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Resumen
Se realizó un estudio descriptivo con 3 adolescentes del nivel de secundaria básica con trastorno negativista desafiante de la Escuela Especial Victoria de Cuito Cuanavale, cuyo problema fue ¿Cómo contribuir al desarrollo de las relaciones del adolescente con trastorno de conducta negativista desafiante con su familia en la Escuela Especial Victoria de Cuito Cuanavale? Se planteó como objetivo general proponer un Programa de Orientación Psicopedagógica para el desarrollo de las relaciones del adolescente con trastorno de conducta negativista desafiante con su familia. La categoría directriz de la investigación fueron las relaciones del adolescente con trastorno de conducta negativista desafiante con su familia. Sus dimensiones son: Construcción sociocognitiva del concepto familia, Actividades conjuntas en situaciones de relación, Tipos de relaciones y Condiciones hogareñas. Antes del diseño del programa se desarrolló un diagnóstico que identificó como principales peculiaridades: en la construcción sociocognitiva del concepto familia los adolescentes muestran dificultades en las relaciones con sus familias, sobre todo en la comunicación y en el vínculo emocional-afectivo; las actividades conjuntas en situaciones de relación no son suficientemente estimuladas y aprovechadas al máximo por sus familias; los tipos de relaciones expresadas fueron la despreocupación, huidizo-ausente y miedosa, relaciones de poco a nada afectivas; las condiciones hogareñas presentan muchas carencias constructivas, económicas y sociales, ello dificulta las relaciones del adolescente con sus familias, sobre todo en la comunicación y en el vínculo emocional-afectivo. Los resultados estimularon la elaboración de un programa de orientación psicopedagógica dirigido a los adolescentes, para desarrollar relaciones positivas con su familia.

Introducción
Desde inicios del siglo XX, Vygotski (1989) escribió sobre la necesidad de prestar especial atención a los niños, llamados en los años veinte del referido siglo, difíciles1. Desde esta época existe la preocupación de buscar formas educativas especiales para atenderlos, sin embargo, el propio Vygotski declaró que pocos intentos se hacían para lograrlo.

La situación que presentaban los niños difíciles a inicios del siglo XX, poco varió en los años sesenta según Reca (1972)2, lo cual se evidenció en el estado deplorable y de lento desarrollo del proceso de atención a los mismos.

En Cuba, sobre todo después del triunfo de la Revolución en 1959, se prestó mayor atención a los niños y adolescentes con necesidades educativas especiales, para ello se crearon instituciones especiales dirigidas a contribuir desde lo social, pedagógico y psicológico a educarlos. Entre estas instituciones se encuentran las escuelas de conductas para escolares y adolescentes con trastornos en el proceso de formación de su personalidad, comúnmente llamados con trastornos en la conducta o con trastornos emocionales. (Arias et al., 1992). Una de ellas es la Escuela Especial “Victoria de Cuito Cuanavale” del municipio Boyero –lugar donde se realizó la presente investigación-, inaugurada por Fidel Castro Ruz, Presidente de la República de Cuba, a finales del siglo XX en la actual provincia La Habana.

Entre los estudiantes que atiende este tipo de escuela se encuentran los adolescentes con trastorno negativista desafiante (tema de la investigación). Este trastorno, según la bibliografía (Rigau, García, & Artigas, 2006; Granero, Ezpeleta,  Domenech,

& De la Osa, What single reports from children and parents aggregate to attention deficit disorder and oppositiona defiant disorder diagnoses in epidemiological studies, 2008; Orellana, 2012), se puede detectar desde las edades preescolares a partir de la manifestación de aislados rasgos.

A pesar, de las medidas preventivas que se toman en las instituciones escolares desde preescolar hasta la enseñanza media, todavía existen debilidades en las concepciones teóricas y metodológicas para identificar características o rasgos propios de este trastorno de conducta.
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1 Para Vygotski los niños difíciles eran los casos de retraso mental, sordos, ciegos, delincuentes y emocionalmente desajustados.

2 Para el procesamiento bibliográfico se seleccionó la norma APA en su 6ta. Edición.

Ello está dado, según Arias (2004), porque el concepto de trastorno es muy complejo y se relaciona con un conjunto de variados elementos.

Arias (2004) declaró en su libro “La dinámica causal de las alteraciones del proceso de formación de la personalidad” que aunque existieron investigaciones importantes en el siglo XX de Berge (1959) en Francia, Thomas, Chess y Birch (1969) en Estados Unidos y Grossman, Fitzner y Gerth (1983) que trataron de ofrecer un modelo del tipo de investigación para estudiar la formación de los trastornos de la conducta en los niños y adolescentes hoy en día prevalecen tendencias que importunan una mejor construcción de la explicación de dichos trastornos desde la psicología y la pedagogía. En la bibliografía consultada, uno de los trastornos de conducta que presenta una pobre o casi nula explicación orientadora desde la psicopedagogía es el trastorno negativista desafiante (TND). Lo común son los manuales (Asociación Americana de Psiquiatría, 2000) o guías clínicas (Vázquez, Feria, Palacios, & Peña, 2010) para diagnosticar y orientar dicha conducta desde la posición de adolescentes enfermos -la mayoría diagnosticados desde niños-, a muchos se les suministran medicamentos de tipo psiquiátricos.

Esta carencia constituye una limitación para el buen desenvolvimiento de la presente investigación, a pesar de existir estadísticas en muchos países que denotan la persistencia de adolescentes con TND o con rasgos relacionados con el trastorno, lo que le da actualidad e importancia a la presente investigación, no solo para el trabajo de reeducación con los ya diagnosticados, sino con aquellos que pueden o no según las condiciones educativas de padres, escuela y comunidad de declinar por sellar el trastorno, es la concepción del diagnóstico psicopedagógico asumido para la investigación que parte del estudio de cómo son las relaciones de los adolescentes con TND con la familia.

Según Orellana (2012), entre los rasgos del TND, el más difícil de detectar es el vinculado con las relaciones que el adolescente establece con las personas a quienes conoce bien (familiares, compañeros, etc.), dichas relaciones no se manifiestan durante la exploración clínica, pues no se observa la situación y por relatos de maestros y familiares y otras pruebas se detectan comportamientos de cómo discute con adultos, los desafía activamente o rehúsa cumplir sus órdenes o demandas, molesta deliberadamente a sus compañeros de aula o familiares, los acusa de sus errores o mal comportamiento.

Bausela (2006) aclaró que muchas veces el componente familia, compañeros o docentes no es parte de las baterías que se le aplican a los adolescentes con ese trastorno u otro, porque se dirigen a detectar el trastorno desde un enfoque pediátrico- psiquiátrico y no como sujeto que presenta una anomalía psíquica y necesita un tratamiento, no solo médico, sino, psicopedagógico también.

Por su parte, Emberley y Pelegrina (2011) indicaron que existe poca concordancia entre lo que manifiestan los profesores y los tutores de los adolescentes respecto a sus relaciones con su familia.

Entre las problemáticas detectadas durante la investigación, las más significativas fueron:

· En las múltiples visitas al hogar de los adolescentes con TND por la trabajadora social de la Escuela Especial “Victoria de Cuito Cuanavale”, no se revelaron claramente las relaciones de ellos con su familia y viceversa.

· En las valoraciones del Expediente del escolar, escritas por maestros y maestras de los diferentes grados por los cuales transitaron los adolescentes con TND, no se expresan los tipos de relaciones que existen entre ellos y su familia. Las valoraciones se concentraron en el comportamiento del adolescente en la escuela y las relaciones de la familia con la misma.

· No se encontraron en la bibliografía nacional e internacional (Wolpe, 1979; Ortega, 1990; Pérez Fowler, 2003; Pérez, 2004; Orellana, 2012) pruebas e instrumentos que exploren las relaciones entre el adolescente con trastorno negativista desafiante y su familia.

· Los programas psicopedagógicos para orientar a los adolescentes con TND a conducirse de forma adecuada en la vida en familia sobre la base de relaciones familiares afectuosas, orientadoras y atentas no son muy comunes en las instituciones educativas especiales y de servicios psicológicas y psiquiátricas. Por lo general, lo que abunda son las orientaciones al docente de psicólogos y psiquiatras y los programas

de psicoterapia individual, familiar y grupal, cuya respuesta de los pacientes se concentra en la de tipo clínica.

A la dirección de la Escuela Especial “Victoria de Cuito Cuanavale” le interesó trabajar con la familia de los adolescentes con TND, pero primero, según la psicóloga Vasallo (2002), ante cualquier intento de trabajar con la familia (primer grupo social con el que se relaciona el adolescente) es necesario explorar las percepciones, sentimientos, valoraciones y opiniones que tienen uno del otro, a la presente investigación le correspondió resolver el problema de investigación:
¿Cómo contribuir al desarrollo de las relaciones del adolescente con trastorno de conducta negativista desafiante con su familia en la Escuela Especial “Victoria de Cuito Cuanavale”?

La investigación de las relaciones de los adolescentes con TND es crucial para atender a las relaciones que establecen con el primer grupo social, aun cuando puedan revelarse dificultades en la influencia educativa de padre, madre u/y otros familiares sobre estos adolescentes y ser rechazadas por ellos (Vasallo, 2002); a partir de la importancia y actualidad del tema para la contribución a la transformación de estas relaciones se trazó el siguiente objetivo general:

· Proponer un Programa de Orientación Psicopedagógica para el desarrollo de las relaciones del adolescente con trastorno de conducta negativista desafiante con su familia de la Escuela Especial “Victoria de Cuito Cuanavale”.

Se planteó como objeto de investigación a Las relaciones del adolescente con trastorno de conducta negativista desafiante con su familia, y se determinó como campo de acción al Programa de Orientación Psicopedagógica para el desarrollo de las relaciones del adolescente con trastorno de conducta negativista desafiante con su familia.

Se trazaron los objetivos específicos siguientes:
· Analizar en la literatura especializada cubana y extranjera las concepciones teóricas y metodológicas sobre las relaciones de los adolescentes con su familia, con énfasis en los que presentan trastorno negativista desafiante.

· Identificar las peculiaridades de las relaciones entre adolescente con trastorno de conducta negativista desafiante y su familia a partir de la correspondencia de las dimensiones
Construcción
sociocognitiva
del
concepto
familia,
Actividades conjuntas en situaciones de relación, Tipos de relaciones y Condiciones hogareñas.

· Diseñar un Programa de Orientación Psicopedagógica para el desarrollo de las relaciones del adolescente con trastorno de conducta negativista desafiante con su familia, para su aplicación con los adolescentes diagnosticados durante la primera etapa de la investigación y los nuevos incorporados a la escuela en el curso 2016- 2017.

· Evaluar el Programa de Orientación Psicopedagógica durante su aplicación. Las preguntas científicas resueltas fueron:

¿Cuáles concepciones sobre las relaciones de los adolescentes con trastorno negativista desafiante con su familia constituyen los fundamentación teórico- metodológica para la identificación de las peculiaridades de las relaciones y la elaboración de su programa de orientación?

¿Cuáles son las peculiaridades de las relaciones entre adolescente con trastorno de conducta negativista desafiante y su familia?

¿Qué estructura y componentes debe poseer un programa de orientación psicopedagógica sobre las relaciones de los adolescentes con trastorno negativista desafiante con su familia?

¿Qué variables, dimensiones e indicadores psicopedagógicas, curriculares y didácticas contribuyen a la evaluación del programa de orientación psicopedagógica durante su aplicación?

Otras limitaciones de la investigación estuvieron en: a) los adolescentes con TND pueden ingresar o salir de la escuela en cualquier época del curso escolar, esta situación no permite realizar una orientación psicopedagógica sistemática; b) el grupo de estudio para el diagnóstico estuvo conformado por 3 adolescentes con trastorno negativista desafiante, uno de estos estudiantes fue baja de la escuela y en el curso siguiente se incorporaron dos nuevos, así el programa se aplicó a un grupo de 4 adolescentes con dicho trastorno, 2 de ellos no fueron diagnosticados pues llegaron en el momento que se comenzaba a aplicar el primer tema.

La novedad de la investigación se reveló desde la selección del tema; tema carente de referentes teóricos y metodológicos lo cual exigió la creación de condiciones  para la selección de métodos y técnicas que respondieran al diagnóstico de las relaciones del adolescente con TND con su familia, y a partir de sus resultados diseñar, aplicar y evaluar un Programa de Orientación psicopedagógica de las relaciones del adolescente con trastorno negativista desafiante con su familia. No se encontró, como ya se explicó más arriba, en la bibliografía nacional e internacional este tipo de programa, sobre todo para adolescentes con TND, lo cual constituye una contribución práctica, pues, aunque los cambios en las relaciones fueron difíciles de observar, el programa sirve de referente metodológico al propio trastorno de conducta y otros.
El informe final de la investigación cuenta con introducción, tres capítulos: el primero relacionado con la fundamentación teórica, el segundo con el desarrollo del diagnóstico y el tercero con el programa de orientación psicopedagógica y los resultados de su aplicación y evaluación, conclusiones, recomendaciones, bibliografía y anexos.

CAPÍTULO I. 
Adolescentes con trastorno negativista desafiante, relaciones con su familia
En este capítulo se cumple el primer objetivo específico y la primera pregunta científica de la investigación, al analizar en la literatura especializada cubana y extranjera las concepciones teóricas y metodológicas sobre las relaciones de los adolescentes con trastorno negativista desafiante con su familia.

La conducta, su definición
Un aporte importante para entender cómo se forma la conducta y su relación con las influencias externas, las hizo Vygotski (1987) cuando explicó la dinámica interna del desarrollo, conocida como la ley de la situación social del desarrollo. En diferentes escritos él manifestó que el sujeto vive la situación social de manera particular y personal y en función de esto, en última instancia, se produce el desarrollo.

Por su parte, el psicólogo francés Wallon (1971), desde un enfoque dialéctico, estableció una relación más flexible entre la madurez orgánica y el desarrollo social del niño, dicha relación constituye una individualidad, no solo consecuencia de estructuras que actúan sobre él, sino como una individualidad activa que apunta a la significación de la categoría sujeta en el desarrollo y las respuestas motrices, afectivas y cognitivas que el niño debe expresar se integran en unidades dialécticas que resultan inseparables.

Otros autores más contemporáneos, desde un enfoque materialista dialéctico, coinciden en que a la categoría conducta es una categoría de la personalidad pues las:

(…) configuraciones subjetivas de la personalidad y de la acción, está apoyada en el carácter más estable y anticipatorio de aquellas configuraciones subjetivas de relaciones y situaciones que son parte estable de nuestras vidas, sobre las cuales se organiza nuestra identidad. Esas configuraciones se organizan en un sistema    recursivo    que    definimos    como    personalidad;    ellas      existen reconfigurándose recíprocamente en procesos donde una configuración aparece en uno o múltiples sentidos de otras. (González F. , 2013a, pág. 36)

Otro criterio teórico y metodológico, al estudiar la conducta es que hay que investigar las condiciones de vida y las influencias que estas ejercen sobre los adolescentes, ellas no pueden ser analizadas de forma aisladas, como el único factor influyente en la conducta de los mismos, sino, en su relación con las características psicológicas de cada uno. (Bozhovich, 1976)

Muchas veces, se encuentran en los estudios de la conducta de los adolescentes instrumentos y técnicas dirigidas a las características psicológicas o a las relaciones que la comunidad, la familia y los maestros establecen con los adolescentes y a la evaluación de cómo ellos se comportan en los diferentes entornos donde actúan.

Tanto Piaget (1980), González F (1983) como Pérez (2004) enfatizaron en el papel de las normas morales y los valores de la sociedad en la formación de la conducta de todo ser humano ya que tiene un contenido social, ideológico y moral.

A partir del estudio de diferentes concepciones sobre la conducta, se asumió como definición de conducta la propuesta por Pérez Fowler, que dice:

(…) la conducta es por tanto la expresión externa de modo individual de la configuración interna de la personalidad, por lo que refleja la unidad de la forma inductora y ejecutora de la función reguladora de la misma, es decir, la unidad de lo cognitivo y de lo afectivo. (2003)

rastorno de conducta
Tratar de definir o delimitar desde el punto de vista conceptual las condiciones que influyen en los trastornos conductuales resulta una tarea muy difícil, entre las muchas razones se encuentran la gran cantidad y complejas variables implicadas en su manifestación y evolución.

Al intervenir varias ciencias en el diagnóstico, desarrollo de terapias y programas educativos para la modificación de la conducta y en el seguimiento y evaluación de la conducta se hace difícil un consenso por parte de investigadores de la sociología, la psicología, la pedagogía y la medicina.

Uno de los estudiosos de los problemas de los trastornos de conducta es sin dudas el psicólogo cubano Arias G (1992; 2004), él trató de explicar  las causas que producen los trastornos de conducta en el proceso de formación de la personalidad de los niños y adolescentes; dijo “que aunque existen condiciones biológicas y sociales desfavorables, la verdadera causa está en el efecto interactivo que se producen entre estas condiciones o causas, dando lugar, a la formación de las estructuras psicológicas”. (Arias G, 2004, p. 12)

Para Arias G. (2004) y Fontes y Pupo (2006) existen condiciones desfavorables para que aparezcan trastornos de conducta desde las edades preescolares, tanto internas como externas, ellas son:

Internas:

· Un sistema nervioso con determinadas características.

· Trastornos neurológicos leves.

· Condiciones psíquicas desfavorables Externas:

· Influencias familiares, sociales y educacionales desarrolladas de forma desfavorables.

Ya Vygotski (1989) en los años 30 del siglo XX señaló que la naturaleza del niño difícil se encuentra en el conflicto psicológico entre él y su medio o entre los diferentes aspectos de su personalidad. Estas ideas van a influir en otros autores para ubicar la causa de los problemas de los niños y adolescentes con trastorno de conducta –sobre todo de carácter externo- en condiciones como: la comunicación social y en el vínculo emocional-afectivo con los otros (familia, maestros, coetáneos). (Grossman, Fitzner, & Gerth, 1983)

Desde esta época, Vygotski (1989) alertó sobre la relación adecuada de las condiciones externas con las internas para poder identificar en los escolares problemas de conductas e insistió en que los factores psicológicos internos no significan de ningún modo que existan aptitudes indispensablemente patológicas.

Además, Vygotski precisó que los dos aspectos de categoría central son el problema de la formación del carácter y las capacidades infantiles debido a que los niños con trastorno de la conducta –llamados por él y su época niños difíciles-, en una gran mayoría presentan problemas en la enseñanza "como consecuencia de las capacidades disminuidas" o por "algunas orientaciones en su conducta y rasgos   del carácter que hacen al niño difícil en él, o por contacto social. Con él es difícil llevarse bien, no se subordina a la disciplina escolar, etc.". (Vygotski, 1989, p. 121 y 122)

En su época hubo autores que centraron sus investigaciones en el componente biológico, refiriéndose al temperamento y no al carácter, y conocer cómo lo orgánico se desarrolla según las diferentes condiciones de su contexto social con las que a diario se relaciona el individuo a todo lo largo de su desarrollo, ello influye en la formación de su carácter de forma inadecuada, según el punto de vista de las exigencias sociales y los modelos de comportamientos marcados por la sociedad en la que vive.

Vygotski, además, declaró que un niño difícil se forma cuando sobre él, como una criatura débil, actúan de forma sistemática y en un período prolongado las mismas dificultades (carencias afectivas, económicas, etc.), situaciones traumáticas y condiciones educativas no adecuadas que lo obligan a responder de modo incorrecto y de acuerdo con las normas de la convivencia social que de forma cotidiana y de manera reiterativa se van a adquirir y a producir conflictos y contradicciones, entre el niño y su contexto social, todo lo cual conforma un carácter desviado y desajustado que lo lleva a caracterizarlo con trastorno de la conducta. (Vygotski, 1989)

A partir de la concepción teórica de Vygotski, Arias G (2004) enumeró las situaciones que se pueden producir o presentarse para alterar la conducta o el carácter de un niño:

1. Sea una criatura débil.

2. Sufran situaciones de conflictos y traumas.

3. Ante las situaciones conflictivas, respuestas inadecuadas acorde con las normas vigentes.

4. Que la situación de conflictos y las respuestas inadecuadas se mantenga durante un tiempo prolongado.

5. Agudización de los conflictos y contradicciones entre el sujeto, los otros y su medio social producto de la naturaleza de su conducta y lo prolongado del tiempo.

6. Formación e interiorización de mecanismo de convivencia social incorrectas que impliquen la formación estable del carácter. (pág. 15)

Arias G (2004) y Betancourt (2002) han enjuiciado las tendencias que tratan de enaltecer lo biológico en los trastornos de conducta. Betancourt (2002) criticó a César

Lombroso que desde 1876, sostuvo la teoría que existían sujetos con características genéticamente determinadas y portadoras además de estigmas físicos propios del trastorno.

Por su parte, Vygotski (1987) juzgó duramente el enfoque biologicista y su relación con el análisis de la herencia de las propiedades psíquicas de Bühler en los primeros 30 años del siglo pasado; este psicólogo hizo referencia a resultados de investigaciones realizadas con padres delincuentes y sus hijos también delincuentes, sentenció que la herencia fatal de los delincuentes se trasmite tan regularmente de generación en generación como cualquier propiedad física simple.

En la década del 80 del pasado siglo, Grossman et al. (1983) dieron una de las explicaciones mejores estructuradas acerca de la génesis de los trastornos de la conducta en la infancia y la adolescencia, muchas basadas en investigaciones anteriores a ellos. Ellos dijeron:

· Las causas de los trastornos de la conducta son producto de la interacción de los aspectos biológicos y socioculturales. Los aspectos socioculturales son los responsables de desencadenarlos en tanto, se conforman internamente estructuras psicológicas inadecuadas que rigen todo el proceso siguiente de formación de la personalidad.

· Los aspectos biológicos son condiciones que favorecen el surgimiento, pero no necesariamente es una condición absoluta porque no resultan ser suficiente por si mismos para que desencadene la formación de los trastornos de la conducta.

· Presentan estrecha relación con los trastornos de conducta de los adolescentes la presencia de condiciones desfavorables en la familia (Berge, 1959) o disfunción familiar (Freedman et al., 1982) y las relaciones y actitudes inadecuadas de los padres.

· Los trastornos de la conducta son más el resultado de las situaciones vivenciales (sobre ello en 1935 Vygotski hizo alusión) de tipo traumáticas producidas durante un tiempo más o menos prolongado, en las que el adolescente por carencia de experiencias no puede asimilar los mecanismos y formas adecuadas de conducta para evitarlas o salir de ellas.

