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"No me cabe concebir ninguna necesidad tan importante durante la infancia de una

persona que la necesidad de sentirse protegido por un padre”

- Sigmund Freud.
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persiguiendo, ni controlando nuestra vida.
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sin mi. Te prometo que vas a estar en casa.
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“EL DIVORCIO Y SU RELACION EN EL DESARROLLO DEL TRASTORNO DE ANSIEDAD EN LA
INFANCIA”

RESUMEN

El trabajo presenta los resultados de un estudio cualitativo realizado la Escuela Primaria
“Emiliano Zapata” del turno vespertino en Moroleon, Guanajuato; sobre “El divorcio y su relacion
en el desarrollo del trastorno de ansiedad en la infancia”, se estudiaron 12 nifios y nifias de entre 7 a
11 afios de edad y sus respectivas familias o padres a cargo. El objetivo del estudio fue analizar la
relacion que subyace un proceso de divorcio con el desarrollo del trastorno de ansiedad en la infancia.
Se utilizé la entrevista clinica a padres, a los nifios se aplico el test del dibujo de la familia, el
inventario de depresion infantil (CDI) y el apartado de ansiedad generalizada de la prueba Chip’s.
Los resultados muestran que el proceso de divorcio de sus padres en méas de la mitad de los nifios que
conformaron la muestra detona sintomatologia propia de un trastorno de ansiedad generalizada
acompafiada de depresion o disforia, algunos de los sintomas mas comunes en la muestra fueron:
falta de concentracidn, poca socializacion, inseguridad, sentimiento de culpabilidad, ansiedad a la
separacion, agresividad, baja autoestima, nerviosismo, dolores de cabeza, problemas de suefio,

retraimiento, inhibicion, entre otros.

Palabras Clave: infancia intermedia, divorcio de los padres, trastorno de ansiedad generalizada.
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ABSTRACT

The work presents the results of a qualitative study carried out by the "Emiliano Zapata"
Primary School of the afternoon shift in Moroleon, Guanajuato; on "Divorce and its relationship in
the development of anxiety disorder in childhood", 12 boys and girls between 7 and 11 years of age
and their respective families or dependent parents were studied. The objective of the study was to
analyze the relationship behind a divorce process with the development of anxiety disorder in
childhood. The clinical interview with parents was used, the family drawing test, the childhood
depression inventory (CDI) and the generalized anxiety section of the Chip's test were applied to the
children. The results show that the divorce process of their parents in more than half of the children
who made up the sample detonates symptoms typical of a generalized anxiety disorder accompanied
by depression or dysphoria, some of the most common symptoms in the sample were: lack of
concentration, poor socialization, insecurity, feeling of guilt, separation anxiety, aggression, low self-

esteem, nervousness.

Keywords: intermediate childhood, divorce of parents, generalized anxiety disorder.
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INTRODUCCION

El divorcio es el proceso que se lleva a cabo tras el rompimiento del vinculo matrimonial y
afectivo entre dos personas, para conseguir la disolucion legal del mismo. A nivel nacional las
estadisticas han aumentado en los Gltimos afios no solamente en México sino también en otros paises
como Canada. En ese pais, uno de cada tres matrimonios termina en divorcio.

Segun estadisticas del Instituto Nacional de Estadistica y Geografia (INEGI), Tamaulipas ocupa el
lugar numero 23 en divorcios, con la cifra de 11.6 divorcios por cada 100 matrimonios.

Hablando especificamente del divorcio en México se tienen las siguientes dos caracteristicas: la
primera sobre la disolucion voluntaria del vinculo conyugal en México es la fuerte preferencia que
existe entre las parejas por la separacion de hecho, a pesar de que el divorcio es legalmente permitido
en el pais desde las ultimas tres décadas del siglo XI1X, y de que los antecedentes de la disolucién
conyugal voluntaria se remontan a la época prehispanica (Pallares, 1980; Arrom, 1976; Suérez,
2005). Esta peculiaridad de la disolucién conyugal mexicana se constata por primera vez en el plano
nacional mediante la Encuesta Mexicana de Fecundidad de 1976. En ésta, 86.3% del total de las
disoluciones del primer matrimonio o unién conyugal captadas por la encuesta correspondian en ese
entonces a separaciones de hecho, y solo 13.7% a divorcios.

Y la segunda de este tipo de disolucion en México es la existencia de una clara tendencia creciente
del nivel de disoluciones, lo cual se observa de varias maneras: por una parte, el divorcio ha registrado
una leve tendencia creciente desde la década de 1970 y se ha dado un rejuvenecimiento de la

estructura por edad de las personas divorciadas (Suérez, 2005).

Al investigar las consecuencias ante un divorcio en los hijos es dificil llegar a determinar si
el propio divorcio es el que les afecta o ciertas consecuencias de factores sociales que acompafian
frecuentemente a la separacion de las parejas, donde en la parte psicoldgica del nifio se es mas notorio
el desarrollo del trastorno de ansiedad generalizada. De acuerdo con Vangyseghem y Appelboom
(2004), el divorcio no deberia considerarse la causa para originar un trastorno psicolégico, sino que
debe considerarse la causa de volver al nifio mas vulnerable. Los nifios ya que se encuentran
vulnerables crecen con una mayor probabilidad de generar alarmantes niveles en cuanto inseguridad
emocional y una muy baja capacidad para lograr lidiar y trabajar con emociones muy fuertes a lo
largo de su vida, desde su nifiez, adolescencia e incluso hasta su etapa adulta. El nifio comienza con
problemas de sus necesidades de seguridad debido a que ante un divorcio se encontrara en la

“obligacion” de alternarse de casa de papa y mama cada semana, lo m&s comdn es que un nifio
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desarrolle su personalidad a partir de su familia y dicha convivencia, pero en el momento en que se
encuentra en una separacion este pierde todo “marco de referencia”. Dejando ante la ruptura
altamente conflictiva y/o violenta de la relacion amorosa de los padres; la descarga de emociones

incontrolables en conjunto de una presion excesiva.

El trastorno de ansiedad generalizada esta principalmente caracterizado por una preocupacion
incontrolable acompariado de sensaciones de inmenso miedo ante distintas situaciones de la vida
diaria donde la Dra. Claire McCarthy, (2019), cree que 1 de cada 3 nifios/adolescentes de entre 7 y
18 afios aunque esta cifra se encuentra en el aumento del 20%, trayendo consigo algunos malestares
mas graves como lo seria la taquicardia, falta o agitacion excesiva de la respiracion, sudoracion,
cansancio, vista nublada, temblores, dermatilomania la cual consiste en rascar la propia piel hasta

causar lesiones a esta misma, y el posible desarrollo de una enuresis.

Por lo anterior, en el presente trabajo de corte cualitativo se abordo el como afectaba el
proceso de divorcio de los padres al desarrollo emocional de los nifios y su relacion con el trastorno
de ansiedad generalizada a partir de los 7 a 11 afios de edad, siendo esta la etapa donde se encuentran
mas vulnerables dado que estan en el proceso de formacion de su autoconcepto, autoimagen y

fortalecimiento de su yo.
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ANTECEDENTES

- S. Dolores, F. Francisca, N. Mercedes (2002); llevaron a cabo la investigacion
denominada “Repercusiones del proceso de separacion y divorcio”. Los problemas que pueden
causar un divorcio en la cuestion de la relacion paterno-filial es la afeccion de la relacion de papa
e hijo dejando casi nula esta relacion ya que casi siempre en la mayoria de los casos la madre se
ve mas favorecida con la custodia del menor y comienzan los conflictos donde ambos padres
colocan en el medio a los menores como mensajeros o intermediarios para traerse mensajes
ofensivos entre ellos y darle continuacion a esta separacion conflictiva y turbulenta causando

ansiedad, estrés y angustia en el nifio por tener que favorecer o elegir a uno de sus padres.

- P. Gerard y M. Elizabeth (2005), realizaron la siguiente investigacion denominada
“Los hijos del divorcio: Psicologia del nifio y separacion parental”, realizada en el Journal of
Family Studies concordaba en sus resultados con la anterior investigacion, ya que mencionaba
que a largo plazo los hijos de la pareja en divorcio desarrollan ciertas afecciones como la
incapacidad para lidiar con emociones fuertes lo cual llevaba a causar inseguridad emocional;
recalcando que en la edad preescolar los nifios se ven mas afectados por la dinamica de cambio
continuo de casa pues desde ahi se les genera inestabilidad e inseguridad, causando todo lo

anterior en conjunto una baja en el rendimiento escolar del nifio acompariado de ansiedad.

- L. Marcos (2012), produjo la investigaciéon denominada “La enuresis es percibida
como el acontecimiento mas traumatico tras el divorcio y las peleas entre los padres”. Se cree
que la enuresis en nifios de 8 a 16 afios es considerada como el producto del acontecimiento mas
traumatico tras el divorcio y las peleas entre los padres, lo que afecta al nifio orillandolo a dejar
de hacer algunas actividades y trayendo consigo complejos, vergiienza y disminucion del

rendimiento escolar y autoestima, lo que afectara ain mas el ya desequilibrio familiar.

- C. Cristofer (2014), desarrolld6 una investigaciéon denominada “El divorcio y la
enuresis secundaria en nifios de 6 a 12 afos”. La carga emocional a la que se ve enfrentado el
nifio es excesiva y al no saber como trabajar tantas emociones y reaccionar ante esta confusion
del como era su vida, el nuevo rumbo que toma y el futuro con la familia rota lo que ocasiona
expulsion incontrolada de orina conocida como enuresis lo que utilizara la investigacion debida

para descartar tipos de enuresis y poder confirmar la psicolégica.
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- N. Carmen, P. Caridad y C. Martha (2017), elaboraron una investigacion denominada
“Consecuencias del divorcio - separacion en nifios de edad escolar y actitudes asumidas por los
padres”; la cual fue llevada a cabo en la Habana, Cuba. Se les realizaron distintas pruebas
psicoldgicas a 16 nifios de etapa escolar primaria de 9 a 12 afios, asi como también aplicaron un
trabajo en conjunto con los docentes y los padres lo que logré arrojar el dafio causado al area
social, escolar y emocional dando como resultado del causante cierta patologia desarrollada a raiz
de un divorcio con ciertos conflictos de por medio dejando como sintomas mas evidentes la

ansiedad, angustia y problemas que desarrollan la dificultad para prestar atencion.
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JUSTIFICACION

Aun cuando es amplio el campo de investigacion en el area familiar, fue de interés adentrarse

a explorar la afeccion en los hijos que més adelante formaran una sociedad.

Asi, como los divorcios y problemas de pareja en estos tiempos va en aumento igual las
secuelas de estos se ven plasmadas en afecciones en los nifios los cuales con el paso de los afios han
ido desarrollando mayor probabilidad a alguna afeccidn fisica o psicoldgica apareciendo en edades
cada vez més tempranas. Siendo este y experiencias personales los motivos principales y

fundamentales los que motivaron esta investigacion.

Dejando como principales aportaciones la importancia que se le debe tener al
acompafiamiento psicol6gico durante el proceso de divorcio que lleven los padres, y muy en especial
el infante, asi como un seguimiento posterior al proceso. A su vez la mejora y capacitacion en el
personal encargado en especifico del area psicoldgica de estos casos e igualmente muestras de casos
veridicos para el aprendizaje y reflexion de los padres acerca de la toma de conciencia para proteger

a los menores.
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OBJETIVO GENERAL

Establecer la relacion que existe entre la problematica que conlleva un proceso de divorcio y

el desarrollo del trastorno de ansiedad generalizada en los nifios.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

1. Conocer a profundidad la sintomatologia fisica y/o psicoemocional presentada en los nifios.

2. Describir la influencia de la relacion conflictiva de los padres en los menores.

3. Mostrar la relacion del trastorno de ansiedad con el desarrollo de otros posibles trastornos.
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PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

En los escasos estudios ya existentes dentro de la psicologia en relacion a un divorcio que
arroja como posibles consecuencias la existencia del desarrollo de algun trastorno psicolégico
relacionado con demé&s consecuencias secundarias. En este proceso el area familiar es la méas

descuidada, pues en este debate los padres le prestan poca o nula atencion a los hijos menores.

Cabe recalcar la importancia ante los conflictos generados derivados de un proceso de
separacion/divorcio volviendo el proceso conflictivo, debido a que los nifios son los que absorben la
problematica generando la sintomatologia de los posibles trastornos a desarrollar; haciendo énfasis
en la frecuencia con que los padres deciden enfocarse unicamente al proceso legal que conlleva un
divorcio dejando de lado el cuidado psicoldgico y proceso mismo que deberia llevar el menor de la

familia.

En donde se investigd la siguiente pregunta, ;Qué relacion existe entre el divorcio de los

padres y el desarrollo de un trastorno de ansiedad generalizada?

HIPOTESIS

H1: Los nifios con trastorno de ansiedad generalizada tuvieron que atravesar el proceso
doloroso y traumatico de la separacién conflictiva de los lazos sentimentales de sus padres.

HO1: Los nifios con trastorno de ansiedad generalizada no tuvieron que atravesar el proceso
doloroso y traumatico de la separacién conflictiva de los lazos sentimentales de sus padres.

H2: El desinterés de los padres hacia sus hijos durante el proceso de divorcio es un factor
desencadenante de ciertas afecciones psicoldgicas en los menores, debido a que no se ve protegida
su persona por darle mayor valor a otros intereses.

HO2: El desinterés de los padres hacia sus hijos durante el proceso de divorcio no es un factor
desencadenante de ciertas afecciones psicoldgicas en los menores, debido a que no se ve protegida

su persona por darle mayor valor a otros intereses.
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EJES TEMATICOS

1. Proceso de Separacion de los padres:

Eje. I. Dindmica familiar antes del divorcio/separacion.

Eje. 1. Dinamica familiar después del divorcio/separacion.

2. Trastorno de ansiedad generalizada:

Eje. I. Desarrollo del trastorno de ansiedad generalizada.
Eje. Il. Trastorno asociado al trastorno de ansiedad.

DELIMITACION

La investigacion se enfocO en la perspectiva psicoldgica de la etiologia del desarrollo del
trastorno de ansiedad generalizada en relacion a los divorcios, analizando cualquier vinculo ante una
separacion de familia como posible causa de lo mencionado. La muestra se conformd por nifios de 7

a 11 anos.

13



“EL DIVORCIO Y SU RELACION EN EL DESARROLLO DEL TRASTORNO DE ANSIEDAD EN LA
INFANCIA”

14



“EL DIVORCIO Y SU RELACION EN EL DESARROLLO DEL TRASTORNO DE ANSIEDAD EN LA
INFANCIA”

CAPITULO 1. MARCO TEORICO

1.1 Infancia intermedia

Se le conoce a la etapa en la que se encuentran nifios de 6 a 12 afios como infancia intermedia
o0 nifiez intermedia. Durante esta etapa de la infancia es donde los nifios atraviesan mayores cambios,
pues el nifio va desarrollando ciertas habilidades para ir generando independencia, comienza la
adaptacion al entorno escolar, el forjamiento de amistades; siendo todo esto un conjunto donde se
desarrollan de forma mas rapida las habilidades fisicas, cognoscitivas, psicosociales y el

descubrimiento de su propia personalidad.

Algo notable de los nifios en esta etapa de su infancia es la evidente evolucion que presentan
en cuanto a su etapa anterior donde cominmente se muestran un poco mas egoistas o egocéntricos,
pero al llegar a la infancia intermedia el nifio comienza a dejar de centrarse inicamente en si mismo
pues van desarrollando una mejor comprension sobre el valor de las demas personas y compartir un
poco mas los gustos de todos los demas puesto que va a un mejor desarrollo en el avance que el
pensamiento del nifio va teniendo. También se considera que como en esta etapa el menor esta mas
vulnerable a ser influenciado es necesario que los padres/tutores del menor comiencen a inculcarle
ciertos habitos saludables de alimentacion como de ejercicio y de suefio, valores, comenzar con la
implementacién y cumplimiento de reglas de la familia en casa ya que el ejemplo los nifios lo toman
desde sus figuras de autoridad y claramente balancear de forma sana las actividades y deberes del

nifo.

Es importante también que los padres tengan claro que en esta etapa de la infancia es necesario
ayudar a los nifios en la transicion de donde aln no tenian grandes responsabilidades ni el deber
escolar, apoyar al nifio para que de manera balanceada pueda este manejar la parte social, pero sobre
todo ahora con la nueva parte escolar y el compromiso, dedicacion, responsabilidad que debera

presentar en esta area.

1.1.1 Desarrollo Fisico

En el inicio de la etapa del desarrollo fisico se comienza a observar como el nifio inicia con
los juegos rudos/bruscos donde se da el perseguir, patadas o golpes imitando “luchas”, claramente

como juego no se dejan de lado las risas.
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Papalia (2010) refiere que el juego rudo ayuda a los nifios en la competencia por el dominio
en los grupos de pares, evaltan su propia fuerza y la de los deméas. En mayor parte son los nifios que
participan mas de este tipo de juego que las nifias, un hecho por lo general se le atribuye a una

combinacion de diferencias hormonales y de socializacion.

