11 13.15.
afectivos entre Funcionamiento familiar. > T T
miembros de la Familiar” fue Intereses.
famili did di Escala de
amilia y que medido por medio Recreacion. Cohesion y
pueda ser de la Escala de o
. Adaptabilidad
. . capaz de Cohesion y -

Funcionamiento . o Familiar (Olson .
cambiar su Adaptabilidad . et al., 1985) Ordinal.
estructura con  Familiar (Olson Liderazgo. > ’

adaptada por
el fin de et al., 1985), que Control. BaZO-AlV&reZ
superar las consiste en 20 Adaptabilidad Discinli 10.12. 14 et al. (2016)
dificultades items, 2 familiar. 1sciplina. 12, 1 : :
evolutivas dimensiones y 10 Roles. 10y 2L
familiares” indicadores. Reolas
(Olson et al., glas.
1983, p. 71).
Es “la La “Ansiedad” fue ) Temblores. Escala de
tendencia de medida por medio Slnt(?mas Dolor en el Autoevaluacion  (yrdinal.
manifestar de la Escala de somaticos. cuerpo. de Ansiedad
sensaciones autoevaluacion de (Zung, 1971),




difusas y
vagas,
producto de las
preocupaciones
recurrentes o
aprehensiones”
(Zung, 1971, p.
372).

ansiedad (Zung,
1971), que
consiste en 20
items, 2
dimensiones y 14
indicadores.

debilidades.
Inquietudes.
Palpitacion.
Desmayo.
Transpiracion.
Parestesia.

Nauseas y
vomitos.

Insomnios y

adaptada por
Astocondor
(2001).

pesadillas.
Desintegraciones
de la conciencia.

i 13, 14, 15,
Slntqmas Aprehensiones. 16. 17. 18
afectivos. . > 1/, 1o,

Ansiedades. 19y 20.
Miedos.
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Anexo 4: Carta de presentacion

S
2. UNIVERSIDAD CATOLICA DE TRUJILLO

7

“Aiio del Fortalecimiento de la Soberania Nacional”
Trujillo, 21 de junio de 2022

Solicito: Autorizacion para la aplicacion
de instrumentos de una Tesis en la
ULADECH.

Mg. Carlos Alonso Leén Corzo
Coordinador de la Escuela Profesional de Psicologia de la ULADECH - Filial de
Ayacucho.

De mi especial consideracion:

Reciba el cordial saludo a nombre de la Facultad de Ciencias de la Salud de la

Universidad Catolica “Benedicto XVI”, y ¢l mio en particular.

Por medio de la presente solicito a su persona se sirva autorizar la aplicacion de
los siguientes instrumentos en los estudiantes de la Escuela Profesional de Psicologia de
la Universidad Catélica Los Angeles de Chimbote — Filial de Ayacucho que usted dirige:
la Escala de Cohesion y Adaptabilidad Familiar de Olson et al. (1985) y la Escala de
Autovaloracion de Ansiedad de Zung (1971), ambas de 20 {tems respectivamente, que
corresponden a la Tesis titulada: “Funcionamiento familiar y ansiedad en estudiantes
de una universidad privada de Ayacucho, 20227, que viene realizando la Br. Anais
Milagros Mochcco Palomino, egresada de la Universidad Catélica de Trujillo “Benedicto

XVI7”, y que se encuentra con el aval de su asesora, la Dra. Sandra Sofia Izquierdo Marin.

Sin otro particular y agradeciendo por su atencion a la presente, me despido

expresandole las muestras de consideracion y estima.

Atentamente:

Dra. Mariana Geraldine Silva Balarezo
Decana de la Facultad de Ciencias de la Salud

C.C: mteresada /archivo FCS/

Campus Universitario: Panamericana Norte Km. 555 - Trujillo - Peru
Teléfonos: +51(044) 607430 / +51(044) 607431 / +51(044) 607432 / +51(044) 607433

informes@uct.edu.pe www.uct.edu.pe
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Anexo 5: Carta de autorizaciéon

UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES
CHIMBOTE

CARTA DE ACEPTACION
Avacucho, 25 de jumio de 2022
Estimada Br. Anais Milagros Mocheco Palomine,
Por medio dz la presente carta, la Universidad Catolica Los Angeles de Chimbote - Filial

Avacucho, avtoriza su investizacion titvlada: "Fencionamiento familiar v ansiedad en estudiantes
de vna vniversidad privada de Avacucho, 2022" en nuestro recinto vniversitario.