· Los estados vivenciales negativos muy prolongados en el tiempo, conducen a la formación de significados inadecuados, sobre todo, acerca de las relaciones interpersonales de las personas más cercanas (familiares, coetáneos y maestros) y del ambiente social (o como dijera Vygotski: entorno) que le rodea. Se forman conceptos, sentimientos, actitudes, ideas y otros contenidos psicológicos complejos de forma incompletos e incorrectos, acerca de ellos y de su entorno. Por todo esto, sus alteraciones en el comportamiento y en su proceso de formación de su personalidad.

· Los trastornos de la conducta presentan un conjunto de características complejas en los adolescentes, que se evidencian por una estabilidad determinada del trastorno y cierta resistencia a la reeducación.

· Los adolescentes con trastornos de la conducta se les afectan todas las áreas de la personalidad. La esfera cognoscitiva presenta dificultades a consecuencia secundaria de las afectaciones en el área de la comunicación y los aspectos afectivo-volitivos de la personalidad; estos dos son los primeros que se alteran en la dinámica familiar y grupal desde las edades preescolares y escolares como consecuencia de la falta de modos correctos de atención y educación por parte de los adultos.

· Se les consideran intelectualmente capaces o con potencialidades para la asimilación de los contenidos programados en la enseñanza que cursan, con una condición: ser compensado su retardo en el desarrollo psíquico o dificultades en el aprendizaje que pudiera presentarse como consecuencia de todo lo ocurrido anteriormente en el proceso de formación inicial.

A juicio de Arias G (1992, 2004) y Pérez (2004) pesa más en el surgimiento de trastornos de conducta las condiciones desfavorables del ambiente:

creadas por la participación y dirección de los adultos, en última instancia, desempeñan un papel determinante y desencadenante de los trastornos en los niños llamados con defectos o con necesidades educativas especiales o con déficit o simplemente deficientes o intentando ocultar con el anglicismo, handicap todo el significado social-peyorativo de todas estas palabras. Esta situación social y cultural se hace más notable y evidente, en el caso de los niños con trastornos de la conducta dado el peso que ello tiene en la génesis de este problema particular. (Arias G. , 2004, p. 59)

Este juicio resulta importante para revelar en el siguiente capítulo cómo las condiciones hogareñas  y  las  actividades  conjuntas  en situaciones  de  relación  influyen  en las

relaciones que los adolescentes con TND sostienen con sus familiares.

Se asumió como concepto de trastorno de conducta el propuesto en su tesis de doctorado por Betancourt, porque considera que el trastorno de conducta es una:

desviación en el desarrollo de la personalidad que se caracteriza por la afectación de la esfera afectivo-volitiva que se manifiesta con variadas formas anormales y relativamente estables de la conducta, producidas por deficiencias en las relaciones de la comunicación al no tener en cuenta las características peculiares del sujeto. (Betancourt, 2002)

Coexisten otras definiciones, pero la de Betancourt comprende unidades de análisis afines con las dimensiones propuestas en la investigación como son: personalidad, afectación de la esfera afectivo-volitiva y deficiencias en las relaciones de la comunicación.

Existen diversos tipos de trastornos de la conducta, pero en esta investigación solo se estudió el trastorno negativista desafiante.

Trastorno Negativista Desafiante (TND3)
En España, en la primera década del presente siglo, los porcientos del TND se comportaron entre 9.7 y 16.5 % de los adolescentes (Granero et al., 2008).

Por otra parte, Rigau et al. (2006), Vázquez et al. (2010) y Orellana (2012) plantearon que existe la posibilidad, aproximadamente, que un 3% de los adolescentes puedan tener rasgos de trastorno de la conducta negativista desafiante, los cuales se revelan desde las edades preescolares.

Por lo general, a los 8 años de edad se manifiesta el TND. Los síntomas negativistas primero afloran en el entorno familiar, muchas veces la familia por falta de experiencias no percibe los síntomas, ello contribuye al agravamiento por la carencia de una atención temprana especializada (psicológica, psicopedagógica y psiquiátrica). Su inicio es típicamente gradual, y suelen mantenerse a lo largo de meses o años.

El diagnóstico de los adolescentes con TND resulta difícil pues pueden aparecer rasgos relacionados con déficit de atención e hiperactividad (TDAH), ello obliga a estudiar la posibilidad de este diagnóstico en todo adolescente que es diagnosticado con  TDAH.   Esta  prevalencia  se  incrementa  gradualmente  con  la  edad     desde preescolares a escolares.
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3 En inglés Oppositional Defiand Disorder (ODD)

Greene et al. (2002) señalan que no hay una explicación clara sobre la causalidad del TND, aunque se considera que los adolescentes que lo poseen “pueden no tener las habilidades cognitivas y emocionales necesarias, suficientemente desarrolladas, para cumplir con las demandas del entorno o los requerimientos de las figuras de autoridad”.. (p.1220)

Además, debe existir una diferencia entre el diagnóstico de los adolescentes y las adolescentes, debiéndose utilizar en las adolescentes otros criterios, dado que sus conductas irregulares pueden ser más sutiles, utilizan más la agresión verbal que la física, recurren a rumores o conductas de exclusión de otras compañeras, etcétera.

Hamilton y Armando (2008) plantearon que en estos adolescentes puede existir cierta alteración o menor desarrollo de la modulación afectiva y la función ejecutiva.

Por lo general, al TND se le suministran medicamentos por los psiquiatras y otros especialistas de la medicina, por ejemplo: serotonina y la norepinefrina. Aunque no existe una explicación neuroquímica específica. (Hamilton & Armando, 2008)

En la bibliografía se dice que los adolescentes con TND provocan en otros niños, adolescentes y adultos molestias, preocupaciones y angustias, mientras que ellos no experimentan tales estados, pues no son conscientes de sus problemas.

Asimismo, se hace difícil la atención a estos adolescentes con dicho trastorno, dado, entre otras causas, a que “todo proceso de reeducación es mucho más difícil que el de la educación; pero, además, todo proceso educativo implica, en una pequeña escala y en una relación dialéctica, al proceso reeducativo”. (Arias et al., 1992, p. 6) Según, Vázquez, Feria, Palacios y Peña (2010) el TND se caracteriza por la existencia de un patrón recurrente de conductas no cooperativas, desafiantes, negativas, irritables y hostiles hacia los padres, compañeros, profesores y otras figuras de autoridad. Además, son adolescentes discutidores, desafiantes y provocadores que se enojan y pierden el control con facilidad.

En la adolescencia, este comportamiento, casi siempre se presenta por un periodo mayor a seis meses, con más intensidad que en otros adolescentes de su misma edad que no presentan TND.

Las  principales  dificultades  en  adolescentes  con  TND  están  en  las     relaciones interpersonales, en su vida familiar y en el rendimiento escolar.

Como consecuencias secundarias a estas dificultades, tanto niños como adolescentes suelen tener baja autoestima, escasa tolerancia a las frustraciones, ánimo deprimido y estallidos de enojo.

El pronóstico del TND depende de muchas variables, entre las que se incluye la gravedad del trastorno, la estabilidad a lo largo del tiempo, la presencia de otros trastornos, como: Trastorno Disocial (TD), Trastorno por Déficit de Atención e Hiperactividad (TDAH), Trastornos del Aprendizaje, Trastornos del estado de Ánimo y Trastornos de Abuso de Sustancias, además, del grado de integración, responsabilidad y conciencia de la familia. Por la incidencia de tantas variables se sugiere el empleo de un diagnóstico diferencial.

Los adolescentes con TND no tratados de forma adecuada por especialistas de la medicina, psicólogos, trabajadores sociales, psicopedagogos, la familia y maestros, además de ser evaluados a tiempo y cada cierto tiempo, según Orellana (2012) corren los siguientes riesgos:

· Victimización

· Rechazo de los compañeros o adultos

· Incremento de las conductas inapropiadas con cristalización de las mismas (quedan incorporadas al patrón o repertorio de conductas)

· Fracaso escolar y el riesgo de abandono escolar

· Tabaquismo a edad más temprana

· Consumo de alcohol a edad más temprana

· Consumo de drogas

· Actividad sexual de riesgo o a edad más temprana

· Desajustes familiares, estrés familiar.

· Continuar su evolución hacia Trastorno Disocial.
A los adolescentes tratados de forma sistemática, se puede lograr obtener un pronóstico positivo para su futuro.

Las propuestas de tratamiento del TND en muchos países es una responsabilidad de psiquiatría, neurología y psicología, los especialistas de estas disciplinas sugieren como tratamiento fundamental del TND: la psicoterapia individual, familiar y grupal y la medicación. (Vázquez et al., 2010). En el Anexo 1 se puede apreciar un modelo de tratamiento.

Las relaciones del adolescente con su familia
Un aspecto muy importante para el desarrollo de la presente investigación son las consideraciones de Vygotski respecto al entorno o contexto (Cole, 1999), dijo: “sólo podemos explicar el papel del entorno en el desarrollo del niño cuando conocemos la relación que existe entre el niño y su entorno”. (Vygotski, 1935, p. 23). El conocimiento de por sí solo no revela las verdaderas condiciones desfavorables que inciden en la relación del adolescente con su familia, sino, que es preciso estudiar el entorno de un adolescente en dos sentidos: uno, cómo fue cambiando en toda la edad y dos, cómo lo vivencia en diferentes momentos del desarrollo del adolescente; Vygotski (1935) señaló:

Aun cuando el entorno permanezca poco cambiado, el hecho mismo de que el niño cambia en el proceso de desarrollo trae como resultado una situación en que el papel y el significado de estos factores ambientales, que al parecer, se han mantenido inalterados, experimentan en realidad un cambio, y los mismos factores ambientales que pueden tener un significado y desempeñar cierto papel durante una determinada edad; dos años después empiezan a tener un significado diferente y a desempeñar un papel diferente porque el niño ha cambiado, en otras palabras, se ha alterado la relación del niño con estos factores ambientales particulares. (p. 24)

La relación con el entorno, como se puede apreciar en los postulados de Vygotski, está mediatizada por la relación personal de cada individuo con su entorno, lo cual depende de lo que éste tiene formado ya al inicio de cada período.

Por otra parte, Vygotski explicó que “una misma situación ambiental y los mismos acontecimientos ambientales pueden influir sobre el desarrollo de diversas personas de distinto modo, en dependencia de a qué edad ocurran”. (Vygotski, 1935, p. 37), la actitud que asumen ante la misma.

Vygotski (1935) recomendó a los investigadores que siempre que se estudie a cualquier sujeto, se debe hallar la relación que existe entre él y su entorno, su experiencia emocional, cómo interpreta y se relaciona emocionalmente con ciertos acontecimientos, en el caso de la presente investigación: con la familia.

Vasallo (2002) dijo que desde que el individuo nace está apto para “su relación con los otros y a lo largo de su vida materializa esta aptitud mediante la cual alcanza su socialización”. (p. 28).

Desde que el adolescente nace, vive y actúa en diversos grupos, que de una forma u otra influyen sobre él en una determinada forma, uno de estos grupos es la familia. Pero ¿Qué particularidades tiene esa relación en la adolescencia?

Domínguez consideró a la adolescencia como una de las etapas del desarrollo de la personalidad y “un período crítico del desarrollo, y una de las principales razones en que se sustenta esta valoración, es la presencia, prácticamente inevitable, de contradicciones entre adolescentes y adultos”. (Domínguez, 2008)

Oliva (1999) destacó que uno de los tópicos más generalizados sobre la adolescencia es el concerniente a los conflictos que se manifiestan en la relación del adolescente con sus padres, dicha concepción:

ha experimentado diversos vaivenes a lo largo de las últimas décadas en función de las perspectivas teóricas predominantes, desde los enfoques que consideran la adolescencia como un período en el que las relaciones familiares se toman enormemente problemáticas, hasta las concepciones que abogan por la normalidad en las relaciones entre padres e hijos. En un extremo se sitúa la perspectiva psicoanalítica, que habla de explosión de conflictos, rebelión del adolescente y separación emocional respecto a los padres. Pero esta imagen de conflictividad familiar, (…), ha sido sustituida por otra mucho más normalizada y realista… Los datos disponibles hoy día nos permiten sostener la idea de que durante la adolescencia tienen lugar una serie de cambios en la relación que chicos y chicas establecen con sus padres, pero estos cambios no tienen que suponer necesariamente la aparición de conflictos graves. (p. 494)

En las relaciones con los adultos (Petrovsky, s/a; Oliva, 1999; Domínguez, 2008) – fundamentalmente con los padres y otros familiares-, en la adolescencia se manifiestan:

· Mayor criticidad en la valoración de las figuras adultas (familiares, maestros), en comparación con etapas anteriores. La valoración es poco reflexiva y tiende, además, a ser rígida, dado fundamentalmente al carácter dicotómico del pensamiento y a la ausencia de una consolidación de algunas formaciones motivacionales.

· Relaciones de comunicación entre él o ella y sus padres, las mismas dependen de los factores: el nivel socioeconómico de la familia, el nivel escolar y cultural de los padres y el estilo de comunicación (democrático, autoritario y mediatizado) que generalmente usan entre padres - hijo en la convivencia familiar: costumbre de conversar en familia, colegiar decisiones, respeto a la diversidad de las individualidades y el respeto y derecho a la independencia de los hijos.

· La independencia en el plano: emocional (aceptación por parte del grupo de iguales), de la conducta (más posibilidades para la regulación interna) y la normativa (sus intereses, en sentido general, no siempre coinciden con los adultos cercanos, situación generadora y causante de conflictos). (Domínguez, 2008)

· Perturbaciones temporales en las relaciones con familiares tienden a normalizarse; esa anormalidad inicial es producto a que los adolescentes pasan más tiempo fuera del hogar y disminuye el número de interrelaciones positivas con los padres.

· Conflictos adulto – adolescente, causados por la divergencia de opiniones de ambos, sobre todo en lo relacionado con los derechos y deberes del adolescente y condicionada por factores objetivos (el adolescente depende económicamente de los padres, tiene que asistir a una institución escolar, no siempre posee un espacio habitacional en el hogar, entre otras) y subjetivos (el adolescente muestra en ocasiones conductas infantiles o rasgos de inmadurez, no tiene suficiente reconocimiento en la familia, comunidad o/y escuela, su familia es disfuncional, etc.).

· Conflicto o brecha generacional-cultural, o sea, la sucesión entre generaciones va a ser selectiva y determinada por parte de los adultos de acuerdo a sus modelos, tradiciones, valores y normativas educativas que responden a su cultura generacional y tratan de trasmitirse al hijo adolescente -nueva generación-; muchos no se corresponden con el momento histórico-cultural que se vive y son rechazados o transformados.

Las relaciones de los adolescentes con TND con su familia se agudizan en esta etapa del desarrollo de la personalidad, pues una de las características de estos tipos de adolescentes es precisamente las relaciones interpersonales sobre todo con familiares y en su vida familiar. Es, en este entorno, donde se manifiestan los primeros trastornos negativista desafiante.

En la bibliografía consultada no existen suficientes referentes teóricos sobre las relaciones que establecen los adolescentes con TND. Un intento de explicar estas relaciones lo hacen Betancourt (2002) y Arias G (2004) durante las entrevistas con adolescentes con problemas de conductas, estos les manifiestan sus vivencias negativas sobre las relaciones con los padres u otros familiares y los estados vivenciales, sin hacer referencia a ningún trastorno en particular.

CAPÍTULO II. 
Programa de orientación psicopedagógica para mejorar las relaciones adolescentes con TND - familia
En la actualidad constituye un reto desarrollar un programa de orientación psicopedagógica para mejorar las relaciones adolescentes con TND con su familia, debido, en primer lugar, a la carencia de algún programa que sirviera de antecedente, aunque tan solo hubiese sido relacionado con el TND. En segundo lugar, no se encontraron bibliografías nacionales e internacionales sobre las relaciones adolescentes con TND con su familia (objeto de estudio) lo cual apoyaría desde la teoría al programa.

En este capítulo, aun, con la existencia de estas limitaciones, se produjo un nuevo conocimiento que tiene una aplicación en la solución de problemas prácticos en las escuelas especiales con adolescentes con TND.

Para lograr esta aspiración, en el capítulo se les dan respuestas a las preguntas científicas, ellas constituyen las partes fundamentales del programa de orientación psicopedagógica: ¿Cuáles son las peculiaridades de las relaciones entre adolescente con TND y su familia? ¿Qué estructura y componentes debe poseer un programa de orientación psicopedagógica sobre las relaciones de los adolescentes con TND con su familia? ¿Qué variables, dimensiones e indicadores psicopedagógicas, curriculares y didácticas contribuyen a la evaluación del programa de orientación psicopedagógica durante su aplicación?

Metodología empleada durante la investigación
Se seleccionó como enfoque de la investigación al cualitativo que, según Hernández, Fernández y Baptista (2010) se fundamenta más en un proceso inductivo, porque parte de un diagnóstico donde se explora y describen las necesidades –en el presente estudio- de los adolescentes con TND en cuanto a las relaciones con su familia, con vistas a diseñar un programa de orientación psicopedagógica; aunque se agregó el componente cuantitativo para el análisis de los datos obtenidos durante el diagnóstico y la evaluación del programa.

El diseño de la investigación aplicado fue el de campo (Arias F. G., 2012), el mismo facilitó la recolección de datos directamente de los adolescentes con TND estudiados, sin alterar las condiciones existentes en la escuela especial y su hogar. Además, atendiendo a las características de la escuela de entrada y salida de los estudiantes en cualquier etapa del curso escolar, no fue posible seleccionar un diseño experimental.

Las causas fundamentales fueron:

a) Los adolescentes con TND según llegaban se incorporaban a las actividades desarrolladas en los temas.

b) Hubo adolescentes con TND que salieron de la escuela antes de la aplicación o conclusión de las actividades de los temas del programa, por su inserción a la escuela de donde procedían.

c) No todos los estudiantes que participaron en las actividades fueron diagnosticadas sus necesidades en el curso escolar 2015-2016.

d) No fue posible controlar las relaciones que establecen los familiares con los adolescentes con TND para valorar si hubo cambios o no, pues, son familias difíciles y poco cooperativas en la educación de dichos adolescentes.

Los métodos del nivel teórico se utilizaron durante toda la investigación, ellos fueron:

a) Análisis y síntesis: El análisis se empleó durante toda la investigación al igual que la síntesis. En el capítulo I se utilizó para analizar el objeto de investigación, después en el capítulo II para determinar los métodos, instrumentos y técnicas que servirían para recoger la información del diagnóstico y la evaluación del programa en su aplicación. El análisis de los datos con ayuda de los métodos estadísticos –la moda y el análisis porcentual- facilitaron la identificación de las características psicopedagógicas de las relaciones del adolescente con trastorno de conducta negativista desafiante con su familia en cada dimensión del diagnóstico y de las variables, dimensiones e indicadores de la evaluación del programa en su aplicación.

b) Inducción y deducción: La inducción facilitó el razonamiento de lo particular –análisis de las relaciones por adolescente por separado- a lo general, o sea, la extracción de las características psicopedagógicas generales partiendo del conocimiento de casos particulares para hallar lo que hay de común en los fenómenos individuales, y la deducción es otra forma de razonamiento, mediante el cual se pasa de un conocimiento general a otro de menor nivel de generalidad; esta transición posibilitó la elaboración y aplicación del programa de orientación psicopedagógica.

Diagnóstico de necesidades y problemas
La vía metodológica seleccionada para solucionar la segunda pregunta científica de la investigación ¿Cuáles son las peculiaridades de las relaciones entre adolescente con TND y su familia? fue el diagnóstico psicopedagógico.

El diagnóstico a los adolescentes TND se desarrolló en el curso escolar 2015-2016 con el objetivo de identificar las peculiaridades de las relaciones entre adolescente con TND y su familia a partir de la correspondencia de las dimensiones Construcción sociocognitiva del concepto familia, Actividades conjuntas en situaciones de relación, Tipos de relaciones y Condiciones hogareñas.

Se asumió en el diagnóstico la perspectiva explicativa, valorativa y formativa, la misma se apoya en el enfoque histórico cultural (Betancourt, 2002; Arias G. , 2004; González

F. , 2013b), por lo que se consideró:

· La necesidad de que el diagnóstico tuviera relación con el ambiente familiar al introducir los tipos de actividades que pueden desarrollar los adolescentes con TND.

· El diagnóstico debe proporcionar información sobre las potencialidades de las relaciones y no sólo sobre las vivencias negativas respecto a las interacciones con miembros de la familia, propias del TND.

· El diagnóstico debe implicar actividades en los métodos aplicados de una participación activa del examinador y el adolescente examinado.

· La necesidad de introducir pruebas que hagan reflexionar al adolescente sobre vivencias agradables, con un carácter formativo.

El diagnóstico se aplicó en condiciones naturales –en la escuela.

Métodos del nivel empírico y estadístico
-
Empírico
a) Análisis documental: Los documentos que se analizaron fueron: expediente escolar y el expediente del CDO. Para un análisis profundo fue necesario elaborar la “Guía para la recogida de datos del adolescente”. El objetivo para la recogida de datos personales fue analizar las principales realidades y problemáticas que enfrentan las familias de los adolescentes con TND con sus condiciones de vida, pues constituyen para las familias y los adolescentes estudiados las condiciones que pueden influir en sus relaciones, además ayuda a comprender las dimensiones Construcción sociocognitiva del concepto familia, Actividades conjuntas en situaciones de relación, Tipos de relaciones y Condiciones hogareñas.

Los datos que no se encentraron en el expediente escolar y el elaborado por el CDO, se recogieron mediante una entrevista a los adolescentes, y cuando aún fueron insuficientes, se entrevistó a la psicóloga, el médico, enfermeras y trabajadora social de la escuela para profundizar en algunos de los indicadores de la dimensión Condiciones hogareñas. (Ver Anexo 2).

b) Producciones verbales a partir de situaciones conflictivas: Es una prueba proyectiva. Se aplicó por separado y se recogieron textualmente las producciones verbales de cada situación. (Ver anexo 3). La base de esta prueba son las Historietas de Madeleine Thomas (López L. M., 2010). De esta autora se tomaron las formas en que se presentan las preguntas, no se les pidió que hicieran historietas porque se probó con una muestra pequeña y trajo como consecuencias que los adolescentes no entendían lo que significaba una historita, pues uno de sus problemas es en el área intelectual.