Si bien en esta etapa se comienza a observar el desarrollo de los nifios en cuanto al juego rudo
esto se relaciona con el desarrollo fisico notorio por el que estan pasando, aungue esta claro que no
todos los nifios se desarrollan al mismo tiempo o la misma velocidad, pues esto depende mucho de
factores como la genética, alimentacién, hormonas, entre otras. Algunos de los cambios mas claros

en esta etapa son los siguientes:

- Estatura y peso: es normal que un nifio de entre 6-12 afios crezcan aproximadamente

de 5 a 7.5 centimetros entre el transcurso de estas edades, donde por el tamafio de su estatura los
nifios de menor edad (6 afios) aun tienen similitudes a nifios mas pequefios y los de mayor edad
(12 afios) tienen mayores similitudes ya a un adulto, tomando en cuenta que la mayoria de los
nifios en esta etapa llegan a aumentar el doble de su peso inicial. Se debe tomar en cuenta que las
nifias presentan un mayor peso por la cantidad de tejido mayor que presentan pues su cuerpo
comienza a desarrollarse mas tomando una figura mas femenina.
En la mayoria de los casos todos los nifios se van desarrollando en un tiempo similar, aunque
también se llegan a presentar casos donde el nifio esta llevando un desarrollo mas lento lo cual
no es necesariamente algo malo, pues en muchas ocasiones se llegan a utilizar ciertos tratamientos
con hormonas dependiendo del caso del menor y las necesidades de éste; tomando en cuenta el
posible dafio psicoldgico que estas terapias puedan causar en los nifios en el caso de no funcionar
y no cumplir con las expectativas que el infante habia generado.

- Los dientes y el cuidado dental: es sabido que los nifios en esta etapa de su infancia
comienzan a mudar sus dientes de leche por sus dientes permanentes, tomando en cuenta y
basandose en la higiene que el nifio desarrolle ya que en muchas ocasiones esta mudacion es
retrasada por problemas dentales como el mas comin de ellos que son las caries, es normal que
a estas edades los nifios consuman dulces y tipos de comida chatarra que dafian su salud bucal y
por lo tanto se ve afectado su desarrollo, también es comun la poca o incluso falta de higiene
dental ya que a los menores les podria parecer innecesaria, exagerada e incluso absurda por lo

que es ahi donde entra el trabajo de los padres para ensefiar al nifio a desarrollar una buena higiene
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bucal y evitar que en un futuro este tenga problemas en su desarrollo a causa de su mal higiene.
Era mas comun que generaciones anteriores tuviesen este tipo de problemas puesto que no se
tenia la suficiente informacion de las consecuencias que podria traer una mala higiene o la
importancia correspondiente por la falta de informacion que en esos tiempos se tenia; lo que si es
notoria es como las nuevas generaciones han ido mejorando en cuanto a la higiene bucal evitando

en su mayoria las caries y consumiendo informacion fructifera al respecto de estos temas.

- Cerebral: uno de los principales cambios es la pérdida en densidad de materia gris en
regiones de la corteza cerebral, pues se eliminan dendritas no Utiles, compensandolo con el
aumento de materia blanca en axones y fibras cerebrales que transmiten informacién a través de

neuronas.

Otro cambio cerebral es el crecimiento de las conexiones del 16bulo temporal y parietal ya
que estos se encargan de manejar el lenguaje, comprension espacial y lo sensorial. Haciendo en

conjunto estos cambios que el cerebro mejore en su velocidad y sus procesos.

- Nutricion y suefio: claramente para un buen y correcto desarrollo fisico es importante
cuidar en toda edad, pero sobre todo en esta etapa que los nifios lleven una buena y sana
alimentacion que sea equilibrada y acorde a lo que su cuerpo necesita, asi como complementarlo
con una rutina de suefio correcta ya que muchos nifios no suelen dormir sus 8 horas pues
interfieren los distractores como lo son los videojuegos, redes sociales, plataformas de
entretenimiento como Netflix, la television, el internet, etc.; lo que conlleva a un descontrol en el
suefio teniendo repercusiones en la alimentacion del menor.

En lo que respecta a la alimentacion de los infantes es muy comdn que estos se salten
alguna de sus comidas al dia por lo que es necesario estructurar 0 manejar los tiempos de forma
en que el nifio no pierda la ingesta de alguna de sus comidas, también la regulacién de comida no
sana como la chatarra que es evidentemente la preferida de los nifios en estas edades, no esta mal
que en alguna ocasion el nifio coma algo no sano, pero si es importante que tenga un equilibrio
en sus alimentos.

Es necesario que a esta edad se establezcan horarios y se limite el acceso a internet o algin
otro distractor que pueda interferir en la rutina de suefio del menor y en caso de que esté presente
alguna dificultad para conciliar el suefio es importante acudir con algun profesional para que se

encuentre la solucién a tiempo y el problema no llegue a afectar su desarrollo fisico.
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- Desarrollo motor y juego fisico: consta en generar la activacion del nifio a través de
que este realice distintas actividades que impliquen esfuerzo fisico como la préctica de algin
deporte 0 juegos en casa para evitar que el nifio adopte una vida sedentaria y no desarrolle
correctamente ciertos aspectos como la coordinacion, fuerza, brincar, el desarrollo de sus
musculos; es necesario también que el nifio se rodé de la naturaleza y actividades al aire libre
como lo era comun hace algunos afios, pues en la actualidad la mayoria de nifios a cambiado el
juego al aire libre y deportes por actividades referentes a la tecnologia como pasar el tiempo en

ciertas plataformas, navegar en internet o la mas comun, los videojuegos.

1.1.2 Desarrollo Cognitivo

Segln Jean Piaget (1896-1980; 2) “el desarrollo cognitivo es una reorganizacion progresiva de
los procesos mentales que resultan de la maduracion bioldgica y la experiencia ambiental. Creyendo
que los nifios construyen una comprension acerca del mundo que los rodea, descubren ciertas
contradicciones entre cosas que saben y las que descubren, reajustando asi sus ideas y pensamientos”.
Se podria decir que este desarrollo abarca la naturaleza con la que el conocimiento comienza a
aparecer en el nifio y como estos la van adquiriendo, desarrolldndola hasta lograr utilizarla
adecuadamente y de forma beneficiosa. Si bien es sabido que bastantes de nuestras funciones o
habilidades dependen de nuestro conocimiento como el aprender a bailar, algin juego, o el mismo

lenguaje.

El desarrollo cognoscitivo se divide en cuatro diferentes etapas tomando en cuenta en cada
una de ellas la edad y la variacion de la duracion de cada etapa; cuando un nifio comienza una de las
nuevas etapas, este no llega a retroceder a alguna de las etapas anteriores por las que ya paso ya que
todos pasan por todas las etapas en el mismo orden. Es importante el tomar en cuenta que en cada
una de estas etapas es necesario tener en cuenta que se debe seguir un orden ya que ya hay una
organizacion por las que debe pasar el nifio a través de su desarrollo pues de acuerdo a como ellos
van madurando se van integrando ciertos sistemas desde simples a complejos en el menor; por ello
es importante que se acomparie al nifio durante el proceso ya que este también requerird de apoyo
para irse adaptando a estructuras mentales y conductas acorde a la etapa en la que se encuentren. El
proceso de adaptacién es una capacidad con la que cualquier ser humano cuenta, aunque claramente

para algunos lo logran con mayor facilidad y otros no, por lo que para lograr una buena adaptacion
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se requiere que la persona tenga un proceso de asimilacion, utilizando las herramientas con las que
ya contamos para ir entendiendo lo nuevo e irlo ajustando/integrando a lo que ya nos es comun;
tomando en cuenta también la acomodacion que consta del modificar nuestros esquemas (funciones)

cuando requerimos de algo nuevo para lograr adaptarnos de mejor manera.

Dada la edad de la muestra, a continuacion, se mencionan los dos Gltimos estadios que planteo

Piaget para el desarrollo intelectual:

Piaget menciona (1980) que el nifio entra a la etapa de las operaciones concretas a partir de los 7
afios, donde en esta:

- Etapa de operaciones concretas de los 7 a 11 afios, donde el nifio comienza a hacer uso
de operaciones mentales, la logica acerca de la reflexion sobre ciertos sucesos y objetos; el
pensamiento en esta etapa tiende a ser mas flexible y menos rigido, asi como es menos
egocéntrico y centralizado. Se presentan dificultades con el razonamiento deductivo y
reversibilidad mental. Los nifios también suelen lograr resolver problemas aplicados a objetos

reales, situaciones y lo no abstracto o hipotético.

- Etapa de las operaciones formales de los 11 a 12 afios en adelante, donde el
pensamiento del nifio/adolescente pasa de lo real a lo posible, Comienzan a generar pensamientos
acerca de cosas que no han experimentado, ideas de cosas que no ocurrieron, predecir el futuro,
discuten acerca de problemas con ciertas ideas abstractas, razonan sobre relaciones, comienzan a
resolver ecuaciones de algebra y geometria, realizan la validez de los argumentos. Desarrollan
una mejor l6gica proposicional ya que esta toma informacion légica a partir de la relacion de dos
afirmaciones, el razonamiento cientifico que aborda los problemas de una forma sistematica,
razonamiento combinatorio que le permite pensar en varias causas, razonamiento sobre

probabilidades y proporciones.

1.1.3 Desarrollo Psicosocial en la infancia Intermedia

De acuerdo con Erikson (1963; 75), “el desarrollo psicosocial es la interaccion de la persona con
su entorno, gracias a los cambios fundamentales en su personalidad”.
Erikson estableci6 8 etapas del desarrollo psicosocial, se ahondara en la etapa de industriosidad

que es el rango de edad de la presente investigacion. En este tiempo los nifios van experimentando a
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través del desarrollo moral el entender y seguir ciertas normas morales que han sido impuestas por la
sociedad, también se hace notorio el ver como las conductas sociales de ellos son mas razonadas

moralmente y adquieren ciertas perspectivas.

Durante el transcurso de esta etapa los nifios van atravesando cambios fisicos notorios,
psicoldgicos y claro, sociales; para el nifio/adolescente en esta etapa es demasiado importante el como
se percibe a si mismo fisicamente, les importa la opinion de los demas lo que provoca una buena
autoestima alta y valor en el nifio siempre y cuando estas sean positivas, pero cuando es lo contrario
el menor se enfrentara a una autoestima baja y nula aceptacion de su propio fisico. En esta etapa se
le da més peso a la autoimagen para asi determinar la autoestima, como se acaba de mencionar el
nifio se encuentra en una etapa donde lo mas importante para él serd el aspecto fisico y de este
dependeré su autoestima, aungue este proceso sea temporal y con el tiempo pasa; si el nifio no tiene
el apoyo de sus padres para un buen manejo esto le traerd afectaciones a futuro como inseguridades,

etc.

En esta etapa el nifio va adquiriendo y aprendiendo ciertas habilidades de cultura, asi como la
vivencia de algunos sentimientos de inferioridad, pues es el punto donde su autoestima se va
desarrollando y comienzan las comparaciones de sus habilidades con las de sus amigos y si él no las
lleva igual de desarrolladas que los demas se puede ver afectado la autoestima y darse a la basqueda
de la proteccion por parte de sus papas. Siendo su fuerza basica la competencia y su patologia la
inercia, ya que los nifios comienzan a identificar algunas habilidades las cuales sean bien valoradas
por la sociedad en que se encuentra y el contexto del que se rodea, sintiéndose y siendo Utiles para la

sociedad ya que aprenden a seguir de una forma correcta los reglamentos que se tengan establecidos.

Se convierte en el momento en que en los menores se despierta esa curiosidad de hacer cosas
con sus compafieros/amigos, asi como compartir ciertos momentos y cosas en comun por lo que
cuando los menores llegan a tener sentimientos de insatisfaccion e incompetencia al no creerse capaz
de realizar ciertas acciones donde influyen distintos factores como la posicion economica, la
educacion escolar y la escuela donde estudian; en las instituciones donde los nifios se encuentren
encontraran a otros mas que seran de suma importancia para ellos debido a que se sentiran

identificados y con cosas en comun, y en ocasiones tienen que lidiar contra comparaciones.
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Durante esta etapa los nifios desarrollan la virtud de la competencia, la cual los lleva a sentirse
con la capacidad de lograr realizar actividades debido a las habilidades que han y siguen
desarrollando, pero también se corre el riesgo de que algunos puedan llegar a sentirse inadecuados a
lado de los deméas creando un apego a la figura protectora de su familia; también se debe de
concientizar que los menores corren el riesgo de que se vuelva demasiado perseverante con sus
compromisos descuidando la parte social y envolviéndose en una adiccion de trabajo por lo que se
cree que es de suma importancia el buscar una parte equitativa sobre el fortalecimiento y desarrollo

de sus habilidades a lo largo de su vida.

Es importante saber que, si el menor logra el éxito en esta etapa superando muy bien su crisis,
el nifio se volvera una persona que logre adaptarse muy bien a su entorno por lo que también se sentira
atil dentro de la sociedad; pero se debe estar consciente de que si por el contrario no se supera la
crisis los nifios se volveran personas con sentimientos de inseguridad e inutilidad lo que les genera
cierta inseguridad. La inferioridad es un sentimiento sumamente serio y mucho mas en esta etapa por
la edad de los menores ya que provoca gue las personas se comiencen a sentir con un valor mucho

menor al de los demas, puesto que los hace sentir menos y que se encuentran por debajo de todo

1.1.4 Desarrollo de la personalidad.

La teoria del desarrollo psicosexual fue propuesta por Sigmund Freud; donde estableci6 5 etapas
(oral, anal, falica, periodo de latencia y genital) por las que el nifio debia pasar ya que es sabido que
la personalidad se va desarrollando en la infancia, pues los impulsos que presenta el nifio buscan un
placer que los lleve a la identificacion de algunas zonas erdgenas; ya que se cree que la libido (energia

psicosexual) es la fuerza que impulsa detras de la conducta.

- La fase de Latencia (edad en la que se centra la muestra de esta investigacién): es una etapa
donde no hay una zona erdgena en especifico, ya que se presentan mas bien los sentimientos

sexuales de forma inactiva.
Freud (1905; 109-224), describia la etapa de latencia como “un periodo de calma sexual, donde

el nifio sublima los deseos sexuales por impulsos y tareas socialmente aceptadas; como la

productividad, relaciones entre amigos y competencias”.
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En esta fase Freud refiere que se da un crecimiento en el nifio, lo cual le permite ir desarrollando
la estructura de su personalidad de manera mas compleja; ya que el nifio entre los 6 y 12 afios va
modificando su aparato psiquico y algunas de sus experiencias. Pocos entenderan la relacion del
desarrollo de la personalidad con la parte psicosexual del nifio; pero es importante mantener siempre
en cuenta que la sexualidad de una persona se encuentra desde su etapa de infancia, aunque
claramente esta se va desarrollando a lo largo del tiempo hasta llegar a su etapa de la adultez,

ocasionando que la persona se vaya adaptando al medio durante este proceso.

La libido se ve suprimida ya que el nifio empieza a desarrollar el ego/superego, lo que le dan
cierta calma y centran al nifio en las relaciones con los demas, asi como los juegos y mas intereses.
No significa que la energia sexual del nifio no este, sino que el nifio la dirige hacia otros intereses ya
que se encuentra explorando y conociendo. Esta etapa es demasiado importante ya que se encuentra
en la edad donde el nifio se prepara para entrar a la adolescencia, en la cual experimentara la funcion
de la personalidad y conducta; puesto que va identificando nuevos gustos, placeres y socializacion
ya no Unicamente con sus papas. El nifio se toma el tiempo de esta etapa para reestructurarse,
utilizando sus nuevas herramientas de habilidades y conocimientos para adaptarse. Sin olvidar que el
juego es importante para ampliar ciertos recursos de la estructura de su personalidad e integrar su

imagen corporal.
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1.2 El divorcio

De acuerdo con el INEGI, en los ultimos 10 afios el matrimonio ha disminuido un 24.68% y
por otra parte, aumentando con el 57.26% los procesos de divorcio. Se registré también informacion
sobre la duracion de los matrimonios tomando en cuenta los datos recolectados del 2019, donde el
47% de los matrimonios duro entre 6 y 20 afios antes del divorcio, el 30% a partir de los 20 afios,

21% de 1 a5 afios y el 1.5% fue menos de 1 afio.

Se tiene registrado que por cada 100 matrimonios existe el 31.7% de divorcios. Obteniendo a
los siguientes lugares con mayores divorcios en 2019 a los estados de Campeche (38%), Sinaloa
(37.7%) y Nuevo Leon (37.2%) de cada 10,000 personas. En entidades federativas se encuentra
también Quintana Roo (9.3%), Sinaloa y Guanajuato (7.5%) y Sonora (7.4%) por cada 1,000 personas

mayores de edad.

