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RESUMEN

La Identificacion primaria como fuente formadora de la estructura yoica constituye un tema de
gran interés para la comunidad psicoanalitica y de gran revision bibliogréfica, no obstante el
proyecto a estudiarse en Ecuador es amplio, a pesar de esto existen estudios relacionados a los
componentes que constituyen a la identificacion primaria, que han sido considerados de interés
para la comunidad que cursan la ciencias psicoldgicas. De tal manera que se buscé como hipdtesis
una relacion en el comportamiento agresivo, dicho sea de paso este es un problema en la
adolescencia actual del pais. El objetivo de la presente investigacion parte de la necesidad de
encontrar especificamente un nexo que permita descubrir la estrecha relacion de la Identificacion
primaria con el comportamiento agresivo. El estudio se realizd en la Unidad Educativa
“Rumifiahui” ubicada en el pais Ecuador, Provincia del Tungurahua, Canton Ambato, aplicando
un estudio de tipo correlacional, corte trasversal y cuantitativo, de enfoque psicodinamico: para lo

que se concibio emplear el Test proyectivo House Tree Person (HTP) de John N. Buck y W. L.
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Warren. Y el Cuestionario de Agresividad AQ de Buss y Perry a una muestra de 50 estudiantes de
14 a 17 afios de la poblacién total. Los resultados encontrados exponen que la Identificacion
primaria se relaciona directamente con el comportamiento agresivo con una correlacion de
R=0,103, p<0,05 en promedio general de la recoleccion de los datos de todos los items en ambas
variables. De tal forma que se llega a la conclusion de que existen tipos de agresividad que abarcan
ciertos aspectos de la identificacion primaria con gran correlacién como son: la Agresividad Fisica,
la Agresividad Verbal y la Hostilidad y ciertos aspectos que no pueden ser demostrados en mi
investigacion como es la Ira por la correlacion no significativa en los resultados de los test

aplicados.

PALABRAS CLAVES: IDENTIFICACION_PRIMARIA, COMPORTAMIENTO_AGRESIVO

ANSIEDAD, ANGUSTIA, IMAGEN_CORPORAL.
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SUMMARY

The primary identification as a source of formation of the ego structure is a topic of great interest
for the psychoanalytic community and a great bibliographic review, however the field to be studied
in Ecuador is widely broad, despite this there are studies related to the derived segments that they
constitute the primary identification that have been considered of interest to the community that
attend the psychological and social sciences. In such a way that a relationship was sought as a
hypothesis in aggressive behavior, incidentally, this is a current problem in the country of current
Adolescence. The objective of this research is to find a specific link to discover the narrow gap
between primary identification and aggressive behavior. The study was conducted in the
Educational Unit "Rumifiahui” located in the country of Ecuador, Tungurahua Province, City
Ambato, applying a correlational type study, cross-sectional and quantitative, with a
psychodynamic approach: for which it was conceived to use the Projective Test Hause Tree Person
(HTP) by John N. Buck and WL Warren. And the Questionnaire of AQ Aggression of Buss and

Perry to a sample of 50 students from 14 to 17 years old. The results show that primary
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identification is directly related to aggressive behavior with a correlation of R =0.103, p <0.05 in
general average of the data collection of all the items in both variables. In such a way that it is
concluded that there are types of aggressiveness that encompass certain aspects of primary
identification with great correlation such as: Physical Aggression, Verbal Aggression and Hostility
and certain aspects that can not be demonstrated in my research as is the Ira for the non-significant

correlation in the results of the applied tests.

KEY WORDS: PRIMARY_IDENTIFICATION, AGGRESSIVE BEHAVIOR, ANXIETY,

ANGUSTIA, BODY IMAGE.
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INTRODUCCION

El presente trabajo de investigacion parte de la visién de una nueva realidad social por la que
atraviesa las personas en su contorno vivencial al enfrentarse en situaciones de agresividad que
abarcan distintos ambitos socio-culturales en areas tales como: familia, trabajo, institucion
educativas. Esta  perspectiva sobre la agresividad hace necesario actuales enfoques de
investigacion que persistan a esta problematica, y permitan obtener nuevos recursos o herramientas

para afrontar las situaciones que diariamente se percibe en la colectividad.

La identificacion primaria parte de la etapa del “Estadio del Espejo” que dicta Jacques Lacan
(1937) en su seminario 1V, y trata del proceso que todo ser humano trasciende, lo cual determina
nuestra formacion del “YO” desde el objeto de especulacion angustiosa, dependiendo como este
se lo lleve a cabo influird en la perspectiva de nuestro “YO”. Evitar una mala formacion de su
“YO” en la etapa del estadio del espejo, facilitard a un mejor comportamiento en vinculos sociales,

familiares y laborales del sujeto.

En la actualidad el comportamiento agresivo nos permite determinar al sujeto dentro del proceso
adaptativo en los vinculos sociales y como esto influye de manera negativa en él y en quienes lo
rodean, impidiendo el buen funcionamiento personal y colectivo. Es por eso que diversas
instituciones y comunidad cientifica formulen varias teorias del comportamiento agresivo, y a estas
investigaciones invierta gran cantidad de recursos y tiempo para desarrollar tratamientos que

contrarresten la actual problematica que se precipita en la humanidad.



CAPITULO I
EL PROBLEMA

1.1 Tema

“LA IDENTIFICACION PRIMARIA Y SU RELACION CON EL COMPORTAMIENTO
AGRESIVO”

1.2 Planteamiento del problema

1.2.1 Contextualizacion

Identificacién Primaria

La identificacion primaria se expone en el seminario IV de psicoandlisis dentro del tema “el
estadio del espejo”, teoria del psicoanalista Jaques Lacan (1937), quien nos menciona los
componentes que integran la identificacion primaria, de tal forma que en los datos estadisticos
Macro, Meso y Micro se expondran a través de sus componentes basados en la teoria como son: la
ansiedad, la imagen corporal y la angustia, caracteristicas de dicha etapa que se abordan con mayor

comprension sobre el tema.

Una vez mencionado lo anterior, presento los datos registrados en la Organizacion Mundial de
la Salud (OMS, 2016), en referencia a los porcentajes obtenidos sobre los estudios referentes a la
Ansiedad que demuestra la elevacion en indice admisible de trastornos mentales, publicando los
informes estadisticas desde el afio 2013 cuales indican el 50% de personas quienes lo padecen del
total de pacientes diagnosticados con un incremento de 200 millones de personas diagnosticadas
con trastornos de Ansiedad desde el afio anterior pasando de los 416 a 617 millones de personas

con dicho diagnostico. Se estima que la presencia de este trastorno mental ocupa el 60% de los



recursos estatales dirigidos a salud mental con relacién a otros trastornos en los paises que se

registra abordaje.

Los datos recolectados por la Asociacion Madrilefia de Agorafobia (AMADAG, 2016),
mencionan que los registros electronicos de los exploradores web una de las palabras mas buscadas
fue el término “crisis de ansiedad”, término que segun la organizacion abarca un impacto de gran
relevancia para entender la incidencia misma en la sociedad. Se determiné que méas de un 20%
admitia haber sufrido una crisis de ansiedad en algin momento de su vida y un aproximado de 9%

desarrollara trastorno de péanico.

En el apartado se menciona que existe datos registrados de 15% a 30% de los pacientes
aquejados de panico presentan fobia social, cerca del 10% sufren de trastorno obsesivo compulsivo
y el trastorno de ansiedad generalizada se encuentra con el 25% de los pacientes diagnosticados

basado los pardmetros del DSM-IV.

Segun informa el Centro de Investigaciones Médicas en Ansiedad (CENTROIMA, 2017),
determina que la prevalencia en la poblacion de los trastornos de ansiedad en conjunto es del 29%,

porcentaje de los casos que aparecen en la poblacion en general a lo largo de su vida.

En el CentrolMA, en el area de Especializacion de Trastornos de Ansiedad el director Cascardo
(2017) menciona que, el diagnostico mas frecuente es el Trastorno de Panico — Agorafobia, luego
del diagndstico principal de los pacientes Trastorno de Ansiedad Generalizada. Datos del Centro

de Atencion Primaria, revela que los trastornos de ansiedad del mismo modo son frecuentes con



un porcentaje del 19,5%, de tal forma que se concluye que tener conocimientos por parte de los

médicos especialistas en diagndstico es fundamental.

El informe de la (IESM-OMS, 2008) sobre el Sistema de Salud Mental en el Ecuador menciona,
que larelacion de los diagndsticos a nivel de los registros de hospitales psiquiatricos se encuentran,
con un mayor grado de prevalencia al trastorno degenerativo de la esquizofrenia y menciona que

a nivel de los servicios ambulatorios es el trastorno de Ansiedad.

Por otra parte la percepcion de la imagen corporal se localiza en estudios de obesidad como es
en el informe de la organizacion OMS (2017) donde menciona que la obesidad ha alcanzado
proporciones epidémicas a nivel mundial, y cada afio, como minimo mueren, 2,8 millones de
personas a causa de la obesidad o sobrepeso. Aunque anteriormente se consideraba un problema
confinado a los paises de altos ingresos, en la actualidad la obesidad también es prevalente en los
paises de ingresos bajos y medianos. Los gobiernos, los asociados internacionales, la sociedad
civil, las organizaciones no gubernamentales y el sector privado tienen una funcion crucial en la
prevencion de la obesidad. También proporcionan datos relevantes sobre un estimado de
porcentajes elevados en mujeres quienes distorsionan su percepcion de ellas mismas en relacién a
su silueta y esta percepcidn se encuentra actualmente siendo un problema de imagen para ellas,
por otra parte los hombres han inclinado la balanza y demuestran que la mayor medida de

actividades fisicas hacen que se preocupen menos sobre la imagen corporal.

En el informe de ADESLA - Salud (2013), se menciona que en Espafia es dificil estimar la

prevalencia de estos trastornos de imagen, sin embargo la mayor parte de las investigaciones



publicadas recientemente coincide en el aparente aumento del nimero de casos de estos trastornos
en los paises desarrollados en los Gltimos 50 afios. Se afiade ademéas que En EE UU existe la
prevalencia de la anorexia nerviosa y supone ya la tercera enfermedad crénica mas frecuente entre
mujeres adolescentes, después de la obesidad y el asma. La letalidad de los Trastornos de la
Conducta Alimentaria (TCA), afiade, es la mas alta entre las detectadas por trastornos
psiquiatricos. Pero sin embargo en Espafia los Gltimos estudios realizados coinciden en sefialar una
tasa de prevalencia de casos de TCA en poblacion adolescente de alrededor del 4,1 - 4,5%. En
concreto, la anorexia se sitda en torno al 0,3%, la bulimia en el 0,8% y el TCA no especificado en
torno al 3,1% de la poblacion femenina de entre 12 y 21 afos.

Conjuntamente sefiala que si consideramos la totalidad del espectro TCA teniendo en cuenta
las formas mas leves, la estimacion de la frecuencia es mucho mayor y se sitda entre el 11-16%.
La magnitud del problema es evidente, pues esta afectando, en mayor o menor medida, al menos
a una de cada diez chicas adolescentes. Concluye que los TCA estan vinculados de forma rotunda
al sexo femenino y a la adolescencia. Solo entre el 5 — 10 % de los afectados son hombres y en
éstos se da con més frecuencia la bulimia o el sindrome por atracon que la anorexia nerviosa,
aunqgue también entre ellas es superior la prevalencia de bulimia. La edad de inicio en la anorexia
nerviosa se sitla frecuentemente entre los 13 y los 18 afios, no obstante cada vez se estan
encontrando mas casos tanto en nifias prepuberes como en mujeres adultas. En el caso de la bulimia
el inicio suele darse algo més tarde, entre los 18 y 25 afios, aunque se esté adelantando la edad de
aparicion y la enfermedad se manifiesta con mas frecuencia entre los 24 y los 40 ya que, al no ser
el deterioro fisico tan severo como en la anorexia, el cuadro clinico pasa desapercibido durante
afios. En la actualidad, la adquisicion de estilos de vida y habitos alimentarios occidentales esta

favoreciendo la extension de este tipo de trastornos también en paises menos desarrollados.