Por lo que se decidió trabajar con situaciones conflictivas que respondieran al tipo de relación. Para seleccionar a los mismos, se tomaron como referentes las propuestas de  Castilla (2006) y Castilla et al. (2009). (Ver anexo 3)

c) Entrevista a la adolescente o el adolescente: El objetivo de la entrevista fue analizar cómo los/las adolescentes realizan la construcción sociocognitiva del concepto familia y su correspondencia con las actividades en situaciones de relación. (Ver Anexo 4)

d) Técnicas aplicadas por el Centro de Diagnóstico y Orientación (CDO): Al tener en cuenta la clasificación realizada por el CDO se incluyeron las técnicas que le aplicaron a cada adolescente y se analizaron los datos que tributaran a las relaciones adolescente – familia. Por lo que estas van a estar presentes en el análisis de todas las dimensiones de la investigación. (Ver Anexo 5)

-
Estadístico
Para analizar los datos obtenidos con la aplicación de los métodos antes mencionados se emplearon métodos de la estadística descriptiva. Se utilizó el programa Statgraphics Plus 5.1 para procesar los datos y lograr los promedios de las edades (anexo 2), el promedio de cada indicador y luego la MODA de los tipos de relaciones (anexo 3) y la elaboración de tablas y gráficos. (Ver los anexos del 2 al 5).

Categoría, dimensiones e indicadores
Para identificar las peculiaridades de las relaciones entre adolescente con trastorno de conducta negativista desafiante durante el diagnóstico, fue preciso definir la categoría fundamental, las dimensiones y los indicadores objeto de investigación, así como los métodos e instrumentos que sirvieron al mismo.

La categoría fundamental que se trabajó fue: Relaciones del adolescente con trastorno de conducta negativista desafiante con su familia, en la tabla 1 se plasmaron las dimensiones y sus indicadores.
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Dimensiones

Indicadores

Construccion sociocognitiva del
concepto familia

Personas que conforman el nticleo familia.
Personas que intercambian relaciones afectivas.
Personas que residen en el mismo lugar.

Actividades conjuntas en
situaciones de relacion

Tipos: tradicionales; solucionar problemas; apoyos sociales; apoyos
domésticos; culturales; deportivas; religiosas; otras.

Formas de organizacion: individual-impositiva (uno de ellos la organiza y
la impone al otro) o cooperadas (se ponen de acuerdo)

Frecuencia (diaria, semanal, mensual, semestral, anual)

Tipos de relaciones

Segura
Despreocupada
Huidizo-ausente
Miedosa

Condiciones hogarefias

Datos sociodemograficos
Tratamiento médico

Vivienda

Nivel de ingresos

Tipo de hogar

Caracteristicas internas de su hogar
Tipo de familia

Situacion escolar

Contexto familiar





La dimensión “Construcción sociocognitiva del concepto familia” fue desarrollada en las investigaciones de Pimentel (2013) y Aroche et al. (2013) sobre el tema de familia (abuelos y nietos), pero no se tienen referencias de su tratamiento en investigaciones con adolescentes con TND. La construcción está dirigida a comprender desde qué tipo de construcción el adolescente establece las relaciones con su familia, por lo que será analizada como señaló González F (2010):

(…) no como objeto de ejercicios gramaticales, sino como un hecho vital en su auténtico significado, para comprender al hablante y no solo el texto formal de su discurso, es necesario descifrar, tras el texto, su "subtexto", poniendo de relieve no sólo lo que el hombre ha dicho formalmente, sino, además, lo que deseaba o tenía la intención de decir, o sea, el motivo y el fin de su discurso, determinantes del sentido interior del mismo. (p. 229)

La familia es un grupo social que realiza un conjunto de funciones de tipo educativa y socializadora.  Para  analizar  el  comportamiento  de  esas  funciones  fue  necesario valorar la interrelación entre sus miembros (González Y., 2012; Aroche et al., 2013), en esta investigación se hizo entre adolescentes y sus familiares.

Castro, Castillo, Núñez y Padrón (2004) señalaron como una de las dimensiones importante en el estudio de la familia al funcionamiento familiar. Ella incluye otros indicadores como las funciones biosocial, la económica y la cultural, y una función integradora resultante: la función socializadora. Para la presente investigación solo se asumieron las actividades que cotidianamente realiza la familia, las relaciones que establecen en la realización de las mismas (relaciones intra y extrafamiliares) y los efectos producidos por las actividades y las relaciones.

Para precisar cómo se estudiaría al funcionamiento familiar se seleccionó a la dimensión “Actividades conjuntas en situaciones de relación” y sus indicadores (tabla

1) trabajada por Pimentel (2013) en su tesis de grado con el objeto de estudio: los abuelos/abuelas y los nietos/nietas cuando no viven en el mismo hogar.

Esta dimensión parte de la conceptualización de Lomov (1989); él señaló: “El ser social del hombre no solo incluye sus relaciones con el mundo objetal –natural o creado por el hombre-, sino además con las personas con las cuales el hombre entra en contacto directo e indirecto”. (p. 354)

La dimensión actividades en situaciones de relación comprende en sus indicadores a los postulados de Lomov (1989) sobre actividad y comunicación. La actividad cuando es una relación sujeto–sujeto lleva implícito la interacción humana, se realiza en el proceso de comunicación, en este proceso hay un intercambio de actividades.

Otra de las dimensiones investigada fue los “Tipos de relaciones”, tiene estrecho vínculo con el funcionamiento familiar y con la dimensión anterior.

Desde un enfoque filosófico, sociológico y psicológico la categoría relación con otro/otros fue investigada por Castilla et al. (2009), González Y (2012) y Pimentel (2013),  se expresa en:

· La existencia de un sujeto –adolescente- con sus particularidades personológicas depende de las relaciones que establezca con el otro o los otros –miembros de la familia.

· Las propiedades de una de las funciones –hijo/hija o padres, hermanos/hermanas, nietos/nietas, otros- sólo se manifiestan en sus relaciones con el otro durante las actividades que desarrollen de forma conjunta.

· El desarrollo de una de las funciones –hijo/hija - o padres, hermanos/hermanas, nietos/nietas, otros- depende de la intensidad de la relación, lo cual conduce a cambios, desaparición y aparición de apegos, percepciones, actitudes y conocimientos sobre cómo y para qué relacionarse con el otro.

Los “Tipos de relaciones” que se dan a lo interno de la familia están estrechamente relacionados con los tipos de apegos descritos por López (1998). En los tipos de relaciones se manifiestan los vínculos afectivos de un sujeto con otro o con otros sujetos del sistema familiar, los que pueden condicionar actitudes de aceptación o rechazos.

Para el estudio de los tipos de relaciones se aplicaron 2 técnicas: 1) Producciones verbales a partir de situaciones conflictivas; 2) Las actividades en situaciones de relación.

En el caso de la dimensión “Condiciones hogareñas” se partió de los presupuestos teóricos y metodológicos de Chávez et al. (2008), es muy amplia y puede abarcar hasta los servicios que recibe y dispone la familia, sin embargo, para el diagnóstico solo se atendieron a las condiciones vinculadas a las prácticas cotidianas al nivel de bienes y recursos de los que dispone la familia para la realización de sus funciones educativas.

Grupo de estudio, su caracterización
El grupo de estudio del diagnóstico estuvo integrado por 3 adolescentes con TND. Ellos fueron trasladados de sus escuelas de orígenes a la Escuela Especial “Victoria de Cuito Cuanavales”.

En los datos sociodemográficos (Anexo 2) se pusieron de manifiesto las siguientes características de estos adolescentes:

a) De los 3 adolescentes, 2 son del sexo masculino y 1 del femenino. Este dato demuestra que se encuentran más varones que hembras con el trastorno, el mismo se asemeja al hallado por investigadores como Arias G (2004), Rigau et al. (2006), Vázquez et al. (2010) y Orellana (2012).

b) El color de la piel de los adolescentes estudiados predominó la blanca (2) y 1 de piel negra.

c) La edad promedio es de 14,2, por lo que demuestra el grado de avance del trastorno, lo cual se complica con la crisis de la adolescencia.

d) 2 adolescentes son del municipio Marianao y 1 de Boyeros.

Para seleccionar a los adolescentes se determinaron como criterios de selección: Criterios de inclusión:

a) Consentimiento informado.

b) Los adolescentes diagnosticados por especialistas de la medicina y clasificados por el CDO.

c) Ser adolescentes que estudian en la escuela especial. Criterios de exclusión:

a) Adolescentes que no deseen participar en la investigación. Este criterio no se aplicó pues todos estuvieron dispuestos a colaborar con la investigadora.

Análisis y discusión de los resultados
El análisis de los resultados se hizo a partir de las dimensiones y sus indicadores (tabla

1) para identificar las peculiaridades de las relaciones entre el adolescente con TND con su familia. El estudio de cada dimensión por separado no indica que al final del capítulo se lleguen a conclusiones parciales, las que favorecerán el diseño del programa.

-
Construcción sociocognitiva del concepto familia
En la tabla 2 se recogen las definiciones que cada adolescente dijo. El indicador (ver tabla 1) que más se expresó tiene que ver con “Personas que intercambian relaciones afectivas”, esta definición se correspondió con las carencias afectivas que ella y ellos manifestaron, tanto durante el diagnóstico aplicado por el CDO, como el desarrollado en la presente investigación.
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Es la afectividad el vínculo más importante en los tres adolescentes. Trasciende    los límites de los vínculos consanguíneos y de convivencia como expresara la psicóloga Arés (2010). Como ya se había explicado más arriba esta categoría es de suma importancia para el enfoque de las relaciones del adolescente con su familia, las que se dan desde la relación afectiva.

Las definiciones difieren de los actuales conceptos teóricos de familia, demuestran que la representación que tienen los adolescentes sobre la familia se relaciona con su concepto ideal o real.

Sus definiciones de familia acuden a sus imaginarios, a la aspiración de tener una familia que sea cariñosa y afectiva, pero en su realidad actual ello no ocurre como ellos desean.

En el caso de RFRM expresó que la familia es “Lazos sanguíneos, que muestra amor y cariño; la familia es muy importante”. También la consanguinidad se mostró como uno de los rasgos de la familia (Arés, 2010), sin embargo, en el diagnóstico del CDO demandaron todo el tiempo atención y afecto y los métodos educativos empleados por la familia son agresivos y padece de desatención.

Tanto JTA como JLCG en la técnica de los 10 deseos manifestaron necesidad de afectos por parte de la familia, tienen una percepción de la familia un poco resignada como expresó JTA “Es la que tienes cuando naces”, esta definición es poco optimista si se tienen en cuenta las condiciones hogareñas descritas en el anexo 2.

JLCG, por su parte, quiso que su familia se mantuviera como estaba en esos momentos, con golpes, penitencias, insultos y despreocupación.

Todas las definiciones respondieron a la estructura de la familia tradicional. Por otra parte, denota que no poseen habilidades cognitivas y emocionales bien desarrolladas para dar otra explicación a lo que entienden por familia, ello fue analizado también por Greene et al. (2002). Aunque, cuando las definiciones de familia no se pueden desprender de la concepción tradicional, ello se debe también a que las emociones que se revelaron son de tipo complejas, y, según Duero (2011), sólo se comprenden si se introducen “en una red que involucra otras nociones como creencias, expectativas y estados de decepción” (p. 4), por lo que no se deben excluir las creencias que se fueron formando de la familia que a cada uno le correspondió, donde las expectativas crecen en sentido negativo, así como los estados de decepción.

-
Actividades conjuntas en situaciones de relación
En la tabla 1 del Anexo 4 y en la figura 1 se expone la valoración cuantitativa de los resultados de esta dimensión.

De los tipos de actividades que realizan con la familia el grupo de las actividades Tradicionales, las efectúan todas RFRM y JLCG, mientras que JTA solo participa en dos: Fiestas de fin de año y Celebración de cumpleaños.

En el grupo de actividades “Solucionar problemas” que se relacionan con la comunicación interpersonal, ninguno de los adolescentes puede “Contar un problema serio”, por otra parte, las actividades “Discutir un problema familiar” y “Conversar sobre cualquier tema” las hacen todos, habría que profundizar en la aplicación del programa
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¿qué es para ellos discutir un problema serio? Únicamente RFRM busca ayuda  para resolver un problema, ello demuestra que los demás o no tienen estrategias para establecer este tipo de actividad o es que no le dan oportunidad en la familia para hacerlo.

En las actividades “Culturales” como “Ir al cine” y “Asistir al teatro” no las seleccionaron ninguno de los tres adolescentes,    explicaron   que

ven películas en los videos. De estas actividades RFRM no realiza ninguna, declaró “No he sentido interés”. Sin embargo, este adolescente si seleccionó las actividades del grupo “Deportivas”, aunque no las hace con su familia, sino con su pareja. En el caso de los otros dos adolescentes no realizan estas actividades.

Las actividades del grupo “Religiosas” solo JLCG señaló que participa en 4 de 5, no seleccionó las bodas.

En el caso del grupo de los “Juegos” JLCG -aclaró que a veces- juega al dominó y realiza otros juegos, esta última actividad también la desarrolla RFRM; JTA no efectúa ninguna.

-    Tipos de relaciones
Los tipos de relaciones de los tres adolescentes (Ver tablas 1 y 2 del anexo 3) se obtuvieron del instrumento de “Producciones verbales a partir de situaciones conflictivas” (Anexo 3).

Los resultados fueron los siguientes:

En los tres casos la relación segura se comportó de mediana a no correspondencia. Mientras que las relaciones de despreocupación, huidizo ausente y miedosa se correspondió de forma total, lo cual se corroboró mediante la aplicación de la moda. Estos datos demuestran que los adolescentes mantienen relaciones con sus familiares de poco a nada afectivas.

Las respuestas a las situaciones, muchas veces se correspondieron con sus actuaciones negativas, características del trastorno negativista desafiante, lo que demuestra que están conscientes de su situación.

Se nota por las frases más repetidas en las respuestas (figura 2; ver tabla 1 del anexo 3) la existencia de baja autoestima y una inadecuada autovaloración, sin embargo, en el diagnóstico del CDO no se aplicó ninguna técnica para valorarla, lo cual resulta necesario para aplicar cualquier programa de orientación psicopedagógica.
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En las respuestas se evidencia la necesidad de relaciones atentas con los familiares y lo manifiestan con palabras como “preocupado”, “cambiar”, “aprobar las asignaturas”, “portarse  bien”,  “sacar  buenas notas”,  entre  otras.  Al  mismo  tiempo, demuestran preocupación por la familia, sobre todo en las respuestas de la situación 1. Estas palabras o frases, más las de la figura 2, tienen estrecha relación con los rasgos de la personalidad asociados a las problemáticas que manifiestan los adolescentes según las profesoras de la Universidad  de  Oviedo, Molina, Inda y Fernández (2009), los rasgos detectados en su investigación los agruparon en “cuatro ámbitos: malestar personal, meterse en problemas, dificultades en los contextos cotidianos de vida y afrontamiento deficiente”. (pág. 114).

Las dificultades cotidianas encontradas por Molina, Inda y Fernández (2009) son muy similares a los descritos por los adolescentes con TND en sus respuestas como: desánimo, preocupación, imagen pobre de sí mismo, disconformidad consigo mismo, problemas con la autoridad (en el caso de esta investigación con la paterna o materna y el docente), dificultades en casa y la institución educativa.

Se expresan en el ítem 8 necesidades de cambiar su conducta, pero la salida que le dieron es mediante el estudio. RFRM dijo “Que estudie para que saque buenas notas.

b) Que desde chiquito estudie mucho y que no saque la conducta que él tuvo”; JTA manifestó “Que estudie mucho, para que sea algo en la vida. b) Que siempre se porte bien”; JLCG apuntó “Que apruebe las pruebas y piensa coger enfermería para ayudar a su mamá. b) Que estudie para que sea alguien en la vida, que no sea delincuente”. Como se refleja en las frases de los tres adolescentes y en los resultados recogidos en el anexo 2, no existe un fracaso escolar que haya conducido a repetir un grado escolar, solo JLCG repitió el quinto grado, aunque evidentemente ellos tienen una percepción deficiente sobre sus resultados académicos.

Aunque estos son adolescentes con TND, habría que profundizar durante el desarrollo del programa la dependencia del éxito académico con la capacidad intelectual y la extraversión social y la exigencia ante el estudio, pues diversos estudios coinciden en plantear que no depende tanto de la capacidad intelectual de adolescentes sin problemas orgánicos, sino con otras variables que tienen que ver con la extraversión social y la exigencia ante el estudio (Fierro, 2002; Pelechano & González, 2004) y con otros rasgos de la personalidad como autoestima, confianza en sí mismo, carencia de estrategias para la autoevaluación, entre otras. (Broc, 2000; Mallén & Domínguez, 2014)

-
Condiciones hogareñas
En el anexo 2 se exponen los resultados de la guía. Para el análisis de esta dimensión se siguieron las pautas establecidas por el estudio realizado por Chávez et al. (2008), las cuales se mantienen vigentes en la actualidad.

Los datos del anexo 2 evidencian que las condiciones hogareñas en las que viven estos adolescentes dificultan las relaciones con sus familias, sobre todo en la comunicación y en el vínculo emocional-afectivo, este resultado ya había sido descrito por Grossman et al. (1983) desde el siglo pasado y otros autores como Arias G (2004). Las condiciones hogareñas se caracterizaron por ser:

a) Vivienda.

En el caso de los tres adolescentes, las condiciones de sus viviendas no son óptimas, son pequeñas y hacinadas por carecer de varias habitaciones. Están ubicadas en zonas urbanas, sus moradores son familias en situación desfavorable de pobreza, este dato también fue encontrado por Gonzáles (2005) y descrito por Castro (2004). En el caso de JLCG –vive en un cuarto, donde desarrolla su vida cotidiana se caracteriza por estar ubicada en una ciudadela. La vivienda de estos adolescentes, según Chávez et al. (2008) “es parte de la configuración de su situación de pobreza,… donde el estado constructivo se encuentra entre regular y malo”.  (pág. 56)

b) Nivel de ingresos

Los niveles de ingresos son muy bajos, aún más cuando las madres son amas de casas, los padres no se ocupan de los hijos y uno de los padrastros es alcohólico. Zabala planteó, cuando las condiciones económicas son muy desfavorables, “refuerzan aspectos disfuncionales de estas familias” (1999, s/p), además esta situación puede reproducirse de generación en generación, lo cual afecta el desarrollo psicológico, social y educativo de los adolescentes. Por tal razón, habría que integrar al programa de orientación psicopedagógica acciones relacionadas con la orientación vocacional para orientar a estos adolescentes a buscar espacios laborales que los motiven a salir con esfuerzo propio de la situación actual con que cuentan.

c) Tipo de hogar

Los tipos de hogar de los adolescentes son: nuclear (JLCG), extendido (RFRM) y compuesto (JTA).

d) Características internas de su hogar

Ninguno de los adolescentes convive con ambos padres, solo con la madre y otros miembros de la familia. Chávez et al. opinan que esta forma de vida “puede incidir, sobre todo si al distanciamiento físico con sus padres se uniera el afectivo, en el desarrollo individual de dichos adolescentes”. (2008, p. 69)

e) Tipo de familia

Los tres adolescentes proceden de familias disfuncionales. Chávez et al. (2008) señalaron que en las familias con hijos adolescentes la situación se torna más difícil y es proclive a la disfunción. Además, en atención a las características de los adolescentes de la muestra se hacen más difíciles sus relaciones con los miembros de la familia, pues en el caso de JLCG y JTA –tienen padrastros- los roles parentales son disfuncionales. Hay que incluir que en sus familias hay o ha habido algún familiar que presentó problemas judiciales.

Consideraciones finales del diagnóstico
· En la construcción sociocognitiva del concepto familia, en las actividades conjuntas y en las producciones verbales a partir de situaciones conflictivas los adolescentes mostraron dificultades en las relaciones con sus familias, sobre todo en la comunicación y en el vínculo emocional-afectivo. La elaboración del concepto fue pobre, sujeta a los patrones que han podido percibir de su familia, lo que demuestra que en sus vivencias están representados tanto sus relaciones con sus familias como lo que cada adolescente le aportó en su nivel alcanzado, como señalara González F (2000) “la vivencia representa la unidad indisoluble de elementos externos e internos, que se expresan indisolublemente integrados en aspectos cognitivos y afectivos”. (pág. 136)

· Las actividades conjuntas en situaciones de relación fomentan la convivencia y las relaciones familiares (Arés, 2010; Pimentel, 2013), a pesar de ello, en los adolescentes estudiados no son suficientemente estimuladas y aprovechadas al máximo por sus familias, ello se ilustra en el promedio alcanzado por cada uno -RFRM: 0,4; JTA: 0,32; JLCG: 0,64- cuando no llegan aunque fuera a 1 actividad promedio, situación que se agrava al estar los tres internados y los momentos propicios para dialogar, como pueden ser las horas de las comidas, el uso de la TV, acontecimientos familiares – celebraciones, entre otras-, los paseos, etc., no se pueden aprovechar al máximo.
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Las técnicas aplicadas por los CDO de los municipios de procedencia de los adolescentes no fueron siempre las mismas y la cantidad de técnicas variaron de unadolescente a otro (ver figura

3) para identificar el problema del trastorno de conducta, lo que demuestra, aunque no fue declarado en el expediente, que los diagnósticos se adaptaron a las características presentadas por cada uno. 
Además, no se incluyeron técnicas para el estudio de las relaciones familiares. (Ver

Anexo 5)

· En las valoraciones de los maestros y maestras sobre el adolescente se apreció que desde las edades preescolares existieron evidencias de los posibles trastornos de conducta de estos adolescentes, sin embargo, no se describe el trabajo educativo que se hizo progresivamente para recuperar su personalidad, la cual continuó su deterioro de grado en grado. Además, no se aprovecharon las potencialidades que las propias maestras describen, como en el caso de:

JlCG –en preescolar manifestaba sentimientos de amor y cuidado hacia la naturaleza, tercer grado participaba en todas las actividades; en el quinto grado repetido tiene intereses laborales; sexto grado es cooperativo cuando quiere y cariñoso. En la prueba aplicada por el CDO, Composición “Mi escuela”, el adolescente manifestó los sentimientos por la naturaleza y los intereses laborales cuando dijo: “En mi escuela hay un huerto que ahí se siembran frutas. Mi escuela es muy bonita porque los maestros hacen la posibilidad de mantenerla limpia. En mi escuela se hacen actividades recreativas, como ver películas”.

Los resultados del diagnóstico revelaron que las condiciones sociales desfavorables – tanto familiares como la carencia de una atención oportuna de la escuela- constituyen una de las causas del trastorno de conducta negativista desafiante.