Tomando en cuenta que la edad promedio de las mujeres para casarse es de 29 afios y en
hombres de 32 afios. Siendo la edad promedio de 39 afios en mujeres y de 41 afios en hombres para

el divorcio.

1.2.1 Concepto de divorcio

La palabra divorcio proviene del latin “divortium” del prefijo “dis” que significa separacion,
refiriéndose a la separacion de tierras y con el tiempo por la institucion juridica de Roma se relacion6
a la peticion para la disolucion legal del matrimonio por el motivo de varias causas y aceptando que
se rompio/termino cualquier lazo afectivo y respeto entre el matrimonio; tomando cada uno su camino

y siguiendo con su vida por separado (Diccionario de la Real Academia Espafiola).
Samos Oroza (1995:226), define el divorcio como “la disolucion del matrimonio, pronunciada

judicialmente en la vida de los esposos, a pedido de uno de ellos o de ambos por una o varias causales

taxativamente sefialadas en la ley y que hagan imposible la vida en comun”.
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Es sabido que en cada parte del mundo y pais existen distintos tipos de divorcios, pero
especificamente en México existen los siguientes 3 tipos:

- Divorcio voluntario, realizado cuando ambas partes estan de acuerdo con la decision

y acuden con un juez encargado de la parte familiar para pedir la disolucién del vinculo

matrimonial; estando en comun acuerdo con lo que se establezca acerca de los hijos y los bienes.

- Divorcio administrativo, dado en caso de que ambas partes cumplan con la mayoria

de edad, sin hijos y que mutuamente quieran disolver el matrimonio explicando el porque.

- Divorcio encausado, cuando uno de la pareja no quiere disolver el matrimonio y el

otro si; se solicita el divorcio y se notifica a la persona en desacuerdo.

Al ser este un tema frecuente facilita el identificar las causas mas comunes y recurrentes en los
divorcios como lo son el acuerdo mutuo de la pareja, adulterio, hijos no legitimos, alguna enfermedad
de transmision sexual o cronica que no tenga alguna cura y pueda ser contagiosa o heredarse,

abandono de hogar sin alguna justificacion, violencia familiar, entre otras.

Es importante estar consciente de que el divorcio no termina inmediatamente después de la
disolucion legal, sino que también debe existir un acuerdo en el que si existen bienes mancomunados
se haga la division correspondiente de estos, asi como asegurar que ambas partes le puedan brindar
una vida digna a sus hijos en cuanto a determinar si la custodia se le otorgara a alguno en especial o
la compartiran, asegurar la educacion de los hijos y otorgar el porcentaje de pension que seré otorgada
especialmente para la manutencion y necesidades de los hijos.

Siempre en un divorcio con hijos de por medio se dird que fue una decision tomada por el bien y
para el bien de los hijos y puede ser cierto, pero no del todo ya que la mayoria de los padres se enfocan
unicamente en el proceso de la disolucion del matrimonio descuidando a los hijos siendo que durante
este proceso los hijos son los que requieren de mayor atencion y compafiia pues si para nadie es facil

asimilar este cambio para los nifios menos.
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1.2.2 El divorcio y sus implicaciones

Independientemente de si el proceso de divorcio llega a ser pasivo este traerd consigo algunas
consecuencias, pero si el proceso se da de forma conflictiva estas consecuencias seran mayores ya
que ambas partes (hombre/mujer) viviran un proceso de duelo cada uno de distinta manera lo cual
significa que no ambos cuentas con las mimas fortalezas para superar este proceso de forma mucho
mas breve, complicandose ain mas la situacion cuando existen hijos de por medio ya que también
los nifios se encontraran en el medio del proceso sin saber porque parte de los padres apoyar. Los
nifios también pasan por un proceso de readaptacion a un nuevo sistema y funcion familiar y
acoplamiento a ir de casa de un padre a la del otro, aceptar las nuevas reglas de cada uno y tratar de
estar bien con ambos evitando conflictos y ser blanco de utilizarse como mensajero o quieran obligar

a los hijos a elegir un “equipo”.

En cuanto a las areas que se ven afectadas en la vida de las personas involucradas en dicho proceso
son:

1 Personal, ya que en la mayoria de los casos uno de los conyuges puede llegar a sentir

cierta culpabilidad por permitir fracasar la relacion percibiéndose como una persona

incompetente e incapaz llevandose a si mismo a cambiar la forma de percibir la vida a causa de

baja autoestima.

2 Emocional, al encontrarse en un mar inmenso de sentimientos encontrados por la
ruptura del vinculo, dependiendo del si la ruptura fue pasiva o conflictiva la intensidad de las
emociones que se haran presentes como tristeza, culpa, venganza, confusién, alivio, miedo,

fracaso, remordimiento, inseguridad y arrepentimiento.

3 Parental, cuando se quiere hacer responsable a alguno de los hijos para ocupar el rol
del padre/madre que no estan, creandoles demasiado presion por cubrir las expectativas que le
tienen, sufrir por manipulacién de parte de los hijos o viceversa, aceptacion de tu vida propiay la
de tu ex pareja y aceptar que la relacion con los hijos no se puede eliminar, asi como los acuerdos

que se deberan tomar acerca de los hijos.

4 Econdmica, algunas veces comienzan los problemas econémicos o el cambio de vida

al que se estaba acostumbrado debido a que por su propia cuenta correran los gastos del hogar,
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pero también tener el derecho de recibir el apoyo econémico para los hijos proveniente de la otra

parte.

5 Familiar, en la cuestion familiar y centrandonos en los divorcios con hijos de por
medio los nifios son los que lamentablemente se ven mayormente afectados ya que estos pueden
comenzar a desarrollar depresion, coraje hacia alguno de sus padres, bajo rendimiento en su

educacion, conducta problematica, entre algunos trastornos psicologicos.

6 Social, ambos ex cdnyuges recortan su circulo social debido a que prefieren tener uno
totalmente distinto al del otro para evitar coincidir en convivios o similitud de amistades ya que
estas la mayoria del tiempo llegan a apoyar mucho mas a alguna de las dos partes involucrandose

en un asunto que no les compete.

7 Trabajo, a consecuencia de la reciente ruptura la persona podria disminuir en su
desempefio laboral afectdndole en su concentracién, rendimiento, motivacion, humor y la

capacidad de sociabilizar.

En cuestidn de las mujeres sera dificil el adaptarse a una nueva organizacion de tiempo donde se
permita atender su trabajo, hijos, hogar, etc. Con el hombre implicaria el aprender a responsabilizarse
acerca de su alimentacion, ropa en buen estado, mantenimiento de la casa, hijos y mismo desempefio

en el trabajo.

1.2.3 El divorcio y algunas repercusiones en los roles de la familia.

Es importante reconocer que en cada familia hay ciertos roles dependiendo del tipo de familia
que sea y este cambio de roles es mostrado en el caso de que exista alguna patologia individual o en
este caso por la alteracion en la funcionalidad de la familia. Estos roles dentro de la familia son
establecidos para decidir que hace cada uno en la familia, asi como su funcion en esta; esto no quiere

decir que todos los roles son buenos o funcionales. Algunos de los roles son los siguientes:

Tradicionales:
- Madre: es el rol que se encarga de la alimentacion, vestimenta, higiene de la familia,

pero en especial de los hijos sumandole transporte y un afecto seguro para los hijos.
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- Padre: es el que regula la relacion de madre e hijo, amplia los limites que pone mama

y sefiala los limites permitidos.

- Hermano: adopta la funcién del primer grupo con el que podemos identificarnos
ademas de los padres, formando una relacion solida en especial para enfrentar algunas crisis

familiares.

- Hijo: su funcion consta de crecer, aprender, respetar e ir evolucionando con el tiempo.

- Abuelos: se encarga de transmitir los valores y tradiciones a través de las generaciones
de la familia y busca mantener siempre el vinculo familiar. Intercede entre padre e hijos para un

ganar-ganar por ambas partes.

- Tios: son una figura de responsabilidad ante sus sobrinos, se encargan también del

cuidado de ellos.

Idiosincrésicos:
- Hijo parental: cuida y aconseja a sus hermanos sintiendo la responsabilidad de darles
un buen ejemplo, asi como soporte emocional/econémico de sus padres, ayuda con la toma de

decisiones y recibe quejas de parte de los padres.

- Chivo expiatorio: su funcion es recibir los resentimientos de los demés integrantes de

la familiar, es en el que se sacan las frustraciones que se encuentran acumuladas.

- Reconciliador: ayuda a que su familia logre recuperar esa habilidad de negociacion

por medio de la comunicacidn asertiva, resolviendo conflictos.
- Héroe: generalmente es el hijo que suele ser el mas responsable y que podria ser como

una segunda figura de autoridad tratando de lograr que todos le den su aprobacion, pero mas de

parte de los adultos.
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- Martir: es el que comunmente se sacrifica por valor y amor para satisfacer de cierta

forma sus necesidades psicoldgicas, tiende a tener un comportamiento autodestructivo.

Afectivos:
- Bromista: busca generar bromas para divertir a los demas miembros de la familia y

mantenerlos felices, casi siempre es el hijo menor.

- Consejero: su funcion es evidente, la cual es aconsejar adecuadamente al miembro de

su familia que acuda a él.

- Miembro problema: es generalmente el que siempre va en contra de lo aprobado por

la familia y de las reglas.

Cabe recalcar que los roles de la familia se ven modificados a partir de la separacién conyugal,
donde la mama puede tomar el rol del papa, el papa puede tomar el rol de la mama, donde los hijos
mayores parentales atraviesan también por este tipo de cambio de roles, etc., por lo que el tipo de
familia cambia generalmente a una monoparental o reconstruida.

Asi como existen distintos roles en la familia, también existen distintos tipos de familia y
dependiendo de estos son los roles que los miembros van adoptando. Los tipos de familia son:

- Familia sin hijos: consta de la pareja que han tomado la decision de no tener hijos y

prestarles mayor atencién a sus necesidades propias o bien en caso de que alguno de los miembros

de la pareja sea infértil.

- Familia biparental con hijos: es el modelo de familia tradicional conformada por papa,

mama e hijos bioldgicos.

- Familia homoparental: formada por una pareja del mismo sexo (ambas figuras

parentales femeninas o masculinos) y con hijos.
- Familia reconstruida: formada por familias biparentales después de algun divorcio

donde los hijos vivan ya sea con mama o papa y con la nueva pareja sentimental de este, en

algunos casos también con los hijos de la otra persona.
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- Familia monoparental: esti formada por una Unica figura adulta e hijos.

- Familia de acogida: se encuentra conformada un solo adulto o una pareja que le da

hogar temporal al menor si este no puede vivir con su familia original.

- Familia adoptiva: es la pareja que adopta hijos no legitimos tras no poder concebirlos

y desarrollan el rol parental.

- Familia extensa: se muestra formada de varios familiares los cuales viven juntos

conviviendo todos.

A su vez dentro de esta estructura familiar cabe mencionar que los holones o sistemas pueden
verse alterados posterior a la separacion o divorcio. Entre estos se encuentran:
1. Holon individual, identidad personal en el contexto familiar, social conteniendo

determinantes personales e historicos de la persona.

2. Holon conyugal, union de dos adultos forma nueva familia que para llevar una vida en
comun se necesita que estos dos conjuntos de valores se concilien con el tiempo. Se debe
renunciar a una parte de sus ideas y creencias perdiendo individualidad y ganando pertenencia,
formando un sistema nuevo.

3. Holon parental, los hijos llegan a formar parte del holon conyugal encargado de la

crianza, el cuidado y socializacion de los nifios.

4. Holon de hermanos, son para un menor el primer grupo de iguales; Si los hijos se

apoyan entre si, conviven, se atacan, aprenden unos de otros.

1.2.4 Cambios en las familias y su relacion con el divorcio

Dirigiéndonos mas en los nifios, si bien el simple hecho de que la familia se tendra que readaptar
a una nueva estructura como el ya no ver tan constante a alguno de los padres o cambiar de vivienda
ya es un cambio muy fuerte para los pequefios debido a que es el comienzo de un largo camino donde
como adultos los padres se encuentran un poco mas preparados para asimilar y vivir este proceso, a

lo cual los hijos no lo estan y mucho menos en edades pequefias. Siendo realistas nadie esta preparado
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para ver como su familia se “rompe” teniendo que vivir con uno solo de los padres, mientras que al
otro solo se le podra ver ciertos dias y cierto tiempo, teniendo que enfrentar la soledad que algunos
nifos viven en estos procesos ya que los padres se enfocan totalmente en pelear entre ellos y ver
quien ganara los bienes asi como el pedir alguna manutencion para los gastos de los hijos. Los nifios
tiene que presenciar el como uno de sus padres habla mal del otro y viceversa, lidiar con el que sus
padres quieran hacer uso de el como mensajero para agredir al otro dejando completamente de lado
el saber que simplemente es un nifio que no tiene la culpa de nada y esta absorbiendo la parte mas
fuerte y las peores consecuencias ya que este se la pasara constantemente presionado causandole
ansiedad por el miedo ante peleas de sus padres o el ser objeto de uso como mensajero. Asi mismo,
en casos mas extremos y lamentables algunos nifios pueden experimentar el sindrome de alienacion
parental donde el conjunto de sintomas que resultan del proceso por el cual un progenitor, mediante
distintas tacticas o estrategias, intenta transformar la conciencia de sus hijos con objeto de impedir,
obstaculizar o destruir sus vinculos con el otro progenitor. Se trata de un proceso gradual y
consistente, que invariablemente implica una limitacion al progenitor no custodio, en el ejercicio de
sus derecho y obligaciones como padre, ademas de privarlo de la presencia y disfrute de sus hijos.
Los hijos que sufren de alienacion parental desarrollan un odio patolégico e injustificado hacia el
progenitor alienado, que genera consecuencias devastadoras en su desarrollo fisico y psicolégico.

Sureda, M. en el 2007 plantea que las etapas que el creia primordiales del divorcio, ya que en
base a estas son notorios los cambios en una familia que se enfrenta a un proceso de divorcio; son las
siguientes:

1. El Pre-divorcio: durante esta etapa comienza la parte donde uno o ambos de
los cdnyuges comienzan con los sintomas de ansiedad, retraimiento fisico/emocional,

aislamiento, culpa y recurre a buscar apoyo en su familia y algunos amigos en ocasiones.

2. Durante el Divorcio: aqui se vive el proceso legal del rompimiento del

matrimonio, el cual es la parte del proceso algo larga.

3. El Post-divorcio: la expareja comienza a recuperarse mas que nada
emocionalmente mejorando su autoconfianza y seguridad propia, ya que va fijando
nuevamente su identidad y adaptandose a los nuevos cambios de su vida para salir adelante

y no afectar a los hijos.
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Es fundamental reconocer que ante un divorcio se debe reconocer que durante la etapa de
separacion los conyuges deben comenzar a platicar acerca de acuerdos respecto a los hijos y los
bienes en comun para evitar alargar futuramente el proceso legal; se ven en gran aumento las
discusiones entre la pareja y las afectaciones psicoldgicas en los hijos ya que presencian esas
discusiones viendo a sus padres sintiendo enojo en contra del otro y comienza la reestructuracion

familiar con toda la familia.

Durante el proceso legal es normal seguir presenciando peleas llenas de sentimientos de enojo,
dolor, culpa, odio, etc., desacuerdos en las negociaciones necesarias en este proceso y suele suceder
que alguna de las dos partes intente buscar que suceda la reconciliacion , debido al desgaste
emocional que los padres presentan en esta etapa se vuelve pesado y un poco invisible el atender las
necesidades de los hijos ya que estos se encuentran también bajo un desgate emocional mayor debido
a que se encuentra atravesando todo el proceso viendo como dos personas que ama pelean

excesivamente.

Es crucial que ambas partes de la expareja se tomen el suficiente tiempo necesario para que
vivan su proceso de duelo adecuado ya que no es nada facil perder la familia que se habia esforzado
en construir y superar las situaciones que los orillaron a esta decision, los adultos tratan de
reestructurarse a si mismos y sus vidas para lograr adaptarse a la nueva realidad en la que viviran
ahora y aceptando que quizé ahora las responsabilidades que traen consigo los hijos sean mucho mas
pesadas ya que ahora tendran que repartir su tiempo para atenderlos a ellos, su trabajo, vida propia,
mantenimiento de la casa, entre otras cosas. Aunque en la mayoria de los casos el area de menor
importancia para ellos o a la que se le presta menos atencion es a los hijos, siendo estos los que mas
necesitan del apoyo y presencia de sus padres ya que comunmente los padres creen que los hijos por
ser pequefios no resentiran las consecuencias y no sufriran siendo que ellos son los mas vulnerables.
Sin olvidarse de que aun tiempo después del proceso legal del divorcio la expareja en la mayoria de
las ocasiones deja demasiados problemas y conflictos entre ambos, asi como sentimientos de enojo,
humillacién, odio y mas; las cuales si no son tratadas a tiempo (terapia psicologica) agravara el
desarrollo de la persona y le producira que con el tiempo estos sentimientos crezcan y sean mayores

impidiéndole ser feliz conociendo a mas personas y adaptandose a su nueva vida.

