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RESUMEN

Introduccién: la adolescencia es una etapa de la vida de transformaciones que pueden conducir
a inestabilidad emocional y vulnerabilidad social. Objetivo: evaluar el riesgo de trastornos del
comportamiento en los estudiantes adolescentes. Método: estudio cuantitativo, transversal,
analitico, realizado en una escuela filantrépica en Macei6-Alagoas-Brasil, 2015. La muestra fue
compuesta por 97 adolescentes, de 10 a 16 afios de edad, y sus madres. Fue usado el
cuestionario de dificultades (Strenght and Difficulties Questionnaire -SDQ), version para padres
y adolescentes. El SDQ pesquisa evidencia de riesgos a los problemas de salud mental. El analisis
se centrd en el trastorno de la conducta. Resultados: de los 97 adolescentes estudiados, 58,4%
era do sexo masculino. La prevalencia para los trastornos de conducta segund evaluacién
materna fue de 41,2% y 22.0% autoevaluacion. Los anos de escolaridad de las madres fue un
promedio de 5,08 anos de estudio (dp = 4,35). La relacién entre el sexo y la presencia de caso
clinico no fue significativa en la percepcion de las madres (odds = 0.81; IC 95% = 0,36-1.83) y
adolescentes (probabilidades = 0.81; IC 95% = 0,33- 2,00). Fue estadisticamente significativa
la asociacion entre problemas de conducta en adolescentes y la agresion verbal delas madres
por sus compafieros (odds = 2,81; IC 95% = 1.02-7.70) en la visidbn materna, mientras que en
la auto evaluacion no fue estadisticamente significativa (odds = 1.30; IC 95% = 0.45-3,79).
Conclusion: los resultados muestran que la dindmica familiar interfiere con la salud mental de
los adolescentes, mostrando la necesidad de politicas publicas para combatir la violencia

doméstica, asi como la atenciéon multidisciplinaria a este grupo de edad.

ABSTRACT

Introduction: Adolescence is a period of changes that can lead to emotional instability and social
vulnerability. Objective: To evaluate risk for behavioral disorders in teenager students. Method:
quantitative, cross-sectional analytical study conducted in philanthropic school in Maceio,

Alagoas, Brazil, 2015. A sample of 97 adolescents from 10 to 16 years and their mothers. It was
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used the Strength and Difficulties Questionnaire (SDQ), version for parents and teenagers. The
SDQ aims to collect evidence of potential risks to mental health problems. It is centered here in
the analysis of behavior disorder. Results: From the sample studied, 58.4% were male. The
prevalence of maternal disorders was 41.2% and 22.0% on self-evaluation. Years of schooling
of mothers had an average of 5.08 years of education (SD = 4.35). The relationship between
gender and the presence of clinical case was not significant in the perception of mothers (odds
= 0.81, CI 959% = 0.36 to 1.83) and adolescents (odds = 0.81, CI 959 = 0, 33 - 2.00). There was
an statistically significant association between behavior problems in adolescents and verbal
aggression to their mother by her partner (odds = 2.81, CI 950= 1.02 - 7.70) in maternal vision,
while the self-assessment was not statistically significant (odds = 1.30; CI o5 = 0.45 - 3.79).
Conclusion: The results show that the family dynamics interferes with the mental health of
adolescents, showing the need for public policies to combat domestic violence, as well as the

multidisciplinary care for this age group.

INTRODUCCION

La adolescencia es un periodo del desarrollo humano, que esta limitado entre la nifiez y la edad
adulta. Etapa de la vida conformada por cambios importantes y fundamentales para el pleno
desarrollo y crecimiento en varios aspectos, tales como cognitivos, emocionales, fisicos y sociales
individual. Inherentes a esta fase es la notable inestabilidad emocional que termina en dominios
fisicos ampliacion, personal, sexual, social y cognitiva 1.

El individuo se siente obligado a tomar decisiones, y hay una gran expectativa de la sociedad
para que sea capaz de realizar funciones en la esfera personal, sexual y profesional. Esta
progresidon de necesidades proporciona la vulnerabilidad de esta fase, momento en que se centra
con mayor frecuencia los trastornos del desarrollo 12,

El trastorno de conducta se caracteriza por un comportamiento que viola los derechos de los
demas y las principales normas de la sociedad. Para ser diagnosticado con trastorno de conducta,
los sintomas deben provocar un deterioro significativo en funcionamiento social, académico vy
profesional, que generalmente se diagnostica antes de la edad adulta 3.