Un programa de orientación psicopedagógica podría contribuir a desarrollar relaciones positivas de los adolescentes con su familia como se describe en el capítulo siguiente.

· La autovaloración, dada fundamentalmente por las relaciones críticas que los adolescentes mantienen con su entorno familiar, aunque no se aplicó un instrumento para su evaluación, en las técnicas aplicadas se manifestaron dificultades –sobre todo con los conflictos en los contextos cotidianos de vida y afrontamiento deficiente- en la “elaboración de planes y objetivos futuros de su personalidad, los cuales se establecen basados en sus motivos y necesidades centrales, orientando el comportamiento consciente” (González F. , 1982). El trabajo con la autovaloración contribuye a precisar la autoconciencia, la identidad, el autoconocimiento y la autoestima. (Fernández, 2005)

· Las relaciones seguras con su familia. En la técnica de “Producciones verbales a partir de situaciones conflictivas” (Anexo 3) se evidenciaron relaciones de despreocupación, huidizo ausente y miedosa, ellas no contribuyen al desarrollo de una personalidad sana en estos adolescentes. Para erradicar este tipo de relaciones se deben realizar actividades que activen las relaciones emocionales positivas, la comunicación y la realización de actividades conjuntas –adolescente-familia.

Estas dos últimas problemáticas, cuando no se trabajan a tiempo, pueden traer consecuencias muy desfavorables para el desarrollo de la personalidad de los adolescentes con TND, lo que puede conducir a un trastorno mayor de conducta al que nombran disocial. La diferencia entre el Trastorno Negativista Desafiante y el Trastorno Disocial (TD), es que en el primero no hay violaciones de las leyes ni de los derechos básicos de los demás, características del disocial. (American Psychiatric Association, 2000)

Ambas tienen estrecha relación con las relaciones de los adolescentes con TND con su familia, es esta área la seleccionada para la orientación.

Área de orientación
Dentro del marco de la orientación psicopedagógica las relaciones de los adolescentes con trastornos negativista desafiante con su familia se ubica en el área de desarrollo humano, área que se ocupa fundamentalmente de programas de desarrollo de relaciones positivas en la vida en familia.

El área de orientación: las relaciones de los adolescentes con trastornos negativista desafiante con su familia, se enmarca dentro de la orientación educativa por constituir los adolescentes un campo de acción necesitado de atención por sus particularidades psicológicas, sobre todo dicha atención se convierte en una prioridad de las instituciones educativas cuando se tratan de adolescentes con “conductas disruptivas que atentan gravemente a las relaciones que se establecen en las familias” (Soto y González, 2014, p. 57).

damentación teórico-metodológica
Este programa al decir de Vygotsky (1987), desde un enfoque de la filosofía de la educación (Blanco et al., 2003; Chávez, 2010) y la psicología, la educación arrastra al desarrollo, para que la educación del adolescente –que transcurrirá durante la aplicación del programa- tenga un sentido integro desde lo cognitivo, afectivo y volitivo, como resultado de la orientación psicopedagógica colectiva del grupo multidisciplinario -más adelante se explica- al adolescente con TND y su familia.

La orientación a la familia, generalmente se trata desde la psicología y la promoción y prevención de salud, en el contexto de la escuela está centrada en qué y cómo deben aprender los contenidos escolares sus hijos. Sin embargo, en la década del año 60 del siglo XX en París, se le dio otro tratamiento a la orientación familiar “definida como un proceso de ayuda para la mejora personal de quienes integran la familia y para la mejora de la sociedad en y desde la familia, fundamentalmente en todo aquello que hace referencia a la educación familiar”. (Perera, 2007).

Desde el punto de vista de la sociología de la educación, las relaciones de los adolescentes con su familia han estado, en muchos lugares del país, centrada en buscar la función desempeñada por una institución (la familia en este caso) en la sociedad en general. Este funcionalismo, tal como lo empleó Durkheim (2008), consiste por una parte, en determinar el rol que juega la institución familia, en la promoción y el mantenimiento de la cohesión y de la unidad social, de la otra, en la relación  familia-escuela4   –incluye  a  la  secundaria  básica-,  más  preocupada  esa relación en lo académico y lo comportamental, que en esas relaciones de intercambio y búsqueda perenne de soluciones a los problemas de sus hijos. (Austin, 2003). Existen casos en las instituciones educativas que tratan de concebir una educación familiar que no se destaca por la diferencia, sino, modelada, cuyo modelo se comporta por lo que es bien y lo que no se admite socialmente.

Blanco (2003) enfatizó en la necesidad en que la escuela y familia se complementen en la educación de los educandos, aunque tienen objetivos sociales diferentes y distintos orígenes, composición y formas de cohesión interna, no se substituyen, puesto que son instituciones sociales asociadas en el mismo fin: la educación y socialización de los sujetos. Este enfoque desde la sociología de la educación es muy importante para enfocar en el programa la relación escuela especial que orienta a la familia y a los adolescentes a cómo mejorar la relación de ambos.

[image: image56.png]Figura 4. Evaluacion del programa en su desarrollo.
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4 El término escuela se emplea como un genérico.

Por lo general, la orientación se da dentro de las actividades planificadas por directivos o docentes de la educación familiar igual para todos, sin profundizar en la diferencia. Aunque en la escuela especial ya el tratamiento a la familia se hace más individualizado, la llegada de estos adolescentes con TND a este tipo de educación se puede evita, pues como se pudo apreciar en el expediente escolar, las problemáticas que apuntaron a dicho trastorno en los tres adolescentes estudiados se manifestaron rasgos del mismo de forma clara desde la primera infancia (en el grado preescolar).

Para la presente investigación se asumió la orientación psicopedagógica como un proceso de enseñanza – aprendizaje, donde la ayuda y acompañamiento continúo a los adolescentes con TND, en todos sus aspectos, contribuyen al mejoramiento de sus relaciones con su familia. El término mejoramiento se concreta a la contribución del programa para dotarlos de estrategias personológicas para enfrentar dichas relaciones, pues hay condiciones hogareñas que se escapan de la orientación como puede ser la vivienda, niveles de ingresos, entre otros (ver los indicadores de la dimensión Condiciones hogareñas en el subepígrafe 2.2.1, tabla 1).

El proceso de enseñanza – aprendizaje se ocupa de la orientación psicopedagógica porque una de las debilidades de los adolescentes con TND es que no poseen suficientes estrategias para enfrentar las situaciones conflictivas en los contextos en que interactúan, ellas se enseñan y se aprenden de forma activa.

La orientación psicopedagógica tiene estrecha relación con el cambio y la transformación de la realidad, caracterizados por una concepción integral e integrador del desarrollo del adolescente, comprensiva, ambiental, crítica y reflexiva, donde las acciones de autovaloración personal y colectiva, la creatividad y el trabajo en grupo, constituyen las vías para llegar a la trasformación que se aspira de los adolescentes con TND. (Henao, Ramírez, & Ramírez, 2006)

El modelo de orientación psicopedagógica que se asumió fue el de programa, se caracterizó por ser:

· Contextualizado y dirigido a todos los adolescentes con TND que estén estudiando en la escuela especial “Victoria de Cuito Cuanavales”.

· Directo en la orientación individual y grupal, con un carácter preventivo5 y de desarrollo de la personalidad de los adolescentes con estrategias de afrontamiento en las relaciones con su familia.

· Multidisciplinario, integró a especialistas que se ocupan de los adolescentes con TND en la escuela: psicopedagoga –en este caso la autora de la investigación porque en la escuela por el momento no existe esta figura-, psicóloga, trabajadora social, médico –psiquiatra, pediatra y/o MGI-, enfermera, psicoterapeuta y docentes.

· Reflexivo y crítico con la realidad de cada adolescente con TND, a la par que respetó su individualidad.

· Creador de condiciones ambientales –educativas, familiares, grupales, comunitarias, entre otras- para estimular durante la aplicación del programa el protagonismo de los adolescentes en el proceso de aprendizaje.

· Colaborativo, posibilitó un proceso de enseñanza-aprendizaje que reconoció la diversidad de los adolescentes, sus intereses, motivaciones, sus capacidades, contextos familiares y desarrollo cognitivo-afectivo.

· Mediador de relaciones familiares afectivas, comunicativas y educativas entre el adolescente con TND y su familia.

Reflexión-acción-reflexión. El proceso de enseñanza-aprendizaje en la orientación implica una práctica reflexiva, primero, de la información acerca de la utilidad y del cómo proceder en las situaciones planteadas paso a paso; segundo, de cómo utilizar la estrategia en situaciones modeladas –a partir de las vivencias de los adolescentes- y, tercero, de cómo controlar y autoevaluar el uso de la misma.

· Dialógico, el orientador u orientadora viabilizó una comunicación permanente en las actividades grupales con sus iguales y con docentes y familiares, para ello es esencial el apoyo en el método de elaboración conjunta y la conversación. (Klinberg, 1986). Ambos métodos didácticos se emplearon para tributar a la reflexión-acción-reflexión y al diálogo permanente.
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5 Hay que recordar que de no tratarse a estos adolescentes con TND, pueden con el tiempo convertirse en Trastorno Disocial.

Objetivo general
El objetivo Capacitar a los adolescentes con TND en la creación de estrategias de relaciones seguras, comprensivas, inteligentes y afectivas con su familia, trata de dotar a los adolescentes de herramientas para que ellos puedan mejorar las relaciones.
Existen dos formas de consevir las estrategias, una se consive desde el proceso enseñanza-aprendizaje como:

actividades conscientes e intencionales que guían las acciones a seguir para alcanzar determinadas metas de aprendizaje por parte del estudiante. Son procedimientos que se aplican de un modo inten cional y deliberado de una tarea y que no pueden reducirse a rutinas automatizadas, es decir, son más que simples secuencias o aglemeracions de habilidades”. (Parra, 2003, p. 9)

La otra está relacionada con las conductas y pensamientos que los sujetos emplean para solucionar problemas de la vida cotidiana, estas estrategias surgen como parte de la experiencia que se va formando en sus relaciones con otros y se convierten en características personales, las que emplea para responder siempre de la misma forma ante problemas similares.

Una estrategia de relaciones con otro/otros es un proceso de toma de decisiones, consciente e intencional, que consiste en seleccionar los conocimientos, procedimientos y actitudes necesarios para cumplimentar una determinada relación segura, comprensiva, inteligente y afectiva con su familia. Esta definición se construyó a partir de los presupuestos teóricos de Lomov (1989), Pozo y Monereo (1999), Oliva (1999) y Rodríguez (2009).

En la toma de decisiones para seleccionar los conocimientos, procedimientos y actitudes juega un rol esencial el aprendizaje autorregulado -según Lama (2008) puede enseñarse- pues exige del adolescente la toma de conciencia de las dificultades que impiden relaciones afectivas y solidarias con su familia, en ambos sentidos: familia hacia el adolescente y adolescente hacia la familia.

Para que el aprendizaje autorregulado cumpla su función, es fundamental realizar actividades que ejerciten el pensamiento crítico -considerado una estrategia cognitiva- para enseñar a los adolescentes a pensar sus problemas de forma profunda, reflexiva y crítica.

La creación de estrategias de relaciones seguras, comprensivas, inteligentes y afectivas con su familia deben enseñarse a producirlas integradas al contexto de las actividades de cada tema en un proceso de enseñanza-aprendizaje.

El proceso para la creación de las estrategias en cada tema parte de las siguientes dimensiones, las cuales fueron asumidas de Pozo, Monereo y Castelló (2010):

a) Finalidad de la estrategia de relación nueva (para qué). Se parte de la comprensión de nuevos significados y de la reconstrucción experiencias agradables y desagradables, estas últimas requieren de una mayor reflexión estratégica

b) Control y regulación de la estrategia de relación. La realización de actividades para la creación de las estrategias demanda control por parte del adolescente, por ello es importante la inclusión de acciones de planificación, ejecución y evaluación.

c) Actividades abiertas que requieran de distintos tipos de soluciones. Se deben caracterizar por ser novedosas y menos rutinarias para la adopción de decisiones estratégicas. Esta dimensión enseña a los adolescentes con TND, muy adaptados a lidiar con problemas familiares que se agravan cuando arriban a la adolescencia, a adoptar estrategias de relaciones positivas ante los problemas para afrontarlos.

d) Complejidad de la secuencia de las acciones de las actividades. Cuantas más acciones concatenadas requiera una actividad para su ejecución mayor se la implicación de la planificación, el control y la evaluación de los resultados.

Por otra parte, la asunción de estas dimensiones en el desarrollo de los temas respondió a los planteamientos de Vygotsky (1987) sobre el proceso cultural y el desarrollo de estrategias, en este caso de los adolescentes, primero aparece a escala social y luego de forma individual. Por lo tanto, es necesario respetar las instrucciones metodológicas de las dimensiones porque todas las estrategias se originan como relaciones entre los sujetos y para ser reformuladas (seguramente los adolescentes deben tener las que habitualmente emplean en las relaciones con la familia) es imprescindible no separar el “pensamiento de su productor y del sistema subjetivo en que se configura” (González F., 2016, p. 12), sin olvidar el papel que juegan las experiencias anteriores, donde las emociones tienen una influencia importante.

En último término, el desarrollo del individuo llega a su plenitud en la medida en que se apropia, hace suyo, interioriza las estrategias interpsicológicas. En un primer momento, dependen de los otros; en un segundo momento, a través de la interiorización, el adolescente adquiere la posibilidad de actuar por sí mismo y de asumir la responsabilidad de su actuar.

Temas a desarrollar
Los temas trabajados fueron los siguientes:

	Tema I. La autovaloración
	Tema III. La comunicación desarrolladora

	Tema II. Los intereses vocacionales
	Tema IV. Las relaciones con la familia


Los temas se organizaron atendiendo a los problemas detectados en los adolescentes durante el diagnóstico: autovaloración, intereses vocacionales, la comunicación y relaciones.

En el primer tema se favoreció a la autovaloración como formación motivacional de la personalidad (Fernández, 2005) y forma superior de la autorregulación de la actividad (Ramos & González, 1986), porque fue una característica de la personalidad muy deprimida en los adolescentes estudiados durante el diagnóstico, al estar ella deprimida también existen problemas con la autoconciencia, la identidad, el autoconocimiento y la autoestima. Se ubicó a la autovaloración de primer tema porque permite a los adolescentes aprender autorregular el aprendizaje para la creación de estrategias de relación positivas con su familia. Se propusieron tres grupos de actividades (ver anexo 6) de tipo: a) Diagnóstica (Solución de problemas), b) Reflexivo- crítica (Conversación sobre la selección de un trabajo doméstico) y c) Desarrollo personal (Proyecto de superación personal).

El segundo tema se concretó a los intereses vocacionales, aspecto con muchos problemas en la orientación vocacional según los datos del diagnóstico. Se ubicó este tema de segundo, por dos razones principales: primero, la escuela cambio su objeto de estudio al pasar a una escuela de oficios para los adolescentes con problemas de conducta y segundo, los intereses se forman y se desarrollan en el proceso de la actividad, a la vez que constituyen una manifestación de la orientación de la personalidad, con carácter consciente y con un enfoque cognitivo-afectivo para estimular y orientar la actividad específica del sujeto hacia la transformación. (Rubinstein, 1967). En las actividades planteadas (ver anexo 6) se trabajó con el autodiagnóstico-orientación, la relación de las esferas de la personalidad cognitivo- afectiva y el desarrollo personal, sobre todo en la inclusión en el proyecto de los intereses vocacionales.

La comunicación desarrolladora constituye el tercer tema (ver anexo 6) y se propuso desarrollarlo lo más natural posible con los adolescentes sobre la base de sus vivencias en un proceso de reflexión-acción-reflexión para modelar situaciones de comunicación en el contexto familiar para solucionar problemas y conflictos.

El cuarto tema “Las relaciones con la familia” le da cierre al programa y permite evaluar cómo los adolescentes autoevalúan sus relaciones con su familia, el cumplimiento de las normas sociales en el contexto familiar, la creación de estrategias de relación con su familia y el proyecto de superación personal –autoestima (ver anexo 6).

Los cuatro temas tratan de conducir a los adolescentes con TND al establecimiento de relaciones seguras, comprensivas, inteligentes y afectivas con su familia.

Evaluación del programa
Soto y González (2014) manifestaron que la evaluación de programas de orientación psicopedagógica se convierte cada día en un procedimiento imprescindible. La evaluación de estos tipos de programas debe transcurrir mediante un proceso, no solo, para recoger información para comprender y emitir juicios sobre el área de orientación u obtener datos sobre el valor (utilidad y grado de eficacia) que pueda tener el programa, sino, para evaluar su diseño, lo cual constituye el principal mérito. (Soto  & González, 2014)

La evaluación del presente programa asumió el modelo general propuesto por Iriarte, Alonso-Gancedo y Sobrino (2006) con sus correspondientes adaptaciones en el área de orientación y adolescentes estudiados, la misma se concreta a la evaluación de tipo democrática (Soto & González, 2014) ya que participan de forma activa especialistas de la institución donde se desarrolló el programa y los usuarios directos –en la presente investigación los adolescentes con TND.

La evaluación del programa se enfocó como un proceso. Este proceso se desarrolló en tres momentos:

Primero: Se evaluó el programa en sí mismo (Contenido del programa, Calidad técnica y Evaluabilidad) por especialistas (directivos, docentes, especialistas de la medicina y la psicología, otros técnicos) de la propia institución antes de ser aplicado; el criterio de estos especialistas es muy importante, no solo, por sus experiencias con los adolescentes con TND, sino, porque en un futuro el programa puede ser aplicado por ellos. Los objetivos de este primer momento fueron: identificar los puntos débiles del programa para su corrección, analizar su idoneidad y reflexionar sobre lo que se iba hacer.

Segundo: Evaluación del programa en su desarrollo –al finalizar cada tema- se realizó por los adolescentes con TND que participaron. El objetivo de este momento fue obtener información sobre la calidad de los temas que se desarrollaban y las sesiones de trabajo, las transformaciones que iban ocurriendo en los adolescentes y el impacto en ellos.

Tercero: La evaluación del programa en sus resultados permitió valorar la calidad del desarrollo de cada tema para el cumplimiento del objetivo general del mismo, además de obtener información sobre la evaluación global del programa por los adolescentes. Para la evaluación del programa se plantearon variables y sus dimensiones e indicadores, asumidas (Iriarte, Alonso-Gancedo, & Sobrino, 2006) y adaptadas algunas, sobre todos las relacionadas con la evaluación del programa en sus resultados.

Los métodos del nivel empírico e instrumentos que se utilizaron para la evaluación de los tres momentos fueron:

· Observación participante: se realizó en el desarrollo de los temas y se empleó el instrumento “Cuaderno de notas” para la recogida de la información de cada sesión de trabajo para interpretar la información que se obtuvo en cada instrumento aplicado. La presencia de la observadora no alteró y modificó el comportamiento de los adolescentes observados debido a que ella desempeñaba también el rol de orientadora en la mayoría de las actividades desarrolladas.

· Entrevista a los adolescentes para recoger datos personales.

· Cuestionario del programa. Se emplearon dos cuestionarios; uno para especialistas y docentes (psicóloga, trabajadora social, psicoterapeuta y directora de la escuela) con el objetivo de evaluar en sí mismo el programa, se aplicó antes de desarrollarlo. El otro cuestionario se administró a los adolescentes con TND al concluir cada tema con el objetivo fue evaluar las sesiones de trabajo. (Ver Anexo 7)

· Técnicas de diagnóstico. Las técnicas que fueron administradas durante el desarrollo de los temas fueron asumidas como tareas de las actividades, muchas se tomaron de distintos autores, en la tabla 3 se plantean las fuentes.
Tabla 3. Técnicas de diagnóstico cualitativas para los temas.
	Técnica
	Objetivo
	Tema

	1. Solución de problemas matemáticos e inteligentes de Neimark (1965)
	Determinar las características de la autovaloración del adolescente con TND en un tipo de actividad y el nivel de confianza en sí mismo.
	I

	2. El trabajo doméstico en familia (Elaboración propia)
	Valorar la actitud de los adolescentes TND ante las tareas domésticas en familia.
	I

	3. Listado de profesiones. (Elaboración propia)
	Identificar el nivel en que se encuentra el interés vocacional de los adolescentes con TND.
	II


Los instrumentos y técnicas que se suministraron fueron más de tipo cualitativos que cuantitativos, por ello la evaluación del programa en sus resultados se basó fundamentalmente en una evaluación del desarrollo y pequeñas transformaciones que fueron ocurriendo en cada tema, además se sometieron a criterio evaluativo las variables y sus dimensiones e indicadores del programa en sus resultados (Ver Anexo 7, tabla 3) con la participación de los adolescentes con TND, especialistas y docentes.

Resultados de la evaluación del programa
Participaron en las sesiones de trabajo 4 adolescentes; dos se diagnosticaron antes de aplicar el programa y los otros dos se reincorporaron a sus antiguas escuelas. En el presente curso escolar llegaron dos nuevos. (Ver Anexo 7, tabla 4)

Los resultados de la evaluación aparecen en el anexo 7.

Conclusiones
· El modelo de orientación psicopedagógica que se seleccionó es el programa, se caracteriza por ser contextualizado y dirigido a todos los adolescentes con TND, multidisciplinario, reflexivo y crítico, directo en la orientación individual y grupal, creador de condiciones ambientales, colaborativo, mediador de relaciones, reflexión-acción- reflexión y dialógico.

· Las estrategias de relaciones seguras, comprensivas, inteligentes y afectivas de los adolescentes con su familia constituyen el contenido fundamental del programa y se caracterizan por ser personales, se van formando a través del sistema de actividades y constituyen una elaboración personal (estilo propio).

· La estructura de los temas desarrollados constituye una vía para dar solución a los problemas planteados por los adolescentes: autovaloración, intereses vocacionales y la comunicación y conducen al establecimiento de relaciones seguras, comprensivas, inteligentes y afectivas con su familia.

· Tanto el programa como su evaluación no tienen antecedentes, se desconocen experiencias con adolescentes con TND, específicamente en el área de las relaciones de ellos con su familia.
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Conclusiones
· En las bibliografías consultadas poco se habla de las relaciones de los adolescentes con trastorno negativista desafiante con su familia, por lo general el tratamiento que le dan a la relación es desde la participación de la familia en las actividades que convocan las instituciones educativas o en las psicoterapias de psicólogos y psiquiatras en centros especiales para el tratamiento de trastornos de conductas.