Es com(n que comiencen en aumento comportamientos que antes no se tenian como lo es el

insultarse entre si, agresividad, envidia, egoismo y los nulos valores morales que las personas tenian.
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1.2.5 Acuerdos después del divorcio respecto a los hijos

Es considerable que antes de cualquier cosa los padres se pongan en el lugar de los hijos ya
que se debe comprender que ellos estan perdiendo su “familia” a la que estaba acostumbrado;
Ilenandose su contexto de vacio y tristeza, agresiones y nerviosismo afectandole en su dia a dia en su

desarrollo escolar, social y psicologico.

Se necesita que los padres no cambien a una actitud fria y negativa con sus hijos, pues esto
ocasionaria que ellos modifiquen su carécter volviéndose una persona seria y timida sin dejar de lado

el cambio a la introversion.

Deberia existir en los padres una mayor responsabilidad ante una ruptura del vinculo
matrimonial con el fin de proteger a los hijos colocando como prioridad su bienestar e intereses, asi

como su salud.

Se estableceran los acuerdos respecto a los hijos en un convenio regulador realizado en el juzgado
donde tanto maméa como papa tendran ciertas obligaciones, algunos de los acuerdos son los

siguientes:

Tipo de custodia adecuada con el fin del bien de los hijos.

- Pension alimenticia en caso de ser necesaria.

- Puntos de encuentro familiar.

- Dias de convivencia.

- Acuerdos respecto a su educacion.

- Estar consciente de que los hijos no hacen la funcién de armas contra el otro.

- Quien se hara cargo de llevar y recoger de la escuela al hijo o hijos.
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Acudir a terapia psicoldgica como una herramienta de ayuda por la desestructuracion familiar.

Quien usara la casa de la familia (cominmente es quien se queda con la custodia del hijo o

hijos).

Reparticion de bienes asegurando el futuro de los hijos o hijo.

Cuestiones preliminares.
Custodia y visitas.

Sustento de nifios.
Manutencion conyugal.
Vivienda.

Otros pagos de deudas y gastos.
Bienes personales.

Seguro.

Atestacion.
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1.3 Trastorno de ansiedad generalizada

En la mayoria de los trastornos enfocandonos en la salud mental es ignorado por la creencia
de que atenderlo en innecesario debido a que la salud fisica es la cual se considera Unicamente
importante, cambiando ahora a la salud mental de los nifios es ain mayormente ignorada ya que se
tiene el pensamiento de que por los mismos cambios de la edad que estan atravesando los menores

son hechos sin importancia y que con el tiempo seran pasajeros.

Algunos indicadores de una alteracién emocional en los nifios son la enuresis, nerviosismo,
miedo, irritabilidad, ataques de rabia, lenguaje no acorde a su edad y un lento aprendizaje; siendo
indicios estos de los trastornos mas comunes en los menores como el TDAH, ansiedad, etc.
Mayormente los sintomas que presentan no son tomados con importancia o necesidades como ya se
menciono anteriormente, lo que repercute en que estas sean interiorizadas para después sacarlas

nuevamente por medio de trastornos o afecciones psicoldgicas.

Especificamente centrandonos en el trastorno de ansiedad generalizado en nifios de 6 a 12
afios, es necesario que se tenga presente que, asi como para un adulto este trastorno no es nada
agradable, lo es igual para los menores puesto que complica ain mas la sensacion de aterradora del
tener que luchar contra tu propia mente dia con dia. Se podria decir que la ansiedad seria una emocion
la cual es normal que presentemos en nuestra vida cotidiana ya que por medio de ella podemaos liberar
la presion y estrés que nuestro cuerpo sienta y actuar de una forma adecuada; lo alarmante es cuando
se comienza a presentar un nivel excesivo e incontrolable de ansiedad. Siendo méas predominante este

trastorno en las mujeres.
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1.3.1 Concepto del trastorno de ansiedad

Se define por el DSM — 5 (Manual Diagnoéstico Y Estadistico De los Trastornos Mentales) al
trastorno de ansiedad como “el que comparte caracteristicas de miedo y ansiedad excesivos, asi como

alteraciones conductuales asociadas”.

- Miedo = respuesta emocional a amenaza inminente, real, imaginaria.

- Ansiedad = respuesta anticipatoria a futura amenaza.

Existen distintos tipos de ansiedad los cuales se encuentran clasificados/diferenciados
dependiendo de las situaciones/objetos que provoquen la reaccion de ansiedad, miedo, cognicion
asociada, estrés, persistencia, etc., en la persona. Como lo son el Trastorno de ansiedad por
separacion, Mutismo selectivo, Fobia especifica, Trastorno de ansiedad social (fobia social),
Trastorno de péanico, Agorafobia, Trastorno de ansiedad generalizada, Trastorno de ansiedad
inducido por sustancias/medicamentos, Trastorno de ansiedad debido a otra afeccion médica, Otros

tipos de trastorno de ansiedad especificado y Otros tipos de trastorno de ansiedad no especificado.

Enfocéndonos especificamente en el “Trastorno de ansiedad generalizada”, el cual nos dice el
DSM - 5 que se caracteriza por una permanente y constante ansiedad, miedo; ambas sensaciones de
forma excesiva sobre aspectos de la vida cotidiana como lo son el area escolar, laboral, social que se
considera dificil de controlar para la persona; la cual expresa sus sintomas de varias maneras como
irritabilidad, excitacion o nerviosismo, fatiga, inquietud, dificil concentracion, problemas del suefio

y algunas tensiones musculares.

1.3.2 Criterios diagnosticos del trastorno de ansiedad generalizada en nifios segun el DSM-

Algunas de las principales caracteristicas diagnosticas de este trastorno y para determinar su

diagnostico son los siguientes:

a) La evitacion detonada por miedo, angustia o timidez respecto a situaciones, lugares o
estimulos especificos; expresados usualmente por medio de la indecision, incertidumbre,

retraimiento, etc.
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b) Preocupacion excesiva por finanzas familiares, amistades, tareas, rendimiento
deportivo y escolar, salud de él mismo y su familia, cosas cotidianas.
c) Tendencia buscar de forma consecutiva proteccion por parte de los padres u otras personas
por miedos.
d) Evitan lo nuevo, lo negativo, la incertidumbre y el cometer equivocaciones.
e) Suelen presentar sintomas fisicos como el insomnio y la irritabilidad cuando se
preocupan.
f) Ansiedad/preocupacion son los dos sintomas relacionados a +3 de los siguientes
sintomas presentes mas de lo que se ausentan (en los nifios aplica un solo sintoma):
1. Impresion de sentirse atrapado 0 con
demasiados nervios.
2. Cansancio con facilidad.
3. Complicaciones para concentrarse 0 poner su
mente en blanco.
4. lrritabilidad.
5. Tensién muscular.
6. Dificultades de suefio; ya sea para conciliar el

suefio, continuar durmiendo o insatisfactorio.

g) Los sintomas fisicos provocan malestar clinico importante en el deterioro social,
escolar, familiar, etc.
h) La alteracion es perfectamente explicada por el trastorno de ansiedad y no por otro

tipo de trastorno mental.

Caracteristicas asociadas en apoyo al diagndstico:

— Tension muscular = temblor, contracciones nerviosas, inestabilidad, molestia muscular y
— Sintomas somaticos = sudoracion, nauseas, diarrea y respuesta de sobresalto exagerada.
— Hiperactividad vegetativa = taquicardia, mareos y dificultad para respirar.

— Estrés = sindrome de intestino irritable y dolores de cabeza.

Prevalencia:
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Usualmente el 5% de los nifios y adolescentes cumplen totalmente el criterio para un trastorno
de ansiedad. El trastorno de ansiedad generalizada se encuentra en una tasa de prevalencia moderada.
Igualmente se demuestra que es mas comun en las mujeres, mostrando que de 1.5 a 2 veces mas son
mujeres presentandola desde una edad muy temprana, aproximadamente desde los 5 afios. Aunque
también es mas comun que este tipo de trastorno se presente en los nifios en general a partir de los 10

a 12 afos.

Factores de riesqo y prongstico:

- Transmision familiar; parientes con trastorno de ansiedad vuelven al nifio propenso a
padecer trastornos del estado de animo, adultos con ansiedad suelen tener hijos inhibidos. Es
influenciado por causas genéticas y ambientales.

- Geneéticos/fisioldgicos; genética con riesgo de neuroticismo.

- Ambientales; adversidades en la infancia, sobreproteccion de los padres.

- Temperamentales; inhibicion de conducta, neuroticismo/afectividad negativa,

evitacion del dafio, retraimiento de lo nuevo, contacto visual limitado, etc.

Aspectos diagnosticos relacionados con:

Demograficos: en muchos casos en nivel socioeconémico se ve relacionado, pues se menciona

que los nifios primogeénitos son mayormente propensos a desarrollar este trastorno.

Consecuencias funcionales del trastorno de ansiedad generalizada:

Preocupacion excesiva:

- Dafia capacidad de funcionar eficientemente y rapido en distintos &mbitos.

- Consumo de tiempo/energia.

- Deterioro por tension muscular, sensacién de excitacion/nerviosismo,
cansancio, dificultad de concentracion y dificultad de suefio.

- Dificultad para fomentar confianza.

Diagnostico diferencial:

Trastorno de ansiedad debido a otra afeccion médica: si ansiedad/preocupacion en base a
historia, estudios de laboratorio y exploracion fisica son efecto fisioldgico de otra afeccién médica

determinada.
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Trastorno de ansiedad inducido por sustancias/medicamentos: sustancia/medicamento
relacionado a este trastorno.

Trastorno de ansiedad social: ansiedad debido a circunstancias/evaluaciones sociales.

Trastorno obsesivo — compulsivo: la diferencia en las preocupaciones debido a que en el TOC
las obsesiones son ideas inadecuadas que adoptan la forma de pensamientos/impulsos/imagenes

intrusivas y no deseadas.

Trastorno de estrés postraumatico y trastorno de adaptacién: la ansiedad es producto de la
respuesta a un factor estresante de 3 meses anteriores a su aparicion, pero persistiendo maximo 6

meses despueés del factor estresante y sus consecuencias.

Trastornos depresivos, bipolares y psicéticos: todos incluyen ansiedad/preocupacion, pero
estos trastornos no deben ser diagnosticados de manera separada si la preocupacion que aparece em

el curso de estos mismos.

Comorbilidad:

} Otro tipo de trastorno de ansiedad.

} Trastornos depresivos unipolares.
} Neuroticismo/responsabilidad emocional como antecedentes temperamentales y factores de
riesgo genéticos/ambientales.

1.3.3. Etiologia y epidemiologia de los trastornos de ansiedad en nifios

Etiologia v epidemiologia:

Entre el 2.8% al 6% es el porcentaje de nifios que se encuentra expuesto a padecer algun tipo
de los trastornos de ansiedad, se reafirma que la prevalencia es mayor en el sexo femenino, ya que
esta se hace presente desde antes de la pubertad exceptuando la ansiedad generalizada que se hace
presente mas comunmente en la etapa de la adolescencia.

Es comUnmente asociado el nivel socioecondémico bajo con el trastorno de ansiedad en estas edades,
puesto que se relacionan con las fobias especificas o los miedos que son mas frecuentes en un nivel

socioeconémico bajo.
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Etiologicamente se habla de cuatro factores que influyen en el desarrollo del trastorno ya
mencionado, que serian:

- Influencias genéticas/ambientales: se detecta una influencia de forma genética en el
condicionamiento del miedo, el cual se asocia entre un estimulo neutral “una luz” y uno nocivo
“descarga eléctrica” lo que se cree que es por el surgimiento de trastornos de ansiedad, aunque
no este comprobado en su totalidad.

También se cree que influye el polimorfismo del gen trasportador de la serotonina (5-HTT)
consciente en seleccion de “44-bp”. Las personas con forma corta del gen (ss o sl) presentan
mayor problema de neuroticismo y conductas evasivas relacionadas con el peligro/ansiedad que
los homocigotos para la forma larga. “Polimorfismo + no. Repeticiones tindem de 2do intrén de
gen trasportador de serotonina (5-HTT) = més riesgo de TAy TOC.

Otro factor son los padres diagnosticados con un trastorno de ansiedad que utilizan ciertas
herramientas en la crianza de sus hijos que los exponen mayormente a desarrollar igualmente el
trastorno de ansiedad, un ejemplo son patrones de respuesta no adaptativos en situaciones
ambiguas y conductas intrusivas/controladoras moldeando ellos mismos las conductas de este
trastorno en sus hijos. “Intenciones paterno — filiales asociadas a la predisposicion genética”

- Circuitos neuronales responsables del procesamiento de emociones: condicionamiento
del miedo = influencia de genes/ambiente en aspectos funcionales de regiones cerebrales
involucradas en el miedo/circuitos de recompensa como el nucleo estriado, sistema limbico,
sistema paralimbico, amigdala, corteza de cingulo anterior; donde estas areas son fundamentales
por su interconexion en la integracion de experiencias emocionales internas/externas. Algunas de
las funciones de las partes mencionadas son:

) Amigdala: componente central de circuitos neuronales subyacentes a TA por
su papel en el condicionamiento del miedo en su proceso basico donde se desarrolla el
miedo ante cierto estimulo neutral.

° Corteza orbitofrontal: segunda estructura del procesamiento de emociones
alterado por los TA, este funciona en la representacion mental flexible de reforzadores
positivos/negativos.

° Corteza del cingulo anterior: regula las respuestas emocionales, pero su
funcién disminuye cuando se introduce ansiedad en personas sanas o pacientes con estrés
postraumatico que no tienen una activacion normal de su corteza del cingulo anterior ante

estimulos que se relacionan con el combate.
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- Procesos fisioldgicos: la atencidén y motivacion son funciones fisiologicas de
procesamiento de informacidn que se relacionan con varios tipos del TA, dejando los sesgos
atencionales para estimulos asociados al peligro como una caracteristica cognoscitiva
relacionada con estos y el miedo. En los menores que presentan TA se ven mas expuestos a
que interpreten los estimulos ambiguos de forma amenazante.

- Tendencias conductuales, temperamento: se relaciona el temperamento en
temprana edad con el desarrollo de trastornos de ansiedad. Inhibicién conductual = factor
temperamental medible en primeros afios, por ello en los nifios que esta caracteriza su
temperamento reaccionan a las situaciones con reticencia/retirada.

La inhibicion conductual en el temperamento es otro factor para el desarrollo en un nifio de

TA, asi como la fobia social.

La incidencia en la poblacién mexicana del trastorno de ansiedad es del 14.3% en general.

COMORBILIDAD:

39% nifos, 14% adolescentes tienen los criterios para uno o mas de los TA, teniendo mayor
frecuencia los ataques de panico y el trastorno de ansiedad social.
* Trastorno de ansiedad social: mayor comorbilidad, asociado a fobias especificas. Son personas mas
ansiosas presente en el 30% de nifios con TDAH.

Causas: en los nifios las causas del desarrollo de este trastorno son mas cominmente la pérdida
de un ser querido ya sea por la muerte o divorcio, los cambios grandes e importantes en su vida,
antecedentes de abuso o el contacto y convivencia con personas/familiares temerosos, ansiosos 0

violentos.

Los nifios buscan la forma de manifestar la ansiedad que estan sintiendo de forma cognitiva,
fisica y conductual para asi protegerse a si mismos del peligro que sienten; unos ejemplos son:
+ Cognitiva: atencion inmediatamente desplazada y automatica a la amenaza, el pensamiento de la
persona puede ir desde simple preocupacién a un terror extremo.
+ Fisiologica: palpitaciones cardiacas y su aumento, respiracion superficial, temblores, sudoracion,
mareo, aturdimiento, debilidad de rodillas, congelacion, tension muscular, dificultad de respiracion.
+ Conductual: algunos se involucran en ciertas conductas y otros se abstienen para protegerse de la

ansiedad.
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Algunos de los sintomas mas presentes en los nifios son los siguientes:

Preocupacion anticipada e incontrolable.
Pensamientos y temor sobre su seguridad.
Pérdida de interés escolar.

Dolores de estdbmago y cabeza muy constantes.
Tension muscular.

Problemas del suefio.

Dependencia familiar.

Sensacion de bulto en garganta.

Fatiga y falta de concentracion.

Facilidad de ausencia.

Irritabilidad y poca capacidad de relajarse.
Agitacion al despertar.

Hambre excesiva o insuficiente.

Hostilidad, desobediencia e insolencia.

Es necesario que para un correcto diagnéstico el nifio sea tratado por un profesional en

psicologia y psiquiatria infantil para su evaluacion integral y correcta; asi como los sintomas

detectados por los padres, entre mas pronto sea el diagndstico sera mejor para el paciente y evitara

consecuencias de problemas en algun futuro.

1.3.4 Clasificacion de los trastornos de ansiedad en nifios

Los trastornos de ansiedad presentes en los nifios son los siguientes:

Trastorno por ansiedad de separacion.

