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Resumen

La presente investigacion, titulada “Insatisfacciébn corporal, ansiedad y estilos de
afrontamiento en estudiantes de VII ciclo de la |I.E. Mariscal Castilla - Huancayo, 2023”
tiene como objetivo determinar la relacién entre la insatisfaccién corporal, la ansiedad y
los estilos de afrontamiento en estudiantes de VIl ciclo de la I.E. Mariscal Castilla. Esta
investigacion fue de tipo cuantitativo, no experimental, transversal y exploratorio -
predictivo. La hipétesis fue afirmar una relacién entre la insatisfaccion corporal, ansiedad
y los estilos de afrontamiento en estudiantes de VIl ciclo de la I.E. Mariscal Castilla -
Huancayo, 2023. Los instrumentos utilizados para la investigacion fueron el Test de
Imagen (Evaluacion de la Insatisfaccion con la Imagen Corporal), la Escala de
Autoevaluaciéon de la Ansiedad de Zung -(EAA) y también la Escala de Afrontamiento
para adolescentes-(ACS). El muestreo fue probabilistico aleatorio simple. Las
correlaciones de Spearman para las tres variables fueron significativas, tanto entre
dimensiones de dichas variables, como en los totales. A partir de los resultados se obtiene
un V.P de 0,00; que al ser menor al a = 0,05 se aceptan las hip6tesis de la investigacion;
por lo tanto, se concluye que existe una correlacion significativa entre insatisfaccion con
la imagen corporal, ansiedad y estilos de afrontamiento. Finalmente, se planteé la
ecuacion de regresion mdltiple, la cual busca entender el comportamiento de las variables
y la influencia de la ansiedad frente a los niveles de insatisfaccion corporal y estilos de

afrontamiento, teniendo un alcance predictivo.

Palabras Clave: Insatisfaccion corporal, ansiedad, estilos de afrontamiento,

adolescentes, estudiantes.



Abstract

The present research, titled “Body dissatisfaction, anxiety and coping styles in students of
the VII cycle of the I.LE. Mariscal Castilla - Huancayo, 2023” aims to determine the
relationship between body dissatisfaction, anxiety and coping styles in students of the VII
cycle of the I.LE. Mariscal Castilla. This research was quantitative, non-experimental,
transversal and exploratory - predictive. The hypothesis was to affirm a relationship
between body dissatisfaction, anxiety and coping styles in students of the VII cycle of the
I.E. Mariscal Castilla - Huancayo, 2023. The instruments used for the research were the
Image Test (Evaluation of Dissatisfaction with Body Image), the Zung Anxiety Self-
Assessment Scale (EAA) and also the Coping Scale for adolescents. -(ACS). The
sampling was simple random probabilistic. The Spearman correlations for the three
variables were significant, both between dimensions of these variables and in the totals.
From the results, a V.P of 0.00 is obtained; that being less than a = 0.05, the research
hypotheses are accepted; Therefore, it is concluded that there is a significant correlation
between dissatisfaction with body image, anxiety and coping styles. Finally, the multiple
regression equation was proposed, which seeks to understand the behavior of the
variables and the influence of anxiety regarding levels of body dissatisfaction and coping

styles, having a predictive scope.

Keywords: Body dissatisfaction, anxiety, coping styles, adolescents, students.
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INTRODUCCION

Durante muchos afios se han realizado diversas investigaciones enfocadas en el
estudio del cuerpo humano, la alimentacion y sus consecuencias en la salud mental. La
gran mayoria de estudios previos han estado enfatizados en mujeres de todas las edades;
sin embargo, en la actualidad se ha estado tomando mas énfasis al estudio de ambos

SeXO0s, varones 'y mujeres.