Comportamiento Agresivo

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS, 2016) ,en el informe de septiembre del mismo afio
sefiala que se obtuvieron célculos significativos en distintas regiones del planeta sobre la violencia
donde muestran que se producen 200.000 homicidios anuales entre personas jovenes de diez a
veintinueve afios, manifiestan también que el homicidio entre los adolescentes viene siendo la
cuarta razon de muerte de este grupo etario, se analizé que la tasa de homicidios de un pais a otro
son muy variables e inclusive cambia dentro del mismo pais por distintas regiones del territorio
que abarca. Se menciona que a escala mundial, el 83% de las victimas son del sexo masculino, y
el 17% son del sexo femenino, de la misma forma se encuentra un 3% y un 24% de las mujeres

por experiencias sexuales forzadas violentamente.

Segun La OMS en colaboracion con Organizaciones Asociadas en Europa y América (OMS-
AEA, 2017), basados en los datos recolectados sobre la prevencion de la violencia se menciona
que cada afio 1,4 millones de personas pierden la vida a razén de conductas violentas. Se agrega
que por cada persona que muere hay muchas mas personas que producto a estas agresiones se
encuentran con lesiones y con distintos problemas de salud siendo fisicas, sexuales, reproductivas

y mentales.

En un apartado la OMS menciona que la agresividad es participe de la enorme carga para la
economia nacional de las distintas regiones sea cual sea el pais, con un costo para el Estado de

miles de millones de US$ anuales que corresponderian a la atencion médica, psicolégica, sanitaria,



vigilancia del cumplimiento de las leyes y claramente a la pérdida de productividad de cualquier

indole, efectuando un alto gasto en servicio publico.

De igual forma, las conductas agresivas imponen a las economias nacionales cada afio una
enorme carga financiera, de miles de millones de délares de los Estados Unidos, en concepto de

atencion sanitaria, gastos judiciales y policiales y pérdida de productividad. (OMS-AEA, 2017)

En el estudio de La Organizacion Mundial de la Salud en Ginebra (OMS, 2002), se concluye
que la conducta violenta no es un problema social que no tiene una solucion y tampoco tiene un
factor ineludible de la condicién humana. Agrega también que hay diversas acciones que se pueden
efectuar para prevenirlas y enfrentarlas pero que el mundo adn no esta totalmente afinado en este
accionar y tampoco dispone de todas las herramientas para llevarlo adelante, sin embargo, aclara
que una base importante de conocimientos ya se encuentra en proceso de ampliacion y formara
parte de la experiencia Util de distintas organizaciones para combatirla, de la misma forma el
presente proyecto no esta tan al margen de contribuir con la base del conocimiento establecido, al

igual de no acarrear indiferencia a la problematica internacional.

En el Ecuador los riesgos de comportamiento agresivo han crecido como se dictamina en el
estudio de la UNICEF (Fondo Internacional de Emergencia de las Naciones Unidas para la
Infancia) desarrollado en Quito - Ecuador, 1 de octubre 2015. El Fondo de las Naciones Unidas
para la Infancia impulsa en Ecuador una maniobra para prevenir la violencia contra los nifios, nifias

y adolescentes bajo el lema “Ahora Que Lo Ves”. La cual trata de la adaptacion nacional de la



campana global de Unicef End Violence, a la que se han unido méas de 70 paises en todo el mundo

con el objetivo de hacer visible la violencia.

El Centro Nacional para Estadisticas de la Educacion (CNES, 2013) ha realizado estudios
especificos sobre la agresividad y las habilidades sociales en el afio 2013 y donde se establece que
el 36% de adolescentes encuestados confiesa haberse encontrado en situaciones de agresividad
fisica y psicoldgica durante los ultimos 12 meses, también se menciona el arquetipo de agresion
en un 14% dentro del establecimiento educativo. Demostrando un alto grado de agresividad en el
sexo femenino con un 28%, asegurando ellas haber participado en una pelea durante el afio

anterior.

Segun los datos retomados del Observatorio de la Nifiez y de la Adolescencia (2010) se halla
con mayor frecuencia el insulto o burla con un alarmante del 71%, se menciona de igual forma un
indole de 60% de comportamiento agresivo en adolescentes mas grandes que violentan a los
adolescentes mas pequefios, menciona también las peleas por discriminacion racial con un 60%,
de alto registro cuantitativo preocupante en el pais que conllevan inversiones econémicas a

seguimientos delictivos.

En la ciudad de Bafios de Agua Santa - Ecuador, se identifico a estudiantes de la Escuela “Pedro
Vicente Maldonado” de la misma ciudad, que determinaron cifras altas, excediendo la grafica de
agresividad del departamento de Plan Nacional del Buen Vivir 2013 al 2017, con un
comportamiento de hostilidad infringiendo dafio o pensamientos de lastimar a sus pares. (Plan

Nacional del Buen Vivir, 2017



1.2.2 Formulacién del problema

¢COmo se relaciona la identificacion primaria con el comportamiento agresivo?

1.3 Justificacién

La importancia de la realizacion de este estudio se enfoca en aquellos aspectos de la
identificacion primaria y el comportamiento agresivo tomando en cuenta la interpretacion en la
relacion de variables con el objetivo de brindar conocimiento Util sobre ésta problemaética que se
encuentra inmiscuida la estructura y formacion del “Yo” y por lo tanto en la salud mental del
sujeto, de esta forma se logrard aportar a futuras investigaciones y creacion de instrumentos o

herramientas psicoldgicas para la prevencion del comportamiento agresivo.

El presente proyecto de investigacién tendrd impacto a razén de que permitira conocer la
existencia 0 no de una relacion entre un proceso global como es la identificacion primaria y

comprender la influencia de su desarrollo en comportamientos agresivos del porvenir.

La Sociedad se vera beneficiada, debido a que se obtendra datos estadisticos y porcentajes reales
gue nos acerquen a tener una mayor perspectiva sobre el tema planteado en este proyecto
investigativo, accediendo a componer o agregar contenido psicodinamico en teorias para la
comprension del proceder humano, y en particular a percibir de mejor manera el desarrollo del

comportamiento agresivo desde un posible punto inicial.



Los beneficiarios directos de la investigacion seran los estudiantes que cumplan los criterios de
inclusion del proyecto y que pertenezcan al establecimiento educativo en el cual se llevara a cabo
el estudio, ya que los datos obtenidos servirdn como un precedente para tomar medidas adecuadas

dentro de la institucion.

El trabajo es factible, debido a que se cuenta con la apertura de la institucion educativa y

predisposicion incondicional de las autoridades para el desarrollo de la siguiente investigacion.

1.4 Objetivos.
1.4.1 Objetivo general.

Determinar la relacion que tiene la identificacién primaria con el comportamiento agresivo.
1.4.2 Objetivos especificos.
e Determinar los tipos de agresividad que se relaciona con la identificacion primaria.
e Definir los rasgos de inestabilidad predominantes en la identificacion primaria.
e Analizar el rasgo de inestabilidad predominante de la identificacién primaria

correlacionado al género.
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CAPITULO I
MARCO TEORICO

2.1 Estado del arte

Después de una puntual investigacion bibliogréfica, observacion de estudios y revision de
articulos cientificos, se ha identificado algunas indagaciones relacionadas con el tema propuesto

que pueden servir de sustento, los que se mencion a continuacion:

Identificacion Primaria

Retomando lo anteriormente mencionado, en el apartado del Estado del arte de igual manera se

expondra a través de los componentes de la Identificacion primaria.

Ansiedad

En el articulo cientifico de Delgado B. (2018) sobre la ansiedad social, publicado por la revista
Iberoamericana de Diagnostico y Evaluacion en Espafia, se enfocaron en establecer las relaciones
entre las dimensiones de la personalidad en adolescentes esparioles y la ansiedad social, tomando
la muestra de 2022 jovenes espafioles dentro de las edad de 12 a 16 afios se evalud con el test de
Fobia Social y el inventario de Ansiedad, ademas para el analisis de la variable de la personalidad
se evalud con el cuestionario de personalidad de Eysenck, arrojando resultados que muestran que
los estudiantes con alta ansiedad social presentaban un perfil de personalidad formado por

puntuaciones elevadas de neurotismo, baja extraversion y niveles variados de psicoticismo; a esto
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sefiala también el autor que los estudiantes con alta ansiedad social en sus nUmeros muestran una
mayor probabilidad de marcar en su estadistica de punciones un neurotismo elevado y bajo

probabilidad de mostrar rasgos de personalidad extrovertido.

En Espafia los investigadores Salavera, Usan, Jaire y Orocia (2018) analizaron la relacion de la
personalidad, ansiedad y la agresividad dentro del uso del humor y la actitud positiva, para lo cual
se evalud a 652 estudiantes, quienes mostraron que usaban humor positivo como negativo para su
sociabilizacién presentaron mayores niveles de impulsividad, ansiedad, sociabilidad y agresividad,
no encontrando muchas diferencias en el control de afectos, de igual forma los estudiantes que
presentaban un mayor nivel de humor positivo que segun el autor interviene el afiliativo y el auto-
mejora, mostraron mayores niveles de actividad, sociabilidad e impulsividad. Por Gltimo, los
estudiantes quienes presentaron buen uso de afectos, que por cierto representan solo el 44,93%,
mostraron mayor actitud positiva y bajos niveles de ansiedad, con mayor sociabilizacion y empatia.
Se encontraron cifras alarmantes en las conclusiones donde 171 personas que representarian el
26,22%, con bajo uso de estilos de humor positivo con altos nimeros estadisticos de ansiedad y

actitudes social-agresivas.

Imagen Corporal

Sénchez y Suarez (2018) analizaron, en Espafia, la imagen corporal y la sobrecarga ponderal en
adolescentes esparioles, con una muestra de 1082 adolescentes de Murcia, para lo cual se utilizo el
reactivo de las siluetas de Stunkard, dando resultados tales como: 34% de sexo masculino y el

17.9% de sexo femenino del total se encontraban clasificados en la condicion de sobre peso y

12



obesidad; Los resultados en relacién a la imagen corporal un 61,2% presento insatisfaccion por su
cuerpo, mencionando aquellos que preferirian estar mas delgados, a razén de aquello concluyen
que el problema radica en la psique y en su propia insatisfaccion corporal, lo cual si se hace relacion

de acuerdo a estandares culturales y poca relevancia a las estadisticas concluyentes de la obesidad.

Behar (2010) en la Rev. Méd. Chile v.138 afirma que para algunos autores la dismorfia
muscular (DFM) vendria a ser un subtipo del trastorno dismdrfico corporal, mientras que otros
autores afirman que es parte del espectro obsesivo — compulsivo. Y su prevalencia se encuentran
en los levantadores de pesas con un estimado entre el 10% y el 53%; cifras de chile oscilan entre
los 10,1% vy el 20%. Siendo la imagen corporal un preocupante que se menciona estar dentro de

cifras de los trastornos de la salud mental en la sociedad.

Torres, Valarezo, Andrade y Pastor (2018) en su articulo cientifico publicado en Loja —
Ecuador, menciona que el estudio de campo de su proyecto referente a la imagen corporal realizado
a estudiantes adolescentes, donde se establecid que el 47.1% de los jovenes han escuchado criticas
con respecto a su imagen corporal, del total de estos jovenes un 37% mencionan haberse realizado
cambios de apariencia por motivo de las criticas. EI 65% indican que las diversas formas de presion
social se realizan por medio de apodos y el 22% indicaron que era por medio de burlas. También
los autores sefiala que la relacion de las criticas es sobre la gordura y viene a concluir en un 62%
de los jovenes, también existe el 25% referente a la baja estatura y el menor porcentaje es sobre a
la delgadez abarcando un 13%, De igual forma los aspectos que reciben mayor presion social son
respecto a la manera de peinarse es de 41% y la forma de vestir a un 38,2 % del total. En mi opinion

finaliza el autor concluyendo que “la importancia que tiene la imagen corporal como perspectiva
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del sujeto que lo describe”, esta puede cambiar si el sujeto que menciona su imagen especular

reafirma la misma imagen con conceptos positivos.