Ansiedad excesiva en el menor al encontrarse separado de sus padres, impidiéndoles pensar
en otras cosas mas que en el miedo por separacidn provocando malestares y pesadillas.
Trastorno por ansiedad social.

Por miedo/ansiedad se evade provocando la alteracion de la vida diaria donde el estrés
excesivo afecta la rutina de diario, trabajo, estudio, etc.

Trastorno por ansiedad generalizada.
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Preocupacion y ansiedad por varias cosas a la vez, incluyendo la sensacion de incapacidad y
dificultad para controlar la ansiedad.

- Trastorno obsesivo compulsivo.
Pensamientos no deseados con comportamientos que sienten la obligacion de realizar en
consecuencia de los pensamientos interfiriendo en sus actividades causandoles malestar.

- Trastorno por estrés postraumatico.
En consecuencia de sucesos traumantes y que los abruman teniendo repetitivamente recuerdos
intrusivos de ellos, embotellamiento emocional y aumento de tension/estado de alerta.

- Trastorno por panico.
Periodos inesperados de miedo e incomodidad con palpitaciones rapidas y falta de respiracion

durante ciertos minutos o incluso horas.

1.3.5 Tratamiento y prevencién del trastorno de ansiedad generalizada

Tratamiento:

Psicoterapia = el mas efectivo en este tipo de trastorno es la “Terapia Conductivo Conductual”
para que se llegue a la comprension del paciente de sus pensamientos, sintomas y su comportamiento.
Es importante que el paciente comprenda y retome el control sobre las distorsionadas visiones de
algunos factores de estrés como las experiencias de vida y el comportamiento de las demas personas.
Asi como también debe saber reconocer los pensamientos para lograr reemplazarlos por los que no
causen panico y pueda mantenerse bajo control. Aprender a tener un buen manejo del estrés y lograr
relajarse cuando los sintomas se hagan presentes. Evitar los pensamientos y creencias de que ciertos
problemas pequefios pueden empeorar.

Implementara estrategias de relajacion, reestructuracion cognitiva, resolucion de problemas,

modalidades de exposicion y prevencion de las recaidas.

Farmacoldgico = los medicamentos que se manejan en este tratamiento generalmente son
antidepresivos y sedantes dandoles un uso de corto o largo plazo tomando en cuenta los efectos
secundarios que estos podrian causar y asegurar la toma correcta e indicada de los medicamentos.

Antidepresivos inhibidores de recaptacion de serotonina (ISRS): fluoxetina. Sertralina y

fluvoxamina mejor tolerados con efectos secundarios como malestares gastrointestinales, cefalea,
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insomnio y aumento de actividad motora; recomendacion de dosis bajas e incremento lento
dependiendo de la tolerabilidad y respuesta.

Buspirona y benzodiacepinas alternativa para combinarlas con las opciones anteriores o para
su uso individual, efectividad en nifios no asegurada.

Es importante tener en cuenta la preparacion para los padres ya que esto les ayudara a tener
una mejor comprension del padecimiento de sus hijos y mejorara su relacion, ayudara a disminuir la

ansiedad y no a fomentarla.

Prevencion:
- Toma de tratamiento farmacoldgico.
- Tratamiento de psicoterapia.
- Dormir lo suficiente.
- Alimentacion saludable.
- Horario regular diario.
- Distraccion fuera de casa.
- Ejercicio.
- Evitar consumo de alcohol y drogas.
- Comunicacién asertiva con la familia.
- Actividades grupales para distraerse y vincularse.
- Afrontar miedos y motivacién por cada intento para solucionarlo.
- Ejercicios de respiracion.
- Conocimiento de los sintomas del trastorno.
- Hablar y tener un lugar seguro para relajarse.
- Control de impulsos de los padres frente a los hijos.
- Manejo correcto de los pensamientos.

- Estilo de vida sano.

1.3.6 Derivacion de otros trastornos en relacion al trastorno de ansiedad generalizada

Fobias.

Trastorno de panico.
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Trastorno de estrés postraumatico (TEPT).

Trastorno obsesivo compulsivo (TOC).

Depresion.

Pensamientos suicidas o suicidio.

Abuso de sustancias.

1.4 Tratamiento

En cuanto al tratamiento las decisiones que se tomen terapéuticamente dependeran del nivel
y grado de afeccidn que el trastorno de ansiedad generalizada provoque en la capacidad que se tiene
para el desenvolvimiento en la vida cotidiana.

Si bien es conocido que los tratamientos mas utilizados es el proceso terapéutico o el médico
por su efectividad, también es comun por su mayor factibilidad el uso combinado de ambos ya que
de esta forma se encuentra un trabajo en el tratamiento mayormente reforzado y con mayores
respuestas positivas.

Es importante tener en cuenta que nosotros tambien debemos realizar ciertos cambios para
impulsar un mejor funcionamiento de la combinacion del tratamiento. Algunos de los cambios que

podemos realizar en nuestro estilo de vida diario es:
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— Actividad fisica, crear una rutina que desarrollemos para mantenerte en continua actividad
fisica la mayor parte del tiempo ya que el ejercicio funciona como una herramienta bastante funcional
para la disminucion del estrés y ayuda a mejorar el estado de animo ayudandote a estar mas saludable;
es importante comenzar a un ritmo lento y que toleremos para asi ir aumentando dependiendo de
nuestro rendimiento.

— Dormir, asegurar una rutina de suefo correcta y efectiva donde se descanse lo suficiente
para que el cuerpo descanse y pueda seguir rindiendo igual.

— Relajarse, se puede hacer uso de la visualizacion, meditacion y yoga para relajarnos e ir
aliviando del estrés a nuestro cuerpo, usando técnicas similares para dejar la presion fuera.

— Alimentacion sana, ingerir todo tipo de alimentos de una forma equilibrada y sana
cubriendo todos los tipos de alimentos del plato del buen comer integrando un poco de todo en forma
balanceada.

— No consumo de alcohol y drogas, evitar la ingesta de cualquiera de estas ya que de lo
contrario solo provocariamos que nuestro cuerpo entre en un estado de alteracion, presion y ansiedad
por consumir continuamente estas sustancias.

— No fumar y menor consumo de café, evitar el consumo de estos productos ya que son

estimulantes de la ansiedad en nuestro cuerpo.

1.4.1 El acompafiamiento psicoldgico para los infantes ante dicho proceso

Al no tener un buen acompafiamiento psicolégico en este proceso puede traer grandes y graves

repercusiones sobre todo en los menores que son los méas vulnerables ante esta situacion.
_ Se corre el gran riesgo de que el tribunal no tome en cuenta ni ponga como prioridad los derechos
de los nifios a los que tiene derecho el menor o menores de la familia dejandolos a su libre albedrio

y sin una proteccion asegurada.

_ No se procura el cubrir las necesidades de los menores, ni se prioritiza la parte psicologica que se

supone debe analizar y exponer un psicélogo experto en esta area.
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_ Se deja totalmente de lado la importancia de la custodia compartida por el bien del menor o de los
menores, todo se torna a la conveniencia y disputa de los padres sin priorizar la importancia de la

reorganizacion de la familia con su nueva etapa para evitar la disolucion total y rifia de la familia.

_ Las decisiones tomadas durante dicho proceso son nulamente tomadas en orientacion hacia los

menores.

_ Consecuencias dafiinas a causa de la rifia parental en los hijos.

_ Determinar los mejores y correctos intereses para los hijos.

_ Mala orientacién hacia lo benéfico para los menores.

_ Fallidos y malos vinculos emocionales con la familia.

_ Ausencia de estabilidad emocional y saludable, asi como relaciones sanas.

1.4.2 La funcion del tratamiento en el proceso de divorcio

En general la funcion del tratamiento durante este proceso es que sea proporcionado por
alguien profesional y especifico en el area para que de la mejor forma se ayude a que las personas
involucradas recuperen en su totalidad o no pierdan su autoestima y confianza, pues el tener que
atravesar por este tipo de proceso significa que habra cambios y se tendra que adaptar a una nueva
realidad procesando correctamente lo sucedido, lo cual no es algo simple ni mucho menos facil.
Principalmente se busca el aceptar la situacion actual del divorcio de la mejor forma para lograr una

adaptacion positiva sin repercusiones negativas en la vida de los miembros de la familia.

A. EIl considerar a ambos padres para estar presentes e involucrados en todo aspecto de la
vida del menor.

B. Transmitir una relacion cordial entre los padres después de su separacion sin hostilidad ni
rivalidad que facilite la relacion e interaccion entre ambos por bien de los hijos, y que este

ambiente sea bien percibido por los menores.
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C. Tiempo compartido equitativamente con cada padre evitando una excesiva cantidad de
mudanzas y tener un lugar fijo para el desarrollo natural de los hijos.

D. Planear y conocer opciones satisfactorias para ambas partes sobre la custodia y visitas
apegados a la edad del o los hijos y sus capacidades de cada uno.

E. Intervencion ante conflictos entre los padres o entre hijo y padre para lograr una solucién
satisfactoria o que amortigle el impacto del conflicto.

F. Cuidar de la seguridad de los menores sin importar los intereses de los padres que se vean
afectados por alguna disfuncién psicoldgica o un comportamiento inadecuado, asi como
el vinculo con una relacién téxica y problematica que pueda tener repercusiones

emocionales en el menor.

1.4.3 Terapia familiar

Asi como la terapia es importante para el tratamiento en el trastorno de ansiedad generalizada,
también es importante establecer un tipo de terapia para que la familia completa logre sobrellevar de
forma exitosa el proceso de divorcio, la terapia familiar sistémica seria la ideal para este tipo de
procesos ya que esta se enfoca en cada etapa que pasan las familias durante el divorcio ya que se
busca enfocarse en determinados objetivos en cada una para asi trabajar en orden las posibles
afecciones, un ejemplo del esquema de trabajo de este tipo de terapia durante este proceso seria la

siguiente:

% Pre-divorcio: se busca determinar si la funcién de la terapia para la familia serd tomada en
forma individual, pareja o familiar conforme se evalué el caso y se determine la mejor forma
de trabajo. Se analizaran y evaluaran los problemas e indicadores existentes ante un posible
divorcio. Conocer la decision gque se esta tomando, sus motivos, ambivalencia y resistencia
que se encuentre ante esta. Detectar, evaluar y trabajar en las posibles repercusiones que esta
decision ocasione en los hijos. Buscar un acuerdo en comun que favorezca a la mayoria de
las partes y siendo un proceso mediatico evitando que se torne conflictivo y tedioso.

< Divorcio: determinar si el proceso de divorcio esta siendo conflictivo o pasivo. Después de la
evaluacion intervenir en los problemas que se lleguen a surgir como la decision de una
custodia compartida o Unica. Marcar que es una separacion fisica estableciendo limites claros

y contundentes si la decision ya fue tomada e irrevocable. Ayudar y trabajar en una nueva
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relacion por parte de los padres hacia con los hijos estableciendo las reglas que cada uno
establezca ahora, limites, roles, etc. Fomentar los acuerdos entre padres y las figuras
significativas para los menores para asi trabajar en una crianza compartida y positiva de los
hijos.

Post-divorcio: orientar y ayudar a que se realice el cumplimiento de las obligaciones que se
acuerden. Tener cierta flexibilidad en algunos acuerdos o promover las revisiones del
convenio que quede pactado. Valorar y observar desde el ambito psicolégico la forma de
adaptarse y la evolucion de los hijos. Seguir practicando el gestionamiento de la nueva
relacion entre padres e hijos. Breve intervencion si se detecta el comienzo de problemas
psicoldgicos en los miembros, pero sobre todo en los hijos. Ser mediatico ante desacuerdos
que se lleguen a presentar entre la ex pareja. Tener presente que el tipo de relacion que se

tenga entre la ex pareja repercutira en los hijos.

CAPITULO 2. METODOLOGIA

2.1. PARADIGMA METODOLOGICO

La metodologia que fue utilizada en esta investigacion es de tipo cualitativo debido a su

caracter dialéctico y sistémico que considera que el conocimiento es el resultado de una dialéctica

entre el infante y el objeto de estudio.

Segun Lincoln y Denzin (1994:576), “la investigacion cualitativa es un campo

interdisciplinar, transdisciplinar y en muchas ocasiones contra disciplinar.  Atraviesa las
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humanidades, las ciencias sociales y las fisicas. La investigacion cualitativa es muchas cosas al
mismo tiempo. Es multiparadigmatica en su enfoque. Los que la practican son sensibles al valor del
enfoque multimetddico. Estan sometidos a la perspectiva naturalista'y a la comprension interpretativa

de la experiencia humana”.

Taylor y Bogdan (1986: 20) consideran, en un sentido amplio, la investigacion cualitativa
como ‘“aquella que produce datos descriptivos: las propias palabras de las personas, habladas o
escritas, y la conducta observable”. Estos autores llegan a sefialar las siguientes caracteristicas propias

de la investigacion cualitativa:

- Es inductiva.

- El investigador ve al escenario y a las personas desde una perspectiva holistica; las personas,
los escenarios o los grupos no son reducidos a variables, sino considerados como un todo.

- Los investigadores cualitativos son sensibles a los efectos que ellos mismos causan sobre las
personas que son objeto de su estudio.

- Los investigadores cualitativos tratan de comprender a las personas dentro del marco de
referencia de ellas mismas.

- El investigador cualitativo suspende o aparta sus propias creencias, perspectivas y
predisposiciones.

- Para el investigador cualitativo, todas las perspectivas son valiosas.

- Los métodos cualitativos son humanistas.

- Los investigadores cualitativos dan énfasis a la validez en su investigacion.

- Para el investigador cualitativo, todos los escenarios y personas son dignos de estudio.

- La investigacion cualitativa es un arte.

Para LeCompte (1995), la investigacion cualitativa podria entenderse como una categoria de
disefios de investigacion que extraen descripciones a partir de observaciones que adoptan la forma de
entrevistas, narraciones, notas de campo, Grabaciones, transcripciones de audio y video casete,
registros escritos de todo tipo, fotografias o peliculas y artefactos. Para esta autora la mayor parte de
los estudios cualitativos estan preocupados por el entorno de los acontecimientos, y centra en su
indagacion en aquellos contextos naturales, o tomados tal y como se encuentran, mas que

reconstruidos o modificados por el investigador, en los que los seres humanos se implican interesan,
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evalian y experimentan directamente. La calidad, segin LeCompte significa lo real, mas que lo

abstracto; lo global y concreto, mas que lo disgregado y cuantificado.

2.2 ALCANCE O METODO EMPLEADO

Historias de vida:
El método consiste en la recoleccidn de datos de forma cualitativa por medio de la narracion

oral.

Segun Monje (2011: 155) la historia de vida es el texto final que recibe el lector, en otras
palabras, es el resultado de un proceso que lleva a cabo el investigador. Sin embargo, la persona
entrevistada tiene autoridad para influir en la informacién que va a ser publicada. La edicion correcta
de este método requiere un orden: ordenar la informacién recolectada cronolégicamente, reducir
reiteraciones, ajustar el estilo oral a la persona entrevistada y, por Gltimo, introducir notas que

contextualicen otras partes del texto.

2.3 UNIVERSO

El universo estuvo integrado por nifios de ambos sexos en un rango de edad de entre 7 a 11

afios que hayan enfrentado el proceso de divorcio de sus padres.

MUESTRA

La muestra la integraron 12 nifios de entre 7 a 11 afios que enfrentaron el proceso de divorcio
de sus padres y que cursan nivel primario en la escuela publica “Emiliano Zapata™ del turno

vespertino en el municipio de Moroledn, Gto.

2.4. INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

- Entrevista clinica: se comienza a establecer una relacion intrapersonal de terapeuta-
paciente, donde se hace uso de las herramientas de una entrevista para asi identificar y conocer
mas ampliamente al paciente y establecer un diagnostico para lograr desarrollar un plan

terapéutico adecuado (Carrio, F.B. 2004).
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Optando por una entrevista semiestructurada ya que va dirigida a nifios y es una prioridad el que

el nifio se sienta seguro y confiado, asi como con libertad de expresarse.

- Test proyectivo de la Familia: es una prueba de personalidad proyectiva donde se
analiza la percepcion que el nifio tiene de su familia y del lugar que él ocupa en ella; se basa en
el dibujo libre con el enfoque orientado a analizar el dibujo y detectar los procesos inconscientes
del nifio. Se tiene el objetivo de detectar y analizar las dificultades del medio familiar, conflictos
edipicos, rivalidad paterna/materna, el desarrollo intelectual del nifio y su maduracion, asi como

apreciar los valores emocionales (Corman, L. 1967).

- CDI (Inventario de depresion infantil): se evalUa la depresion a través de dos escalas
que son disforia (humor depresivo, tristeza, preocupacion, etc.) y autoestima negativa (juicios de
ineficiencia, fealdad, maldad, etc.); (Kovacs, M. 2004).

El CDI es uno de los instrumentos mas utilizados y mejor aceptados por todos los expertos en
depresién infantil, ya que ha demostrado un comportamiento muy sélido desde el punto de vista
psicométrico y gran utilidad para los fines clinicos.