En la actualidad, se tienen distintas definiciones sobre el cuerpo humano. En
muchas ocasiones el deseo de poseer el cuerpo ideal surge por diversas causas, como
la influencia de la sociedad, la moda, redes sociales, entre otros, causando casos severos
de insatisfaccion con la imagen corporal. Esta viene a ser definida como la diferencia que
existe entre el cuerpo y lo que se desea ver de este, segun estudios la insatisfaccion
corporal esta basada en la disconformidad que tiene la persona al verse en un espejo,
esta insatisfaccion viene a estar ligada a muchos factores como la familia, la presion
social, los modelos de cuerpos perfectos, por lo que el sujeto busca obtener el ideal

estético predominante en su entorno social (Flores , 2018).

Si una persona presenta insatisfaccion con su imagen corporal, como algunas
investigaciones lo han transmitido, puede indicar la presencia de sintomas de diferentes
trastornos afectivos, como la ansiedad, la cual es definida como un conjunto de conductas
y emociones que generan temor, inquietud y miedo al exponerse a situaciones que
pueden resultar conflictivas o estresantes (2018). Por lo tanto, como menciona Hurtado
(2021), una de las principales manifestaciones de la ansiedad es la de alertar al cuerpo y
activarlo frente a situaciones frustrantes de mayor o menor grado, de modo que puedan

ser manejadas. Segun McCarthy (2019), las estadisticas revelan que en todo el mundo la
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ansiedad ocupa el noveno lugar entre las enfermedades mentales mas comunes en la

poblacion joven entre edades de 15 hasta 19 afios.

Por otro lado, los estilos de afrontamiento, segun Quintanilla (2021), son recursos
variados, de nivel cognitivo, conductual y emocional, usados para minimizar o hacer
manejables las situaciones que generen ansiedad o diversos conflictos. Por ello, es vital
estudiar los estilos de afrontamiento en una sociedad adolescente; puesto que, en esta
etapa de vida se presentan mas factores de riesgos y experiencias en torno a cambios
fisicos y socioemocionales que podrian causar alteraciones en la salud mental; de esta
manera, es importante identificar qué estilos de afrontamiento son los mas recurrentes al

momento de hacer frente a situaciones conflictivas.

Dada la necesidad estudiada, la variable “ansiedad” fue una de las mas afectadas
en la época de pandemia de COVID-19 como lo menciona la Organizacion Panamericana
de la Salud [OPS] (2022), la cual ha incrementado un 25% de prevalencia a nivel mundial
evidenciando asi que existe gran cantidad de personas que presentan este problema en

la actualidad.

En el Perd, el impacto en la salud mental se vio afectada por el miedo, panico,
depresion y otras afecciones, incrementando los niveles de ansiedad en un 30% de los
casos que ya existian, lo cual demuestra que la ansiedad afecta al bienestar, limitando la

produccioén, la economiay las relaciones sociales (Rivera, 2023).

Ademas, la ansiedad en adolescentes se ha ido incrementando en los Ultimos
afios, afectando notablemente el bienestar emocional y social. Como lo menciona la
Organizacion Mundial de la Salud [OMS] (2021), los adolescentes padecen con mucha

frecuencia trastornos emocionales, siendo el trastorno de ansiedad el mas frecuente en

14



este grupo etario, con un porcentaje de 4,6% en la poblacion adolescentes de 15 a 19

anos.

Otra razon por la cual se incrementan los conflictos asociados a la percepcion de
la imagen corporal se debe a que los adolescentes tratan de buscar pertenencia a un
grupo social, pues en esta etapa los cambios se presentan con mas frecuencia. Por su
parte, los medios de comunicacion suelen mostrar altos estereotipos e ideales que son
aceptados como apropiados, influyendo en construir un yo ideal, creando confusién e

inconformidad con la imagen corporal del adolescente (Quispe, 2020).