· Las concepciones teóricas afines con las relaciones de los adolescentes con trastorno negativista desafiante con su familia son las vinculadas con la vivencia, el contexto familiar y las relaciones de las condiciones externas - internas y lo cognitivo - afectivo de la personalidad de Vygotski L. S., Arias G. y Betancourt J., las cuales fueron necesarias para la selección de la categoría fundamental, sus dimensiones e indicadores.

· Las peculiaridades de las relaciones entre adolescente con trastorno de conducta negativista desafiante y su familia son:

a) En la construcción sociocognitiva del concepto familia, en las actividades conjuntas y en las producciones verbales a partir de situaciones conflictivas los adolescentes muestran dificultades en las relaciones con sus familias, sobre todo en la comunicación y en el vínculo emocional-afectivo.

b) La elaboración del concepto fue pobre, sujeto a los patrones que han podido percibir de su familia, lo que demuestra que en sus vivencias están representadas tanto sus relaciones con su familia como lo que cada adolescente le aportó en su nivel alcanzado.

c) Las actividades conjuntas en situaciones de relación fomentan la convivencia y las relaciones familiares, a pesar de ello, en los adolescentes estudiados no son suficientemente estimuladas, con una creciente baja autoestima y una inadecuada autovaloración.

· El trastorno negativista desafiante en los adolescentes estudiados se aprecia desde las edades preescolares, pues existieron evidencias de los posibles trastornos de conducta, sin embargo, no se describe en el expediente de cada uno el trabajo educativo que se hizo de forma progresiva para recuperar su personalidad, la cual se deterioró de grado en grado.

· En las técnicas aplicadas por el CDO y en el diagnóstico actual se revelaron potencialidades hacia la actividad con animales y agrícola, interés por la enfermería y la colaboración al docente en los adolescentes con trastorno negativista desafiante, ellas se pueden aprovechar durante el desarrollo del programa de orientación psicopedagógica para el desarrollo de intereses vocacionales.

· El programa de orientación psicopedagógica no tiene antecedentes, se desconocen experiencias con adolescentes con TND, específicamente en el área de las relaciones de ellos con su familia; con su aplicación se contribuyó a la capacitación a los adlescente en estrategias de relaciones con la familia.

· La estructura del programa por temas -la autovaloración, los intereses vocacionales, la comunicación desarrolladora y las relaciones con la familia- que respondieran a las problemáticas del diagnóstico posibilitó desarrollar variadas actividades que orientaran a los adolescentes, a la par que se autoevaluaban mediante el proyecto de superación personal - autoestima.

· La evaluación del programa con un enfoque de proceso permite evaluarlo en tres momentos. Este proceso se desarrolló en tres momentos: sí mismo (Contenido del programa, Calidad técnica y Evaluabilidad) por especialistas (directivos, docentes, especialistas de la medicina y la psicología, otros técnicos) de la propia institución antes de ser aplicado; en su desarrollo –al finalizar cada tema- or los adolescentes con TND que participaron; en sus resultados permitió valorar la calidad del desarrollo de cada tema para el cumplimiento del objetivo general del mismo, además de obtener información sobre la evaluación global del programa por los adolescentes.

Recomendaciones
· Proponer a la Dirección de la Escuela Especial Victoria de Cuito Cuanavale la aplicación y evaluación del Programa de Orientación Psicopedagógica para mejorar las relaciones adolescentes con TND - familia.

· Creación de espacios de reflexión científica con los docentes de los adolescentes con TND para exponer los resultados del Diagnóstico y los temas del programa en la escuela de conducta.
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ANEXO 1
EJEMPLO DE LA ATENCIÓN AL TND EN EL INSTITUTO NACIONAL DE PSIQUIATRÍA RAMÓN DE LA FUENTE MUÑIZ. MÉXICO, 20106
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6 Figura elaborada por Vázquez, Feria, Palacios y Peña (2010).

ANÁLISIS DOCUMENTAL
Guía para la recogida de datos del adolescente y sus resultados

ANEXO 2
[image: image11.png]ADOLESCENTES

NDICADORES RFRM JTA JCG

T.Datos sociodemograficos

Género Mascuiino Femenino Mascuiino

Color de Ia piel Blanca Negra Blanca

Edad 36 meses 143 meses 14,6 meses

Municipio e residencia Boyeros Marianao Marianao
Tipo de Tratamiento médico

Tipos de medicamentos | No actuaimente | No actuaimente No actuaimente

que ingiere

Frecuencia con 1os que
los ingiere:

No actuaimente

No actuaimente

No actuaimente

Condiciones hogareRas
Vivienda Casapequeria 1 | Apartamento en Condiciones
cuarto, sala, bafio y | estado constructivo precarias, 1 cuarto
cocina regular, posee 1 donde viventodos
bafio y 2 cuartos
Nivel de ingresos LCamadre no Elpadrastro. La madre | Dudosos. Padre
trabaja, no se esamade casacon | recluso yno lo
sabe como se sextogrado. Los atiende; padrastro
obtienen los niveles de ingreso alcohdlico y madre
ingresos solamente satisfacen | ama decasa —solo
Ias necesidades connoveno grado
basicas
Tipo de hogar Extendida Compuesta Nuclear





[image: image12.png]Caracteristicas internas

Son 5 miembros

Son 5 miembros

‘Son 6 miembros

de'su hogar (mama, hermano, | (abuela, madre, (madre, 3
abuela, tio y hermana, padrastro y | hermanos,
adolescente). El Ia adolescente). padrastro y el
hermano tiene Suabuela es lajefa | adolescente).
problemas conla | del hogar. Duerme
justicia. consumamay

padrastro en el mismo
cuarto; su hermana
duerme con su

abuela.

Tipo de familia Disfuncional Disfuncional Disfuncional

V. Situacién escolar

Grados vencidos Séptimo Getavo Séptimo

Grados repefidos No No Quinto





V. Valoraciones de los maestros y maestras sobre el adolescente (resumen del Expediente escolar)
JLCG
· Preescolar: manifiesta sentimientos de amor y cuidado hacia la naturaleza, realiza acciones elementales para preservar la vida de los animales. Su aprendizaje es bueno. Su mamá es preocupada.

· 1er grado: se evidenciaron problemas en el control muscular y a veces en el sensorial. Con estados emocionales muy inestables.

· 2do grado: vence con ayuda los objetivos del grado. Se distrae con facilidad, intranquilo y le gusta el juego de manos. Presenta graves problemas de conducta.

· 3er grado: las relaciones con sus compañeros es regular, ya que siempre busca motivos para estar en pleitos. Participa en todas las actividades. No tiene confianza en sí mismo.

· 4to grado: Problemas con las relaciones positivas con adultos y compañeros, estado emocional no estable, es agresivo, no es crítico ni autocrítico y no participa en las actividades. No confía en sí mismo. La relación escuela familia es regular.

· 5to grado: no usa correctamente el uniforme escolar. Durante el horario docente no cumple las normas de conducta por su intranquilidad. No es crítico y autocrítico, siempre justifica sus errores. Su ritmo de aprendizaje es normal, presenta en ocasiones ausencias injustificadas, pelea y discute con sus compañeros.

· 5to grado: repite y además de las conductas anteriores, le señalan que manifiesta intereses laborales.

· 6to grado: líder negativo; existen dificultades en la comunicación con su padrastro. Es cariñoso, cooperativo cuando quiere, es muy variable en su modo de actuar.

VI. Contexto familiar (resumen del expediente del CDO) RFRM
Los métodos educativos empleados: agresividad, no ejercen un control responsable sobre la conducta del adolescente, desatención. Embarazo deseado y no planificado, el cual transcurrió con hipertensión durante el desarrollo embrionario, con tratamiento médico con metildopa. Fue una cesárea urgente por complicaciones, llanto estimulado, hizo una neu-motórax y lo operaron en ese momento, permaneció 2 días entubado. Ausencia de la figura paterna.

JTA
Familia con alto riesgo debido a:

· Madre psiquiátrica, transitó por escuelas de conducta y practicó jineterismo cuando adolescente.

· El padre no la reconoció, alcohólico, fue alumno de la escuela de conducta y siempre ha estado ausente.

· La madre en ocasiones rechaza a la adolescente, manifiesta que a veces le tiene odio y quiere hasta matarla.

· La menor con 6 años fue testigo ocular de una riña con presencia de arma blanca y de fuego, por lo que tuvo que declarar ante un tribunal. Presencia múltiples episodios de agresividad verbal y física.

La madre durante el embarazo ingirió bebidas alcohólicas.

JLCG
Los métodos educativos empleados: golpes, penitencias, insultos, despreocupación.

ANEXO 3 PRODUCCIONES VERBALES A PARTIR DE SITUACIONES CONFLICTIVAS
Objetivo:

-
Identificar el tipo de relación que establece el/la adolescente con la familia. Clave  
                                     Instrucciones
Se aplica de forma individual y se recogen textualmente las producciones. Al leer las situaciones se adaptan al sujeto de la muestra en cuanto al género.

Consigna
“Te voy a leer unas situaciones que se les presentan a los adolescentes en diferentes lugares y con distintas personas, al final aparece una pregunta o más preguntas y me las vas a responder cómo desees.

1. Una noche, una/un adolescente se despierta en medio de la noche esta triste y llora. ¿Por qué?

a) Después se duerme otra vez. ¿En que sueña?

2. Una/un adolescente le grita a la maestra una mala palabra. La maestra decide mandar a buscar a su madre para darle las quejas. Al siguiente día, la madre llega a la escuela para hablar con la maestra, lo/la mira y le sonríe. ¿Por qué será?

3. Una/un adolescente le dice a otro adolescente de la escuela: “Me resulta fácil mantener una buena relación de intimidad emocional con mi vecino de 40 años, mi maestra y su hija, pero con mi familia me cuesta trabajo. Mi familia ni se entera si llevo merienda y con quién ando ¿Por qué será?

4. Una/un adolescente está triste porque sus familiares no vinieron a verla/verlo el día de sus cumpleaños a la escuela. Otra adolescente le dice, “por eso, yo me siento bien sin tener relaciones emocionales con mis familiares”. ¿Por qué será?

5. Una/un adolescente le dice a su madre “deseo tener intimidad emocional con toda mi familia, pero yo encuentro resistencia por parte de ellos”. ¿Qué le respondió su madre?

6. Una/un adolescente conversa por teléfono con su familiar que está viviendo en Estados Unidos, le dice: “Me sentía seguro/segura cuando nos veíamos aunque fuera una vez al mes, ahora les temo a los que viven conmigo en mi casa”. ¿Qué le contestó el familiar que vive en Estados Unidos?

7. Una/un adolescente se quedó solo en su provincia con un familiar, está preocupado/preocupada porque podría sufrir si se entrega a relaciones demasiado afectivas con el familiar. ¿Por qué será?

8. Michael/Karla es un/una adolescente que saca buenas calificaciones en todas las asignaturas en el séptimo grado; a pesar de su conducta, piensa hacer una carrera para ayudar a su familia.

a) ¿Qué contara a sus amigos y amigas?

b) ¿Qué contara a sus hijos?

9. Una/un adolescente está discutiendo sobre la preocupación que tiene su familia que viven en Pinar del Río sobre la posibilidad de quedarse internada/internado o que los demás familiares no lo/la acepten en los próximos años. En esos momentos interviene la/el adolescente, ¿qué piensas que les podrá haber respondido a los familiares de Pinar del Río?

10. Una/un adolescente le recomienda a la madre que se recuerde de irlo/irla a ver al internado. ¿Por qué será?

11. Una/un adolescente se dice a sí mismo/misma “cambia mi hijito/hijita tú nunca serás valorado/valorada como yo valoro a mis familiares”. ¿Por qué podrá ser?

Calificación
Una vez recogidas todas las producciones verbales se clasifican atendiendo a los siguientes indicadores y su definición.
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Valor asignado a cada indicador es:

· Total correspondencia: valor asignado = 3. Se obtiene cuando están todos los elementos de la definición en cada una de las respuestas de los ítems.

· Mediana correspondencia: valor asignado = 2. Se obtiene cuando están casi todos los elementos de la definición en cada una de las respuestas de los ítems.

· No correspondencia = 1. Se obtiene cuando no están los elementos de la definición

en cada una de las respuestas de los ítems.

Procesamiento de la información:
Este procesamiento estadístico se hace por adolescente y no de forma total pues es importante extraer los tipos de relaciones ambivalentes –positivas o negativas.

1º Se obtiene el promedio de la puntuación de cada indicador. Ejemplo:
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2º Se suman todos los promedios por indicador para hallar el nivel de relación mediante la MODA. Ejemplo:
	Indicador
	Adolescente
	Promedio

	Relación segura
	2
	4

	Relación de despreocupación
	2
	4

	Relación huidizo - ausente
	2
	3,7

	Relación miedosa
	1,7
	3,4

	MODA
	2
	2


Este procesamiento estadístico se hace por adolescente y no de forma total pues es importante extraer los tipos de relaciones de cada uno.

Resultados
Tabla 1. Respuestas textuales de los adolescentes.
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Tabla 2. Análisis estadístico (promedio y moda).
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Cuestionario
ENTREVISTA A LA ADOLESCENTE O EL ADOLESCENTE
ANEXO 4
I. Construcción sociocognitiva del concepto familia
Me puedes decir ¿Qué es familia?, si no comprende lo que se le pregunta, se le dice ¿Qué entiendes por familia?

II. Actividades conjuntas en situaciones de relación
Se colocan sobre la mesa donde se va a trabajar la entrevista grupos de tarjetas con diferentes tipos de actividades cada una, por ejemplo, del grupo se colocan las 4 frases, por separado en cada tarjeta, se apartan las seleccionadas. Seguidamente se procede a presentar el siguiente grupo y asi sucesivamente.

Antes de comenzar a presentar las tarjetas, se le dice al/la adolescente “Te voy a mostrar una serie de frases que están relacionadas con actividades que realizas con tú familia. Primero obsérvalas, después puedes seleccionar las que realizas con tu familia. Si no las realizas no tienes que escoger ninguna y me lo dices para retirarlas. Las frases te las voy a presentar por grupos”.
	Grupos
	Tipos de actividades que usted realiza con la familia

	Tradicionales
	Reunión el día de las madres o los padres. Fiestas de fin de año.

Celebración de cumpleaños. Asistir a una fiesta familiar.

	Solucionar problemas
	Discutir un problema familiar.

Ponerse de acuerdo para hacer una compra. Contar un problema serio.

Buscar ayuda para resolver un problema Conversar sobre cualquier tema

	Culturales
	Ir al cine.

Asistir al Teatro. Ir a un concierto. Bailar

Ver una película, novela, musical en el Video

	Deportivas
	Ir a un partido de juego en un estadio Ver junto un juego por la TV Practicar un deporte

	Religiosas
	Bautizos

Ceremonias religiosas Misas

Reuniones de creyentes Bodas

	Juegos
	Jugar al dominó Jugar al ajedrez Realizar otros juegos


Seguido te voy hacer algunas preguntas para que me hables de las actividades seleccionadas:

¿Quién o quienes organizan las actividades que seleccionaste?

¿Cada qué tiempo las organizan?

De las que no tomaste dime ¿Por qué no las escogiste? (Se las puedes enseñar para que las recuerde)

¿Realizas otras actividades que no están entre las propuestas? ¿Cuáles? (Se vuelven hacer las preguntas)

¿Quién o quienes las organizan?

¿Cómo las organizas?

¿Cada qué tiempo las organizan?

Resultados Cuadro 1
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ANEXO 5
 TÉCNICAS APLICADAS POR EL CENTRO DE DIAGNÓSTICO Y ORIENTACIÓN (CDO) DE
LOS MUNICIPIOS DE PROCEDENCIA DE LOS ADOLESCENTES
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En las técnicas aplicadas por el CDO, en el expediente solo se enuncian y se declara de forma sintética –conclusiones- los resultados, muchos de ellos no expresan la dimensión clara de los problemas que presenta el adolescente y no se recogen las potencialidades que posee. Además, se tomaron las conclusiones textuales de cada una de las técnicas del expediente de los adolescentes.

Resumen por adolescente
-
RFRM

Test Completamiento de frases (Rotter)
Se muestra intranquilo, con marcada ansiedad, poco esforzado, conversa y no te mira al rostro. Refiere que le preocupa asistir a una escuela de conducta.

Prueba de Venguer
Copia desordenada. Se observa dificultades en el control muscular. Signos que sugieren agresividad e impulsividad.

Test Atención: tachado de letras (Crespo)
Ritmo altamente lento: nota baja. Índice de exactitud (alto). Aprehensión aleatoria satisfactoria con un tiempo dilatado. Esto actúa de forma nociva en el proceso docente educativo. Aunque los resultados de manera cuantitativa son favorables de manera cuantitativa es deficiente.

Test Psicométrico (Raven)
Su sensopercepción es imprecisa, inmadurez psicomotriz.

-
YTA

Test Atención: tachado de letras (Crespo)
Se registran índices que sugieren desproxexia, atención dispersa con aumento de la capacidad involuntaria. Por lo irregular de la curva se evidencia apatía y desajuste emocional.

Los 10 deseos (RAMDI)
No reconoce sus dificultades, demanda carencias afectivas.

Test Completamiento de frases (Rotter)
Sus intereses y motivaciones están por encima de su etapa de desarrollo, orientados en el orden personológicos, no es receptiva a la crítica.

Muestra inestabilidad en su estado de ánimo

Problemas en la interacción y comunicación con sus compañeros.

Test Dembo-Rubinstein
Autovaloración inadecuada, baja autoestima; no reconoce sus dificultades.

Test psicométrico
Atención aparentemente sostenida, ritmo de trabajo lento con reacciones precipitadas e inseguras, poca esforzada. Obtiene éxitos cuando logra concentración y motivación por breve tiempo.

Su comprensión es solo aceptable. Necesita ayuda explicativa y llamados de oferta que acepta circunstancialmente.

Se aprecia cierta dificultad en el proceso de análisis y síntesis como funciones básicas del pensamiento. Razonamiento lógico-práctico algo cercano a su edad.

Dibujo figura humana de Machover Dificultades en la fluidez del pensamiento. Agresividad (impulsiva, explosividad)

Baja autoestima.

Utilización de sombreado, reforzamiento, líneas débiles y otras reforzadas, volvió a la misma área a reforzar, denota anciedad.

Lateralidad
Lateralidad homogénea derecha.

Prueba de Venguer
Dificultades con la coordinación viso motora, inestabilidad emocional, agresividad, agresividad con hostilidad hacia el ambiente con baja tolerancia, trastornos constructurales y explosividad y muy pobre control de impulso con negativismo ante la sociedad.

Dibujo figura humana (Machover)
Posición del dibujo alto y a la izquierda optimista y orientada por sí misma Represión, expresa expresión de rostro sociable, búsqueda de aprobación. Curiosidad con falta de control de impulso.

Manos como de guante (agresividad reprimida)

Se encuentra más identificada con la figura materna.

-
JLCG

Los 10 deseos (RAMDI)
Demanda carencias afectivas, los motivos se orientan en cuanto a lo familiar, intereses personales (al referirse que desea tener una familia junta), desea tener a su mamá y papá juntos 3 Tristezas, 3 Alegrías, 3 Miedos y  3 Roñas
	3 Tristezas
1. Cuando le dan a su hermano.

2. Cuando su papá está separado de su mamá.

3. Cuando le pasa algo a su mamá
	3 Alegrías
1. Cuando no lo castigan.

2. Cuando le compran algo.

3. Cuando compran una cosa en su casa.

	3 Roñas
1. Cuando me discuten una cosa que no saben.

2. Cuando me regañan

3. Cuando me dicen algo.
	3 Miedos
1. Que me caiga y me corte


Test Dembo-Rubinstein Autovaloración inadecuada Conservación de líquidos
Dificultad en la fluidez del pensamiento. Falta de atención

Inmadurez en los procesos psíquicos

Composición “Mi escuela”
Estado de bienestar en la escuela, lo que resalta la carencia afectiva., conflictos familiares. Desajustes emocionales.

Test Completamiento de frases (Rotter)
No critica sus dificultades. Aspiraciones acordes con su edad.

Motivaciones e intereses por debajo de su edad. Autoestima baja.

Dificultades al relacionarse con sus coetáneos (desinhibido y falta de prudencia). Autovaloración inadecuada.

Test Atención: tachado de letras (Crespo)
Se aprecia índices de exactitud y eficiencia neta normal con tiempo breve que sugiere notable aumento de la capacidad espontánea (hiperproxexia). Se evidencia curva regularmente estable. No se registran caídas que puedan considerarse patológicas.

Dibujo figura humana (Machover)
Dibujos que impresionan con marcado desajuste e inestabilidad emocional, inmadurez, ansiedad, reclamo de afecto y de la figura paterna, así como conflictos en la esfera afectivo-volitiva.

Cabeza grande, mirada penetrante, puño cerrado (agresividad). Vanidoso con expresión del ego. Expresión facial, amistosa, necesidad de ganar aprobación.

Necesidad de atención social sexual, medio hostil.

Impulsivo, dependiente de la figura materna, logra la identificación con el mismo. Estado de ansiedad con tensión emocional histérico.

Padre fuerte y dominante, amenazante.

ANEXO 6 TEMAS DEL PROGRAMA DE ORIENTACIÓN PSICOPEDAGÓGICA PARA
ADOLESCENTES CON TND
I. Temas: objetivos, actividades, forma organizativa y sesiones.
Tema I. La autovaloración
Objetivo general
-
Diagnosticar los niveles de autovaloración de cada uno de los adolescentes con TND.

	Objetivos
	Actividades
	Forma organizativa
	Sesiones

	1.1. Revelar confianza en sí mismo/misma como rasgo del carácter.
	- Solución de problemas:

a) Matemáticos del grado anterior al que está el adolescente.

b) Inteligentes7.
	Grupal
	3/cada una de 2 horas

	1.2. Mostrar el nivel de satisfacción con su posición en el seno familiar.
	- Conversación sobre la selección de un trabajo doméstico.
	Grupal
	2/de 2 horas

	1.3. Elaborar proyectos de superación personal - autoestima.
	- Proyecto de superación personal
	Individual

/grupal
	2/cada una de 2 horas


Objetivo general
Tema II. Los intereses vocacionales
-
Identificar los intereses vocacionales de cada uno de los adolescentes con TND.