Consta de 27 items, cada uno de ellos enunciado en tres frases que recogen la distinta intensidad
o frecuencia de su presencia en el nifio o adolescente, por lo que a efectos de duracién es como si
la prueba tuviese 81 elementos. El contenido de los items cubre la mayor parte de los criterios
para el diagnostico de la depresién infantil.

El CDI evalla dos escalas: Disforia (humor depresivo, tristeza, preocupacion, etc.) y Autoestima
negativa (juicios de ineficacia, fealdad, maldad, etc.) y proporciona una puntuacién total de
Depresion. Puede ser contestado directamente por los nifios evaluados, como auto informe, o
pueden contestarlo adultos de referencia como el padre, la madre, profesores, enfermeras o
cuidadores. Cuando se aplica por este Gltimo procedimiento los items deben leerse en tercera

persona.

- CHIPS: esta entrevista esta disefiada para utilizarse con nifios de 6 a 18 afios de edad.
Se basa en los criterios estrictos del DSM-IV y es apropiada para uso clinico y de investigacion.
Evalua 20 trastornos entre los cuales se encuentra el trastorno de ansiedad generalizada. Ademas,
el Chips cuestiona los estresores psicosociales, incluyendo el abuso o abandono del nifio. Cada
seccion de la entrevista que revisa trastornos consiste de una serie de preguntas relacionas con

los criterios de diagnostico del DSM-IV para ese trastorno en particular. La entrevista ha sido
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construida de manera tal que las respuestas afirmativas indican presencia de patologia. Para cada
trastorno, las preguntas se han organizado en forma “ramificada”, las primeras preguntas son para
evaluar el trastorno, pues los sintomas consignados aparecen con frecuencia en los nifios que lo
presentan. Después la entrevista puede “ramificarse” en dos formas; si la respuesta del nifio a las
preguntas de evaluacion no es afirmativa, se puede pasar por alto las demés preguntas de esa
seccion y continuar; pero si el nifio responde afirmativamente se realizaran las preguntas que

resten de la seccion (Rooney, M. T. 2001).

CAPITULO 3. PROCEDIMIENTO

Para llevar a cabo esta investigacion primero se acudio a la primaria “Emiliano Zapata” del
turno vespertino en Moroledn, Gto para conseguir el consentimiento del director, posteriormente se
solicitd a la directora de la Facultad de psicologia el documento requerido que le fue entregado al

director de la primaria y sus maestros colaboradores.

La siguiente parte del procedimiento se hizo siguiendo un; en el primer punto se realizé una

entrevista con cada uno de los maestros de todos los grados para recolectar la informacién necesaria
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y seleccionar a los nifios que participaron en esta investigacion y que contaron con todas las

caracteristicas solicitadas.

En el segundo punto se realiz6 un citatorio que fue entregado a cada uno de los papas de los
nifios candidatos, donde se les indicaba a cada padre un dia y horario especifico, en esta cita se le
explico a cada papa de que trataria esta investigacion y las actividades que se realizarian con sus
hijos, se les entrego un breve cuestionario que debian contestar con informacion que fue util y que

los nifios no conocian, de esta forma se logré conocer méas a fondo cada uno de los casos.

El tercer punto fue donde se realiz6 ya contacto con los nifios enfocado en la investigacion
donde se utilizaron como herramientas la entrevista clinica y algunas pruebas como lo es el test del
dibujo de la familia, el CDI1y el CHIPS, en la entrevista clinica se implementaron ciertos cuentos y
dibujos que ayudaron a que los nifios no se sintieran invadidos e interrogados y fuese mas facil que
ellos proporcionaran mayor informacién. La recoleccidn de datos duro aproximadamente dos meses
tomando en cuenta todo lo realizado y con cada nifio se tuvo una sesion de 40-50 minutos durante su

horario de clase.

Posteriormente se llevo a cabo la interpretacion y analisis de cada prueba, y el historial clinico
de cada participante de la muestra para la integracion de resultados en base a los ejes tematicos

planteados.

Por ultimo, se realiz6 un documento personalizado para cada papd y maestro con
recomendaciones que serian Utiles implementar para el bienestar del nifio y mejore su desarrollo, asi

como su estabilidad psicolégica.

CAPITULO 4. RESULTADOS

La muestra de esta investigacion se obtuvo de la escuela primaria “Emiliano Zapata” de
Moroledn, Guanajuato del turno vespertino, la conformaron nifios y nifias de 7 a 11 afios de edad, asi
como sus respectivos padres o tutores, el nimero en total de dicha muestra fue de 12 nifios y 12

padres o tutores que colaboraron respectivamente quienes cumplieron con todos los criterios de

53



“EL DIVORCIO Y SU RELACION EN EL DESARROLLO DEL TRASTORNO DE ANSIEDAD EN LA
INFANCIA”

inclusion anteriormente mencionados. Algunos datos generales obtenidos a través de la entrevista

clinica realizada a los nifios y sus padres respectivamente fue la siguiente:

En relacion a la poblacion infantil, hubo mayor incidencia del sexo masculino equivalente a

un 75% y el 25% restante fueron del sexo femenino. (Gréfica 1)

Grafica 1. Sexo.

En edad no hubo gran discrepancia ya que fueron 4 nifios de 11 afios integrando un 33%, 3
nifios de 10 afios, es decir, un 25%, 2 nifios de 9 afios integrando un 17% y 3 nifios de 8 afios siendo
un 25%. (Gréfica 2)

Gréafica 2. Edad.
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Respecto al lugar que ocupan los nifios en su familia un 31% de los casos son los hijos més
pequefios, un 25% son los hijos mayores, el 25% lo ocupa el hijo sandwich, un 13% ocupan otra

posicion y solo un 6% de la muestra son hijos Unicos. (Gréfica 3)

= Hijo mayor

» Hijo menor

«H ¢
13% e

0 uUnic

rd POSICION

= Medos h

Grafica 3. Posicion del nifio en la familia.

Respecto al tiempo que tiene sus papas de divorcio, un 25% lleva 6 afios, otro 25% tiene 2
meses de separacion, el 17% tiene 9 afios, el 8% lleva 10 afios, otro 8% tiene 1 afios y otro 8% tiene

3 afios y el 9% lleva 8 meses. (Gréfica 4)

A
A

Gréfica 4. Tiempo de divorcio.
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Haciendo referencia a la edad de los nifios que tenian cuando se dio el divorcio, el 28% tenia
9 afios, el 18% tenia 5 afios, otro 18% con 2 afios, el 9% tenia 4 afios, otro 9% con 8 afios, el 9% con

1 afios y otro 9% con 10 afios. (Grafica 5)

Grafica 5. Edad de los nifios cuando se dio el proceso divorcio.

A continuacion, se muestran los resultados obtenidos en base a los ejes tematicos planteados
por la investigacion. Ademas, cabe mencionar que, para una mejor organizacion, se expresa la
informacion en graficas y tablas representativas. Haciendo énfasis a la vivencia actual de los nifios

eje central de la investigacion.

1. PROCESO DE DIVORCIO DE LOS Eje. Il. Dinamica familiar después del
PADRES: divorcio.
2. TRASTORNO DE ANSIEDAD
Eje. 1. Dinamica familiar antes del GENERALIZADA:
divorcio.
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Eje. I. Desarrollo del trastorno de ansiedad. Eje. Il. Trastorno asociado al trastorno de

ansiedad.

1. PROCESO DE SEPARACION DE LOS PADRES:

Eje. I. Dindmica familiar antes del divorcio/separacion.

La familia sigue siendo, a pesar de los cambios sociales en el mundo posmoderno, el espacio
privilegiado de convivencia humana, al que, de alguna u otra manera, las personas anhelan pertenecer.
Un espacio que posibilita u obstaculiza el crecimiento, desarrollo y maduracion salud de sus
miembros, segln como se estructure y sostenga la dinamica en ella, aportando con ello elementos

para la conformacion de cada uno de sus miembros.

Toda pareja atraviesa por varias fases del ciclo vital de la familia como lo son el
desprendimiento, el encuentro, los hijos, la adolescencia, el reencuentro y la vejez en el orden
anteriormente mencionado, recordando que no siempre estas fases llegan a su culminacién por la

disolucién temprana de la familia.

En la investigacion realizada se indago sobre la duracion de la relacion de pareja de los padres
de los menores en las cuales era poco tiempo e incluso algunos no lograban completar ni el afio de
relacion, teniendo como resultado que el 33% duro menos de 5 afios, el 25% menos de 10 afios, 17%
menos de 15 afios y otro 17% menos de 1 afio, solo el 8% mas de 20 afios y 0% otro tiempo. (Grafica
6)
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s Menosde 1 aho

» Menos de 5 ahos

s Menos de 10 abos
Menos de 15 ahos
s Misde 20 aihos

» Otro tiempo

Grafica 6. Tiempo de duracion de la relacion.

Comunmente el desgaste, distanciamiento entre la pareja y la falta de comunicacion
comienzan por atraer los problemas a la relacion, eso sin tomar en cuenta el contexto en el que surgio
esta relacion y del cual se desglosan la mayoria de las problematicas que llevan al desenamoramiento
teniendo en esta investigacion como causas comunes las infidelidades, dificultades econdmicas y la
violencia intrafamiliar viéndose afectada la dinamica familiar antes de llegar a consecuencias graves

como la disolucion legal del vinculo.

Los resultados arrojados para este punto segun la muestra anteriormente descrita son:

TABLA 1. EJE I. Dinamica familiar antes del divorcio/separacion

1,2,4,6,7,10,11,12 Infidelidades por parte de uno 7 Ccasos.

0 ambos padres.

1,3,4,7,8,9, 12 Violencia intrafamiliar 6 casos.

(fisica, psicoldgica, verbal)
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511

Otras causas 2 Casos.

Dentro de este eje otro punto importante es la relacion familiar que se tenia antes de llegar a

la decisién de la disolucion de la relacion, en su mayoria de los casos la dinamica familiar desde un

inicio era altamente conflictiva ya que uno de los padres lidiaba con ciertas adicciones, peleas

constantes por la falta de dinero o infidelidades por la falta de responsabilidad afectiva.

encontrandose en un punto medio y el 0% sana. (Grafica 7)

0%

92%

Grafica 7. Relacion familiar antes del divorcio.

Eje Il. Dindmica Familiar después del Divorcio/separacion

En su mayoria la relacion familiar desde antes de la disolucion fue un 92% conflictiva, 8%
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Si bien un divorcio no es algo fécil, este se torna aun mas complicado si no estan de acuerdo
ambos conyuges ya que la parte en desacuerdo se encargara de interferir de cualquier manera para
evitar que este proceso sea concluido, lo que lo vuelve sumamente desgastante para la pareja, pero
sobre todo para los menores que quedan de por medio donde su entorno seguro o al menos el que

deberia serlo se vuelve inestable e inseguro.

Respecto al tipo de proceso que llevo cada relacion de la muestra, el 58% llevo un proceso de

divorcio legal y el otro 42% solo esta en separacion. (Gréfica 7)

= Divorcio legal:

= Solo separacion:

Gréfica 7. Proceso de cada pareja.

Con relacion a la situacion familiar actual, el 67% de los menores vive con mama, el 25% con

papa, el 8% con abuelos y el 0% con otros. (Gréafica 8)
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» Papa:
» Mama:
» Abuelos:

» Otro:

Grafica 8. Con quienes viven los menores.

En cuanto a los padres de dichos nifios, en lo que respecta a su situacion sentimental actual el

93% de ellos se encuentran en una relacion y un 7% sin pareja. (Gréafica 9)

n Con pareja

sin pareja

Grafica 9. Situacion sentimental de los padres.

Con relacion a la grafica anterior, respecto al sexo, el 57% de la muestra son mamas que
tienen una nueva pareja (8 mamas), el 36% de papas tiene una nueva pareja (5 papas) y solo el 7%

no tiene una nueva relaciéon (1 mama). (Gréafica 10)
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Grafica 10. Papés con pareja actual.

Ahora bien, respecto a este segundo eje sobre la dinamica familiar después del divorcio, en el

dibujo de la familia, test realizado por los nifios de esta muestra, se pudo observar el proceso interno

que cada nifio ha realizado entorno a su sistema. Los rasgos comunes que muestran la mayoria son:

En cuanto a su desarrollo cognitivo, nifios con un pensamiento méagico, esto permite ver que
algunos aun fantasean con la idea de mantenerla y preservarla unida ya que continGan
dibujando a todos los miembros de la familia, negando asi lo que ha sucedido en su hogar.
Otros con un pensamiento mas elaborado dibujan familias monoparentales anulando asi la
existencia del papad o mama segln su caso que se ha separado del sistema, otros dibujan

familias reconstruidas lo que indica una consciencia mas realista de su Yo.

A nivel de su desarrollo psicoemocional son nifios que muestran inhibicidn, retraimiento,
inseguridad, algunos se perciben con menos recursos que el resto de los miembros del sistema,
es decir, vulnerables, apegados y dependientes, con sentimientos de indefension y
desvalorizacion, desconfiados, con miedo al exterior, con sentimientos de culpabilidad,

depresivos e inestables.

En su dinamica familiar encuentran confusos los roles de los demas y los de ellos algunos

fungiendo como figuras parentales y otros siendo mediadores, algunos incluyen a la familia
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extensa, abuelos, tios, como contenedores de esta familia que ha quedado fragil, dividida,
partida, escindida. Perciben a sus padres alejados, distantes emocionalmente de ellos y de los

demas.

e Algunos muestran rasgos de inmadurez y ansiedad en sus relaciones o contacto con otros,
como agresividad o deseo de separacion y/o miedo a la separacion, temor a la agresion.
Ademas de sentimientos de fracaso, miedo y bajo control de impulsos y algunos con baja

tolerancia a la frustracion.
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2. TRASTORNO DE ANSIEDAD GENERALIZADA:

Eje. I. Desarrollo del trastorno de ansiedad.
En la entrevista clinica realizada a los papas, se encontraron rasgos comunes observados en
los nifios, tales como, preocupacion, nerviosismo, falta de concentracion, mal humor y estado de

animo cambiante, problemas de suefio, dolores musculares, problemas en casa, escuela, social, etc.

Datos que se corroboraron con los resultados obtenidos en la prueba “CHIPS”, donde deben
cumplirse un par de preguntas o criterios para realizarse el diagndstico de trastorno de ansiedad
generalizado.

Cada una de las preguntas del “CHIPS” fueron clasificadas por la examinadora en tres areas

donde se ve expresado el trastorno de ansiedad:

e Cognitivo: atencion inmediatamente desplazada y automatica a la amenaza, el pensamiento

del nifio puede ir desde simple preocupacion a un terror extremo.

e Fisiologico: palpitaciones cardiacas y su aumento, respiracion superficial, temblores,
sudoracion, mareo, aturdimiento, debilidad de rodillas, congelacion, tension muscular,

dificultad de respiracion, dificultad para dormir, etc.

e Conductual: algunos se involucran en ciertas conductas y otros se abstienen para protegerse
de la ansiedad.

Cognitivo:
A continuacidn, se muestra el porcentaje de menores que presentaron cada uno de los sintomas

asociadas al area cognitiva para asi identificarlos de mejor forma; presentando inestabilidad 9 nifios,
dificultad para pensar con claridad y reduccion de la capacidad de concentracion 8 nifios,
embotamiento 6 nifios, despersonalizacion (sensacién de estar separado de uno mismo 5 nifios,
desrealizacion (sensacion de irrealidad) y productividad 4 nifios, miedos 3 nifios, mareo y confusion

2 nifios y la falta de memoria fue presentada solamente por 1 nifio. (Gréafica 11)
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Grafica 11. Incidencia sintomas del area cognitiva.

Fisioldgico:

Aunque en el plano somatico son varios los sintomas que indaga el CHIPS. En la muestra
estudiada los sintomas mas comunes que Su cuerpo expresa son: nerviosismo 8 nifios, dolores de
cabeza 7 nifios, agitacion y tensién 5 nifios, temblor y problemas de suefio 4, debilidad/cansancio y
descuido de si mismo, 3 nifios, malestar estomacal 1 nifio y por dltimo 0 nifios con aumento del ritmo

cardiaco. (Gréfica 12).

O = N W aba uom N v

Gréfica 12. Incidencia del area fisiol6gico.

Conductual:
Los resultados de los sintomas conductuales los cuales en la mayoria de los casos se suelen
normalizar bajo la creencia de que son parte de cualquier nifio, se arrojo que 10 nifios presentan
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problemas de socializacion, 9 problemas escolares, 8 desobediencia, 7 evitan lugares abiertos, 5
inestabilidad corporal al igual que cambios de humor, 4 compulsiones, 3 hipervigilancia y hostilidad,

2 insolencia. (Gréfica 13)

Gréfica 13. Incidencia del area conductual.

Si bien es normal que no todos los nifios presenten sintomas de las tres areas y solo la
presenten de alguna, también es sabido que en algunos nifios es aun mas marcada alguna area o se ve
mas destacada en la sintomatologia por lo que en la siguiente grafica se muestra cual de nuestras tres
areas se destaca con mayor sintomatologia en los nifios y cual es la que resulta tener menos presencia.
(Gréfica 14).