En la adolescencia existen situaciones que pueden ser muy estresantes, debido
a los cambios y nuevos roles que cumplen en la sociedad y de las expectativas que
generan. Debido a esto, cada adolescente reacciona de manera distinta a estas
demandas, utilizando estilos de afrontamiento que pueden ser funcionales abordando las
dificultades de manera directa y buscando apoyo para dar solucion al problema; o, por el
contrario, pueden ser disfuncionales, evitando situaciones problemética sin brindar
soluciones; estos estilos de afrontamiento aumentardn o disminuiran los problemas

emocionales y conductuales de los adolescentes (Gutierrez, 2018).

El interés de estas problematicas sociales surge para explorar, describir,
correlacionar y explicar c6mo se dan los comportamientos de estas variables dentro de
os alcances de las investigaciones cuantitativas, segun Hernandez (2018) existen 4 tipos
de alcances, siendo la primera el alcance de tipo exploratorio, que tiene como finalidad
indagar en la informacion sociodemografica como género, sexo, grado de estudio, entre
otros, dando paso a un cimiento sélido para elaborar investigaciones mas complejas. El
segundo alcance es el tipo descriptivo, donde se hace uso de un andlisis para saber

cuales son los niveles de ansiedad, segun el género de los estudiantes, del mismo modo
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se puede medir los niveles de insatisfaccion corporal en los estudiantes, como también
los estilos de afrontamiento, brindando un entendimiento méas amplio de los estilos mas
frecuentes en estudiantes, hallando puntuaciones globales o directas de cada
instrumento. El tercer alcance busca la correlacion entre dichas variables, donde si bien
es cierto se establece una relacion o grado de asociacion entre insatisfaccion corporal,
ansiedad y estilos de afrontamientos, la investigacion busca ampliar su aporte
estableciendo un andlisis mas complejo en relacion a la formula de regresién mdltiple,
siendo este el Gltimo alcance explicativo, en la cual se pretende explicar en cierta forma
la influencia entre las variables, de esta manera la investigacion abarca los 4 alcances de

una investigacion esperando ser un gran aporte para la sociedad y fututos investigadores

Tomando en cuenta todo lo revisado en la presente tesis, se hace mencién de las
limitaciones, fortalezas y recomendaciones dirigidas a futuras investigaciones en estos
temas; como fortaleza, podemos destacar que esta investigacion esta basada en datos
recientes, los cuales fueron recolectados de una Institucion Educativa que alberga gran
cantidad de alumnado, por lo tanto, se puede visualizar una gran parte del sistema
educativo en Huancayo, siendo pioneros en investigar estas variables en conjunto; con
los resultados se pueden plantear recomendaciones preventivas para la salud mental en
los estudiantes adolescentes, para garantizar bienestar y salud, el poder fomentar talleres

de autoaceptacion, autoestima y otros.

La principal limitacién de esta investigacién es el no contar con antecedentes
donde se determinen la correlacion de las tres variables en conjunto; ademas de, no hallar
modelos de estudio predictivos, explicativos y de ecuaciones de regresion multiple entre

la insatisfaccion corporal, ansiedad y estilos de afrontamiento.
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A modo de recomendacion, para futuras investigaciones, es importante realizar
este tipo de estudios con otras Instituciones Educativas, para poder obtener un panorama
mas general de toda la region Junin acerca de la salud mental en la poblacién estudiantil;
asimismo, es esencial desarrollar un estudio desde el analisis cualitativo, para poder
conocer el porqué de estas condiciones en los adolescentes a modo de complemento y

desarrollo de nuevas précticas profesionales.

Por otra parte, el presente estudio se llevo a cabo desde el interés académico y
social; ya que, aportara estadisticas recientes sobre el problema dentro de Instituciones
Educativas en la ciudad de Huancayo. Asimismo, el interés en el &mbito profesional como
psicélogas se resume en indagar el contexto psicoeducativo de 389 estudiantes de nivel
secundario de la Institucién Educativa “Mariscal Castilla”, Huancayo, dando a conocer la
insatisfaccion corporal, los niveles de ansiedad y los estilos de afrontamiento en relacién

con dichos sujetos. La presente investigacion esta dividida en 5 capitulos.