Hay una gran variaciéon de la prevalencia estimada de trastornos psiquiatricos en la infancia y
adolescencia. Aun con las diferencias metodoldgicas y sus limitaciones debido a las diversas
culturas que tienen sus propios instrumentos para la evaluacion y definicion de los trastornos
mentales, la investigacion muestra las tasas de prevalencia de 9% a 16% en los paises
desarrollados.

En la América Latina y el Caribe varios trabajos publicados en el periodo de 1980 a 1999 tienen
tasas de prevalencia entre 15% y 21%. Un estudio que describié la gran prevalencia de
trastornos mentales en niflos y adolescentes en Brasil, apunta a tasas de entre el 12,7% vy

23.3%, reportando también la similitud con los datos de la Organizacion Mundial de la Salud
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(OMS) con prevalencia entre 10% y 20%, observando que el 90% de los paises no tienen
ninguna politica de asistencia de salud mental para nifios y adolescentes .

Se encontrd que los problemas de salud mental en los nifios pueden dafiar su desarrollo y estan
asociados con el riesgo de trastornos psicosociales en la vida adulta. Las tasas de prevalencia
de problemas psiquiatricos en ninos y adolescentes ha mostrado la oscilacién entre 8% y 18%,
con prevalencia mundial promedio de 15,8%. Estudios de prevalencia han encontrado valores
del 22% de los habitantes de los tugurios y 12% para aquellos que viven en areas urbanas o
rurales °.

Entre el desorden del comportamiento evaluado por SDQ, trastorno de conducta se define para
ese adolescente que tiene dificultad para aceptar las normas y limites, desobedientes, frente a
los padres o maestros y estan destinados con frecuencia las unidades de salud mental como
resultado de estos disturbios de conducta 2.

Trastorno de conducta es un diagndstico psiquiatrico y aunque algunos jovenes evolucionan
desde los disturbios de este tipo de trastorno de conducta, no siempre satisfacen los criterios de
diagnéstico 2. Los factores causales mas frecuentes que se correlacionan con la apariciéon de
trastornos de la conducta son: ser hombre, los padres o cuidadores con trastornos mentales,
delincuencia paternal, relaciones conyugales con problemas, conflictos familiares, maltrato fisico
de padres a niflos y adolescentes. Estudios socioecondmicos han identificado que los
adolescentes tienen un riesgo cuatro veces mas grande de ser agresivos cuando sufren
agresiones fisicas en casa °.

En Brasil, existen pocos estudios que analizan la frecuencia de trastornos de la conducta y los
factores de riesgo en la adolescencia. El uso de alcohol, nivel socioeconémico, sexo, acoso, uso
y abuso de drogas ilicitas y la depresidon son factores que se correlacionan a menudo con
desordenes, citados por la literatura mundial 7-°.

El presente estudio pretende identificar los factores de riesgo para la aparicion de trastornos

conductuales entre adolescentes.

METODO

Estudio, transversal, analitico, realizado en 2015, con adolescentes estudiantes de escuela
filantropica, en Maceid, Alagoas, Brasil. La muestra fue compuesta por 97 adolescentes, de 10
a 16 anos de edad, y sus madres.

Se utilizd cuestionario demografico y Strength and Difficulties Questionnaire (SDQ), para la
deteccion de problemas de salud mental de nifios/adolescentes. SDQ es un cuestionario para la
deteccién de problemas de salud mental de nifios y adolescentes. Cuenta con tres versiones:
para padres, maestros y personas de 11 afios de edad con capacidad para autoanalizaren. En
esta investigacion fue la versidon del SDQ para los padres y auto avaluacion por los adolescentes.
La escala es evaluada y se encuentra tres resultados: limite normal o anormal. El instrumento

puede ser usado en poblaciones de alto riesgo y bajo riesgo de trastornos psiquiatricos.
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El SDQ permite comprender la percepcién que padres y maestros tienen el desarrollo socio-
emocional de nifios y adolescentes. Tiene como objetivo evaluar la evidencia de riesgos
potenciales a los problemas de salud mental '°. Asi, este es un cuestionario disefiado para
identificar comportamientos sociales apropiados e inapropiados como las edades de 4 a 16 afios,
evaluacién de capacidades y dificultades °

Para evaluar las caracteristicas socioecondmicas fue utilizado el criterio de clasificacion
econdmica de las empresas de la Asociacion Brasilefia de Investigacion. (ABEP) que clasifica las
personas en las clases sociales A, B, C, D y E.