= Cognitivo
Fisiologico

= Conductual

Gréfica 14. Incidencia del area cognitivo, fisioldgico y conductual.

Siendo el area conductual la que mas prevalece de acuerdo a los resultados de la prueba
CHIPS, otra prueba que arrojé datos relacionados con esta experiencia que atraviesan los nifios fue
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el Cuestionario de depresion infantil denominado CDI; donde los nifios mostraron un nivel alto en
Disforia, a continuacion, se muestran las preguntas con mayor prevalencia en los nifios y el nimero

de casos:

TABLA 2. Resultados CDI. Escala de Disforia.

Estovtr&edevezenwando

A Estnv tﬂste slempm.

Me divierten muchas cosas.
Nada me divierte.

Soy malo siempre.
Soy malo algunas veces.

Tengo ganas de llorar todos losdhs

_Tengo ganas de llorar muchos dias.
‘l'angonmdollorvdcnzoncumdo

Me gusta estar con la gente.

Muy a menudo no me gusta estar con la gente.

No quiero en absoluto estar con la gente.
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Todas las noches me cuesta dormirme. B |

La mayoria de los dias no tengo ganas de comer. S|

L ) L i

[ Mesientosolosimepre. | a4

Estoy seguro de que alguien me quiere. | —

| Mellevobienconlagente. | 7
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A continuacion, se muestran los porcentajes de nifios que se encuentran con disforia alta,

media y baja; asi como la puntuacion que obtuvo cada uno de ellos que fue la que los coloco en el

nivel de disforia es la siguiente: el 67% de los nifios obtuvo disforia alta; el 8% de los nifios obtuvieron

disforia media/normal y el 25% de los nifios obtuvo disforia baja. (Grafica 14)

= Alta.
= Media/normal.

Baja

Gréfica 14. Porcentajes disforia alta, media/normal y baja.
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Eje. Il. Trastorno asociado al trastorno de ansiedad.

La depresion se caracteriza por el estado de animo bajo, profundos sentimientos de tristeza
que de alguna forma llegan a alterar el comportamiento de las personas, tanto en lo fisico como lo
mental. Esta misma da inicio cuando aparecen sentimientos de culpa, incapacidad, irritabilidad,
pesimismo, pensamientos de muerte, pensamientos de suicidio, perdida de confianza en si mismo,

poca concentracion, intranquilidad, problemas de suefio, problemas de alimentacion, etc.,

Tomando en cuenta lo anterior facilita el entender como a raiz de indicios del trastorno de depresion
se pueden tomar como causas una baja autoestima o la ausencia de esta, asi como la autoimagen
negativa y un auto concepto erroneo a causa de un estado critico en el que nos podemos llegar a
encontrar. En el Cuestionario de depresion infantil (CDI) se obtuvieron resultados respecto a esto

tomando en cuenta Unicamente las preguntas de autoestima, las cuales son las siguientes:

Siempre me cuesta ponerme a hacer los deberes. 5

| Muchas veces me cuesta ponerme a hacer los deberes. 3
No me cuesta ponerme a hacer los deberes. 4

N me preocupa el dolor, ni la enfermedad. 5

| Muchas veces me preocupa el dolor y la enfermedad. 3
Siempre me preocupa el dolor y la enfermedad. a

Mi trabajo en el colegio es bueno. 6

| Mi trabajo en el colegio no es tan bueno como antes. 3
Llevo muy mal las asignaturas que antes llevaba bien. 3
Nunca podré ser tan bueno como otros nifios. a

| Si quiero puedo ser tan bueno como otros nifios. 4
Soy tan bueno como otros nifios. 4

Generalmente hago lo que me dicen. 9

| Muchas veces no hago lo que me dicen. 2
Nunca hago lo que me dicen. 1|
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Nunca me saldra nada bien,
No estoy seguro de si las cosas me saldran bien.
Las cosas me saldran bien,

Hago bien la mayoria de las cosas.
Hago mal muchas cosas.
Todo lo hago mal.

A veces pienso que me pueden ocurrir cosas malas.
Me preocupa que me ocurran cosas malas.
Estoy seguro de que me van a ocurrir cosas terribles.

Las cosas me preocupan simpre.

Las cosas me preocupan muchas veces. 2

Las cosas me preocupan de vez en cuando. 6

No puedo decidirme. 3

| Me cuesta decidirme. 8
Me decido facilmente. 3

Tengo buen aspecto. 5

| Hay algunas cosas de mi aspecto que no me gustan. a
oy feo. 3

Si bien como se menciono el trastorno de depresion tiene varias causas y consecuencias es importante

enfocarse en especial en tres que van de la mano y en el porque se relacionan:

v Autoestima: es el aprecio, percepcion, evaluaciones, sentimientos, etc. que tenemos hacia
nosotros mismos. Se vincula con la depresion por el propio rechazo hacia nosotros mismos y
la ausencia de sentimientos positivos para con nosotros, dejdndonos psicoldégicamente mal.

Una buena autoestima nos ayuda a generar un buen auto concepto.
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v Auto concepto: es la opinion y la imagen que tenemos formada de nosotros mismos, al igual
que se refiere a la forma en la que nos percibimos. Este nos ayuda para conforme el tiempo ir
desarrollando conforme a las necesidades y funciones de supervivencia que tengamos tomando en
cuenta situaciones de nuestra vida diaria. En relacion con la depresion el auto concepto son todas las
creencias e ideas de la imagen que mentalmente tenemos de nosotros mismos formando parte basica

e importante como un componente de nuestro bienestar psicologico.

v Autoimagen: es la imagen mental que formamos de nosotros mismos, se podria decir que es
la forma en la que vemos nuestro mundo e interpretamos a nuestra propia forma nuestras
percepciones y experiencia; se toma en cuenta desde el &mbito corporal, familiar, los roles,
funciones que desempefiamos, relaciones, personalidad, etc. Lo que vincula la autoimagen y
la depresidn es el conjunto de ideas englobado por la autoimagen y las creencias que definen
laimagen mental de lo que somos, pero la autoestima perfila un componente emocional basico

para el bienestar humano.

A continuacién, se muestra los porcentajes de nifios que se encuentran con autoestima (auto
concepto, autoimagen) alta, media y baja; asi como la puntuacion que obtuvo cada uno de ellos que
fue la que los coloco en el nivel de autoestima es la siguiente: solo el 25% de los nifios obtuvieron
autoestima alta; otro 25% de los nifios obtuvo autoestima media/normal y el 50% de los nifios obtuvo

autoestima baja. (Gréfica 19)

Grafica 15. Porcentajes autoestima alta, media/normal y baja.
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Por ultimo, se muestra una gréfica final en donde se puede observar cuantos de los nifios
califico en depresion leve, moderada o severa; los porcentajes que los colocaron en el nivel fueron
los siguientes; el 31% de los nifios con depresion leve, con depresion moderada el 54% y con

depresion severa el 15%. (Gréfica 16).

-

= Severa.

= S/s

Gréfica 16. Porcentajes de depresion severa, s/s y leve.
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CAPITULO 5. DISCUSION

Tradicionalmente se piensa a la familia como una fuente de amor, cuidado y proteccion, que
nutre y potencializa el desarrollo de sus miembros. Sin embargo, también se reconoce en la
experiencia cotidiana, que en ocasiones es esa misma familia la que protagoniza y/o vehiculiza

historias de desapego, disfuncionalidades y malestares, para todos y/o para algunos de sus miembros.

La cotidianidad, la crianza de los hijos, los diversos problemas que acarrea la convivencia, las
presiones socioecondmicas y hechos violentos, dolorosos e inesperados, como por ejemplo la
infidelidad, la agresién y el abuso en el interior de la familia pueden producir en la pareja enojos,
desacuerdos y hacerlos pensar en el divorcio o separacion. ¥ en algunas familias incluso llegando a
presentar un triangulo perverso donde el juego familiar se torna patolégico conduciendo a
comportamientos inadecuados y relaciones de violencia excesiva entre sus miembros o ha la propia
disolucion del sistema.

Con la separacion, toda la energia positiva con la que se inicié el proceso de constitucion de
la pareja, va transfigurandose en su antonimo llegando a afectar varias dimensiones desde el plano
personal hasta el propio desarrollo de los hijos que ahora compete analizar a partir de esta muestra,
donde, se encontrd que los nifios cuyos padres tenian mas tiempo de haberse divorciado presentaron
mayor cantidad de sintomas en todos los aspectos y afecciones en lo escolar, social y personal ya que
tomando en cuenta el tiempo desde que se dio la separacion coincide con etapas en donde los menores
se encontraban mas vulnerables. Ademas de verse expuestos un tiempo més prolongado a la situacion

estresante.

La tercera parte de la muestra eran hijos menores lo cual resulta significativo en el sentido de
que ellos se privaran de experiencias Unicas en familia que seguramente a los hermanos mayores si

les tocd vivir.
En relacion a la edad en la que se dio el divorcio o separacion de los padres el 56% de la

muestra eran nifios menores de 5 afos y en la edad de los padres hubo mayor incidencia a partir de

los 26 afios relacionandolo a que aceptaron un compromiso de forma muy temprana.
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El 33% de la muestra de parejas mantuvieron su matrimonio entre los 5 y los 10 afios de
casados. Las causas mas comunes que los llevaron al divorcio en esta muestra, fueron: las

infidelidades, la violencia intrafamiliar y las dificultades econdmicas.

Sin duda, el conflicto en un divorcio no solo es consecuencia de las maltiples batallas
materiales y diferentes intereses emocionales sino de fondo también es la respuesta psicoldgica a
sentirse dolido, humillado o avergonzado por el divorcio y su valor simbolico. Asi, las consecuencias
del divorcio involucran los ambitos economicos, de la salud y del bienestar general donde los actores
deben forzosamente replantearse su proyecto vital.

Actualmente el 93% de los papéas de los nifios de la muestra se encuentran en una relacién
sentimental. Hay una tendencia de la mujer a rehacer su vida, segin los datos arrojados por esta
muestra. Aunque las familias reconstruidas le permiten al infante sentirse nuevamente protegido y
pertenecer a un sistema no siempre esto es un proceso sencillo para el nifio, ya que tiene que adaptarse

a una dindmica diferente a la que vivia.

En esta investigacion Unicamente en dos casos se dio un cambio positivo dado que la nueva
pareja llego a aportar el carifio, la figura de autoridad, apoyo emocional, etc. lo cual sin duda puede

notarse en la estabilidad de los nifios y los datos arrojados en sus pruebas.

Por el contrario, en los demas casos se dio rechazo hacia las nuevas parejas ya que a pesar del
tiempo transcurrido los menores aln no logran adaptarse, siguen en negacion y en contra de que otra

persona supla el lugar del papa o mama que se ha ido.

Ahorabien, analizando las redes de apoyo a las que se adhiere el sistema recién desmembrado,
aunque se pudiera creer que teniendo una familia extensa habria mayor estabilidad, en la mayoria de
los casos de la investigacion ciertamente lo fungia como un apoyo que contenia, pero cabe resaltar
que no en todos los casos se observo ya que en algunos sistemas la familia extensa ejercia una

influencia negativa generando confusion e inseguridades a la vida de los menores.

Sin duda, la separacion y/o divorcio de una pareja, de no ser apropiadamente procesados
puede tener consecuencias traumaticas; la disfuncionalidad “convivencial” entre los miembros de

una familia puede también hacerlo, en especial en los mas vulnerables, los nifios, con frecuencia
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identificados como “chivos expiatorios”, es decir, aquellos que cargan sobre si con los malestares,

desentendimientos, conflictos de algunos miembros de esa familia.

En esta muestra, el rol de los hijos después del divorcio coincidié en que el 90% funge o llegd
a ocupar el papel de mensajero trayendo mensajes de un padre al otro y viviéndose él en medio del

conflicto siendo afectado de mayor forma.

En otros casos dentro de la dindmica familiar observada, uno de los roles mas frecuente fue
el de sustituir al padre/madre ausente tomando los nifios su lugar y algunas de sus obligaciones
olvidandose de que ellos son los hijos, no los padres y que no es su deber, invirtiendo asi los holones
individual, conyugal, parental y de hermanos, pues el menor dejara de tener un concepto propio de si
mismo olvidandose de é€l, asi como olvidando su papel de hermano e hijo, tomando un lugar en el
holon conyugal supliendo el papel de alguno de los padres ausentes, generando confusién en su
sistema familiar.

En las familias monoparentales a su vez, se observo en los dibujos confusion, los menores se muestran
rasgos de timidez, dependencia, ansiedad a la separacion, inseguridad y baja autoestima, carentes de
fortaleza y ganas de salir adelante.

En definitiva, la ruptura de la pareja supone la disolucion de todos los vinculos que la
dinamizaban y los roles con los que funcionaba. Mas aun, comprender para el infante desde su
pensamiento magico y concreto de que tras la ruptura no sobreviene la desaparicion, sino la
remodelacion, una reedificacién que contiene algunos vinculos parentales mas alla de los cambios, y
no siempre sera una tarea sencilla, para muchos de ellos implicara un proceso mas largo; ya que en
este proceso por lo general estan asustados, con miedo, no entienden del todo lo que esta pasando

con sus padres.
8
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Siendo uno de los principales objetivos de esta investigacion describir la influencia de esta
relacion conflictiva del proceso de divorcio en las manifestaciones expresadas de los menores y su
relacion con el desarrollo de ansiedad generalizada; es evidente en las pruebas aplicadas que en el
area psicoemocional son nifios que muestran inhibicién, retraimiento, inseguridad, algunos se
perciben con menos recursos que el resto de los miembros del sistema, es decir, vulnerables, apegados
y dependientes, con sentimientos de indefension y desvalorizacion, desconfiados, con miedo al

exterior, con sentimientos de culpabilidad, depresivos e inestables.

En la escuela, lugar donde fue llevada a cabo esta investigacion la mayor parte de la muestra
son identificados por sus profesores por ser nifios que presentan dificultades en la conducta y el
comportamiento que, sin presentar un cuadro psicopatoldgico, no logran insertarse en la actividades
cotidianas de la escuela, no pueden hacer de un grupo de pares o de amigos, no hacen lazo afectivo
con sus docentes, pertenecen a grupos familiares desintegrados, y algunos les cuesta 0 no logran
internalizar la normativa de la institucién, no pueden ser influenciados por diversas estrategias
pedagogicas para su inclusion, en algunas oportunidades se muestran agresivos, pueden pelearse o
lastimar a otros sin tomar cabal consciencia de sus acciones, en algunos casos desafian la autoridad
mas alla de lo habitual, tienen muy bajo umbral de frustracion y pueden llegar a tener alteraciones

concretas en alguna area del aprendizaje.

A su vez, en la entrevista clinica realizada a los papas, se encontraron rasgos comunes
observados en los nifios, tales como, preocupacion, nerviosismo, falta de concentracion, mal humor
y estado de animo cambiante, problemas de suefio, dolores musculares, problemas en casa, escuela,

social, etc.

En la investigacion, se encontr6 que el 66% de los nifios de la poblacion, presentan trastorno
de ansiedad generalizada lo equivale 8 nifios basados en los criterios que establece el CHIPS ya que
todas las esferas donde los nifios se desenvuelven se han visto afectadas presentando sintomatologia

desde el &rea fisica, cognitiva y emocional.

En el &rea cognitiva, los sintomas que mas predominaron fueron: inestabilidad, dificultad para
pensar con claridad y reduccion de la capacidad de concentracién, embotamiento, y

despersonalizacion (sensacion de estar separado de uno mismo).
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Siendo significativo en su desarrollo dado que se encuentran en la etapa de industriosidad donde toda
la energia debe estar al servicio del aprendizaje y en la produccion de logros personales y
socializacion y en ellos no esta sucediendo, sino lo contrario la inseguridad y el aislamiento es lo que

predomina.

En el area fisica basado en el CHIPS los sintomas mas comunes gque Su Cuerpo expresa, son:
nerviosismo, dolores de cabeza, agitacion y tension, temblor y problemas de suefio. Sumado a los
sintomas conductuales donde presenta problemas escolares, problemas de socializacion (aungue estos
los niegan en sus respuestas de la prueba CDI), desobediencia, son nifios que evitan lugares abiertos,

muestran inestabilidad y cambios de humor.

Ahora bien, dado que las separaciones conyugales implican un proceso de duelo y una
posterior re-acomodacion de los miembros de la familia, que si bien pudo haber tenido confusiones
y niveles de malestar altos en la convivencia previa a la separacion; cuando se materializa la

separacion conyugal, estos suelen intensificar, siendo los nifios, sin duda, los méas vulnerables a

padlecerlo. Estos sintomas propios del trastorno de ansiedad generalizada y depresion pueden estar

Esto pudo observarse en los datos obtenidos por la prueba CDI donde un 67% de los nifios se
encuentran con disforia alta, es decir, muestran: variacion del estado de animo, dificultad para
concentrarse y socializar, culpa, violencia, problemas de suefio y apetito, impulsividad, preocupacion,

etc.
El 50% presento una autoestima baja expresando sentirse, triste, sin amigos, duro con ellos
mismos, cuestionan por qué no son igual de buenos que los demas, cuentan mas los fracasos que los

éxitos, dudosos, sin confianza, no socializan, les cuesta trabajo el area escolar.