En el capitulo I, se abordaran los temas tedricos que sustentan el planteamiento
del problema, donde se realiza un repaso de la problematica actual en el mundo, en
Latinoamérica, el Per y en la ciudad de Huancayo, resaltando la situacién actual en la
Institucién Educativa “Mariscal Castilla” con respecto a las variables de estudio. Ademas,

se exponen los problemas a abordar, los objetivos y la justificacion de la investigacion.

El capitulo Il inicia con los antecedentes internacionales, nacionales y locales que
han abordado temas similares de la presente investigacion, el capitulo continda con la
explicacion de las bases tedricas enfocadas a la insatisfaccion corporal, la ansiedad y los

estilos de afrontamiento como también se sefala la definicién de términos basicos.

Respecto al capitulo Il se establecen las hip6tesis de estudio, las cuales en

capitulos posteriores se comprobardn o negardn en base los resultados obtenidos,
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también se menciona las variables de estudio acompafiadas de la matriz de

operacionalizacién de la variable por cada una de ellas.

El capitulo IV presenta la metodologia usada para este estudio, indicando el
enfoque, tipo y disefio de investigacién; ademas, se menciona la poblaciéon y muestra
usada para el analisis, se exponen instrumentos psicoldgicos para la recoleccion de datos
afadiendo la ficha técnica de cada una, el capitulo concluye con el procedimiento y la

descripcion del andlisis de datos.

Finalmente, el capitulo V corresponde a la discusién, las conclusiones y los

resultados.
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1.1.

CAPITULO |

Planteamiento del problema

Planteamiento del problema

La imagen corporal es un concepto que la humanidad a lo largo de su
trayectoria ha ido utilizando y cambiando su significado, incluyendo elementos
importantes de la personalidad como el autoconcepto, autoestima, entre otros

(Heredia y Peralta, 2021).

En la prehistoria, la imagen corporal o ideal de belleza estaba asentado a
preservar la evolucion humana, por tal motivo se valoraban a las mujeres con
cuerpos voluminosos; ya que, laimportancia surgia a partir de la reproduccion eficaz
al evitar la muerte en el parto. Posteriormente, los egipcios y los griegos iniciaron el
cambio en el concepto del ideal de la belleza, basandose en la perfeccion, delgadez,
cuerpo proporcionado, caderas amplias y se hacia uso de los cosméticos y pelucas.
En el siglo XX, la insatisfaccion corporal estuvo marcado por el cine y la basqueda

de libertad. En los afios 60, la publicidad empieza a difundirse destacando el
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cuidado del cuerpo, habitos de higiene y belleza, este canon de belleza ha

permanecido hasta la actualidad (Mufioz, 2014).

Por otro lado, se puede afirmar que el significado de la imagen corporal se
ha ido modificando a lo largo de la historia en funcidon de aspectos sociales y
culturales. Cuando el cuerpo no es acorde a los ideales vigentes que impone la
sociedad, surgen complicaciones de percepcion en la imagen corporal, problemas
alimenticios y animicos, provocando que la ciencia se innove con la finalidad de
producir cuerpos perfectos. En la actualidad, las mujeres son sometidas a mas
intervenciones quirdrgicas, sin embargo, la demanda entre los hombres ha

incrementado en un 135% en los dltimos afios (Mufioz, 2014).

Ademas, algunos de los factores engloban aspectos sociales, familiares y
personales que dan lugar al desarrollo de la insatisfaccion corporal. Cuando
hablamos de aspectos personales incluye la baja autoestima, la dificultad para el
logro de la auto independencia, sentimientos de ineficacia, emociones
disfuncionales y diferentes estilos para afrontar los problemas personales (2014).
Las personas tienen diferentes estilos de afrontamiento ante situaciones que
provoguen angustia, de esta manera usan procesos cognitivos-conductuales y
comportamentales que ayudan a cambiar su situacién de malestar, regulando sus
emociones, tratando de encontrar sentido y hacer frente a la incertidumbre,

dificultades para lograr metas de vida, cambios fisicos y psicolégicos (Ortiz 2014).