L= otorgamos 2l permiso para realizar la investizacion con los estudiantes dz Paicologia de nuestra
institueion v vtilizar los instrementos de recoleccion de datos, como son la Escala d= Cohesion v
Adaptabilidad Familiar d= Olson et al. (1983) v 1a Escala de= Avtovaloracion d= Ansisdad de Zung
(1971).

Apgradecemos sv interds en nuestra instituelon vniversitaria v en la investizacion de la ansiedad de
nuestros estudiantes, sobre todo en tismpos de pandemia. Esperamos que sv trabajo s=a fructifero v
vtil para la mejora dz 1a calidad de vida laboral d= los docentes.

Por tanto, l= extendsmos:
1. El acceso a la informacion necesaria de la situacion general del alumnado v de la
institucion.

2. El permiso para la aplicacion del instrumento digitalizado en modo de formulario
de respuesta, ¢n ¢l horario que =¢ coordine con su persona.

Alentamente,

TPPYyam
Coe Archivo

Ao, Marmscal Caceres N™10324 - Ayacucho, Perd
Tal : (086) 317251 - Cel : S80858126
#OA5TED114

wiew Uladech edu pe
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Anexo 6: Consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA UNIVERSITARIOS
Apreciado(a) estudiante, me dirijo ante usted para informarle que fiel al compromiso con el
respeto a la dignidad de las personas v al desarrollo de la ciencia, me encuentro realizando
una investigacion sobre 1a relacion enire el funcionamiento familiar v la ansiedad en los
estudiantes de una Universidad Privada de Avacucho, 2022, 1a misma que conduce a la
obtencion del Titulo Profesional de Licenciada en Psicologia de 1a Universidad Catolica
Los Angeles de Chimbote por la modalidad de Tesis. Para ello quisiera contar con su
voluntaria e importante participacion. Fl proceso consiste en responder a las preguntas de
dos pruebas psicologicas: La Escala de cohesion v adaptabilidad familiar de Olson et al.
(1985) v la Escala de automedicion de ansiedad de Zung (1971}, de 20 items cada uno.
Aclaro gue dicha evaluacion serd de cariacter absolutamente confidencial, anénima
exclusiva a la investigacidn v no supondrd ningin dafio a su integridad. 5i vusted desea
mavor informacion sobre la misma, puede ponerse en contacto al siguiente nimero de
celular: 996405604,

Agradecida de antemano por su participacion, sirvase sefialar su aceptacion en la siguiente
linea.

Atentamente, Anais Milagros Mochcco Palomino, 1a investigadora.

Firma de aceptacitn
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Anexo 7: Asentimiento informado

ASENTIMIENTO INFORMADO PARA UNIVERSITARIOS
Estimado(a) estudiante:
Te invitamos a parficipar en un estudio titulado: “Funcionamiento familiar y ansiedad en
estudianies de una universidad privada de Ayacucho, 2022%. 51 aceptas participar, ze te
pedira que respondas dos cuestionarios anonimos: Escala de Cohesion v Adaptabilidad
Familiar de Olson et al. (1985) v Escala de Autoevaluacién de Ansiedad de Zung
(1971), de 20 ftems cada uno, los cuales te tomaran un tiempo aproximado de 20 minutos
Tu participacion es voluntaria v puedes retirarte en cualquier momento sin consecuencias
negativas. Tus respuestas seran tratadas de manera confidencial v solo se utilizaran para
fines de investigacion.
51 tienes alguna pregunta o inquietud, puedes comunicarte con el investigador principal en

cualquier momento.

Firma de aceptacidn
DNI:

Nombre completo

Fecha de aplicacion
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Tabla7

Matriz de consistencia.