Rodriguez, Galarza, Campoverde y Quito (2016) llevaron a cabo una investigacion en Cuenca-
Ecuador, investigacion que fue publicada en el afio 2018 en la Universidad Nacional Autonoma de
Mexico, sobre la insatisfaccion corporal en adolescentes y concluyen que mas de la mitad de los
adolescentes quienes participaron mostraron un alto grado de insatisfaccién corporal de nivel
“Moderado”, y un porcentaje pequefio de la poblacion mostrd estar identificado con el item de
“Ausencia” de insatisfaccion corporal. Se menciona también que en el Ecuador se han acogido los
estereotipos de belleza de los demas paises extranjeros de relevancia como son los paises
anglosajones, lo cual ha generado un desprecio insano sobre su propio origen y raza. Ademas de
acarrear deformidad de su yo ideal, pienso que al inmiscuir caracteristicas de faciales y corporales
de una apariencia europea (como lo detalla en la investigacion), se han permitido estar los
adolescentes en una constante busqueda por una nueva identificacion, proceso que a mi parecer es

angustioso y de un inconsciente dolor agudo.

Es debido a lo manifestado que los participantes de la investigacion realizada en Ecuador hayan
obtenido una cifra tan baja como fue del 4% de satisfaccién corporal del total de evaluados, y esto
puede no solo ser a causa de constructos globales o estandares de belleza, sino también puede
existir una informacién mas detallada y profundizada sobre nuestra imagen corporal que pueda
complacer y ser satisfactoria para uno mismo, esquema que quizas aun no conocemaos sobre nuestra

realidad.
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Angustia

Segin Asaud (2018) en su investigacion sobre la angustia y conductas de riesgo en
adolescentes, en Medallin — Colombia, menciona que las conductas de riesgo son representadas
como un renacer psiquico del adolescente que las padece, las cuales no son sino una forma visible
de la angustia la cual se alienta en la posicién del sujeto y basa su origen de diversas circunstancias
tales como: las pulsiones, la separacion y el castigo de un supery6 que transmite dolor, y aquél se
ve obligado a investigar maneras de otro sentido de vivir un objetivo en si, es decir el huir de ese
dolor y rehacer o redefinir su existencia actual. Acotando el autor en su investigacion detalla sobre
el esfuerzo que tiene otros autores sobre definir las conductas de riesgo desde la perspectiva
psicodindmica mediante el mensaje que se transmite por medio de la escena proyectiva, es decir a
través del acting-out un “llamado al otro”. Lo cual en mi criterio reafirma la supuesta intervencion
de la percepcidn angustiosa del concepto del otro para formar el propio esquema de su yo. Asaud
Concluye que la conducta de riesgo no puede definirse en un pasaje al acto dado que expone que
el comportamiento del adolescente puede no tratarse de un accionar meditado sino mas bien a que
el adolescente no alcanza a figurarse la magnitud de todo el peligro al que se expone, debido a que
se determina a un accionar de la propia angustia que se repite constantemente en él, manifestandose
directamente al dolor como via Unica, sin obtener otras caminos que le permitan expresarse, a esto

David Le Breton lo llamo6 “Actos de Pasaje” donde conoce el riesgo pero desconoce el resultado.
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Comportamiento Agresivo

Segln Gutiérrez (2011) en Valencia, Espafia menciona en su trabajo la relacion entre empatia,
conducta pro-social, agresividad, autoeficacia, responsabilidad personal y social de los escolares.
Llegando como conclusion que con una muestra de adolescentes, acotando que la autoeficacia
auto-regulatoria se encontraba directamente relacionada con la conducta antisocial, de tal modo

que a menor autoeficacia mayor agresividad y mayor conducta antisocial.

Segln Torregrosa (2012), quien menciona en su proyecto investigativo sobre los
comportamientos agresivos en estudiantes con aspiraciones académicas, al intervenir en sus
reactivos aplicados a mas de dos mil estudiantes en Madrid — Espafia, con el cuestionario 1JHS
para adolescentes y plataformas aplicadas para actitudes académicas AGTQ, concluye que existe
una relacién corta entre la actitud agresiva y la interaccion cultural, indicando que los estudiantes
que no obtienen la suficiente atencién de los integrantes de la institucion con horas extras de

calibracién académica son quienes presentan mayor indice de comportamiento agresivo.

Samper y Mesurado (2012), Indican en su proyecto investigativo sobre el Afrontamiento a la
agresividad que existe gran diferencia en la adolescencia de cada estudiante por institucion en
Espafia, existiendo gran diferencia en relacion a su grado de afrontamiento a problemas casuales e
intensos, en relacion a su escolaridad, lo cual puede ser poco adecuado si los adolescentes lo toman
de manera erronea, sin utilizar estrategias adecuadas a disolver problemas, de esta manera

menciona que se muestran hostiles y con poca empatia.
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En la investigacion de Zaczyk, C. (2012). En la Universidad de Cérdoba y Kingston University
(Reino Unido) menciona y afirma que la agresion injustificada y la victimizacion injusta existen
entre los preescolares y el retrato de ella que aparece en nuestro estudio no es muy distinto de los
que se han hecho en otros paises europeos como Inglaterra y Finlandia. La escasa diferencia de
género, mas alld de la muy firme diferencia en cuanto al desempefio de roles, habla bien de la

integracion social de las nifias y los nifios en nuestras escuelas de infantil.

En la investigacion de Tur-porcar, A. (2012). Espafia - Madrid “Crianza y agresividad de los
menores” se indica que es diferente la influencia del padre y de la madre y concluyen que las
madres, obtienen mayores puntuaciones, se consideran mas implicadas en el proceso de crianza,
aunque en este caso, los hijos perciben un mayor impacto de las relaciones con las madres que a
la de sus padres. Una situacion semejante se produce al relacionar la crianza con la conducta
internalizada y observar que el afecto de la madre es mas influyente a la sumision, diferente al

comparar con la crianza paterna.

En la investigacion de Andrade (2015). Sobre la agresividad, y. S. T. Violencia familiar: el caso
de la provincia del Guayas-Ecuador. Utpl. Concluye que Existen factores sociales, politicos y
religiosos que determinan los niveles de violencia en una comunidad, un pais y el mundo. El
descontento social, debido a las condiciones econémicas puede ser factor determinante para el
surgimiento de la violencia en las calles, en forma de delincuencia o explosiones sociales. Ademas,
la sed de poder del hombre, lo ha llevado por el camino de derramamiento de sangre en la busqueda

del control politico de naciones e imperios.
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En el articulo elaborado por Murillo (2015) relacionado con los valores de agresividad en el
internamiento por correctivo positivo a razon de entidades educativas a jovenes restringidos de su
libertad, menciona que existe un alto indice de agresividad en los jovenes quienes fueron
determinados con el diagnostico basado en entrevista y reactivos psicoldgicos obteniendo a través
del cuestionario de agresividad de Buss y Perry con porcentajes de 70% de los jovenes con medidas
moderas altas de agresividad en la &rea Fisica y el resto que significaria el 30% con un grado de

agresion en el area Verbal, se menciona también que es un ocurro de problemas parentales.

La Clasificacién Internacional de Enfermedades (CIE10, 1995) consigna las secciones F80 —
F90, trastornos del desarrollo psicolégico, y la secciébn de F90 a F98, trastornos del
comportamiento y de las emociones de comienzo habitual en la infancia y la adolescencia, las
mismas que demuestran ser parte concretas de esta etapa Unica de estas edades, encasillando
totalmente y demostrando de acuerdo a datos una prevalencia de alteraciones psicoldgicas

preocupantes, tales pueden tener una relacion concreta con la investigacion y sus variables.

2.2 Fundamento tedrico

En la presente investigacion la identificacion primaria es estudiada a traves de la corriente
psicoanalitica y de las teorias del Estadio del Espejo de J. Lacan donde explica el origen de ambas
variables, sin embargo, se han tomado en cuenta perspectivas de diversos autores inmersos en
corrientes psicologicas ajenas a las posturas psicodindmicas, dando importancia también a otros

puntos de vista.
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La escasa investigacion de estudios psicoanaliticos sobre la agresividad y su representacion de
la identificacion primaria en el Ecuador es penosa tomando en cuenta que existe altos indices de
acontecimientos violentos, lo cual fue motivacion para indagar sobre este tema que genera una
deficiencia en el rendimiento del sujeto dentro de todas sus areas como ser participe de una
sociedad, pero ante nada como un sujeto que transciende su intelecto al punto de conocer y

comprender el origen de cada conducta que ha percibido y protagonizado en su vida.

El comportamiento agresivo ha sido motivo de anélisis para distintas corrientes psicolégicas y
sus comunidades cientificas, se han conformado organizaciones para combatir dichos males como
causas de la naturaleza propia del ser humano, sin duda es un elemento importante en la historia
de la humanidad que merece ser analizado y lidiado con el objetivo Gnico de aplacar cualquier tipo
de conducta referente a la agresividad como método de expresion intangible del inconsciente. Es
por eso que encontrar la razén del comportamiento agresivo como diagrama para futuros

tratamientos en el &rea de la Psicologia Clinica fue el factor inicial de la presente investigacion,

2.2.1 Ildentificacion Primaria

Para exponer la identificacion primaria debemos partir de la base en la cual se forma la teoria,

asi como también de los conceptos psicodinamicos que mencionan los autores.
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Sigmund Freud (1923), con su obra El Yo y el Ello, presenta de manera mucho mas elaborada
su comprension de la mente en la conocida Segunda Topica o Modelo Estructural y logra develar

interrogantes para asentar la base de lo que definiria el resto de sus futuras investigaciones.

Para S. Freud en la llamada "segunda tépica", junto con el ello y el super-yo, el yo es la parte
de la personalidad que se organiza como consecuencia de la influencia del ambiente. Por su
capacidad para evaluar y comprender la realidad, el yo le permite al sujeto superar las amenazas
externas e internas. El yo se rige por el principio de realidad y en él funcionan los procesos

secundarios de percepcion y pensamiento. Es basicamente consciente y de su dominio.

Afos antes S. Freud (1913), en el libro “Introduccion del Narcisismo”, presentaba al “Yo”
definiéndolo como estructura que se formaria a partir de pulsiones a un concepto ambiguo de su
personalidad, y aludia a la pulsién auto-erética un factor necesario para la formacion y el desarrollo

de su “Yo”, y de esta manera el narcisismo puede constituirse.

Al hablar de pulsiones S. Freud expresa a su vez a la represion de las mismas como un
componente del yo ideal, como un auto protector de si mismo, a manera de factor que procesa
inconsciente el respeto por su Yo, reprimiendo el comportamiento libidinal y desaprobando sus
manifestaciones, es decir que actla incluso sobre el “stuper yo” evitando que el comportamiento se
efectué basado en la formacion del yo a partir del otro. Por consiguiente el sujeto remplaza al
narcicismo por su yo ideal pero jamas renuncia al gozo y a la perfeccion narcisista de su infancia.

Es decir que el comportamiento que no se pueda controlar sobre pasa la frontera de represion
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libidinal expulsando a su yo ideal y volviendo a su yo narcisista, de tal manera que el sujeto

inconscientemente no renuncia al gozo que obtuvo en su infancia.

Dentro del libro “Introduccion del Narcicismo” S. Freud hace una relacion a las investiduras
libidinosas del objeto con la agresividad auto infringida por el displacer angustioso de la privacion
del objeto de amor, menciona que el amar en si, como ansia y privacion, rebaja autoestima, lo cual
genera inseguridad hacia el otro, mientras que el amor por posesion, es decir que el hallar el objeto
de amor, poseerlo y amarlo vuelve a elevar el auto estima. A esto llamariamos un proceso sano de
estructura, pero si en caso contrario el objeto de amor es totalmente restringido por las investiduras
el sujeto interpretaria con una grave reduccién del yo, como una satisfaccion imposible, recordando
que el retroceso libidinal muda al narcicismo, este al no obtener tales beneficios, proclama acto de

guerra al yo ideal dentro del imaginario para la basqueda angustiosa de la percepcion del otro.

Concepto Identificacion segun S. Freud

Freud S. (1920) menciona, tras el estudio del Caso Dora, que la identificacion es un término que
puede ser mal entendido por ser de definicién irrisoria y extremadamente dificil. Freud determina
con el caso Dora que la identificacion recurre a dos elementos: la complacencia somética y la
representacion de un fantasma de contenido sexual. Aqui S. Freud sefiala a la identificacién como

termino descriptivo para la histérica, siendo este el formador de su sintoma.