Fue aplicado también una encuesta con preguntas sobre las caracteristicas sociodemograficas y
familiares, potenciales factores de riesgo para la salud mental de nifios y jovenes, como: nimero
de hijos, constitucién de la familia, uso de alcohol y drogas por la madre o el padre/padrastro,
fumar tabaco, agresion fisica o verbal de la madre por su padre/padrastro. Los instrumentos
fueron aplicados por los investigadores con las madres y los adolescentes escolares en
entrevistas individuales, programadas por el personal de la institucion. Fueran inclusos todos los
adolescentes de 10 a 16 afios matriculados en la escuela.

Para la recoleccion de datos, en un primer momento fue invitado todos los jovenes presentes en
la escuela en determinado dia y después fueran llamados individualmente los ausentes en un
primer momento. Concomitante con estos fueran invitadas las madres para responder a lo SDQ
version de los padres.

De los 101 adolescentes participantes, 19 fueron excluidos (18,8%) porque los instrumentos
SDQ fueron respondido incorrectamente, con ausencia de dados, lo que resulté en una muestra
de 82 adolescentes; también fueran excluidas 4 (3,96%) cuestionarios de las madres por la
misma razén, quedando una muestra de 97 cuestionarios maternos. Se destaca que algunas
madres tenian mas de un nifio en la escuela, lo que hace la diferencia de la cantidad de
instrumentos entre los adolescentes y las madres.

Los datos fueron analizados con la ayuda del software Epi Info, version 7.1 y el analisis se centrd

en el dominio trastorno de la conducta. La pesquisa fue aprobada en comité de ética da UFAL.

RESULTADOS E DISCUSION

Fueran pesquisados 59 adolescentes del sexo masculino y 42 del sexo femenino con edad entre
10 y 16 afios. Siendo la edad promedio de 12 afios, con una desviacion estandar de 2.28. Casi
todos los encuestados (excepto uno) tienen hermanos. Se destaca un adolescente que tiene 14
hermanos. El nimero de residentes en cada domicilio fue de una promedié de 4 habitantes por
familia (tabla 1).

Estudios muestran que las familias de nifios institucionalizados son numerosas, alcanzando un
promedio de cuatro hermanos que viven algunos en la misma institucion. En ese estudio se
verificd que la mayoria de los adolescentes encuestados tiene entre uno a dos hermanos, con

un promedio de tres hermanos (Tabla 1).
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Tabla 1: Distribucion de los adolescentes segqundo dados Sociodemograficos familiares.

VARIAVEL n=101 %
Edad (afios)

10 20 19,8

11 14 13,9

12 23 22,8

13 16 15,8

14 19 18,8

15 4 4,0

16 5 5,0

Numero de hermanos

Ningun 1 1,0

1 17 16,8

2 34 33,7

3 0mas 49 48,5
Numero de moradores en domicilio

3-5 60 59,7

6-9 41 40,3

Los afios de escolaridad de las madres fueron de un promedio de 5 afios de estudio con
desviacién estandar de 4,35. Mientras que la escolaridad paterna un promedio de 6,05 afios de
estudio con dispersién 5.43 y el padrastro de media 4,94 afos y desviacién estandar de 5.32
(tabla 2).

Tabla 2: Afios de estudio de los padres.

VARIAVEL n=101 %
Anos de estudio de la madre
Ningun 10 9,9
2-4 31 30,7
5-8 39 38,6
9-14 21 20,8
Anos de estudio de lo padre
Ningun 4 7,1
1-4 17 30,4
5-8 23 41,1
9-16 12 21,4
Anos de estudio de lo padrastro
Ningun 6 37,5
2-7 5 31,4
9-16 5 31,1

Después de la exclusion de los cuestionarios incompletos, el grupo de adolescentes estudiado
fue compuesto por 58,4% de varones. Los casos clinicos mostraron prevalencia de 41,2% de los
adolescentes que tenian trastorno de conducta segin sus madres y 22,0% segun la

autoevaluacion (tabla 3).
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Algunos estudios evaluaron las consecuencias de la violencia doméstica segin el género,
obteniendo como resultado que las tasas mas altas de problemas de comportamiento estan entre
los muchachos y que los problemas también fueron desiguales entre los géneros en cuanto a los
tipos de trastornos de la conducta 8.