	Objetivos
	Actividades
	Forma organizativa
	Sesiones

	2.1. Descubrir cuáles son sus intereses.
	- Conversación “Cómo detectar los intereses”
	Grupal

/individual
	2/cada una de 2 horas

	2.2. Expresar sus criterios y valoraciones con relación a determinados intereses vocacionales.
	- Completamiento de diálogos sobre intereses vocacionales
	Individual

/grupal
	3/cada una de 2 horas

	2.3. Incluir en el proyecto de superación personal – autoestima sus intereses vocacionales.
	- Proyecto de superación personal

a) Autoevaluación del desarrollo del proyecto.

b) Inclusión de sus intereses vocacionales.
	Individual

/grupal
	2/cada una de 2 horas
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7 Los problemas se elaboraron a partir de las propuestas de Bozhovich y Blagonadiezhina (s/f) y Sternberg (1997) .

Objetivo general
Tema III. La comunicación  desarrolladora8
-
Comprender a la comunicación como proceso de reflexión, debate y argumentos de la vida cotidiana y en familia.
	Objetivos
	Actividades
	Forma organizativa
	Sesiones

	3.1. Reflexionar sobre las barreras que provocan ruidos en la comunicación con el, la, los o las otras.
	· Las barreras de la comunicación entre los miembros de la familia.

· Construcción y pintura de un muro con mensajes a la familia.
	Grupal
	2/cada una de 2 horas

	3.2. Analizar el componente perceptivo en la comunicación.
	- Soy persona, ¿cómo soy?
	Individual

/grupal
	2/cada una de 2 horas

	3.3. Propiciar un proceso de comunicación simétrico para la estimulación de relaciones de igualdad en el grupo.
	- Pintura de acción
	Grupal
	2/cada una de 2 horas

	3.4. Incluir en el proyecto de superación personal – autoestima estrategias de comunicación en grupo

–familia.
	- Proyecto de superación personal

a) Autoevaluación del proyecto.

b) Inserción de estrategias para la solución de la comunicación en grupo -familia.
	Individual

/grupal
	2/de 2 horas
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8 El tema se fundamentó con la teoría de Lomov (1989), González F. (1995), Fernández (1995), Sanchiz (2009) y Zaldívar (2003).

Objetivo general
Tema IV. Las relaciones con la familia
-
Analizar el nivel de desarrollo de los procesos interactivos que se dan en las relaciones, el desarrollo psicoemocional y la ritualización de la familia del adolescente con TND.
	Objetivos
	Actividades
	Forma organizativa
	Sesiones

	4.1. Debatir sobre las formas en que se relacionan los adolescentes con la familia.
	- ¿Cómo nos relacionamos con la familia?
	Grupal
	1/de 2 horas

	4.2. Indagar sobre la creación de un espacio emocional para la expresión sentimientos y manifestación de emociones adecuadas.
	- Película cubana “Conducta”
	Individual

/grupal
	3/cada una de 2 horas

	4.3. Elaborar un regalo para una celebración de una fecha socialmente importante para un miembro de la familia una la familia.
	- El regalo para un ser querido.
	Individual

/grupal
	4/cada una de 2 horas

	4.4. Incluir en el proyecto de superación personal – autoestima estrategias de relaciones con la familia a partir de las situaciones conflictivas que viven.

4.5. Autoevaluar el Proyecto de superación personal –autoestima para la concienciación de las transformaciones, retrocesos y potencialidades para el cambio.
	- Autoevaluación final del Proyecto de superación personal - autoestima
	Individual

/grupal
	1/de 2 horas


Metodologías para el desarrollo de las actividades en cada tema.
Tema I. La autovaloración Actividad: Solución de problemas
Tarea 1.  Matemáticos del grado anterior al que está el adolescente9.

Los problemas serán elaborados con un o una profesora de Matemática, los mismos se corresponderán con los contenidos del séptimo grado.

Se elaborarán un total de 9 problemas de un mismo tipo, todos se refieren al movimiento, pero son de distintas dificultades; se mecanografían e impresos se pegan en una tarjeta. Se elabora un juego de tarjeta para cada adolescente.

La sesión se desarrolla de forma grupal. Los adolescentes son sentados en mesas apartes y se le coloca a cada uno las 9 tarjetas que contienen problemas matemáticos. Se les dice que los problemas están agrupados en orden creciente de dificultad:

Los números del 1 al 3 son los fáciles Los números del 4 al 6 son los medios Los números del 7 al 9 son los difíciles

Después se les propone escoger un problema para resolverlo. Se le da un tiempo determinado para solucionarlo y posteriormente, independientemente de que lo haya resuelto o no, se le hace escoger otro problema de la misma serie. De este modo, el adolescente tiene la posibilidad de escoger entre 4 o 5 problemas.

Con esta prueba se van a observar las reacciones –actitudes- de los adolescentes ante el éxito o el fracaso.

A cada uno se le hará una observación escrita, por lo que participarán tantos observadores del grupo multidisciplinario como adolescentes existan.

Concluida la solución de los problemas, cada adolescente expone sus resultados y los contrasta con los resultados de sus compañeros; esta sesión la dirigirá la profesora o profesor de matemática. La sesión se destacará por estimular a los adolescentes a mostrar confianza en sí mismo/misma como rasgo del carácter, aunque los resultados en las sesiones de trabajo no fueran exitosos. Al mismo tiempo se reflexiona de forma individual para descubrir cuáles fueron las causas del éxito y el fracaso.
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9 La metodología de Neimark (1965) se asumió y se le hicieron adaptaciones.

Tarea 2. Inteligentes. Los problemas fueron:

1. Una familia tiene 5 hijos. Cada uno tiene una hermana. ¿Cuántos niños tiene la familia?

2. Un carruaje arrastrado por 3 caballos recorrió en 1 hora 15 km. ¿Cuál era la velocidad de cada caballo?

3. En 3 minutos se serrucha un tronco en trozos de medio metro, lleva 1 minuto serrar cada trozo. Halla la longitud del tronco.

4. ¿Cuántas veces más alta es la escalera en el piso 6 de una casa que en el piso 2 de la misma casa?

5. Tenemos 3 aros iguales por su aspecto, pero uno de ellos es un poco más ligero que los otros 2. ¿Cómo se puede saber cuál de este, haciendo 1 sola pesada con una balanza corriente de 2 platillos?

6. Un estanque se va cubriendo de vegetación. La superficie cubierta es cada día doble que el día anterior.

En el octavo día cubre la mitad del estanque.

¿En qué día cubrirá el estanque por completo?

7. Hay que dividir 7 panes iguales entre 12 personas, en partes iguales ¿Cómo se puede hacer sin dividir ningún pan en 12 partes?

8. Tenemos 8 anillos iguales por su aspecto, pero 1 pesa un poco menos que los demás. Encontrar cual es este, efectuando solo 2 pesadas con una balanza corriente de 2 platillos.

9. 2 moscas bajan desde un ángulo superior de la habitación por la pared hacia abajo. Al llegar al suelo, dan la vuelta y regresan al punto de partida. Una de las moscas hace el recorrido en ambos sentidos con la misma velocidad, pero la otra bajo 2 veces más aprisa y subió 2 veces más despacio que la primera. ¿Cuál de las 2 moscas habrá regresado antes?

10. El padre tiene 41 años, el hijo mayor 13 años, la hija 10 años y el hijo menor 6 años

¿Dentro de cuantos años será la edad del padre igual a la suma de los años de sus hijos?

Se propone a los adolescentes resolver problemas de inteligencia, no de matemática.

Se les dice que los problemas están agrupados en orden creciente de dificultad: Los números del 1 al 3 son demasiado fáciles corresponden al quinto grado.

Los números del 4 al 6 son los medios corresponden al séptimo grado. Los números del 7 al 10 son los difíciles corresponden al noveno grado. Cada uno puede escoger de 4 a 5 problemas.

Se procede igual que la tarea 1. Para cerrar esta actividad se le propone a cada uno que haga de forma escrita un PNI (lo positivo, lo negativo y lo interesante) y de forma verbal explique lo escrito.

Actividad: Conversación sobre la selección de un trabajo doméstico10
Tarea 1. Se le entrega a cada uno una hoja blanca con las siguientes tareas:
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Lista todas las tareas domésticas
que hace tu familia en tu hogar.

Escribe cuales de esas tareas te
obligan hacer y explica por qué.

Di en cuales de ellas no te dejan
participar y explica por qué.

¢ Cuales te gusta hacer? Explica
por qué.





Una vez concluida la tarea, se realiza un debate que se centre en la actitud de ellos ante las tareas domésticas.

Tarea 2. En esta sesión participa una/un profesor de asignaturas afines a la literatura. Primero se presenta a al escritor griego Esopo:

Esopo (620-560 a.C.), antiguo fabulista griego, se supone que fue un esclavo liberado de Frigia. Su nombre se relaciona con fábulas de animales, transmitidas por tradición oral desde hace muchísimo tiempo.
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10 La actividad se elaboró teniendo en cuenta los presupuestos teórico-metodológicos de Slavina (1965).

A continuación, se le entrega a cada adolescente la siguiente fábula de Esopo:
[image: image25.png]El labrador y sus hijos

Apunto de acabar su vida, quiso un labrador dejar experimentados a sus hijos en la agricultura.
Asi, les llamo y les dijo:
- Hijos mios: voy a dejar este mundo; buscadlo que he escondido en la vifia, y Io hallaréis
todo.

Creyendosus descendientes que habia enterrado untesoro, después de la muerte de su padre,
con gran afan removieron profundamente el suelo de la viffa.
Tesoro no hallaron ninguno, pero la vifia, tan bien removida
queds, que multiplicd su fruto.





Se les propone, pensar porqué el labrador actúo de esa forma, finalmente se lee la moraleja planteada por Esopo:

“El mejor tesoro siempre lo encontrarás en el trabajo adecuado”.
Seguido, en dos grupos, se plantea crear de forma escrita una fábula atendiendo a las siguientes situaciones las cuales no deben saber cada uno, para ello se darán por escrito: Grupo 1. La/el adolescente será quien decida dejar experimentado a sus familiares en las tareas domésticas.

Grupo 2. Un ser querido será quien decida dejar experimentado al hijo/la hija en las tareas domésticas.

Se recogerá toda la información que el trabajo en grupo para la elaboración de la fábula emane.

Cada grupo lee su fábula y debe explicar porque la elaboró de esa forma y decir cuál es la moraleja de la fábula de cada uno. Si la fábula y la moraleja no expresan un nivel de satisfacción con su posición en el seno familiar, se les propone revertir la situación en que los personajes de la fábula y la moraleja muestren un alto nivel de satisfacción.

Actividad: Proyecto de superación personal
Una parte importante de la autoestima viene determinada por el balance entre los éxitos y los fracasos. Lograr lo que se desea y ver satisfechas las necesidades que proporcionas emociones positivas e eleva la autoestima.

Distintos autores (González F. , Importancia de la autovaloración y los ideales en el estudio de la motivación humana, 1982; Fariñas, 1999) señalaron que una de las formas de mejorar la autoestima, lo constituye el esfuerzo que debe hacer la persona para cambiar las cosas que no le gustan de sí mismo.

Uno de los métodos que puede ayudar, entre otros, a cambiar esa percepción de sí mismo lo constituye un proyecto de superación personal, atendiendo al valor que tiene el proyecto, se asumió la propuesta de Marcuello (2015). El mismo se aplicará atendiendo a la metodología propuesta por su autor.

Este método está compuesto por cuatro pasos fundamentales:

1. Plantearse una meta clara y concreta.

2. Establecer las tareas que se deben realizar para lograrla.

3. Organizar las tareas en el orden en que se deberían realizar.

4. Ponerlas en marcha y evaluar los logros que se vayan consiguiendo.

Primer paso: Plantearse una meta clara y concreta.
Una “meta” puede ser cualquier cosa que se desee hacer o conseguir. Plantearse una meta de forma clara y concreta ayuda a tener éxito porque ayuda a identificar lo que se quiere conseguir.

La meta que se proponga ha de reunir una serie de requisitos. Debe ser una meta:

· SINCERA, algo que realmente se quiere hacer o se desee alcanzar.

· PERSONAL, algo que no venga impuesto por alguien desde fuera.

· REALISTA, que se vea que es posible conseguir en un plazo relativamente corto de tiempo (unas cuantas semanas).

· DIVISIBLE, que se pueda determinar los pasos o cosas que se ha de hacer para conseguirla.

· MEDIBLE, que se pueda comprobar lo logrado y lo que falta para alcanzarla. Ejemplos:

· Obtener una buena nota en una asignatura

· Llevarse bien con los hermanos

· Hacer deporte

Segundo paso: Establecer las tareas que se deben realizar para lograrla.
Una vez que hayan concretado la meta que desean alcanzar, el orientador pide que piensen en lo que tendrían que hacer para conseguirla. No todo se consigue en un día; para conseguir mejorar en cualquier aspecto que se propongan han de hacer pequeños esfuerzos.

Póngales como ejemplo cómo los deportistas logran ganar.

Tercer paso: Organizar las tareas en el orden en que habría que realizarlas.
Si se intenta llevar a cabo todas las tareas al mismo tiempo, es muy probable que no se consiga nada. Para lograr una meta es muy interesante que se ordenen las tareas que se deben realizar y se establezca un plan de trabajo.

Una vez que tengan la lista de las tareas que deben realizar pida que las ordenen. El orden se puede establecer de forma lógica, según la secuencia temporal en las que se tengan que realizar o, en el caso de que las tareas no necesiten una secuenciación temporal, se puede empezar por las tareas más sencillas y que requieran más esfuerzo, dejando para el final las más difíciles o costosas.

Cuarto paso: Ponerlas en marcha y evaluar los logros que se vayan consiguiendo. Una vez elaborado el proyecto personal habría que comprometerse con él y ponerlo en práctica. Para llegar a conseguirlo es importante ir evaluando los esfuerzos realizados. Esto puede ser difícil hacerlo uno mismo, pero en cada sesión se pueden evaluar los progresos.

Tema II. Los intereses vocacionales
En las actividades se trabajará de forma sistemática el autodiagnóstico-orientación, la relación de las esferas de la personalidad cognitivo-afectiva y el desarrollo personal.

Tanto el autodiagnóstico-orientación como la relación de las esferas de la personalidad cognitivo-afectiva apuntan al enfoque cognitivo-afectivo del interés se manifiesta en los sujetos de la siguiente forma: Al ser los intereses formaciones psicológicas que expresan motivos cognoscitivos, ellos van a estimular la búsqueda de conocimientos sobre un aspecto determinado de la realidad para transformarla. El interés manifiesta una orientación emocional del sujeto en forma de vivencias afectivas de agrado y satisfacción hacia el conocimiento de determinados objetos, fenómenos o hechos de la realidad. Si no existe la condición emocional, no se puede hablar de intereses.

Cuando una persona posee un interés busca activamente las vías y métodos para satisfacer la necesidad de conocimientos que surge hacia ese objeto, hecho o fenómeno significativo para ella, y su satisfacción no implica necesariamente la desaparición del interés, sino que por el contrario casi siempre provoca el surgimiento de nuevos intereses, a un nivel superior.

Vygotsky (1926) determinó dos tipos de interés, ellos son:

· El interés que precede a la actividad. Este tipo de interés resulta muy importante para verificar cuáles son las características de los intereses antes de la realización de cualquier actividad en la escuela, porque cómo ella se manifieste, así serán los resultados de los adolescentes. Manifestó que el desarrollo y sistematización del interés debe ocurrir en el proceso de la actividad y por cuestiones vitales como pueden ser los intereses vocacionales (Cupani & Pérez, 2006).

· Los intereses internos (desarrollados por el propio adolescente en su relación con el contexto). Actualmente se les denominan intereses intrínsecos, los cuales son importantes para el trabajo por el desarrollo de un nuevo interés.

Además, Vygotsky (1926) planteó que:

La regla psicológica general del desarrollo del interés será la siguiente. Por un lado, a fin de que nos interese un tema, debe estar ligado con algo que nos interesa, con algo ya conocido y, al mismo tiempo, siempre debe contener algunas nuevas formas de actividad, de lo contrario será infructuoso. Lo que es completamente nuevo, así como lo que es completamente viejo, es incapaz de interesarnos, de promover el interés hacia algún objeto o fenómenos. Esto quiere decir que para colocar este objeto o fenómeno en relación personal con el alumno es preciso convertir el estudio de este objeto en cuestión personal del alumno; entonces podemos estar seguros del éxito. Del interés infantil hacia un nuevo interés –esa es la regla-. (pp. 155-156)

Cupani y Pérez (2006) expresaron que los intereses tienen la posibilidad de promover metas de elección vocacional; cuando se tienen, aumentan la probabilidad de poder hacer elecciones determinadas, pero cuando están ausentes estos intereses, los rendimientos académicos disminuyen y se ausentan las experiencias de logro que pueden conducir por intereses superficiales y reminiscentes.

Actividad: Conversación “Cómo detectar los intereses”
Antes de comenzar la conversación es fundamental identificar cuáles son los intereses naturales de tipo vocacional, para seguidamente orientar de forma correcta el interés vocacional que se presente más fuerte para inculcarlo a través de la educación (Vygotsky, 1926).

Tarea 1. Profesiones que conocemos.

El objetivo de esta tarea es determinar cuáles son las profesiones que conocen los adolescentes. Se les propone que escriban todas las profesiones (se entiende como empleo, trabajo u oficio que alguien ejerce y por el que percibe una retribución, un salario) que conocen en una hoja que se les entregará con sus iniciales –las que se recogen al final de la actividad; se les indica anotar las profesiones sin preocuparse por la redacción, sino más bien que quede tal como le salga en el momento que la pensó.

Luego se le pregunta a cada uno ¿Cuáles profesiones escribiste? y se van escribiendo en un papelógrafo (aquí ellos aprovechan para corregir la ortografía) que se dividirá en tantos alumnos como existan, para hallar la cantidad de coincidencias en los intereses de forma colectiva.

El segundo paso de la tarea es que hablen lo que conocen de cada una de ellas. Toda la información se recoge por escrito, por lo que debe de haber del grupo multidisciplinario un o una observadora.

Tarea 2. ¿Cómo me interesan esas profesiones?

Se planteó como objetivo identificar el nivel en que se encuentra el interés por las profesiones antes mencionadas.

Se le entrega a cada adolescente una hoja con la información siguiente:
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Una vez que se terminó con la tarea anterior, se le propone a cada adolescente que explique (se recogerá textualmente la información dada por cada uno) por qué le otorgó la categoría “mucho” a la profesión seleccionada o seleccionadas. Es bueno que tenga interés por más de una para realizar la segunda parte de la tarea:

La psicopedagoga le orienta: “Ustedes van a buscar información de las profesiones que mucho le han interesado en la biblioteca y van a leer para que en la próxima actividad podamos identificar en cuál se puede trabajar para ver cómo ustedes la consiguen alcanzar cuando sean jóvenes”. Para garantizar esta actividad hay que ubicar en la biblioteca lecturas que describan las profesiones, si no están en existencia, por lo que se integra al bibliotecario o bibliotecaria al grupo multidisciplinario.

Tarea 3. Lo que aprendí de las profesiones que mucho me interesaron.

El objetivo de la tarea es identificar el tipo de interés vocacional por el objetivo (social, individual); grado de profundidad (superficial o profundo); grado de estabilidad (estable e inestable); diferenciación (amorfa, difusa, diferenciada o multifacética). (Schúkina, 1978, pág. 23)

Esta tarea se desarrollará mediante una conversación con las siguientes preguntas que se harán en el orden en que aparecen, todo lo que digan los adolescentes se recoge de forma textual.

Preguntas:

1. ¿Qué quieren ser cuando sean jóvenes? ¿Por qué quieren hacer esa profesión?

2. ¿Qué es lo que sienten cuando piensan que van a ser…?

3. ¿Qué es lo que más les gusta de esa profesión?

4. ¿En qué se diferencia tú profesión de las otras?

Actividad: Completamiento de diálogo sobre intereses vocacionales
Esta técnica fue tomada y adaptada de González V. (2001), es de tipo abierta e indirecta para inducir al adolescente a expresar sus criterios, valoraciones, con relación a determinadas situaciones relacionadas con los intereses.

Instrucciones:

La psicopedagoga les dice a todos los adolescentes: “Les voy a leer una conversación que sostuvieron dos adolescentes de la edad de ustedes y ustedes deben completar como si fueran uno de ellos”.
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Camila y Ernesto conversan acerca de su futura profesion:

Camila: - Yo alin no sé qué voy a estudiar. Mi papa quiere que sea como él. Yo me inclino
por la enfermeria, me gusta curar a las personas, cuidarlas cuando estan enfermas,
aunque tenga que trabajar de noche. El me dice que esa profesién es muy sacrificada y
hay que estudiar mucho. Yo sé que he perdido mucho tiempo en la escuela y quizas no
llegue a la universidad para estudiar enfermeria, pero es la que me gusta. No sé qué
hacer...





Se les pide a los adolescentes que complete el diálogo asumiendo cada uno el rol de Ernesto.

Prestar especial atención en el diálogo a las siguientes orientaciones:

· No se puede ser derrotista, si no se puede llegar a la universidad, ahora hay cursos de técnicos medios.

· Si nos gusta ayudar a los demás, también hay otras profesiones que lo permiten, pensemos cuáles, quizás esas profesiones las puedan aprender.

· Aunque no han tenido buenos resultados académicos, ello no indica que no puedan llegar a ser lo que quieren, pero también pueden pensar en otras profesiones que sean oficios, ellos son muy importantes en la vida diaria y puede que otras personas se lo agradecen y otras no, eso no importa, uno lo que tiene es que estar claro lo que lo hará feliz esa actividad laboral y aunque otro no quiera que estudie eso, pueden ser competentes y amados y verse a sí mismo bien en lo que quiere. (Ellis, 1965)

Se les propone pensar cómo van a resolver el problema de una profesión para cuando sean jóvenes e incluir sus intereses vocacionales en el proyecto de superación personal. Actividad: Proyecto de superación personal
Tarea 1. Autoevaluación del desarrollo del proyecto.

Seguido se autoevalúa lo que han realizado en el proyecto de forma individual. El resto de los adolescentes escuchan con respeto y le pueden sugerir al que se autoevalúa.

Tarea 2. Inclusión de sus intereses vocacionales.

Se les propone a los adolescentes pensar qué quieren incluir en el proyecto y qué acciones necesitan planificar para luego ejecutar y final conseguir el propósito planteado respecto a los intereses vocacionales.

Tema III. La comunicación desarrolladora
La  comunicación resulta  un tema amplio, pero  para los  fines de la  investigación     es importante reflexionar, debatir y argumentar temas de la vida cotidiana donde el propio adolescente vive.