Freud S. (1920 - 1922) en su libro “Psicologia de las Masas y Analisis del Yo” capitulo VII,

menciona que la identificacion esté constituida por 3 formas:
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e Laidentificacion por sustitucion, en la cuela el sintoma se da a notar por la persona que
suscita hostilidad o por la persona que es objeto de la inclinacion erdtica (caso Dora).

e Laidentificacion histérica: ésta motiva al encuentro analogo y reprimido de los dos yoes
en cuestion, simulando la expresion reflejada de la otra persona y adaptadndola a su
complacencia sintomatica.

e Laidentificacion por empréstito: Freud describe a esta identificacion como el empréstito
de un elemento puntual que se adquiere de otra persona, amada, odiada o de caracter

indiferente, y de esta forma explica la formacion sintomatica.

S. Freud afiade una descripcion de las etapas, indicando que es imposible oponerse a las
identificaciones de caracter empréstito del sujeto ya que el Yo esta constituido por gran parte de
este “tomar prestado”, lo que implica a la definicion de identificacion como una formacion

sintomatica refleja que superpone a la estructura yoica y la forma.

Para Freud S. (1915 - 1917) en su obra “Duelo y Melancolia” la identificacion se presenta como
el estadio preliminar de la eleccidon de objeto. A esto Freud sefiala que la identificacion es, ante
todo, el superyd, y conservara durante todo su vida el caracter que le confiere su origen dentro del
complejo paterno. Y recalca Freud que el complejo de Edipo simplemente lo modifica no lo

suprime, ni tampoco podra renegar su origen acustico.

Freud destaca el conflicto ambivalente en el papel de la identificacion como un “desplazamiento

reactivo de la investidura”, detallada de mejor manera como una paranoia de persecucion que
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transforma del amor al odio a partir de la ambivalencia de fondo. Aqui se aparta a las pulsiones y
a los instintos sexuales e instintos de muerte, con los que habia formado relacién en sus anteriores
obras, menciona que lo importante en este caso es esa especie de reversibilidad, de concomitancia
que parece surgir entre la identificacion y la envestidura de objeto. Aclara también la diferencia

entre los dos conceptos:

e La identificacion: todo lo que el sujeto logra reflejar a través del deseo de lo que
quisiera ser o verse haciendo.

e La envestidura del objeto: todo sobre lo que el sujeto puede querer poseer, esto
implica a personas que generen una tension relacional con un objeto, es decir que

incluyan como un plus del objeto deseado, de tal forma que lo ve como uno solo.

Freud afiade que la identificacion constituye al yo por el andamiaje de las primeras instancias
identificatorias y siendo de funcion principal el resolver dudas del complejo parte para definir su
caracter. Finalmente estos escritos de identificacion daran punto de partida muchos afios después

a las teorias de J. Lacan.

La Identificacion en Jaques Lacan (1936)

Lacan habla del término identificacion retomando desde el principio de su reflexion

psicoanalitica tedrica desde su tesis concerniente a la fase del espejo y se ve llevada a concluir en

la asuncion de la imagen especular como fundadora importante de la instancia del YO.
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Menciona también que el Yo se ve asi asegurado definitivamente su estatuto en el orden
imaginario. Esta identificacion Narcisista originaria sera el punto de partida de las series
identificatorias que constituirdn el yo, siendo en resumen la funcién de la normalizacion libidinal.
Lacan aclara que la Imagen especular formara para el sujeto el umbral de lo visible apartando al

mundo imaginario.

Afios més tarde Lacan (1957) introduciria la distincion esencial entre el yo ideal y el ideal del
yo, lo cual manifiesta que es necesaria para una lectura coherente de las instancias de Freud y el
Narcicismo, recordando que la introduccién del narcicismo es el punto inicial para las fases de
identificacion. Al hacer la distincion clarifica la proximidad de las dos expresiones enmascara muy
facilmente su naturaleza fundamentalmente diferente, imaginaria para la primera y simbdlica para

la segunda.

Pero Unicamente en el seminario donde lacan (1961), enteramente dedicado a la identificacion
y sus procesos, intenta hacer valer las consecuencias mas radicales de las posiciones de Freud.
Considera como primordial a la identificacion como una “identificacion significante”, lo que se
opone a término de identificacion por narcicismo. Por lo que Lacan presenta la definicion por

distincion linguistica de “significante”.

e El significante (Lalangue): Lacan describe al significante como a la lengua por el cruce
de palabras y del lenguaje, cruce que Lacan lo Ilama Lalengue o Lalangue como parodia

para distinguir de los términos en diccionarios de los hablantes linguistas.
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e El significante connota la diferencia en estado puro, la letra que lo manifiesta en la

escritura distingue a lo radicalmente del signo.

Afade Lacan en su elaboracién del mismo afio, que el sujeto resulta profundamente modificado
por los efectos de retroaccion del significante implicados en la palabra. Como lo propone Lacan,
se parte del ideal del yo considerado como punto concreto de identificacion del sujeto con el
significante radical. Lo clasifica de este modo por el mero hecho de que el sujeto habla y este
avanza en la cadena de los enunciados que defiende el margen de libertad que se dejara a su
enunciacion, eligiendo algo que no puede saber, el nombre de lo que es como sujeto de la

enunciacion.

Definicion de Imaginario segun Lacan (1974)

El termino Imaginario se ve detalla por Lacan en su seminario de 1974 y 1975 con el nombre
de “R,S,I”, llamado asi por las siglas de lo que seria una teoria aclamada en su carrera, el registro
Real, Simbdlico y el Imaginario, ilustrado por circunferencias entrelazadas por el nudo de
borromeo, es decir que si se deshace uno de estos redondeles, los otros dos también se deshacen.
Menciona Lacan que el registro imaginario debe entenderse a partir de la imagen, como un registro
de la impostura, de la identificacién. Explica también que en las relaciones intersubjetivas siempre
se introduce algo ficticio determinado como una proyeccion imaginaria de uno sobre la simple
pantalla que proviene del otro, de tal forma que constituye al registro para el yo, con todo lo que

Lacan presume que abarca la alienacion, el amor, la agresividad con procesos de dualidad para el

yo.
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Relacion del Imaginario y la teoria del Estadio del Espejo segun Lacan J. (1974)

Lacan J. (1974) describe al imaginario haciendo relacion con su teoria que antecede a estos
registros, y sefiala que para comprender al imaginario primero hay que partir del estadio del espejo,
lo cual Lacan proporciona huevamente una pequefia introduccion, indicando que es una fase que
constituye al ser humano durante la infancia que caracteriza a la inmadurez del sistema nervioso.
Menciona lacan que el nifio vive al principio como un ser despedazado, no hace ninguna diferencia
entre lo que es él y el mundo exterior, a lo que €l va a reconocer su imagen por medio de su madre
quien lo transporta al espejo, anticipando imaginaria y angustiosamente su figura total del cuerpo.
Pero el nifio se vive y se posiciona en primera instancia como otro, el otro que es producto del
espejo en una estructura invertida, de esta forma detalla el autor que el nifio instaura el
desconocimiento de todo ser humano referente a la verdad de su propio ser y su profunda alienacion
de su imagen que va dar de si mismo, a esto lo llama el advenimiento del narcicismo primario.
Lacan describe esta seccion como una insuficiencia vital que surgié del momento especulador, a
lo que el nifio busca incansablemente el reconocimiento del otro, en este caso de la madre que
autentifique su existencia y el logro de su propio reconocimiento. Afiade Lacan que es la madre
quien lo mira y lo nombre provocando una identificacion no solo de estructura del yo sino también
de identificacion por rango, de tal manera que él puede darse un lugar en la familia como sujeto
externo a la madre, y deja de ser uno para desvincular su figura simbolica en dos partes. Después
de instaurar al nifio una identidad el podra organizar su mente, formara un mundo donde lo
imaginario podra incluir a lo real y al mismo tiempo él podra formarlo. Se puede entender asi al

estadio del espejo como una regla general de reparto entre lo imaginario, a partir de la imagen
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forma pero alienante, y lo simbolico, por la nominacion que de el nifio, ya que el nifio no podria

ser significado por otra cosa que por su significante.

Proceso de la Identificacion primaria segun Lacan J. (1936 - 1937)

Menciona Jaques Lacan en su seminario IV (1937) que basa su teoria del “estadio del espejo”
en la observacion de la cria de una persona, a una edad en que se encuentra por poco lapso, pero
todavia en ese tiempo, reconoce ya sin embargo su imagen en el espejo. La edad en tema es en la
infancia sin embargo la identificacion para la formacion de su “Yo” sigue en constante dinamismo,
y Lacan observa que el reconocimiento va acompafiado siempre de una expresion jubilosa del
sujeto.

Lacan detalla que una vez lograda la inanidad de la imagen del sujeto, refleja enseguida en el
nifio en una serie de mimicas en los que distingue ludicamente la dependencia de los movimientos
asumidos de la imagen con su medio ambiente reflejado, y de ese complejo virtual con la realidad
que imita, 0 sea con su propio cuerpo y con las personas, incluso con las cosas, que se topan junto
al sujeto. Este acontecimiento puede producirse, como es sabido desde los trabajos de Baldwin,
desde la edad de seis meses, y su repeticién ha atraido con frecuencia nuestra meditacién ante el
espectaculo impresionante de un lactante ante el espejo, que no tiene todavia dominio de la marcha,
ni siquiera de la postura en pie, pero que, a pesar del estorbo de algin sostén humano artificial (lo
que solemos llamar unas andaderas), supera en un jubiloso ajetreo las trabas de ese apoyo para
suspender su actitud en una postura mas o menos inclinada, y conseguir, para fijarlo, un aspecto

instantaneo de la imagen.
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Esta actividad conserva para nosotros hasta la edad de dieciocho meses el sentido que le damos
y que no es menos revelador de un dinamismo libidinal, hasta entonces problemético, que de una

estructura ontoldgica del mundo humano que se inserta en nuestras reflexiones sobre el

conocimiento paranoico.

Para Lacan es suficiente explicacion que permite comprender escritos de Freud en aquel tiempo,
sumando a las terminologias concretas del psicoanalisis permitirian comprender al estadio del
espejo como una identificacion en el sentido pleno que el analisis da a este término: a saber, la
metamorfosis producida en el sujeto cuando asume una imagen, cuya predestinacion a este efecto

de fase esta suficientemente indicada por el uso, en la teoria, del término del aquel afio “imago”.

Definicion de Imago segin S. Freud (1912)

Para Freud el termino Imago, que provenia de definiciones de la antigua Roma, se encontraba
en exelente estado para definir a la imagen adquirida por el infante y guardada en el inconsciente,

como idea precursora para la formacién del superyd, dado que el imago recolecta la imagen de las

figuras paternas y su simbolismo.

Proceso de la Identificacion segun Lacan J. (1936 - 1937)

Segln Lacan J. sobre el “Proceso de identificacion” menciona que es el campo especular de la
lucha del yo y el otro, a esto no hay otra posibilidad. Porque hay dos Unicos luchando por un mismo

objeto, formar la estructura yoica en base a una especulacion el yo formado por el otro.
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Sefiala también que de esto quien mas sabe es la histérica, que tiene una “otra” como referente,
la otra mujer; y en el neur6tico obsesivo, menciona el autor que tiene dos personajes y un solo
lugar, por lo cual uno de los dos debe morir; aqui nos encontramos con la hazafia del obsesivo la
lucha por el puro prestigio, dialéctica del amo-esclavo, en esta dialéctica gana el que hace su
apuesta final incluyendo la muerte. De tal forma que estructura las bases de su “yo” en un proceso

de constante preocupacion.

Simultaneamente Lacan en el IV congreso de psicoandlisis en Francia menciona, “el estadio
del espejo” es un drama cuyo empuje interno se precipita de la insuficiencia a la anticipacion, y
para el sujeto, presa de la ilusion de la identificacion espacial, maquina la forma que se sucederan
desde una imagen fragmentada del cuerpo hasta una forma que llamaremos ortopédica de su
totalidad y a la armadura por fin asumida de una identidad enajenante, que va a marcar la presencia

de la ansiedad su estructura rigida en su desarrollo mental. Esta imagen corporal fragmentada, se

muestra regularmente en los suefios, cuando la mocion del andlisis toca cierto nivel de

desintegracion agresiva del individuo.