Anexo 8: Matriz de consistencia

Titulo Problemas Hipotesis Objetivos Variables Dimensiones Metodologia
Problema general Hipotesis general Objetivo general Enfoque, tipo
(;Cué'lres la E.Xis.te relgcic’m Deteminar la Coh‘e‘sic’)n Cuantitativo, basico y
relaqlon egtre el significativa entre  relacion entre el familiar. correlacional.
fun919nam1ento el funcionamiento  funcionamiento
familiar? familiar. familiar y la Funcionamiento
Problemas Hipétesis ansiedad. familiar. Disefio
especificos especificas Objetivos s No experimental
Funcionamiento ' Cual es 1 : . especificos Adap j[ablhdad transvre)rsal
familiar y ¢uales la Existe relacion familiar. :
ansiedad en relacion entre la significativa entre  Establecer la
. cohesion familiary 153 cohesion relacion entre la
estudiantes de 1 edad? - -, o Poblacion, muestra y
una universidad & ansiedad! fanphar y la cohes%on familiar y muestreo
privada de (Cudl es la ansiedad. la ansiedad. .
Ayacucho, relacion entre la Existe relacion Establecer la Sintomas N: 400 estudiantes.
2022. adaptabilidad significativa entre  relacion entre la S0mMAaticos. n: 116 estudiantes.
familiar y la Ti ili
ansiedad??/ lfa aq?ptablllldad afldapitgblllc}ad Muestreo no
' amihar y 1a amiliar y la Ansiedad. probabilistico por
;Cudl es el nivel ansiedad. ansiedad. conveniencia.
de fgpcmnarmento El nivel de Identificar el nivel Sintomas
familiar? funcionamiento de funcionamiento afectivos
.Cuél es el nivel familiar es el familiar. ' :l“ecnlcas ¢
de ansiedad? balanceado. instrumentos

Identificar el nivel




El nivel de
ansiedad es el leve.

de ansiedad.

Psicometria.

Escala de Cohesion y
Adaptabilidad
Familiar de Olson et
al. (1985) y Escala de
Autoevaluacion de
Ansiedad de Zung
(1971).
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Anexo 9: Otros
PRUEBA DE NORMALIDAD

Prueba de normalidad Kolmogorov-Smirnov Estadistico ol Sig.

Cohesion familiar 0.144 116 0.000
Adaptabilidad familiar 0.148 116 0.000
Funcionamiento familiar 0.185 116 0.000
Sinfomas somaticos 0.133 116 0.000
Sintomas afectivos 0.168 116 0.000
Ansiedad 0.154 116 0.000

Segin la presente tabla, tanto las dos variables como sus respectivas dimensiones
presentan una distribucion de datos no normal (p=0.000<0.05), por lo cual se recorrio a la

estadistica no parameétrica para la prueba de la primera v segunda hipotesis especifica.
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EVIDENCIAS

DATOS SOCIODEMOGRAFICOS

Nombres y Apellidos *

Tu respuesta

Edad *

Tu respuesta

Sexo *

(O Masculino

(O Femenino

Vivo con: *

[] Hermanos

D Otros: /



ESCALA DE VALORACION DEL NIVEL
DE FUNCIONAMIENTO FAMILIAR - D.

Olson (1985).

A continuacion, va a encontrar una seria de
afirmaciones acerca de como son las familias,
ninguna de dichas frases es falsa o verdadera,
pues varia de familia en familia. Por eso Ud.
Encontrara (5) posibilidades de respuesta para
cada pregunta.

1. Los miembros de la familia se piden  *
ayuda unos a otros.

O Casi hunca

(O Una que otra vez

O A veces

O Con frecuencia

O Casi siempre

2. En la solucion de problemas se siguen *
las sugerencias de los hijos

= (O casinunca .
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ESCALA DE AUTOEVALUACION DE LA

ANSIEDAD - W. Zung (1971).

Marque la respuesta en el espacio
correspondiente segun como usted se haya
sentido durante la ultima semana.

1. Me siento mas nervioso(a) y *
ansioso(a) que de costumbre

O Frecuentemente

(O siempre

2. Me siento con temor sin razon. *

(O Frecuentemente

(O siempre

*

3. Despierto con facilidad o siento
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