Para la potenciación del área de orientación del programa: las relaciones de los adolescentes con trastornos negativista desafiante con su familia, es pertinente tratar “los elementos de carácter informativo, perceptivo e interactivo, se conocen como los componentes estructurales del proceso de comunicación interpersonal”. (Fernández, 1995, pág. 12)

Así, las relaciones interpersonales se ejecutan y concretan en el plano de la comunicación, según planteó Zaldívar (2003), sin ella las relaciones no pueden existir. Uno de los problemas planteados por los adolescentes durante el diagnóstico fueron las barreras que provocan ruidos en la comunicación con uno de los padres o con los dos, por tal motivo se trazó el objetivo: Reflexionar sobre las barreras que provocan ruidos en la comunicación con el, la, los o las otras de las dos primeras actividades del tema.

Actividad: Las barreras de la comunicación entre los miembros de la familia
Procedimientos: Materiales:

· Sobre que contendrá dos tarjetas con dos figuras humanas y una tarjeta con la consigna- problema: “Mamá y papá están divorciados y hablan sobre el problema de su hijo del medio”.
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lo importante es escribir como lo sienten.
· Lápiz

· Una hoja de papel Pasos:

· Formar un dúo.

· Entregar a cada dúo un sobre.

· Indicar que a partir de la consigna escriban un diálogo que resuelva el problema. Se les sugiere que lo escriban sin detenerse en una redacción perfecta,

· Una vez escrito el diálogo, cada dúo lo dramatiza: uno/una asume el rol de madre y otro/otra el rol de padre.

· Para la dramatización cada dúo debe ponerse al frente del grupo. Discusión

Concluidas las dramatizaciones se le propone a cada dúo la lectura de su diálogo, para contrastar la comunicación escrita con la hablada. Además, se puntualizará en la discusión en las barreras o ruidos de carácter:

a) Social: diferencias entre los padres que dificultan la formación de criterios y puntos de vistas diferentes, distintas concepciones del mundo (educación del hijo, etc.). Las diferencias en los roles y funciones de la familia dan lugar a barreras que pueden ser muy fuertes cuando se tratamiento es inadecuado por padres.

b) Psicológica: presencia de características específicas entre los que se comunican como timidez excesiva, retraimiento, hermetismo, desconfianza, hostilidad, agresividad o subestimación, hacia el otro.

Finalmente, se le propone al grupo que piensen y respondan ¿Qué opinión tendría el hijo sobre lo que dijeron la madre y el padre?

Antes de concluir la actividad se les pregunta ¿Cómo ustedes construirían un muro reciclando materiales? ¿Qué puede significar un muro? Después de escuchar las respuestas se les propone traer los materiales para la próxima sesión de trabajo construir el muro.

Actividad: Construcción y pintura de un muro con mensajes a la familia
Procedimientos: Materiales:

· Objetos que pactaron los adolescentes en la sesión anterior para la construcción del muro.

· Goma de pegar, cinta adhesiva.

· Papel para forrar el muro.

· Pinceles, plumones y temperas Pasos:

· Discutir cómo se podría construir el muro.

· Construir el muro entre todos.

· Concluido el muro, escribir cada uno un mensaje a su familia. Discusión

· Un miembro del grupo explica cuál fue la idea inicial pensada entre todos y cómo la misma fue cambiando en la medida que se fue construyendo el muro.

· Otro expone cuáles fueron las barreras que provocaron ruidos en la comunicación entre ellos.

· Seguidamente, cada uno lee su mensaje y explica que quiere decirle a la familia y por qué empleo los colores y la letra para hacer el mensaje.

· Por último, entre todos le ponen un título a la obra y explican lo que significa.

Las dimensiones y sus indicadores que el/la observadora debe prestar atención durante el desarrollo de las dos actividades fueron adaptados de los propuestos por Zaldívar (2003), ellos son:
	Dimensión
	Indicadores

	Barreras que provocan ruido en la comunicación
	1. Tiempo empleado en la organización de la actividad.

2. Actitudes de los adolescentes en la planificación, ejecución y socialización de las tareas.

3. Tipo de escucha: atenta, adecuada e inadecuada.

4. Distorsión de significados (interpretaciones inadecuadas).

5. Mensajes poco claros o expresados de forma deficiente.

6. Tipo de ambiente: cooperativo, amenazador, otros.

7. Expectativas antagónicas.

8. Carencia de empatía.

9. Muestras de rechazos.

10. Empleo de lenguaje: chabacano, pobre, rico, amplio, otro.

11. Otros.

	Conducta no verbal que bloquea la comunicación
	1. Nerviosismo.

2. Timidez, retraimiento.

3. Presunción, engreimiento.

4. Apatía.

5. Sonrisa sarcástica.

6. Apariencia personal.

7. Mostrarse apurado.

8. Distracciones.

9. Quejas constantes.

10. Inexpresividad.

11. Actitud defensiva.

12. Transpiración.

13. Los tics.

14. Halitosis.

15. Mirar el reloj constantemente.

16. Ocuparse del celular, tabla o computadora


Actividad: Soy persona, ¿cómo soy?
Esta actividad tiene estrecha relación con los prejuicios y se esbozó el objetivo Analizar el componente perceptivo en la comunicación. Se diseñaron dos tareas, la primera tiene estrecha relación con la forma cómo cada adolescente se percibe y la otra, cómo el y ella piensan que lo/la perciben los otros, entre ellos su familia.

Tarea 1. ¿Tengo prejuicios?

Los prejuicios forman parte de la experiencia anterior, se forman primero en la familia, luego se reafirman o no en las relaciones con sujetos de otros contextos –escuela, comunidad, medios audiovisuales-. Ellos suelen ser nocivos en la comunicación adecuada con el otro.

Fernández (1995) manifestó que las actitudes prejuiciadas en proceso de comunicación hace que las personas distorsionen los mensajes e informaciones que se están recibiendo, ello influye en la percepción inadecuada del otro.

Los prejuicios en la adolescencia se observan más entre los maestros, profesores, padres y miembros de la comunidad –sobre todos de los más mayores- hacia los adolescentes, los cuales son sometidos a constantes críticas, sobre todo a la manera de vestir, el arreglo personal, el corte del cabello, la feminización de los varones (arreglo de cejas, cambio del color del cabello, uso de aretes, arreglo de las uñas, etc.) y el vestir extravagante.

Los excesos de críticas hacia los adolescentes con TND por la influencia de prejuicios pueden crear falsas impresiones y contribuir a la baja autoestima de estos, esas impresiones se arrastran durante un cierto tiempo y en ocasiones cuesta trabajo modificarlas, llegan a constituir etiquetas en la comunidad escolar.

Los prejuicios se crean de forma rápida por ser estas imágenes menos reflexivas y de tipo externas y rápidas de observar, sobre todo en las personas que se autorregulan por modelos y estereotipos, son rígidas y les cuesta trabajo modificar un perjuicio, aunque obtenga nuevas informaciones, viven en el pasado gobernadas por patrones educativos conductistas. En otras pueden existir determinados prejuicios, pero se autorregulan de forma consciente-volitiva y se comportan con cautela, son flexibles y reflexivas. No obstante, al no ser los prejuicios algo definitorio, es innegable que estas primeras impresiones son importantes en la formación de la personalidad de los adolescentes con TND.

[image: image29.jpg]Spencer Tunick, “Desnudos”, técnica de
performance publico. 1994.




- Computadora.
Para poder orientarlos en el componente perceptivo en la comunicación es fundamental estudiar si tienen prejuicios y cuáles, la siguiente tarea dará la posibilidad de diagnosticarlos.

Se tomó el tema del Performance porque las personas lo enfrentan con muchos prejuicios, miedos y rechazo al desnudo público.

Procedimientos Materiales:

· Lápiz y una hoja de papel para cada adolescente.

· Fotografías del artista plástico Spencer Tunick (formato digital).

· Documental Autobiográfico “Marina Abramovic The Artist is Present”.
· Cartel con palabras claves: actitud prejuiciada, la primera impresión, imagen negativa, impresión de ser simpático o antipático, agradable o desagradable a otra persona, inspirar desconfianza o confianza a otro, patrones de aceptación y de rechazo, rígida o flexible, me gusta o no me gusta mostrar una imagen de mí mismo que sea real.

Acciones:

· Se elabora un power point solo con las fotografías. Sin hacer mención a los prejuicios, el/la orientadora les presenta las fotografías del artista plástico Spencer Tunick sin acompañar a las imágenes de comentarios, se creará un ambiente visual, solo se les dirá: “Observen en silencio las fotografías del artista plástico Spencer Tunick”.

Terminada la presentación del power point se les pide a los adolescentes que reflexionen sobre lo que acaban de ver. Se toman textualmente las intervenciones.

· Sin hablar de los prejuicios, se les propone ver el Documental Autobiográfico “Marina Abramovic The Artist is Present” (2014) de una duración de 45 minutos, para ampliar los conocimientos sobre esta artista, el/la orientadora pueden consultar los artículos de Turim (2003). Concluido el documental se hace un debate sobre el mismo siguiendo la guía siguiente:

a) ¿Cuál es el tema del documental?

b) ¿Cómo vivió Marina antes de escoger el camino del arte?

c) ¿En qué se parecen el tema de las fotografías Tunick y los temas que aborda María en sus obras?

d) ¿Cómo se llama la corriente pictórica que practica Marina y Tunick? Se les debe hablar del Performance.

e) ¿Cuáles fueron los aspectos que les parecieron interesantes o no en ambos artistas plásticos? ¿Por qué?

f) ¿Qué personas de tu familia, la escuela o la localidad donde vives les gustaría ver el documental y las fotografías y cuáles no? ¿Por qué?

g) Después de apreciar el documental y las fotografías reflexionen y respondan a la siguiente pregunta “Soy persona, ¿cómo soy? ¿soy prejuiciosa o prejuicioso?”. Es importante que ellos reflexionen sobre los prejuicios y cómo se perciben.

Acciones de indagación previa y creación a la introducción de la tarea 2.

· Buscar en la biblioteca lecturas sobre el Performance. Estas serán colocadas por el/la orientadora. Se les recomienda ver los power point que se adjunta como bibliografías.

· Crear su performance que rompa con sus prejuicios, se presentará en la próxima sesión. Esta actividad es individual y debe ser muy creativo el performance.

· Los requisitos mínimos que debe cumplir el performance:

[image: image30.png]Ponerle un titulo a su performance relacionado con los prejuicios que declar6 poseer.
Crear el performance que sus imagenes sean estéticamente agradables, comuniquen el
mensaje que el titulo. NO USAR EL DESNUDO"

Ubicar el performance en el contexto donde manifiesta cotidianamente el o los prejuicios.
Emplear materiales reciclados, plésticos u otros para crear el performance.

Combinar los medios plasticos con ofras expresiones artisticas como la musica, la
dramatizacién, corporal, sonidos, entre otros.

Exponerante el grupo su performance con una duracion de 1 a 2 minutos.





Tarea 2: Romper los prejuicios.

En esta segunda sesión de la actividad los adolescentes presentarán sus performances. Todos los pueden hacer al mismo tiempo o uno a uno, se les da la posibilidad de escoger, pero  la  que  más  dará  resultados  de  discusión  es  la  presentación  individual      del performance.

[image: image31]
11 Se les explica a los adolescentes que en el contexto escolar no se puede presentar un desnudo, no solo porque no se permite, sino, porque existen muchos prejuicios y puede traer malas interpretaciones.

Para el debate de las presentaciones de los performances, entregar a cada estudiante la guía. La fuente teórica para elaborar la guía fue el capítulo “Las relaciones interpersonales” de Zaldívar (2003, p. 2002).
[image: image32.png]Guia para autoevaluar el performance rompiendo los prejuicios
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dela comunicacién

Preguntas

7_Comprension

ZFueron mis mensajes suficientemente claros para ser comprendidos y sin
distorsion por losflas compafieras de grupo?

2. Aceptacion

ZFueron recibidos _mis mensajes por _aceptacion por loslias
compaieras de grupo?

¢Hubo algunos aspectos en el performance (actitud, imagenes y mensajes)
que fueran ofensivos o inaceptables?

3 Atraccion

¢ Fueron mis mensajes suficientemente atractivos para provocar interés y
atencion de los/las compafieras de grupo?

4.1dentificacion

2Se consideran la familia, losllas comparieras de grupo, docentes oy
miembros de la localidad donde vivo identificados con mis mensajes porque
va dirigido a ellos?

5. Persuasion

¢Fueron mis mensajes lo suficientemente convincentes para provocar o
motivar cambios de actitudes o de comportamientos en losflas comparieras
de grupo?





Una vez concluido el debate y analizada la guía por cada adolescente, se pasa a la siguiente actividad.

Actividad: Pintura de acción
El objetivo de esta actividad y la siguiente, es propiciar un proceso de comunicación simétrico para la estimulación de relaciones de igualdad en el grupo. Aunque, se diseñaron dos actividades específicamente para este objetivo, se ha ido trabajando desde las actividades del primer tema.

La pintura en acción (Action Painting) es una corriente pictórica asociada al expresionismo abstracto. El principal representante del Action Painting fue el pintor estadunidense Jackson Pollock. Esta actividad fue una adaptación de la desarrollada por Peña (2015).

Tarea 1. Presentación Jackson Pollock.

La orientadora o el orientador puede invitar a un artista plástico o historiador del arte de la comunidad para el desarrollo de esta tarea.

Primero se hablará de quién fue Jackson Pollock, a continuación, se le presentará parte de sus obras y, por último, se explicará en que consiste la pintura en acción.
Jackson Pollock (1912-1956)
[image: image33.png]Nacio en Cody (Wyoming) y estudio en la Art Students League de
Nueva York con Thomas Hart Benton. Durante varios afios viajo por
el pais realizando dibuios. A finales de la década de 1930 y
i principios de 1940 colaboro en Nueva York en el programa de arte
i ROl e |a administracion federal Sus primeras obras, en el estilo
naturalista de Benton, retratan de forma realista escenas de la vida
cotidiana de Estados Unidos. Entre 1943 y 1947 Pollock, influido por
e surrealismo, adopto un estilo mas libre y abstracto, como en La
Ioba (1943, Museo de Arte Moderno de Nueva York).

A partic de 1947 evoluciond hacia el expresionismo abstracto y
desarrollo la técnica del dripping, que consiste en  derramar, dejar
gotear o lanzar pintura sobre un lienzo colocado en el suelo.

Mediante este método, Pollock realizo esquemas de
formas entrelazadas, como se observa en los ejemplos Full fathom five y Lucifer (ambos de 1947,
Museo de Arte Modemno, Nueva York). También pertenece a esta época Marron y plata | (1951,
Museo Thyssen-Bomemisza, Madrid). A partir de 1950 su estio cambio de nuevo, retomando la
figuracion en blanco y negro, dentro de n estilo muy virtuosista. Entre las pinturas de su ifimo periodo
destaca Ocean grayness (1953, Museo Solomon R. Guggenheim, Nueva York). Murio el 11 de agosto
de 1956 a consecuencia de un accidente de automovil. (Microsoft, 2006)





Las obras en las que empleó la pintura en acción Jackson Pollock son:

[image: image34.jpg]Untitled (1950)




La técnica Action Painting consistía en salpicar o dejar caer pintura sobre el lienzo creando composiciones al azar. “No existía un esquema prefijado, de forma que éste se convierta en un “espacio de acción” y no en la mera reproducción de la realidad.

En el artículo “The American Action Painters” (ARTnews, diciembre 1952), en el que se utilizaba por primera vez la expresión Action Painting, Rosenberg describía tal actitud en los siguientes términos: “En un momento dado, un pintor estadounidense tras otro comenzó a contemplar el lienzo como un campo de juego en el que actuar, más que un espacio en el que reproducir, rediseñar, analizar o ‘expresar’ un objeto, real o imaginario. Lo que había que plasmar en el lienzo no era una imagen sino un suceso”. Consecuentemente, tales obras se entendieron a menudo en términos muy formalistas como el mero resultado del encuentro entre un artista y sus materiales”. (Microsoft, 2006) Tarea 2. A pintar.

Al finalizar la tarea 1, se les propone a los adolescentes crear un cuadro con la técnica Action Painting, para ello se deben poner de acuerdo para desarrollar la tarea entre todos (organización de la actividad conjunta). Deben traer los siguientes materiales:

· 2 pomos plásticos de agua, refresco o jugo desechables con perforaciones no muy grandes en el fondo por cada adolescente.
· Pintura de los colores primarios acrílica, brochas y pinceles (los trae la orientadora).
· Papel blanco, bolsas de basura o cualquier otro nylon para cubrir el cuerpo, cintas adhesivas para cubrir parte de la pared y el piso.
· Música instrumental cubana, audio (la trae el/la orientadora). Desarrollo:
Antes de pintar en la segunda sesión de la actividad se cubrirá con el papel una parte grande del suelo donde se va a pintar, se colocan dos bandas de papel, dejando un pasillo entre ambos para poder los adolescentes trasladarse. Se seleccionará un piso que no comprometa la estética interior o exterior del inmueble, se prefiere que sea en un área exterior; además, se cubrirá el cuerpo con bolsas de basura u otro nylon para evitar las manchas en la ropa. Después se preparan los pomos con las pinturas.

La acción consiste en aplicar la técnica dejando que el cuerpo dance al gotear la pintura y siguiendo la música rítmica para crear trazos y texturas en el rollo de papel. Pueden experimentar con pinceles y brochas para lanzar pinturas.

Concluida la pintura colectiva se les pide que observen su obra y digan el título que le pondrían, deben explicar por qué ese y no otro. Se deja secar la obra mientras reflexionan sobre  ¿Cómo  se  sintieron  trabajando  juntos?  (situación  de  relación    interpersonal; relaciones de competencia o rivalidad; relaciones de dependencia o de dominancia- sumisión, o sea, pasivo uno de los participantes).

Finalmente, se les pide que se autoevalúen sin incluir frases negativas y destructivas, sino en cómo se esforzaron, que sintieron y que valor tuvo la actividad para su desarrollo. Con ayuda de los adolescentes se coloca la pintura en una pared central de la escuela con la cinta adhesiva, debajo se pone una hoja con los nombres de los autores y el título que cada uno le dio, fecha y técnica empleada.

Actividad: Proyecto de superación personal
Tarea 1.  Autoevaluación del proyecto.

Cada adolescente hace una valoración de los aspectos positivos y negativos de los cambios, desarrollos y transformaciones ocurridas.

Tarea 2. Inserción de estrategias para la solución de la comunicación en grupo -familia. A partir de las actividades desarrolladas y los ejercicios para valorar los resultados de las mismas se hacen propuestas individuales y colectivas para elaborar las estrategias para para la solución de la comunicación en grupo –familia.

Tema IV. Las relaciones con la familia.
El cuarto tema “Las relaciones con la familia” le da cierre al programa y permite evaluar cómo los adolescentes autoevalúan sus relaciones con su familia, el cumplimiento de las normas sociales en el contexto familiar, la creación de estrategias de relación con su familia y el proyecto de superación personal –autoestima.

La familia se considera un sistema dinámico de relaciones interpersonales hacia su interior y hacia afuera de ella, ambas direcciones no pueden separarse porque son los que le dan la dinámica interpersonal a la familia.

La relación entre adolescente, familia y sociedad solo es posible en sus múltiples interrelaciones. Arés (2010) señaló que es necesario comprender los dos niveles de análisis para la familia: uno macrosociológico y uno microsociológico. En lo macrosociológico la familia establece relaciones con la sociedad y viceversa, mientras que en lo microsociológico se explica la interrelación entre familia e individuo, que en el caso de la presente investigación es con el adolescente y viceversa, estas relaciones son las que interesan en el último tema.

Arés (2010) propuso estudiar tres dimensiones: Nivel de organización familiar; Nivel de desarrollo de los procesos interactivos (Relaciones, Desarrollo Psicoemocional, Simbolización, Ritualización y Comunicación.); Nivel de flexibilidad y adaptabilidad activa a los cambios, de las tres se planteó: analizar el nivel de desarrollo de los procesos interactivos que se dan en las relaciones, desarrollo psicoemocional y ritualización de la familia del adolescente con TND (objetivo del tema).

Actividad: ¿Cómo nos relacionamos con la familia?
En esta actividad se centró la atención en el debate sobre las formas en que se relacionan los adolescentes con la familia (objetivo).

Tarea 1. Qué es para ellas la familia.

Es necesario partir de la noción que cada adolescente tiene de familia, para luego entender cómo se relacionan con los miembros de la familia con la cual conviven en la vida cotidiana.

Se les propone ver unas imágenes de unas muchachas (se pueden entregar impresas una para cada adolescente) y en las llamadas que aparecen escribir una oración que responda a la pregunta ¿cómo cada una piensa que es para ellas su familia?
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A continuación, leen lo que respondieron, sin hacer comentarios se plantea la tarea siguiente.

Tarea 2. Qué es para mí la familia

A cada adolescente se le entrega una hoja de papel para que escriban ¿Qué es para mí la familia? Con la lectura de la respuesta se comienza el debate sobre las formas en que se relacionan los adolescentes con la familia. Para la continuación del debate se coloca un cartel con las preguntas de ayuda:
[image: image36.png]Debate, preguntas de ayuda

1. ¢Como nos comunicamos en la familia?
2. ¢,C6mo nos relacionamos con la familia? ¢, Por qué?
3. {Qué semejanza existe entre lo que pensaron las jovenes de qué es la familia y lo que es

para mi la familia?





Tarea 3. Dibujo “Mi familia”.

Concluido el debate, se les entrega una hoja de papel a cada uno para que dibuje su familia y explique a los demás qué fue lo que dibujo. No se admiten valoraciones negativas de lo que hizo cada cual.

Actividad: Película cubana “Conducta”
La inclusión de la película cubana “Conducta” en el tema se hizo con el objetivo de indagar sobre la creación de un espacio emocional para la expresión de sentimientos y manifestación de emociones adecuadas. Casi siempre en los adolescentes con TND los espacios de este tipo son prácticamente nulos, lo cual se agrava con las incomprensiones de la escuela y la comunidad donde residen.

La técnica seleccionada para cumplir con el objetivo fue el debate abierto de la película. Tarea 1. Proyección de la película “Conducta”.

Tarea 2. Breve información sobre datos cinematográficos de la película: director de la película, actores, contexto seleccionado para la filmación, tema que abordó, premios ganados en certámenes nacionales e internacionales. Para el cumplimiento de la tarea se puede invitar al representante de la UNIAC especialista en cine u otro especialista en la actividad del municipio.

Tarea 3. Debate abierto.

Para reflexionar sobre la película se expone en un cartel los aspectos: a) Barreras en las relaciones madre – hijo; b) Soluciones que busca el hijo; c) Valoración de las normas; d) Quien o quienes expresan sentimientos de afecto ¿cómo lo hace o lo hacen?