Para Jaques Lacan (1957) el proceso de identificacion primaria durante la etapa del Estadio del
Espejo esta formando al “Yo”, sefialando que en el sujeto la percepcion de si mismo es a partir de
la especulacion que él logra divisar de su entorno dirigido a su ser. EI sujeto pasa por un proceso
con revestimientos que al no cumplir con su especulacion deseada en el superyo, su “Yo”
permanecera en una estructuracion incompleta o insatisfecha donde adquirird comportamiento

hostil por el sujeto que a posteriores si efectie con el pardmetro que ha poseido su ideal del yo.
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Segun Martin L. (1992) en su tercer congreso de psicoanalisis en Valencia menciona que Lacan
se referia a la identificacion primaria como la tendencia correlativa de un modo de agresividad que
Ilamamos narcisista y que determina la estructura formal del yo del hombre y del registro de

entidades caracteristicos de su mundo.

Identificacion en base al esquema corporal

Aberastury (1987) referente a la identificacion y el esquema corporal del sujeto menciona que,
durante el transcurso del tratamiento en nifios con su postura psicoanalitica, se habia encontrado a
menudo con una conducta en el tiempo del juego de los nifios donde se expresaban construyendo
casas. A esto define que la identificacion primaria del esquema corporal podia ser expresado en el
juego ladico del sujeto y que ademas mostraba con gran frecuencia conflictos fundamentales y
estos se podrian observar se manera deformada, haciendo su yo estructurado variar a un yo

inestable.

Identificacion primaria relacionada con la configuracion espacial

Para Homburger (1957), la identificacion primaria esta terminada a su relacién espacial y define

como una configuracion espacial de relacion dinamica y en cada configuracion determinada el

sujeto expresa su experiencia en el espacio y su situacion actual frente al espacio y a su propio

Cuerpo.
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Identifica

cién primaria en base a la imagen corporal

Carrobes (2004) Clasifica en componentes primordiales a la imagen corporal tales como:

Esquema

Componente perceptual: percepcion del cuerpo en su totalidad o bien de alguna de sus

partes.

Componente cognitivo: valoraciones respecto al cuerpo o una parte del él.

Componente afectivo: sentimientos o actitudes respecto al cuerpo o a una parte de éste

y sentimientos hacia el cuerpo.

Componente conductual: acciones o comportamientos que se dan a partir de la

percepcion.

corporal

Definiciones Segun Le Boulch (1985):

Es el discernimiento inmediato que tenemos de nuestra corporacion en etapa estatica o activa,

en correlacién con sus distintas partes y sobre todo en dependencia con el espacio y los objetos

que nos envuelven.

Tabla 1

Clasificacion del Esquema Corporal.

Coste:

El resultado de la experiencia del cuerpo de la que el
individuo tomo poco a poco conciencia, y la forma de

relacionarse con el medio, con sus propias posibilidades.
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Legido:

Imagen tridimensional en reposo y en movimiento que el

individuo tiene de los segmentos de su cuerpo.

Etapas de la identificacion

Segln Vayer (1978):

Tabla 2

Etapas de Identificacion.

esquema corporal.

Hasta los dos Maternal. El nifio pasa de los primeros reflejos a la
anos: marcha y las primeras coordinaciones.
De 2 a 5 afios: Global. Conocimiento y utilizacion del cuerpo cada
vez mas precisa. Relacion con el adulto.

De 5 a 7 afios: Transicion Independencia de los brazos. Conocimiento
Diferenciacion y | derecha-izquierda
andlisis del cuerpo

De 7 a 11 afios: Elaboracion Relajacion  global.  Transposicion  del
definitiva del | conocimiento de si al conocimiento de los

demas
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Segun Le Boulch (1985)

Tabla 3

Etapas de Identificacion.

1. Etapa del

(Hasta los 3 afios).

cuerpo vivido.

Toda una conducta global. Conquista del
esqueleto de su Yo, a través de la experiencia global

y de la relacion con el adulto.

2. Etapa de

discriminacion

perceptiva. (De 3 a 7 afos).

Desarrollo progresivo de la orientacion del
esquema corpdreo. Al final el nifio es capaz de dirigir
su atencion sobre la totalidad de su cuerpo y sobre

cada uno de los fragmentos corporales.

(De 7 a 12 afios).

3. Etapa del cuerpo representado.

Se logra wuna independencia (funcional y
segmentaria global) y autoevaluacion de las
fracciones. Se tienen medios para conquistar su

propia autonomia.

Clasificacion de Ajuria Guerra:

Tabla 4

Clasificacion de la Identificacion segun su autor.

1. Hasta los 3

anos.

Nivel

cuerpo vivenciado. | cognitivo. Se dan  dos  procesos

del No existe diferencia entre lo afectivo y lo

fundamentales para la maduracion del nifio:

la marcha y el lenguaje.
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2. De 3 a 7 Nivel de .Tres apartados: Perfeccionamiento de la

afnos. discriminacion motricidad global.
perceptiva Evolucion de la percepcion del propio
cuerpo.

Acceso al espacio orientado.

3. De 7 a 12 Nivel de la .Evoluciéon de la inteligencia,
anos representacion interpretacion neuro-afectiva y
mental del propio | estructuracién espacio-temporal.

cuerpo.

2.2.2 Comportamiento Agresivo.

Segln Lacan J. (1974) Seminario IV menciona que, la agresividad es una posicion del Yo como
una conducta, es decir: visible, evaluable y cuantificable. Mientras que el comportamiento agresivo
ya seria interpretable, en otras palabras que no siempre una posicion de agresividad debe
necesariamente traducirse en una agresion. Puede ser que alguien tenga una posicion agresiva y
que no se manifieste en una conducta de agresion. A su vez, también puede ser el ejemplo opuesto:

que una conducta de agresion no sea necesariamente el correlato de una posicion agresiva.

Séanchez (2007), menciona que el comportamiento agresivo es un mecanismo de la

personalidad, que se determina por la actitud violenta y el deseo del mismo, para lo cual se basa

en el control de su instinto propio como instrumento defensivo.
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Menciona Harre (1992), que el comportamiento agresivo se debe a un periodo donde se motiva
al agresor y a su temperamento, eliminando su perspectiva de frustracion o dolor. Un instinto

natural o el gozo adquirido por la persona inmersa en la sociedad.

Seguln Castellano (2012).Un comportamiento agresivo es un trabajo intencional que provoca
perjuicios, desde la perspectiva de Castellano se considera como un hecho patoldgico determinado

de la sociedad provocado por procedencias interiores y exteriores que causan su revelacion.

Segun Carretié (2009), manifiesta que el comportamiento agresivo es generado por dolencias y
ansiedad, es también un aspecto arcaico de coaccidén con la sociedad, que ha evolucionado en la

vida.

Segln Aragbén (2015), la inconformidad de la sociedad se debe analizar como un

comportamiento problemético que no ayuda a una vida integral en la sociedad.

Las definiciones de acorde a la Real Academia Espafiola (2001):

Definicion de Agresion.
e Acto pre cometimiento de quitar la vida a alguien, lastimarlo o hacerle algun dafio.
e Acontecimiento contrario al respeto hacia una persona.
e Ataque a un pais sin previo aviso.

Definicion de Agresividad.

e Caracteristica de actuar violentamente hacia otra persona
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Teorias de la Agresividad:
Segln Chapi (2012), en el anélisis de varios autores se expone el tema de la agresion, en lo que
se destaca en las teorias explicativas, resalta que la agresividad es un problema que influye en la

parte bioldgica, psicoldgica y social.

Teorias de los instintos:

Segun Freud (1973):

Dictamina en su teoria del doble instinto la relacion que tiene el hombre como un sujeto que
acarrea y transmite una pulsién de energia con destino a una destruccion de manera inconsciente,
y siendo el caso de que la energia del deseo de destruccidn no pudiera llegar al destino manifiesto
se devolveria para el mismo sujeto proporcionadndose a si mismo la energia destructiva impulsiva

auto-dirigida.

Enfoque etoldgico seguin Lorenz (1978):

Segun Lorenz refiere que la agresividad se forma de una manera instintiva y que su reaccién
depende de los estimulos adecuados. Conjuntamente indica que los impulsos agresivos no pueden
ser reducidos ya que estos pueden soltarse ante incitaciones inadecuados.

Teoria de Moyer (1968):

En su articulo Moyer fabrica una tipificacion del comportamiento agresivo y distintos tipos de

actitudes agresivas de su propia investigacion en animales y su comportamiento primitivo.
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e Agresion predatoria: Ocurre cuando el sujeto genera una respuesta agresiva con respecto a
su propia alimentacion, de tal manera que es determinada por su necesidad.

e Agresion entre machos: Su Objetivo principal es encontrarse en un estatus quo no meditado
sino instintivo de tal forma que puede generar poder entre los demas miembros de su
comunidad.

e Agresion por miedo: Por lo general esto sucede cuando el individuo esta en conflicto su
bienestar y su comportamiento es motivo de una huida con conducta violenta.

e Agresion por irritacion: El sujeto esta permanentemente en un sentimiento de irritacion o
enojo, aquel sentimiento puede ser a cosas 0 seres Vivos.

e Agresion maternal: Como acto de supervivencia con respecto a su multiplicacion como
especie, de forma instintiva protege a sus crias.

e Agresion sexual: Otorgada a la violencia sexual contra la voluntad de su par.

Tipologia de conducta agresiva:

Segun Sanchez (2013), menciona sobre el tipo de comportamientos con una clasificacion en
dimension a continuacion:
e Dimension fisica: Esta extension insinla que la agresion fisica produce perjuicios a nivel
material, estos pueden ser causados por golpes.

e Dimension verbal: que es causada por insultos, burlas y gritos.
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e Dimension activa - pasiva: Distingue el rol de los sujetos en especial del sujeto agresor,
de qué manera este contribuye al grado de lesion de la persona agredida con negligencia,
omision y abandono.

e Dimension directa - indirecta: Esta se refiere a la confrontacion entre las dos personas,
el agresor y la victima de una manera abierta. Mientras que la indirecta es ejecutada por

otros medios.

Clasificacion por parédmetros de Agresividad de la adaptacion de Smith (1994) del

Cuestionario AQ de Buss y Perry.

e Agresividad fisica
La agresividad fisica es aquella que se manifiesta a través de golpes, empujones y otras formas

de maltrato fisico utilizando su propio cuerpo o un objeto externo para infligir una lesién o dafio.

e Agresividad verbal
La agresividad verbal se manifiesta a través de insultos, amenazas, etc. Implica sarcasmo, burla,
uso de motes o sobrenombres para referirse a otras personas, extensién de rumores maliciosos,

cotilleo, etc.

e lra
La ira constituye un sentimiento que aparece como consecuencia de las actitudes hostiles

previas, serelacionan la ira con un sentimiento o un estado de animo, definiendo la ira como un
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estado emocional con sentimientos que varian en intensidad y que pueden comprender desde el
disgusto o una irritacién media hasta la furia intensa. Las diferentes definiciones no delimitan con
plena exactitud la respuesta emocional de ira, aunque parece que esta asumido que se trata de una
respuesta emocional caracterizada por una activacion fisiolégica y una expresion facial
caracteristica acompafiada por sentimientos de enfado o enojo y que aparece cuando no se consigue

alguna meta o necesidad o se recibe un dafio

e Hostilidad

La hostilidad es una actitud que implica el disgusto y la evaluacién cognitiva hacia los demas.
La hostilidad es una variable cognitiva caracterizada por la devaluacion de la importancia y de las
motivaciones ajenas, por la percepcion de que las otras personas son una fuente de conflicto y de
gue uno mismo esta en oposicion con los demas, y el deseo de infligir dafio o ver a los demas
perjudicados. Por consiguiente, podemos definir la agresividad como un sistema de procesamiento
de informaciones aversivas sobre otros que permiten movilizar anticipadamente acciones

preventivas.

2.3 Hipotesis o supuestos

H1: La identificacidn primaria se relaciona con el comportamiento agresivo.