En esta investigacién se confirmé eso dado con lo encuentro de mayor nimero de chicos
comportamientos clinicos en el SDQ (anormales y limitrofes). Segun evaluacién de las madres
61,2 % de los chicos tenian mas problemas do que las chicas (38,8%) y también segun el auto
evaluacién (tabla 3).

El perfil de enlace entre los padres y los nifios proporciona una visiéon de cémo sera la capacidad
de esos mantener sus relaciones sociales. Estudios informan que una conexion saldable ofrece
la mejora de la autoestima, satisfaccion personal y mayor entusiasmo en la vida. Enlaces de
calidad los padres proporcionan el aumento de las asignaciones de personal y social y un soporte
eficiente para adolescentes®.

Tabla 3: Distribucion de los disturbios del comportamiento por sexo segundo avaluacion de las

madres.

Avaluacion de las madres

Sexo Clinico* % Normal %
n=49 n=48
Femenino 19 38,8 21 43,8
Masculino 30 61,2 27 56,2
Auto-avaluacién de los adolescentes
n=31 n=51
Femenino 13 41,9 24 47,1
Masculino 18 58,1 27 52,9

*nota: clinico= caso limitrofe y anormal

Fue una asociacidn estadisticamente significativa en ese estudio, cuando se encontr6 que entre
los casos clinicos en adolescentes y presencia de agresion fisica y verbal a la madre por su
companero (Odds =2,81/IC ¢59% =1,02-7,76) en la visidon materna (tabla 4) y autoevaluacion fue
significativa.

Algunos estudios evaluaron las consecuencias de la violencia doméstica segun el género,
obteniendo como resultado que las tasas mas altas de problemas de comportamiento estan entre
los muchachos y que los problemas también fueron desiguales entre los géneros en cuanto a los

tipos de trastornos de la conducta 8.
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Tabla 4: Disturbios de comportamiento y agresion a madre por el companero.

Evaluacién de las madres Auto evaluacion
n=46 % n=29 %

Madre agredida fisicamente
Clinico Sim 12 26,0 6 20,7
No 34 74,0 23 79,3

Madre agredida verbalmente

Clinico Sim 19 41,3 9 31,0
No 27 58,7 20 69,0

El tipo de vinculo emocional en las primeras etapas de la vida es responsable pelo crecimiento
psicoldogico de los ninos y de los jévenes. Ese es un modelo que puede ser imitado e que deja
marcas para el desarrollo del nifio, de lo adolescente y hasta mismo del adulto.

Estudios de prevalencia de trastorno de conducta presentan variaciones entre 5,5% y 30,4%
entre varios paises, y la mayoria de ellos traen que los chicos tienen un mayor riesgo a tener
trastornos de la conducta do que las chicas. Las diferencias entre los paises son debido a las
diferencias culturales, socio-econdmicos y a los instrumentos que se utilizan en las pesquisas.
Se ha observado también la asociacion entre el bajo nivel socioecondmico y trastornos del
comportamiento en la adolescencia, apareciendo como factor de riesgo importante para esos
trastornos 711,

Familias sin red de apoyo social pueden aislar a si mismos y no saber como enfrentar sus
dificultades, se centrando en estas dificultades. Es importante instalar un programa para el
diagndstico precoz, ya que se ha demostrado que los nifios y adolescentes con trastornos
conductuales tienen la inclinacién a persistir con desordenes tales como adultos y cuidar de sus
futuros hijos de la misma manera en que fueran tratados e se presentaron con problemas de

conducta, lo que puede generar un ciclo sin fin para la sociedad 7.

CONCLUSION

La asociacion de casos clinicos con la agresion y la violencia encontrada en este estudio destaca
la importancia de acciones preventivas a los problemas de salud mental que sugiere la necesidad
de intervencion psicopedagdgica y social.

Estructurar una red de apoyo para esas familias es esencial, para que ellas valoren sus logros,

tengan metas para el futuro y se convierten en verdaderas conquistas de sus vidas.
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