Actividad: El regalo para un ser querido
Dentro de la dimensión nivel de desarrollo de los procesos interactivos se encuentra la ritualización y se incluyen en ella las celebraciones relacionadas con acontecimientos que

aporta la cultura y el contexto social, sin embargo, las familias le dan un carácter particular a la forma de organizarla y el contenido.

Arés (2010) expresó que los rituales contribuyen de forma considerable a la función afectiva y cultural espiritual de la familia. Son muy importantes para la creación de espacios para la socialización, la expresión de sentimientos y el encuentro emocional, “desarrollan los niveles de simbolización y de maduración de las relaciones interpersonales”. (Arés, 2010, p. 135)

Atendiendo a la importancia que tienen las celebraciones para el desarrollo de las relaciones interpersonales se planteó como objetivo: Elaborar un regalo para una celebración de una fecha socialmente importante para un miembro de la familia una la familia.

Tarea 1. Investigación sobre lo que es amor.

Se le orienta en la última tarea de la actividad anterior buscar en la biblioteca lecturas que hablen del amor (serán colocadas de forma impresa por el/la orientadora).

En la sesión de trabajo se escucha en grupo los resultados de la investigación de cada adolescente. Seguido, se le sugiere a cada uno seleccionar una tarjeta con un verso sencillo de José Martí (1992), si no le gusta el verso se le da la oportunidad de seleccionar otra tarjea, tantas veces como tarjetas existan. Los versos tienen la palabra amor.
	Versos sencillos con la palabra amor

	Si dicen que del joyero Tome la joya mejor, Tomo a un amigo sincero

Y pongo a un lado el amor.
	“El corazón es un loco iQue no sabe de un color:

“O es su amor de dos colores, “O dice que no es amor.

	Quiero, a la sombra de un ala, Contar este cuento en flor:

La niña de Guatemala, La que se murió de amor.
	(...) Se entró de tarde en el río, La sacó muerta el doctor: Dicen que murió de frío:

Yo sé que murió de amor.

	(...) Ella dio al desmemoriado una almohadilla de olor:

El volvió, volvió casado: Ella se murió de amor.
	(...) Ella, por volverlo a ver, Salió a verlo al mirador:

El volvió con su mujer: Ella se murió de amor.

	Callado, al oscurecer, Me llamó el enterrador:

iNunca más he vuelto a ver A la que murió de amor!
	iArpa soy, salterio soy Donde vibra el Universo: Vengo del sol, y al sol voy: Soy el amor: soy el verso!


	Mi amor del aire se azora; Eva es rubia, falsa es Eva: Viene una nube, y se lleva

Mi amor que gime y que llora.
	Yo que vivo, aunque me he muerto, Soy un gran descubridor,

Porque anoche he descubierto La medicina de amor.

	Se lleva mi amor que llora Esa nube que se va:

Eva me ha sido traidora: iEva me consolará!
	Yo sé de un pobre pintor Que mira el agua al pintar, - El agua ronca del mar: - Con un entrañable amor.

	En el extraño bazar

Del amor, junto a la mar, La perla triste y sin par

Le tocó por suerte a Agar.
	Tú me sufres, tú aposentas En tu regazo amoroso, Todo mi amor doloroso,

Todas mis ansias y afrentas.

	La mañanita en que, en vano, Junto a la estufa apagada, Una niña enamorada

Le tendió al viejo la mano.
	Era rubio el ángel; era El de la calva radiosa,

Como el tronco a que amorosa Se prende la enredadera


Después de la lectura del verso seleccionado por cada adolescente, se le propone pintar el verso con plastilina.

Esta actividad la desarrolló Aroche (2012) con adolescentes de la primaria y estudiantes universitarios de pregrado y posgrados. El ejemplo “El ojo del canario” es de una escolar adolescente de quinto grado, fue una cortesía de Aroche (2012).

Los procedimientos son:
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a) Entregar a cada adolescente un sobre con bolitas de plastilina de diferentes colores y dos tarjetas de cartulina de 10 x 10 cm, los “formatos pequeños de la cartulina, para sujetos no adiestrados en las técnicas de representación plástica, los ayuda a no cansarse, a economizar el tiempo y a ver rápido el resultado” (Aroche, 2012, p. 5); b) En una mesa auxiliar se coloca una bandeja con más bolitas de plastilina de diferentes  colores

por si alguno necesita más en el proceso de producción; c) Se solicita a los adolescentes pensar cómo podrían disponer la plastilina sobre la tarjeta para pintar usando solamente los dedos. “Es necesario que experimenten con el material sacándole el máximo, cada uno debe encontrar su propia técnica para expresar sus ideas, no se recomienda la demostración pues se estimula la copia y la estereotipia”. (Aroche, 2012, p. 6); d) Una vez culminada la experimentación con el material, los adolescentes deben comenzar a producir su obra en la otra tarjeta, pero primero por la parte de atrás escribirán sus nombres y apellidos, fecha de nacimiento, fecha de realizado la pintura y el título de su obra, este aspecto es muy importante y no se debe olvidar.

Después de acabada la pintura, los adolescentes socializan las pinturas ante el grupo, al mismo tiempo que aprecian la obra propia y del otro, reflexionan sobre la relación de las diferentes formas de interpretación y manipulación de los Versos sencillos con la pintura creada y la palabra amor.

Tarea 2. Planificación, capacitación y confección del regalo.

En la siguiente sesión de trabajo se les propone pensar qué le pueden regalar a uno de los seres queridos de la familia. En una pancarta dividida en tantas partes como adolescentes existan en el grupo, cada uno va haciendo una lista de palabras que pueden constituir un objeto a confeccionar como regalo. De esa lista se selecciona una que pueda hacerse con la técnica de Origami.

Variantes para capacitarse en la técnica del Origami para la confección del regalo:

1. Tutoriales de videos instructivos para la confección de Origami.

2. Invitación a un instructor de artes plásticas de cultura o de una escuela del municipio para que capacite a los adolescentes en la técnica del Origami.

3. Capacitarse mediante la guía de algún libro que exista para la elaboración de Origami. Tarea 3. Socialización del regalo.

Terminado el regalo se presenta al resto y explican por qué se escogió ese objeto y qué significado tiene para el adolescente o la adolescente.

Tarea 4. Celebración de la paz y el amor familiar con el miembro de la familia seleccionado para el regalo.

En la sesión anterior se ponen de acuerdo los y las adolescentes el día en que van a celebrar la paz y el amor familiar, además deben pensar como adornarán el local para crear un ambiento amistoso y lleno de afecto. Tendrán en cuenta además de la música si van a preparar alguna merienda, poesías o palabras para acompañar la entrega del regalo para su familiar.

Entre todos pueden hacer el cartel con las palabras PAZ y AMOR en FAMILIA el cual va a presidir la celebración.

Para garantizar la asistencia del familiar seleccionado u otro que pueda asistir, la dirección de la escuela debe ayudar y responsabilizarse en su localización y hacerlo o hacerla comprometerse con su asistencia.

Deben participar directivos, docentes, compañeros de estudios de los adolescentes con TND y especialistas que los atienden.

Se les deja como tarea incluir en el proyecto de superación personal – autoestima estrategias de relaciones con la familia a partir de las situaciones conflictivas que viven. Actividad: Autoevaluación final del Proyecto de superación personal -autoestima Esta es la última actividad del programa, se incluye como una actividad de este tema porque como ya se dijo es el que evalúa todo lo que se hizo en el programa, o sea, le da un cierre, por lo que se deben evaluar todos los resultados del programa.

El objetivo que se planteó fue: Autoevaluar el Proyecto de superación personal – autoestima para la concienciación de las transformaciones, retrocesos y potencialidades para el cambio.

Cada adolescente debe presentar de forma oral los resultados que ha obtenido y las transformaciones que percibe. Para ayudarlos se coloca una pancarta con la guía para la autoevaluación:
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ANEXO 7 EVALUACIÓN DEL PROGRAMA DE ORIENTACIÓN PSICOPEDAGÓGICA PARA
ADOLESCENTES CON TND
I. Variables, dimensiones e indicadores
Tabla 1. Variables y sus dimensiones e indicadores para la evaluación del programa en sí mismo.
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Tabla 2. Variables y sus dimensiones e indicadores para la evaluación del programa en su desarrollo.
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Tabla 3. Variables y sus dimensiones e indicadores para la evaluación del programa en sus resultados.
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II. Cuestionarios para evaluar el programa.
a) Evaluación del programa en sí mismo.

Cuestionario para docentes y especialistas de la escuela
Instrucciones

Estimado/estimada psicóloga, trabajadora social, médico –psiquiatra, pediatra y/o MGI-, enfermera, psicoterapeuta y docentes:

Pongo a su disposición el Programa de Orientación psicopedagógica para mejorar las relaciones adolescentes con trastorno negativista desafiante – familia, con el objetivo de ser evaluado por ustedes antes de ser aplicado. Sus respuestas son anónimas por ello le pedimos sinceridad y veracidad en sus evaluaciones. La información obtenida en este cuestionario va a contribuir a la conclusión de mis estudios universitarios, pues constituye una información importante de mi investigación para el Trabajo de Diploma.

Para evaluar la calidad del Programa usted empleará la siguiente escala:

	(5)
	Muy alta

	(4)
	Alta

	(3)
	Regular

	(2)
	Baja

	(1)
	Inexistente


Usted marque una sola vez por indicador con una X (cruz) el valor que usted considera que tiene atendiendo a la escala del 1 al 5.

Muchas gracias por su colaboración

Pregunta: ¿Cómo es la calidad intrínseca del programa?
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b) Evaluación del programa en su desarrollo (sesiones) al concluir cada tema.

Cuestionario para los adolescentes TND
Instrucciones Estimado/estimada adolescente:

Hemos estado trabajando juntos en unas actividades que son parte de un programa de su relación con la familia. Quisiera su colaboración para que conteste unas preguntas que no le ocuparán mucho tiempo, sus respuestas servirán para elaborar parte de mi trabajo de diploma.

Para evaluar la calidad de las actividades desarrolladas en el tema usted empleará la siguiente escala:
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Usted marque una sola vez por indicador con una X (cruz) el valor que usted considera que tiene atendiendo a la escala del 1 al 5.

Clave  


Muchas gracias por su colaboración Tema:  

A. ¿Cómo se desarrollaron las sesiones en cada actividad?

	Aspectos a evaluar
	5
	4
	3
	2
	1

	1.1.1.  Adecuación del tiempo.
	
	
	
	
	

	1.2.1.  Adecuación de las problemáticas.
	
	
	
	
	

	1.3.1. Interés.
	
	
	
	
	

	1.3.2. Diversión.
	
	
	
	
	

	1.4.1.  Percepción de necesidad.
	
	
	
	
	

	1.4.2.  Percepción de haber aprendido algo.
	
	
	
	
	

	1.4.3.  Percepción de que lo aprendido es útil.
	
	
	
	
	

	1.5.1.  Vivencia o recreación de sentimientos durante la actividad.
	
	
	
	
	

	1.6.1. Superación de las expectativas previas al realizar las actividades.
	
	
	
	
	

	1.7.1.  Grado de cumplimiento del objetivo de la actividad.
	
	
	
	
	


B. ¿Cómo fue la preparación y actuación de la orientadora en cada sesión?

	Aspectos a evaluar
	5
	4
	3
	2
	1

	2.1.1. Grado de preparación de cada sesión.
	
	
	
	
	

	2.2.1. Adaptación a las circunstancias y alumnos (flexibilidad e improvisación).
	
	
	
	
	

	2.3.1. Adecuación de las explicaciones.
	
	
	
	
	

	2.3.2. Comprensión de la actividad.
	
	
	
	
	

	2.3.3. Percepción del adolescente del objetivo perseguido con la
	
	
	
	
	

	actividad.
	
	
	
	
	

	2.4.1. Adecuación en el manejo de los comportamientos inadecuados de los adolescentes.
	
	
	
	
	


C. ¿Cómo fue el clima general de las sesiones?

	Aspectos a evaluar
	5
	4
	3
	2
	1

	3.1. 1. Calidad de la participación
	
	
	
	
	

	3.1.2. Grado de confianza.
	
	
	
	
	

	3.2.1. Propuestas de cambio y mejora de las sesiones.
	
	
	
	
	

	3.2.2.  Actitudes relativas al aprovechamiento de las sesiones.
	
	
	
	
	

	3.3.1. Calidad de las relaciones entre los adolescentes.
	
	
	
	
	


III. Resultados.
· Entrevista a los adolescentes para recoger datos personales.
Los adolescentes incorporados a la escuela en el curso 2016-2017 fueron FRB y NAY. Los otros dos están en su segundo curso en la escuela.
Tabla 4. Datos sobre los adolescentes que participaron en el programa.
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En cada tema se hicieron las observaciones, las mismas se recogieron en el “Cuaderno de notas”, además se aplicaron las técnicas de diagnóstico cualitativas por lo que es conveniente presentar los resultados por temas.

La mayoría de las actividades de todos los temas se hicieron en el Departamento de Psicoterapia de la escuela, con la participación de la psicoterapeuta, la cual colaboró en la recogida de la información de las observaciones. Los adolescentes se organizaron de forma grupal para lograr una buena interrelación entre ellos.
Tema I. La autovaloración
Todas las actividades del tema se desarrollaron de acuerdo a lo planificado, se cumplieron los objetivos planteados en el mismo –general e individual.

Técnicas:

1. Solución de problemas matemáticos e inteligentes.

La actividad para determinar las características de la autovaloración del adolescente con TND en un tipo de actividad y el nivel de confianza en sí mismo, tuvo las siguientes características en cada adolescente:
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Conclusiones:

· El interés que manifestaron los adolescente se denomina “interés de actuar” (Schúkina, 1978), el cual se fue extinguiendo ante la complejidad de las tareas, porque no hay interés por el problema, sino en sí mismo, en las barreras que tienen (“no me gustan las actividades de matemática”, “están difíciles”), ello se debe a que estos adolescentes tienen mucha necesidad de autoafirmación y tratan de demostrar que ellos si pueden.

· El rechazo a las matemáticas (JTA), manifestación de intranquilidad y desesperación (FRB) e intranquilidad por terminar rápido (NAY) demuestra que estos adolescentes tienen problemas con la autovaloración adecuada y resultados pobres en las matemáticas; similar resultado se encuentran en el experimento de Neimark (1965) con escolares adolescentes.

· Para los adolescentes ambos problemas –matemáticos e inteligentes- eran lo mismo, no pudieron diferenciar que los primeros si eran propiamente de las matemáticas, mientras que los segundos tenían estrecha relación con la agilidad del pensamiento.

2. El trabajo doméstico en familia

Ante las dificultades que podría traer una actividad académica, que por lo general en los adolescentes con TND es un problema, se planteó la técnica El trabajo doméstico en familia para valorar la actitud de los adolescentes ante las tareas domésticas en familia; las respuestas de los adolescentes fueron:
	Adolescente
	Tareas domésticas que hace la familia
	Tareas que le obligan hacer
	Tareas en las cuales no les dejan participar
	Las tareas que les gusta hacer

	RFRM
	1. Cargar agua

2. Botar la basura

3. Ayudar a lavar

4. Limpiar

5. Hacer mandados
	“No me obligan hacer nada, yo lo hago solo”
	Cocinar “Mi mamá no me deja cocinar porque tienen miedo que yo me queme”.
	Lavar “Me gusta ayudar a lavar porque ya de ahí cojo y me baño, patino dentro de la casa”.

	JTA
	1. Limpiar

2. Lavar

3. Fregar
	Ninguna
	Cocinar “En la concina porque aún soy un niño y me puedo quemar u ocurrir un explote de gas y me puedo quemar”.
	“Ayudar en lo que haga falta porque prefiero pasar el tiempo ayudando ante de jugar, aunque casi siempre estoy organizando mi cuarto”.

	FRB
	1. Botar la basura

2. Llenar los pomos de agua

3. Barrer

4. Fregar
	Botar la basura “porque esa es mi parte para mantener la casa limpia” y llenar los pomos de agua “para la familia”
	“Mi abuela no me deja participar en la cocina por si me quemo”
	Botar la basura porque es lo que he hecho siempre y yo estoy adaptado”

	NAY
	1. Lavar

2. Fregar

3. Limpiar
	“No me obligan hacer nada”
	Cocinar “porque tienen miedo que me queme”
	1. Lavar

2. Cocinar

3. Limpiar

4. Fregar


Para completar esta información se analiza el debate y la actitud ante la fábula. Conclusiones:

· Las tareas domésticas que realizan las familias de los adolescentes son propias de la dimensión ritualización (Arés, 2010), y dentro de ellas, están en las rutinas cotidianas que son conductas básicas en la estructura y forma de la vida cotidiana de una familia.
· Todos manifestaron su interés en el debate del tema, aunque solo 3 declararon su gusto e interés por participar en estas actividades, porque “le gusta estar haciendo algo todo el tiempo puesto que es muy intranquilo” (RFRM), “me siento dispuesta a realizar las tareas domésticas puesto que me gusta y me siento bien consigo misma” (JTA), “me gusta ayudar en cuanto a las tareas domésticas, siempre que me dejen salir después” (NAY). En el caso de FRB expresó que en “ocasiones no me siento dispuesto a realizar las tareas domésticas, porque yo soy el hombre de la casa”.

· Se muestra en los 4 adolescentes la precisión del contenido de las tareas domésticas para dar salida a su hiperactividad (RFRM) y como forma de autoafirmación (JTA), de coerción “si hago esto es para que me dejes hacer lo que yo deseo” (NAY) y de estereotipos machistas (FRB) sumergidos en la tradición patriarcal.
3. Listado de profesiones.
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Respuestas de las preguntas de la conversación (Ver Anexo 6, tema II):

	Adolescente
	¿Qué quieren ser cuando sean jóvenes? ¿Por qué quieren hacer esa profesión?
	¿Qué es lo que sienten cuando piensan que van a ser…?
	¿Qué es lo que más les gusta de esa profesión?
	¿En qué se diferencia tú profesión de las otras?

	RFRM
	“De todo un poco, pero si tuviera que elegir quisiera ser carpintero, porque es lo que hace mi papá y me gusta”.
	“Pienso mucho en mi papá, en que se sienta orgulloso de mi”.
	“Trabajar junto a mi papá”.
	“En que es lo único que puedo hacer”

	JTA
	“Quiero ser peluquera, ya que es lo que me gusta y es lo único que puedo hacer”.
	“Siento un gran desespero porque ese momento llegue”.
	“Tendré un gran adelanto económico”.
	“En que esta profesión no es difícil de aprender”.

	FRB
	“Electricista, porque es lo que más me llama la atención y me gusta para sacar a mi familia hacia adelante”.
	“Nada”.
	“Es para poder ayudar a las personas, en especial a mi familia”.
	“Que se corre muchos riesgos y se paga bien”.

	NAY
	“Aeromoza, porque así podré viajar por el mundo”.
	“Siento una gran emoción”.
	“Me gusta, porque estaré todo el tiempo viajando”.
	“En
que
tendré avances económicos y es una  profesión muy

	
	
	
	
	importante”.


Conclusiones:

· El interés que predominó en los adolescentes con TND fue hacia los oficios: carpintero (RFRM), peluquera (JTA), electricista (RFB) y aeromoza (NAY), argumentaron que además de ser una actividad que se prospera económicamente, es fácil de aprender, este argumento demuestra que los cuatro adolescentes conocen sus limitaciones cognitivas para aspirar a otra profesión que requiere mayor esfuerzo cognitivo.

· El motivo del interés por una profesión está estrechamente relacionado con otros motivos: ser como su papá (RFRM), le gusta y es lo único que puede hacer (JTA), es lo que le gustaría hacer y sacar adelante a su familia (RFB) y viajar por el mundo y obtener avances económicos (NAY).

· La base de los intereses de estos adolescentes es salir de las condiciones en que viven y mejorar la de su familia.

· Los intereses vocacionales se clasificaron en: reducidos a lo que pueden hacer y no a lo que pueden aprender; tienen fuerza a partir del autoconocimiento de sus posibilidades, aunque son pasivos porque realmente los adolescentes no conocen a profundidad el contenido de los oficios y de las competencias que requieren para su dominio, por ejemplo: aeromoza, electricista y carpintero; manifiestan un grado de estabilidad, pues en todos los datos de la técnica se reafirman las pretensiones que tienen para el futuro; la diferenciación de las profesiones es difusa al compararlas solo por el grado de implicación de la esfera cognitiva sobresaliente.

Resultados de la evaluación del programa
A) En sí mismo

Se aplicó el cuestionario a 4 personas de la escuela: directora, psicóloga, trabajadora social y psicoterapeuta.
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Conclusiones:
· Las tres variables fueron evaluadas de muy alta por las 3 especialistas y la directora de escuela, añadieron que era el primero de su tipo en la escuela.

B) En su desarrollo.

Los resultados se muestran por tema, los cuales fueron evaluados por los 4 adolescentes a los que se le aplicó el programa. El mejor resultado lo obtuvo el Tema II. Los intereses vocacionales con un promedio de más de 4,7 (ver figura 4) en las tres variables, lo cual se corresponde con el resultado de las técnicas aplicadas sobre los intereses vocacionales.
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En la figura 4 se observa que el Tema I. La autovaloración fue uno de los temas con más bajo promedio, este dato se corresponde con los resultados de las técnicas de la resolución de los problemas matemáticos e inteligencia.

La evaluación del Tema II. La comunicación desarrolladora no obtuvo los resultados, que se esperaban, quedó por debajo de un promedio general de 4,5, porque fue desarrollado por la especialista en Comunicación social de la escuela y ella demostró no tener habilidades para el trabajo con este tipo de adolescente.

El Tema IV, aunque fueron del agrado del adolescente las distintas actividades, el promedio general fue de 4, 4, en ello influyó la complejidad de la actividad creativa y su intensificación en las distintas tareas y uno de los problemas presentados por ellos en los distintos temas fue la negativa a trabajar en tareas complejas, por ejemplo, no quisieron elaborar su fábula, se contentaban con comprar un regalo para el ser querido en lugar de elaborarlo, etc., no se mostraron arriesgados, flexibles e intrépidos.

C) En sus resultados.

· Los especialistas y la directora dieron una evaluación a todos los temas y sus dimensiones e indicadores de muy alta (5), consideraron que hubo transformaciones en los adolescentes, pero sería necesario medirlas cuando el programa no se aplica para ver el grado de uso de las estrategias de relaciones.
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