HO: La identificacidn primaria no se relaciona con el comportamiento agresivo.
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CAPITULO I
MARCO METODOLOGICO

3.1 Nivel y Tipo de investigacion

La investigacion fue de tipo bibliogréafico debido a que se fundamento6 en la recoleccién de
informacion por medio de materiales impresos y digitales tales como: revistas cientificas, libros y
ademas de antecedentes investigativos.

La investigacion presente fue de nivel correlacional debido a la pretension de cualificar la
relacion entre las dos variables como son: “Identificacion primaria” y “Comportamiento agresivo”.
Juntamente el estudio fue de tipo transversal porque se realiz6 en un solo instante de tiempo
determinado, para lo cual se aplicaron los reactivos psicolégicos para cada variable tales como:
Test de la Casa, Arbol y Persona (HTP) para la variable de “identificacion primaria”; y el reactivo
Test de agresividad “AQ” de Buss y Perry para la variable de “comportamiento agresivo”.

Es importante mencionar que la investigacién actual no es de Campo, a pesar que se
implemento el apoyo de reactivos psicolégicos aplicados a estudiantes de la institucién educativa,
los datos obtenidos de los mismos Unicamente se utilizé para desarrollar la correlacion de las

variables con finalidad tedrica.

3.2 Seleccién de area o ambito de estudio

Esta investigacion se desarrollard en Ecuador, provincia de Tungurahua, canton Ambato,

parroquia Atocha — Ficoa, en las Instalaciones de la Unidad Educativa “Rumifiahui”.
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3.3 Poblacion
Estudiantes de Bachillerato Unificado de la Unidad Educativa “Rumifiahui” de Ambato -
Tungurahua, para la recoleccion de informacion pertinente que ayudara a la realizacion del

proyecto de investigacion.

3.4 Muestra
De un total 480 estudiantes entre hombres y mujeres se utilizaron una muestra de 50 estudiantes
(segun la formula universal determinada para la recoleccion de datos por muestra) distribuidos

aleatoriamente entre los cursos respectivos a la edad establecida de inclusion.

3.5 Criterios de inclusién y exclusién

Inclusion

«  Estudiantes de género masculino y femenino de entre 14 a 17 afios

« Los estudiantes deberéan pertenecer a la Unidad Educativa mencionada.

» Los estudiantes deben firmar un consentimiento informado para su evaluacion.

Exclusion
«  Estudiantes menores de 14 afios
«  Estudiantes mayores de 17 afios

«  Estudiantes no colaboradores que no han aceptado voluntariamente la evaluacion.
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3.6 Operacionalizacion de Variables

Tabla 5
Operacionalizacion de variables
Variable Definicion conceptual Dimensiones Definicion Operacional Instrumentos
Segun Lacan J. sobre el Ansiedad Expresiones inconscientes forman una Test de House
Proceso de identificacion Angustia perspectiva subjetiva. Tree Person (HTP).
menciona que es el campo Imagen Dimensiones que  abarca la
especular de la lucha del | Corporal identificacion primaria.
Identificacion | yo y el otro por formar la Incapacidad para la sociabilizacion.
Primaria. concepcién de su Inseguridad.
estructura yoica en base a Ansiedad.
la perencién propia y Insultos.
ajena. Autoestima.
Identificacién de su esquema corporal.
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Tabla 6

Operacionalizacién de variables.

Comportamiento

Agresivo

manera  objetiva vy
prevalente a la vista, en
distintas etapas se recrea
por varios conceptos.

Buss, (1961)

pero se me pasa en seguida

Si se me provoca lo
suficiente, puedo golpear a
otra persona

Cuando la gente me
molesta, discuto con ellos

Suelo involucrarme en la

peleas algo mas de lo normal

Variable Definicion conceptual Dimensiones Definicion Operacional Instrumentos
Es un comportamiento e Hostilidad De vez en cuando no puedo Cuestionario
de manera out-externa de e Verbal controlar el impulso de de
forma reactiva, quien e Fisica golpear a otra persona Agresion  de
aplica lo determina de e Ira Me enojo rapidamente, | Bussy Perry

43




3.7 Descripcidn de los procedimientos para la recoleccion de informacion

Informar a la poblacién a evaluar sobre el proyecto de investigacion objetivos del proyecto y
los test que se va a utilizar.

1. Firma del consentimiento informado.

2. Verificar criterios de inclusion y exclusion.

3. Aplicacion del test proyectivo HTP

4. Aplicacion del cuestionario de Agresividad AQ de Buss y Perry

5. Calificar test aplicados.

6. Recoleccion de resultados.

7. Tabulacion de datos.

8. Andlisis de los datos por medio del programa estadistico SPSS.

3.8 Descripcién de Reactivos
3.8.1 Test Proyectivo HTP (Casa, Arbol y Persona)
e Autor: John N. Buck y W. L. Warren.
e Afio: 1950

e Adaptacion: Hammer (1969)

Fiabilidad: Los Autores Bell, Garcia Arzeno mencionan en la adaptacién que la sencillez y lo
econdmico resulta factible para implementar con frecuencia el uso del mismo en instituciones
debido a que el lenguaje grafico, al igual que el lenguaje ladico, son mas cercanos al inconsciente
y al “YO” corporal. Es por eso que ofrecen en la actualizacion dichos autores mayor fiabilidad que

el lenguaje verbal, el mismo que es una adquisicion mas tardia. Ademas estos autores afirman que
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el lenguaje grafico es mas cercano al inconsciente, por lo que reactivan lo mas regresivo y

patologico.

Validez: La version revisada por Warren y Buck da validez interpretativa correlacionada con
expedientes basados en entrevistas premeditadas e historias clinicas, se indica que los gréficos
obtenidos en las evaluaciones Unicamente generan hipdtesis interpretativas sobre cada dibujo en
particular y debido aquello no se deben utilizar por si solas sino con lo expuesto anteriormente en

la licitacion de los autores.

Condiciones de administracion: Para realizar la interpretacion se tomaré en cuenta como base
las pautas formales del gréfico, que se pueden encontrar con menor control consciente del sujeto a
diferencia de las pautas de contenido especifico. Las pautas generales se interpretaran haciendo
una division del tema planteado segun muestra Hammer en su modelo de interpretacion de
graficos, ademas de encontrar la informacion especifica en los gréaficos se llevara a cabo un
exhaustivo control de gréaficos en particular, es decir sujeto por sujeto a examinar de tal forma se

podré llevar acabo un apartado de los segmentos a indagar.

Evaluacion por pardmetros: La Recoleccion de datos se focaliza, segin el Manual de
interpretacion, y a través de una plantilla que puntia la existencia misma del rasgo patolégico o de
interés relevante, de este modo se observa los componentes de la identificacion primaria de manera

cuantificable por el interés estadistico de la correlacion de las variables del presente proyecto.
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3.9.1 Propiedades Psicométricas Del Cuestionario De Agresion (AQ)
e Autor: Buss y Perry
e Afio: 1992

e Adaptacion: (Matalinares, 2012).

Fiabilidad: la fiabilidad propuesta por la actualizacién 1992 es de .88 y en sus sub escalas, tales

como: Agresion fisica .86, ira .77, en escala hostilidad .72 y agresion verbal .68.

Validez: La validez de constructo se realizo por las 4 dimensiones explicadas en 46,37% del
total de la varianza, con indices fluctuantes entre .37 y .83, especificamente a nivel sub escalar en
cuanto a agresion fisica oscilan entre .60 y .83, ira donde fluctta entre .56 y .70, agresion verbal
entre .43 y .65 y por ultimo hostilidad que oscilaron entre .47 y .67. Confirmando que el
instrumento mide de forma valida la agresion y sus dimensiones, tales como, agresion fisica y
verbal, ira y la hostilidad, resultado acorde al modelo propuesto por Arnold Bussndel Cuestionario
de Agresion adaptada a la realidad Latinoamérica presenta validez de constructo mediante el
andlisis factorial.

Numero de items: 40

Afio de publicacién: 2002

e Forma de aplicacion: Individual y Colectiva

e Forma de calificacién: La escala de agresion consiste en 4 factores, la agresion fisica
(PA), la agresion verbal (VA), Ira (A) y hostilidad (H) la puntuacion total de la agresion

es la suma de las puntuaciones de los factores.
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3.9 Aspectos éticos

1. Esta investigacion toma en consideracion el Reglamento de Bioética en Investigacion en
Seres Humanos de la Facultad Ciencias de la Salud, aprobada el 31 de mayo de 2016, por
el Honorable Consejo Universitarios de la Universidad Técnica de Ambato.

2. Se presto especial atencion al articulo 4 en el que se establece las funciones del CIBSH
FCSUTA entre las que destacan el literal:

3. Evaluar los aspectos éticos, metodoldgicos y juridicos de los protocolos de investigacion
con seres humanos, tanto institucionales como externos a la institucion, de acuerdo a lo
siguiente:

4. Respeto a la persona y comunidad que participa en el estudio en todos sus aspectos.

5. Evaluar el beneficio que generaré el estudio para la persona, la comunidad, region y el pais.

6. Respeto a la autonomia de las personas que participan en la investigacion, a través de la
revision del correcto consentimiento informado de los participantes en el estudio o de su
representante legal (en caso de menor de edad o personas con situaciones especiales), la
idoneidad del formulario escrito y del proceso de obtencion del consentimiento informado
y la justificacion de la investigacion en personas incapaces de dar su consentimiento.

7. Medidas para proteger los derechos, la seguridad, la libre participacién, el bienestar, la
privacidad y la confidencialidad de los participantes.

8. Identificar de los riesgos y beneficios potenciales del estudio a los que se expone la persona
en la investigacion hayan sido analizados y evaluados a profundidad.

9. Exigencia que los riesgos sefialados anteriormente sean admisibles, que no superen los

riesgos minimos en voluntarios sanos, ni que sean excesivos en los enfermos.
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10.

11.

12.

Seleccion y asignacion de la muestra procurando que la misma sea equitativa y proteja a la
poblacion vulnerable y grupos de atencidn prioritaria. Para efectos de este reglamento se
define la vulnerabilidad como aquellas poblaciones en las que la suma de circunstancias
limitan sus capacidades para valerse por si mismos. Los factores asociados a la
vulnerabilidad social expresados como indicadores demograficos son los siguientes:
analfabetismo, desnutricion crdnica, pobreza de consumo, riesgo de mortalidad infantil y
etnicidad. Son grupos de atencion prioritaria los que se establecen en el Articulo 35 de la
Constitucion de la Republica del Ecuador.

Garantizar la evaluacion independiente del estudio propuesto.

Garantizar la idoneidad ética y experticia técnica del investigador/a principal (IP) y su

equipo.
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CAPITULO IV
ANALISIS E INTERPRETACION DE RESULTADOS
4.1 Caracteristicas sociodemograficas de la muestra

Figura 1
Distribucion socio demografico de la poblacion por Género

DISTRIBUCION DE HOMBRES Y MUJERES

(o]

~N
(o]

F M

Analisis:
Con un total de 50 estudiantes de la muestra total podemos observar que 28 estudiantes son de
género masculino y 22 estudiantes son de género femenino, existiendo una proporcion mayoritaria

de estudiantes de género masculinos y representando una minoria el género femenino.

Tabla 7

Distribucidn de género en porcentajes por la muestra aplicada.
GENERO NUMERO PORCENTAJE
FEMENINO 22 44%
MASCULINO 28 56%
TOTAL 50 100%
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Interpretacion:

Del total de 50 estudiantes quienes representaron el 100% de la muestra a investigar,

la muestra.