Y el 54% de la muestra obtuvo se encuentra en una depresion moderada, un 31% en una leve

y un 15% severa.
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Tomando en cuenta los resultados obtenidos, es el trastorno de depresion el que se encuentra
asociado al trastorno de ansiedad en relacidn al proceso de divorcio de sus padres que experimentaron

los nifios de esta muestra.

Esta depresién manifiesta indica la dificultad que experimentan los menores para elaborar el
duelo por la figura que ya no estara en su entorno (padre o madre que se va), afrontar la carga
emocional que implica la ruptura del vinculo afectivo de las figuras que representan un modelo para
su vida emocional adulta, cambiar sus rutinas diarias y enfrentar la sociedad que, aunque considera
el divorcio como un hecho aceptable, no deja de mirarlo como una situacién irregular, entre otros

aspectos.

En el pensamiento del nifio, él asume la relacion de pareja de sus padres como un todo, por lo
tanto, es dificil para él escindirlos y més dificil aun aceptar que uno de los dos abandonaré el hogar
que comparten. Esta situacion genera en los nifios sentimientos y pensamientos de abandono, se

sienten incompletos, tristes, y algunos se conducen a depresiones profundas.

Las expectativas con respecto al futuro cambian completamente y sorprende que desde tan
temprana edad los nifios se proyecten como seres infelices e incompletos, por lo tanto, seres que no
desean, de los que comunmente encontramos cada vez mas en nuestra sociedad, por ello la

importancia de este estudio.
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CONCLUSIONES

En definitiva, la familia es el espacio donde se forma la identidad y la personalidad de sus
integrantes, brinda significados, sentidos, que permiten edificar la historia individual y social de
quienes la conforman, siendo asi, todo lo que hagan o dejen de hacer la pareja repercutira en el
desarrollo psiquico y emocional de los hijos, tema central de esta investigacion.

La importancia de una familia estable es relacionada con que los menores que se desarrollan
en una, son mucho méas propensos a una mayor esperanza de vida y menores indices de padecer
ciertas enfermedades mentales o algunas adicciones, al igual que sirve como preventivo de que a
futuro los menores caigan en la delincuencia en la etapa de la adolescencia, mayormente presentan
mejor desempefio y resultados académicos, menos embarazos infantiles y tolerancia a cualquier tipo

de violencia pero sobre todo la familiar.

Es evidente que, a los nifios, ante el rompimiento familiar, les preocupa su futuro en aspectos
como quedarse solo, lo econdmico, su vida en general, su felicidad y, de manera llamativa, la
aceptacion por parte de los otros, posiblemente sus pares. Esta Ultima preocupacion es la que sigue
existiendo en méas nifios a pesar de que ha pasado tiempo, cdmo es el caso de los nifios que se les

entrevisto.

Si las heridas de los menores que surgieron a raiz de este proceso no se sanan se podrian ver

afectados en su vida adulta. Algunas de las repercusiones podrian ser las siguientes:

- Permisivos ante abusos y violencia.

- Pérdida o mal poder adquisitivo/econémico.

- Incapacidad de socializar o relacionarse sanamente.

- Alejamiento de la familia o nulo contacto.

- Problemas o fracaso amoroso, escolar, social.

- Autoconcepto negativo.

- Trastornos mentales y adicciones.

- Problemas de conducta.

- lrresponsabilidad.

- Falta de empatia.

- Culpabilidad.
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- Solitarios.
- Nula responsabilidad afectiva.
- Etc.

Ante un divorcio también se ven en juego las herramientas que se le dan de parte de los padres
a los nifios y de lo que careceria si estas no se les proporcionan, las cuales son:
- Amor.
- Comprension.

- Seguridad.

Las cuales son bésicas para un desarrollo sano de su personalidad, también para su adquisicion
y desarrollo normal del lenguaje verbal/habla y la parte cognitiva y de no ser brindadas las
repercusiones negativas que tendria el nifio serian de suma importancia; su desarrollo seria mas
tardado o incluso no lograrian desarrollar un lenguaje adecuado ni acorde a su edad y cognitivamente

se verian afectados gravemente.

Es importante hablar de las familias modernas donde sus principales caracteristicas son la
tolerancia y flexibilidad con la que se manejan entre todos los miembros, pero sobre todo de padres
hacia hijos, la diversidad donde las nuevas parejas aceptan y asumen el cargo de hijos de antiguas
relaciones y que incluso la relacion entre las ex parejas y las nuevas parejas es buena, sana y de
comunicacion por el bien de los hijos que procrearon; muy pegadas o informadas de la tecnologia,
las formas de enfrentar las dificultades y los conflictos, facilidad en los procesos d divorcio donde

los hijos resultan menos dafiados y se busca en lo menos posible tenerlos en el medio.

Las familias reconstruidas también necesitan de trabajo, estas se forman cuando en una pareja
uno de los dos aporta hijos de relaciones pasadas. Algo que ayuda al buen funcionamiento y
desarrollo de este tipo de familias es el que se tengan claras las funciones de cada uno de los miembros
de la familia. tener una parentalidad de forma cooperativa donde el trabajo sea en equipo y no de uno
solo, un solo contexto educativo y evitar normativos dispares, tener bien definidos los roles de las
parejas de los padres respecto a los hijos, ayudar y trabajar en la
construccion de la relacion de los hijos con las nuevas parejas de los padres; todo esto se debe trabajar
en conjunto para tener una mejor funcion y desarrollo de la familia moderna, pero sobre todo

poniendo por encima el bien de los menores.
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El papel de la labor como psicélogo en general es ayudar a las personas a enfrentar ciertos
cambios sociales y emocionales que se van produciendo a su alrededor, pues varios de estos se
producen tan rapidamente que las personas no logran alcanzar a procesarlo de manera correcta y sana.
En un divorcio es importante su labor para superar el duelo de la familia pareja y la relacion que se
pierde, superar los conflictos entre ex parejas por el bien de los hijos, el bienestar psicolégico y
emocional tanto de padres como de los hijos, ayudar a los hijos digerir el proceso de divorcio de sus

padres y vivir de mejor forma dicho proceso cuidando y protegiendo su salud mental.

Finalmente el caracter conflictivo de los divorcios, asi como los modelos de afrontamiento
asociados a la violencia, la obstruccion, la exclusion, el olvido de las responsabilidades
fundamentales; la falta de politicas publicas adecuadas y comprometidas con la realidad de la
poblacion y un sistema legal que no acaba por dar respuesta oportunas a los complejos cambios en la
familia, han hecho posible que el abuso de poder y la desigualdad se hayan enraizado en los conflictos
asociados al divorcio, y que los profesionales que tienen que ver con este escenario estén mas

ocupados en perpetuar el litigo antes que propiciar los acuerdos.

Por tal motivo, en la parte legal, se deberia tomar con seriedad el que incluyan y designen a
personal capacitado (psic6logos) que apoyen en la parte del seguimiento psicoldgico y entrevistas a
los menores para no poner en peligro la integridad y bienestar emocional del menor. Siendo éticos y
tomando en cuenta la importancia de resguardar y mantener privada la conversacion con los menores,
compartiendo Unicamente la informacion con los jueces sin involucrar a los padres y correr el riesgo

de afectar al menor por enojos de los padres ante sus testimonios.
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LIMITACIONES

Algunas limitaciones que se tuvieron a la hora de llevar a cabo la investigacion desde un inicio
hasta su término en su mayoria fueron relacionadas con la crisis de salud en la que se vio envuelto el

mundo entero:

1. De primera instancia, la cuarentena impidio el seguimiento presencial con el asesor por lo que
la interaccion se realiz6 por medio de plataformas como zoom y a pesar de que este es una

buena herramienta también tiene sus limitantes.

2. EIl contagio de COVID 19 de la investigadora, el cual detuvo el avance que se estaba

realizando, puesto que tuvo que realizar cuarentena.

3. Enrelacion al tiempo, la pandemia postergo el inici6 de la parte practica ya que implico que
se tardara mas tiempo en encontrar una escuela primaria en la que asistieran mayor cantidad
de nifios y se me permitiera estar en contacto con ellos para la realizacion de las pruebas y

entrevistas.

4. Asuvez, el tiempo que se ocupd en la autorizacion de cada uno de los papas de los nifios para
poder comenzar a trabajar con ellos fluyo de forma lenta a la esperada, en esta busqueda de
las autorizaciones se tomd el tiempo de casi dos meses ya que, al citar a los padres, la mayoria
no le tomaban importancia, tenian horarios poco flexibles de trabajo entre otras

inconveniencias y se les dificultaba asistir a la cita.

5. En el trabajo con los papéas, no todos fueron responsables en seguir la estructura de la
examinadora y algunos padres olvidaban entregar las hojas, las perdian y se les tenia que
entregar otro juego, o simplemente no la entregaron a pesar de saber que era de suma

importancia.
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SUGERENCIAS

Para finalizar, sabiendo que las familias compuestas por padres divorciados tienden a aumentar
en nuestra sociedad y que el divorcio trae consecuencias psicoldgicas tanto a la pareja como a los
hijos e incluso afecta a otros parientes cercanos. Por tanto, se hace necesario plantear propuestas que
incluyan modelos de intervencion que consideren la resiliencia familiar y enfoques afines que

posibiliten la adaptacion y el fortalecimiento ante la crisis; las sugerencias son las siguientes:

o Se recomienda que el menor asista a terapia psicolégica y se dé un seguimiento adecuado y
correcto, de acuerdo a las necesidades que este presenta.

o De ser necesario dependiendo del caso de cada menor, evaluar detenidamente su situacion

para poder asignarle un tratamiento psiquiatrico acorde a €l evitando “efectos secundarios”.

o Buscar actividades fisicas como deportes, artisticas, etc. donde el nifio logre liberar su
ansiedad, y tensién emocional por medio de alguna actividad sana de forma positiva sin que

repercuta negativamente en él y despeje su mente.

o Orientar a la familia para ayudar a encontrar nuevas formas de funcionamiento familiar que

permitan a sus integrantes estructurar modalidades funcionales de vinculacion.

o Esde sumaimportancia que el nifio tenga claro quiénes son sus figuras de apoyo durante este
proceso, no necesariamente deben ser papa y mama, sino que también pueden ser abuelos,
tios, primos, etc. El nifio debe sentirse seguro, querido y respaldado por mas figuras de apoyo

familiares, ya que esto le brindard cierta fortaleza al saber que no esté solo.

o Para los papés seria importante y necesario que en cuanto estén dispuestos a comenzar este
proceso de divorcio busquen ayuda psicolédgica que los acomparie antes del proceso, durante
y después para que logren adquirir y desarrollar herramientas que les permitan estar
emocionalmente mas estables, logren brindar mejor atencion y apoyo a sus hijos durante el

proceso.
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o Se necesita que la familia extensa evite comentarios en contra, ofensivos, en contra del otro
padre frente al nifio; pues sino el nifio se vera afectado por comentarios que indirectamente lo
lastimaran.

o Se debe cuidar que se ejerzan los derechos de los nifios, es indispensable que, a pesar de la
problemética conyugal, la comunicacion en relacién a los hijos sea asertiva, permitiendo

llegar a acuerdos, buscando el interés superior del infante.

o Los papas deben evitar asignarles el papel de mensajero, en la medida de lo posible deben
separar los problemas de pareja de sus hijos.

o La escuela, sin duda, asume un rol importante en el cuidado y proteccion de los nifios
expuestos a las tensiones familiares conflictivas, por tal motivo, en el &mbito escolar podria
capacitarse al personal, brindar talleres psicoldgicos a los maestros y personal escolar que los
concientice y sensibilice respecto a estos casos, generando empatia para con sus alumnos y

tolerancia ante los problemas que los nifios llegaran a poder presentar escolarmente.

o La informacién que se obtiene de esta investigacion debe difundirse entre el personal de la
escuela para que los proximos maestros en el siguiente grado puedan prestarle mayor atencion

al alumno y sepan el posible porqué de distintas problematicas que presenten.

o En el proceso legal seria idoneo que incluyan y designen a personal capacitado (psic6logos)
que apoyen en la parte del seguimiento psicolégico y entrevistas a los menores para no poner

en peligro la integridad y bienestar emocional del menor.
o Otras lineas de investigacion posibles a partir de la temética planteada en esta investigacion,

podrian ser: indagar sobre las familias reconstruidas, los vinculos de jévenes cuyos padres se

separaron, la paternidad y maternidad después del divorcio, entre otros.
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ANEXOS

Anexo 1. Documento de acuerdo juridico.
ACUERDO DE SEPARACION

, de agui en mas denominado “Esposo,” y , de aqui en mas denominada “Esposa”, por medio de
la presente aceptan lo siguiente:

A. Cuestiones preliminares

1. Esposo y Esposa se casaron legalmente el de . en (ciudad), (estado), en el condado de

. Debido a que se desarrollaron ciertos problemas entre Esposo y Esposa, por medio de la presente aceptan vivir de
forma separada y en virtud de los términos y condiciones que aqui establecen.

2. Esposo y Esposa hicieron una divulgacion completa, justa y precisa de todas las cuestiones financieras que afectan a este acuerdo.

3. Esposo y Esposa recibieron el consejo y el asesoramiento de los abogados que cada uno eligié en cuanto a sus derechos legales en
relacion con este acuerdo.

4. Se pretende que este acuerdo sea la disposicion definitiva sobre las cuestiones aqui tratadas y puede utilizarse como evidencia e
incorporarse al decreto final de la disolucion o divorcio.

5. En caso de que surja una disputa en cuanto a la aplicacion de este acuerdo, la parte vencedora tendra derecho a recibir costos
razonables y honorarios de abogado.

B. Custodia y visitas

Los hijos de este matrimonio son:

Nombre Fecha de nacimiento Numero de Seguro Social

Los siguientes hijos viviran con Esposo:

Los siguientes hijos viviran con Esposa:

Los siguientes hijos viviran de forma conjunta con Esposo y Esposa:

La custodia sera compartida segun el siguiente cronograma:

Esposo tendra visitas con sus hijos no en custodia segun el siguiente cronograma:

Esposa tendra visitas con sus hijos no en custodia segln el siguiente cronograma:
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C. Sustento de nifios

Esposo pagara a Esposa la cantidad de $
el sustento de nifos.

Esposa pagara a Esposo la cantidad de $
el sustento de nifos.

D. Manutencién conyugal

Esposo pagara a Esposa la cantidad de $
la manutencion conyugal.

Esposa pagara a Esposo la cantidad de $
la manutencién conyugal.

E. Vivienda

Esposo/Esposa (marque con un circulo) permanecera en la vivienda familiar, ubicada en

INFANCIA”

sin excepciones cada

sin excepciones cada

sin excepciones cada

sin excepciones cada

La nueva direccion de Esposo/Esposa (marque con un circulo) sera

(semana, mes, etc.) como parte de y para

(semana, mes, etc.) como parte de y para

(semana, mes, etc.) como parte de y para

(semana, mes, etc.) como parte de y para

Los gatos relacionados con la vivienda familiar seran pagados por las partes de la siguiente forma:

Esposo pagara:

F. Otros pagos de deudas y gastos

Esposa pagara:

Esposo acepta pagar las siguientes deudas y gastos y no hara responsable a Esposa de hacer lo mismo:

Esposa acepta pagar las siguientes deudas y gastos y no hara responsable a Esposo de hacer lo mismo:

Ni Esposo ni Esposa podran incurrir en ningtn gasto o deuda adicional que sea responsabilidad conjunta. Toda deuda incurrida por

cualquiera de las partes posterior a esta fecha sera la responsabilidad exclusiva de esa parte.

G. Bienes personales

Los bienes personales de las partes se dividiran de la siguiente forma:

Para el Esposo:

H. Seguro

Esposo mantendra el seguro de vida por la cantidad de $

Para la Esposa:

en beneficio de:
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Esposa mantendra el seguro de vida por la cantidad de $

Esposo mantendra el seguro médico y odontolégico en beneficio de:

Esposa mantendra el seguro médico y odontolégico en beneficio de:

I. Atestacion

Acordado y aceptado el dia de de

en beneficio de:

Por:

Esposo

Ante el testigo:

(firma del testigo o abogado)

[EL ESCRIBANO PUBLICO PUEDE ESTAMPAR UN SELLO AQUI]

Esposa

(firma del testigo o abogado)
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Anexo 2. Test del dibujo de la familia.
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Anexo 3. Cuestionario de Depresion Infantil (CDI): Hoja de incisos.
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Anexo 4. Cuestionario de Depresion Infantil (CDI): Hoja de evaluacion.
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Anexo 5. Cuestionario Chips.
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