Identificaciéon primaria

observamos que el 44% son de género femenino y un 56% son del género masculino del total de

Tabla 8
Tabla desarrollada para la recoleccién de datos por componentes en el test HTP.
Imagen corporal Ansiedad Angustia
Casa Rasgo Casa Perspectiva Casa Detalles
Tiempo Izquierda Excesivos
Borraduras Derecha Extravagantes
Simetria Central Antropomorficos
Lineas normales Superior Chimenea
Aceptacion Inferior Sin techo
Bordes Puerta g/p/sin
Vista desde arriba Techo g/p/ sin
Vista desde lejos Muros fuertes/ delgados/sin
Més de 2
ventanas(exhibicionismo)
Arbol Rasgos Arbol Perspectiva Arbol Detalle
Tiempo Izquierda Excesivos
Borraduras Derecha Extravagantes
Simetria Central Antropomorficos
Lineas N. Superior Ramas f/d/sin
Aceptacion Inferior Tronco g/p/delgado
Bordes Animales
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Vista desde arriba

Vista desde lejos

Frutales

Movido por el viento

Persona Rasgos Persona Perspectiva Persona Detalle
Tiempo Izquierda Excesivos
Borraduras Derecha Extravagantes
Simetria Central Antropomorficos
Lineas normales Superior Brazos énfasis
Aceptacion Inferior Brazos espagueti
Del mismo sexo Bordes Brazos omitidos

C. Sexuales incluidas

Nariz sin orificios

Ropa cinturén

Pies, orejas

Vista desde arriba

Vista desde lejos

Cabeza g/plirregular

Rasgos faciales omitidos

Rasgos faciales énfasis

Ojos énfasis

Pupilas omitidas

Orejas énfasis

Boca énfasis

Interpretacion

En la presente Tabla se muestra la distribucion de aspectos o rasgos a identificar durante la
interpretacion de las graficas por cada una de las tres figuras culminadas (Casa, Arbol, Persona)
por el total de la muestra evaluada (50 estudiantes)

Por cada aspecto identificado se otorgaba un grado cuantificable minimo posible de rasgo
patoldgico, es decir por cada segmente del apartado encontrado se puntud con un uno (1) si este es
existente o de relevancia, caso contrario de no existir o no tener relevancia patologica se calificaba
con una nulidad (0); con excepcion del casillero de “tiempo” el cual es interpretable por el nimero
de minutos, tomando en cuenta el tiempo excesivamente corto 0 a su vez excesivamente largo
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marcando la puntuacién minima en la casilla al encontrar estas particularidades. De tal manera que
al finalizar la interpretacion por hoja del test HTP se puede encontrar con una tabla cuantificable
de aspectos analizables de un test proyectivo.

Dicho sea de paso que los aspectos distribuidos en la tabla fueron recolectados de acorde sefiala
el manual de interpretacion del test HTP de Hammer y ubicados a la necesidad que presenta el
actual modelo de investigacion ostentado basados en los parametros establecidos por el proyecto,

tales como: Angustia, Ansiedad e Imagen Corporal.
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TEST HTP

Figura 2
Resultados del componente de Imagen Corporal del test HTP.
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Anélisis

La tabla muestra en el eje de las X el nimero correspondiente a cada uno de los estudiantes
evaluados y el eje de las Y la cantidad cuantificable determinada a través del manual de Hammer
de interpretacion de los graficos del test y la precepcién del evaluador al otorgar un ndmero
cuantificable del rasgo patoldgico. En la grafica podemos observar los rangos altos, medios y bajos
que fueron tabulados en la recoleccion de datos de la muestra en total. EI rango normalizado fue
encontrado a partir del calculo correspondiente de la tabulacion total, dichos datos se obtienen al
tabular y determinar la media y moda de los datos que arroja el test de la muestra total. (Media =

23.83).
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Tabla9
Porcentajes en Imagen Corporal.

Imagen Corporal

TOTAL NORMAL INDICE ELEVADO RASGOS PATOLOGICOS

50 30 20
100% 60% 40%
Andlisis

En la Tabla se aprecia los siguientes resultados: del total de 50 estudiantes evaluados que
representaria el 100%, el 60% de estudiantes muestran como resultado un indice normalizado de
rasgos interpretados en los graficos y segmentos evaluados del test aplicado; por otro lado en 20
estudiantes evaluados se encontraron rasgos patologicos en las ilustraciones pertinentes del test
aplicado, abarcando el 40% del total evaluado.

El rango normalizado fue encontrado a partir del calculo correspondiente de la tabulacion total,
dichos datos se obtienen al tabular y determinar la media y moda de los datos que arroja el test de

la muestra total. (Media = 23.83).
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Figura 3
Resultados del segmente de Ansiedad del test HTP
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Analisis

La tabla muestra en el eje de las X el nimero correspondiente a cada uno de los estudiantes
evaluados y el eje de las Y la cantidad cuantificable determinada a través del manual de Hammer
de interpretacion de los graficos del test y la precepcion del evaluador al otorgar un ndmero
cuantificable del rasgo patologico.

Ademas en la grafica podemos observar los rangos altos y bajos que fueron tabulados en la
recoleccion de datos de la muestra en total. El rango normalizado fue encontrado a partir del
calculo correspondiente de la tabulacién total, dichos datos se obtienen al tabular y determinar la

media y moda de los datos que arroja el test de la muestra total. (Media = 10,64)
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Tabla 10
Porcentajes en Ansiedad

Ansiedad

TOTAL NORMAL INDICE ELEVADO RASGOS PATOLOGICOS

50 31 29
100% 62% 38%
Andlisis

En la Tabla se aprecia los siguientes resultados: del total de 50 estudiantes evaluados que
representaria el 100%, el 62% de estudiantes muestran como resultado un indice normalizado de
rasgos interpretados en los graficos y segmentos evaluados del test aplicado; por otro lado en 20
estudiantes evaluados se encontraron rasgos patologicos en las ilustraciones pertinentes del test
aplicado, abarcando el 38% del total evaluado.

El rango normalizado fue encontrado a partir del calculo correspondiente de la tabulacion total,
dichos datos se obtienen al tabular y determinar la media y moda de los datos que arroja el test de

la muestra total. (Media = 10,64)
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Figura 4
Resultados del segmente de Angustia del test HTP
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Analisis

La tabla muestra en el eje de la X el nUmero correspondiente a cada uno de los estudiantes
evaluados y el eje de la Y la cantidad cuantificable determinada a través del manual de Hammer
de interpretacion de los graficos del test y la precepcion del evaluador al otorgar un ndmero
cuantificable del rasgo patologico.

Ademas en la grafica podemos observar los picos altos y bajos que fueron tabulados en la
recoleccion de datos de la muestra en total, con el rango normalizado que se obtiene a partir del
calculo estadistico correspondiente al tabular y determinar la media y modo de los datos totales.

(Media = 15,96)
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Tabla 11
Porcentaje en Angustia

Angustia

TOTAL NORMAL INDICE ELEVADO RASGOS PATOLOGICOS

50 27 23
100% 54% 46%
Andlisis

En la Tabla se aprecia los siguientes resultados: del total de 50 estudiantes evaluados que
representaria el 100%, el 54% de estudiantes muestran como resultado un indice normalizado de
rasgos interpretados en los graficos y segmentos evaluados del test aplicado; por otro lado en 20
estudiantes evaluados se encontraron rasgos patologicos en las ilustraciones pertinentes del test
aplicado, abarcando el 46% del total evaluado.

El rango normalizado fue encontrado a partir del calculo correspondiente de la tabulacion total,
dichos datos se obtienen al tabular y determinar la media y moda de los datos que arroja el test de

la muestra total. (Media = 15,96)
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Comportamiento Agresivo

Test AQ de Buss y Perry

Tabla 8
Resultados del Test AQ de Buss y Perry
Numero de Estudiantes Porcentaje en relacién al
Identificados Total
Agresividad Fisica 12 54%
Agresividad
Verbal 18 36%
Ira
17 34%
Hostilidad
15 30%
Analisis

Se puede apreciar en la Tabla 12 los resultados arrojados después de haber aplicado el Test AQ
de Agresividad de Buss y Perry al total de la muestra. Se encuentran 12 estudiantes identificados

que presencian Agresividad Fisica representando el 24% del total analizado; En el segmento de
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Agresividad Verbal se identific 18 estudiantes representando el 36% del total analizado; En el
apartado de Ira se encontrd 17 estudiantes siendo un elevado 34% de la muestra total; y por Gltimo
se identifico a 15 estudiantes que segln el test se encuentran dentro del segmento de Hostilidad

representando al 30% de la muestra total.

4.2 Verificacion de Hipdtesis

Para la demostracion de la hipdtesis se ejecutd el calculo del Chi Cuadrado (X2) mediante la

aplicacion del programa SPSS, adquiriendo los siguientes resultados:

Tabla9
Chi cuadrado Apartado de Angustia y Segmentos del test AQ de Agresividad de Buss y Perry.

Agresividad Agresividad

Ira Hostilidad GENERO
Fisica Verbal

Correlacién

0,098 -0,087 0,017 0,083 0,263*
de Pearson

Angustia Sig.

0,497 0,549 0,909 0,564 0,065

(bilateral)
N 50 50 50 50 50
Andlisis

Se aplico la prueba de Correlacion de Pearson, encontrando que la Angustia se relaciona con

Género (R=0, 263, p<0,05). Indicando una correlacion positiva entre segmento Angustia y el
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Geénero del evaluado. Conjuntamente la tabla informa que no existe una correlacion significativa

entre cruce de variables de dicho segmento.

Tabla 10
Chi cuadrado Apartado de Ansiedad y Segmentos del test AQ de Agresividad de Buss y Perry.

Agresividad Agresividad
Ira Hostilidad GENERO

Fisica Verbal

Correlacion

0,241* 0,233* 0,192* 325" 0,024
de Pearson

Ansiedad Sig.

0,092 0,104 0,181 0,021 0,867

(bilateral)
N 50 50 50 50 50

Analisis

Se aplicd la prueba de Correlacion de Pearson, encontrando que la Ansiedad se relaciona con
la Agresividad Fisica (R=0,241, p<0,05); Con Agresividad Verbal (R=0,233, p<0,05); Con lIra
(R=0,192, p<0,05); Con Hostilidad (R=0,325, p<0,05). Indicando una correlacion positiva entre
dichos segmentos. Conjuntamente la tabla informa que no existe una correlacion significativa en

diferenciacion por Género.
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Tabla 11
Chi cuadrado Apartado de Imagen Corporal y Segmentos del test AQ de Agresividad de Buss y
Perry.

Agresividad  Agresividad
Ira Hostilidad GENERO

Fisica Verbal
Correlaciéon
0,15 0,107* -0,103 0,093 0,076
de Pearson
Imagen
Sig.
Corporal 0,297 0,458 0,475 0,52 0,598
(bilateral)
N 50 50 50 50 50
Analisis

Se aplico la prueba de Correlacion de Pearson, encontrando que la Imagén Corporal se relaciona
Unicamente con la Agresividad Verbal (R=0,107, p<0,05). Indicando de tal forma que no existe
unarelacién significativa entre los deméas segmentos de la otra variable. Pero sin embargo se acepta
tomando en cuenta el dato estadistico de Pearson entre las cruces de variables aprobando la
hipétesis alterna al existir una correlacion negativa entre la Imagen Corporal y el segmento de Ira

del test AQ de Agresividad Buss y Perry.
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Figura 5
Chi cuadrado Correlacién de Variables.
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Interpretacion

Se aprecia que los datos obtenidos de la muestra acerca de Agresividad Fisica, Agresividad
Verbal, Ira'y Hostilidad tienen correlacion significativa con los datos obtenidos de Ansiedad; Con
referencia a los datos obtenidos sobre la Identificacion primaria se muestra una correlacion positiva

significativa en los datos obtenidos de la Agresividad Fisica.

Andlisis
Se puede Observar en la figura la correlacién significativa de mejor maneray con dependencia

en cada variable. De esta forma se intenta demostrar a través del calculo estadistico de Correlacién
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de Pearson que los segmentos interpretados del Test HTP y los resultados del Test de Agresividad

AQ de Buss y Perry se relacionan entre si como se lo sefiala en la hipétesis planteada.

Tabla 12
Porcentaje entre Anguastia y Género.

Género

Mujeres Hombres

N. Personas con  rasgos
12 3
patologicos

Representacion del Porcentaje
Angustia 77% 23%
total

Analisis

Se muestra en la tabla el porcentaje de mujeres que punttian con mayores cifras en el apartado
de Angustia, sefialando que del total de mujeres que revelan rasgos patoldgicos, son 12 de ellas
quienes representan el 77% de la poblacidn total con un porcentaje mucho mayor al 23% del valor

total que ocupan los de género masculino.

Interpretacion
La vivencia cultural pudo generar la represion que de cierta forma conlleva el género femenino,
y por lo cual al aplicar el test proyectivo logro6 ser transmitida con mayor porcentaje o frecuencia

a diferencia del género masculino. El dato hallado es de relevancia para la presente investigacion.
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CAPITULO V
CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1 Conclusiones

La identificacion primaria se relaciona directamente con el comportamiento agresivo en los
estudiantes evaluados que actualmente se encuentran en la Unidad Educativa “Rumifiahui”, Los
resultados arrojados indican una correlacion significativa en los componentes y en los items de
ambas variables. De tal forma que se puede mencionar que los estudiantes que han obtenido cifras
de rasgos patoldgicos de Identificacion Primaria muestran una relacion directa con los resultados
obtenidos en incidencia del comportamiento agresivo, segun muestran los reactivos de sus

respectivas variables.

Con respecto a los tipos de agresividad correlacionada con la identificacion primaria si se ha
logrado determinar mediante la recoleccion de informacion y a los datos obtenidos en los reactivos
aplicados, de tal forma que se llega a la conclusién que existen tipos de agresividad que abarcan
ciertos aspectos de la identificacion primaria con gran correlacién como son: la Agresividad Fisica,
la Agresividad Verbal y la Hostilidad y ciertos aspectos que no pueden ser demostrados en mi
investigacion como es la Ira por la correlacion no significativa en los resultados de los test
aplicados. Pero sin embargo existe una relacién con las variables en la interpretacion que se pueda
dar a los diferentes tipos de agresividad dependiendo del autor que clasifique a la agresividad por

tipo.
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Referente al rasgo de Inestabilidad predominante de la identificacion primaria, los resultados
revelan ser la Ansiedad el factor mas sobresaliente de los rasgos patologicos registrados en la
muestra evaluada. Podria significar que el proceso de identificacion primaria esta regido con mayor
frecuencia por la “especulacién” que menciona Lacan J. entendiéndose por especulacién a un
comportamiento de intensa ansiedad generada por el “imaginario” del sujeto, situacion que el

sujeto no puede liberar de su estructura yoica.

En cuanto al rasgo de inestabilidad predominante de la identificacion primaria correlacionado
al género. Se pudo concretar que existe una correlacién entre su género R=0,263, p<0,05 en el
apartado de Angustia de gran relevancia. Siendo que es abarcado para la interpretacion gréfica los
detalles excesivos, extravagantes, antropomorficos y segmentos del rostro que pueden indicar
Angustia, que a partir de estos se logran revelar la prevalencia primordial para emparejar al género
femenino (no por ser mayoria) con las expresiones de Angustia mostradas en los graficos del test

HTP, con un porcentaje del 77% en el género Femenino y un 23% en el género Masculino.

5.2 Recomendaciones

Dar a conocer a las autoridades y padres de familia de la Unidad Educativa “Rumifiahui” del
Canton Ambato los resultados de la investigacion y la interpretacion de datos para que de esta
forma conjuntamente con Departamento de Consejeria Estudiantil se pueda trabajar para generar
estrategias que permitan a los estudiantes tener herramientas psicologicas utiles para combatir la

problematica a tratar como es el comportamiento agresivo en todos los aspectos que lo abarca.
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Seria propicio que se continlen realizando investigaciones referentes a la indagacion de un
origen de la problemética como es el comportamiento agresivo, a razon de que el proceso de
identificacion primaria puede generar una estructura yoica estable o inestable dependiendo a como
se la esté formando, al proceso que esté llevando acabo. De tal manera que puede evitar futuros

comportamientos de agresividad en instituciones y actividades vivenciales de la comunidad.

Se deberia realizar mas investigaciones con respecto a la identificacién primaria en Ecuador,
debido a que no profundizamos en nuestra cultura cientifica — psicologicas a la escuela
psicodindmica, habiendo campo amplio de investigacion en Ecuador se podria obtener datos
relevantes que amplien el conocimiento que se tiene de la cultura latinoamericana, transformando
la comprensién de la escuela psicoanalista de una manera mas real por ser adaptada a nuestra

cultura.

Se propone que las instituciones trabajen mas con test proyectivos para realizar una
investigacién minuciosa por estudiante y referente a la agresividad que es lo que el ser humano
como pulsién no logra descifrar al punto de controlar, que llegando a lacompresién de la expresion
verbal y fisica esta dejaria de ser instintiva, inconsciente y no deliberada, evitando quizés al
comportamiento que ha generado diversas investigacion que ocupan recursos por hallar un plan de
escape o0 una real y anhelada solucion a la que los estudiantes y poblacion en general esté obligada

a vivir.
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ANEXOS

Anexo 1 Consentimiento informado para participar en el proyecto de investigacion

UNIVERSIDAD TECNICA DE AMBATO

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

COMITE DE BIOETICA PARA INVESTIGACION EN SERES HUMANOS ——

ﬁ ¢

Cdla. Ingahurco  Teléfono (03) 3 730 268 Ext. 5226
Ambato - Ecuador

Yo, con Cédula de Identidad

autorizo al Sr. hacer uso de la informacion que yo pueda

proporcionarle para la realizacion de su proyecto de investigacion que tiene por tema “La
identificacion primaria y su relacion con el comportamiento agresivo” de la Universidad Técnica
de Ambato, Facultad Ciencias de la Salud, Carrera de Psicologia Clinica, la misma que se llevara

a cabo en

El objetivo de este documento es darle a conocer que: La participacion en esta investigacion es
definitivamente de forma voluntaria. Esto quiere decir que si usted lo desea puede negarse a
participar o abandonar el estudio en el momento que quiera sin tener que rendir cuentas.

Es probable que usted no reciba ningin beneficio directo del estudio realizado, pues los datos
proporcionados tienen como finalidad producir conocimientos que podrian ser usados para
elaborar planes estratégicos enfocados en manejar un mejor proceso de identificacion primaria,
creando propuestas que puedan aportar a la teoria psicoanalitica Lacaniana.

Finalmente cabe recalcar que el estudio no produce ningin dafio o riesgo y que se garantiza total

discrecion y confidencialidad en la informacion obtenida. Con el fin de agilitar la investigacion se
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procederd a hacer un acompafiamiento donde se emitird una explicacion previa, antes de que
conteste las baterias de evaluacion para un mejor desenvolvimiento.

Firma:

Fecha:
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Anexos 2. Cuestionario Original AQ de Buss y Perry (1992)

Prueba original AQ) de Buss v Perry (1992)

Valorar en qué madida cada afirmacidn representa tu forma de ser:

1 | 2 I K | I il I 1
completamanta | hastantea | ni VERDADERD | hastanie | com pletamants
FALSD FALSD ni FALSD VERDADERD VERDADERD

1 D vez en coando no pucde controlar el impulso

de golpear a olra persona (F) i 2 3 4 &
2  Cuoando no estoy de acoende con mis amiges, disculo

abiertaments con elbos (V) 1 2 3 4 ;5
3 Me enfado rapidamente. pero <o me pasa en seguida (1) 1 2 3 4 &
4 A veces soy bastanle envidiogso [H) i 2 1 4 i
B 5ise me provoca bo sulickenbe, poedo golpear aolrapersoma (Fj 1 2 3 4 &
6 A menudo no estoy de scuerdoe con la gente [V) i 2 & 4 A
7 Cuando estoy frustradoe. suelo mostrar mi irritacion (1) i 2 3 4 A
B Enocasiones skenlo que la vida me ha tratado injustamente 1)) 1 2 3 4 5§
8 S alzeien me golpea, ke respoaedo golpeandolo tanibidn (F) 1 2 3 4 ;5
10 Cuando la gente me molesta, diseulo con ellos (V) 1 2 3 4 &
11 Algusias weces me shenlo como wi barril de palveora a

panbe de estallar (1) i 2 & 4 A
12 Parece que sicmpre son olros los gue consigeen Las

oportunidades (H) 1 2 3 4 5
13 Me suclo mmplicar en las peleas algo mas de lo nommal [F) 1 2 3 4 5
14 Cuando la gente no esti de acoerdo conmige. no puedo

ressediar disculie con ellos [V) 1 2 3 4 ;5
15 Soy una persona apacilde (1) 1 2 3 4 5

16 Me pregunto por gud algunas veces me sienlo lan resemntido
por algunas cosas [H) i 2 3 4 &
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17 5i lengo que recurric a la violencia para proleger

mis derechos, lo hago [F) 2 3 4 5
16 Mis amigos dicen gue disculo mucho (V] 2 3 4 A
18 Algunos de mis amigos piensan que S0y una persena

impulsiva (1) 2 1 i 5
20 54 que mis "amigos” me crilican a mis espaldas (H) 2 3 4 5
21 Hay genle que me incila a tal punto gue legamos a pegamos [F) 2 3 4 5
22 Algunas veces pierdo los esiribos sin rason (1) 2 3 4 5
23 Desoonfio de desconocidos demasiado amigables (H) 2 3 4 5
24 No encueniro ninguna buena razin para pegarle a una

persona (F] 2 3 4 5
25 Tengo dificullades para controlar mi genio (1) 2 3 4 5
26 Algunas veces sienlo gue la gente se estd riendo de i a

mis espaldas [H) i 3 i 3
27 He amenazado a genle gue conoxon [F) 2 1 i i
28 Cuando la gente se muestira especialmente amigable,

mie pregunio gud querrdan [H) i 3 i 3
28 He llegado a estar tan furioso que he rolo cosas (F] 2 3 4 5
30 En ocasiones no puedo controlar las ganas de golpear a alguien 2 3 4 5
31 A menwdo discute con los demais 2 3 4 5
32 Cuoando estoy frustrado, muesiro el enfado que tengo 2 3 4 5
33 Me pregunto por gué algunas veces me siento tan hostil

con lo que me rodes 2 3 4 5
34 Hay genle que me molesia tanto que legamos a pegarnoes 2 3 4 5
353 Algunas veces me siento lan enfadado como & estuviera

a punto de estallar 2 3 4 5
36 54 que mis "amigos” hablan de mi a mis espaldas 2 3 4 5
37 He amenazado [isicamente a olras personas 2 3 4 5
36 Sov una pearona gue no suele enfadarse mucho 2 3 4 5
38 Algunas veces siento que la gente me critica a mis espaldas 2 3 4 5
40 Algunos de mis amigos piensan que me enfado fEcilmente 2 3 4 5

Mota: En negrita aparece la adaptacidn psicomélrica sspafala de 29 iems
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Anexos 3. Tabla para la Tabulacion del test HTP

Imagen Corporal Ansiedad Angustia
Casa Tiempo Casa Perspectiva C | Detalles
- as -
Borraduras Izquierda Excesivos
a
Simetria Derecha Extravagantes
Lineas Central Antropomorficos
Normales
Aceptacion Superior Chimenea
Inferior Sin Techo
Bordes Puerta G/P/Sin
Vista Desde Techo G/P/ Sin
Arriba
Vista Desde Muros Fuertes/
Lejos Delgados/Sin
Maés De 2
Ventanas(Exhibicionismo)
Arbol Rasgos Arbol Perspectiva A | Detalle
- - rb -
Tiempo Izquierda Excesivos
ol
Borraduras Derecha Extravagantes
Simetria Central Antropomorficos
Lineas N Superior Ramas F/D/Sin
Aceptacion Inferior Tronco G/P/Delgado
Bordes Animales
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Vista  Desde Frutales

Arriba

Vista  Desde Movido Por El Viento
Lejos

Rasgos

Tiempo

Borraduras

Simetria

Lineas N

Aceptacion

Del Mismo

Sexo

C.Sexuales

Incluidas

Nariz Sin

Orificios

Ropa

Cinturén

Pies,

Orejas

Persona

Perspectiva Pe | Detalle
- rs -

Izquierda Excesivos

on
Derecha Extravagantes

a
Central Antropomorficos
Superior Brazos Enfasis
Inferior Brazos Espagueti
Bordes Brazos Omitidos
Vista Desde Cabeza G/P/Irregular
Arriba
Vista Desde Rasgos Faciales Omitidos
Lejos

Rasgos Faciales Enfasis

Ojos Enfasis

Pupilas Omitidas

Orejas Enfasis

Boca Enfasis
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