Por otro lado, las consecuencias de la insatisfaccion con la imagen corporal
durante la adolescencia involucran estilos de afrontamiento basado en las
emociones, mostrando alteraciones y centrandose en dos aspectos importantes:

alteracion perceptual que conducen a la distorsion de la imagen corporal y las
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emociones negativas, provocando baja autoestima, generando el desarrollo de

diferentes trastornos animicos como la depresion y la ansiedad (2014).

En este sentido, la ansiedad es una de las enfermedades mas comunes
respecto a la salud mental ya que involucra aspectos fisioldgicos, afectivos,
conductuales y cognitivos que dan respuesta a situaciones que las personas

interpretan como amenaza (Herediay Peralta, 2021).

La OMS (2022) indica que luego de la pandemia mundial que provocé la
COVID-19, la ansiedad aumentd un 25% en la poblacién global, lo que mostré la
falta de preparacion de los gobiernos para lidiar con el impacto en la salud mental,

dando a conocer la escasez de recursos de salud mental.

A nivel mundial, la ansiedad en los adolescentes ocupa el noveno lugar entre
todas las enfermedades mentales mas frecuentes y el sexto puesto en los puberes
de 10 a 14 afos (McCarthy, 2019). Esto se debe a que, los estudiantes, al
encontrarse en diferentes ambientes estresantes y demandantes por la sociedad,
se encuentran expuestos a diferentes estereotipos acerca del cuerpo, moda, que
son difundidas por el uso de redes sociales, generando diferentes conflictos

sociales e interpersonales (Ladera, 2016).

En Latinoamérica, los adolescentes se encuentran inconformes con su
imagen corporal debido a la mayor presion que ejercen los modelos socioculturales
sobre ellos, como rasgos, creencias de un ideal estético y actualmente el uso de
las redes y medios de difusion visual. Tradicionalmente, la insatisfaccion con la
imagen corporal se ha circunscrito en diferentes sociedades del mundo y se ha visto
reflejado también en los paises Latinoamericanos; de esta manera, existe una

disconformidad por el peso y la imagen segun la cultura (Rodriguez y Cruz, 2008).
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Asimismo, la percepcion del cuerpo y su valoracion atrae otras conductas
consideradas como riesgo en el desarrollo personal, siendo propensos a diferentes
trastornos conductuales y afectivos como el estrés, ansiedad, angustia y
preocupacion, catalogandolas como generadoras de problemas. Para ello, Verdugo
et al. (2012) sugieren que las personas con mejores estilos de vida son aquellas
gue tienen mejores habilidades de afrontamiento, mejor apreciacién del individuo y
mejor control de su entorno, ademas de ser capaces de manejar adecuadamente
la tensidn ante diferentes estresores, lo que determinara si puede hacer frente con

éxito a las dificultades.

Segun el Instituto Nacional de Estadistica e informatica [INEI] (2018), las
instituciones educativas del Peru tienen un sistema descentralizado donde la
educacién que se brinda en los niveles de inicial, primaria, y secundaria impulsan
la autonomiay la participacion de los estudiantes, padres de familia, y la comunidad

educativa (Alvarez, 2010).

Por otra parte, el nivel secundario de Educacion Basica comprende un
programa educativo de 5 afios teniendo como objetivos principales, profundizar la
formacion cientifica, humanista y ética adquiridos en el nivel primario, brindando
orientacion vocacional y capacitacion a los estudiantes en diversas areas de
practica, como lo mencionaba la Constitucion Politica del Perd de 1993, la
ensefianza del nivel secundario es obligatoria para todas las personas (Instituto

Nacional de Estadistica e Informética [INEI], 2017).

Papalia y Martorell (2017) refieren que la adolescencia es un periodo de
transicion de desarrollo que implica varios cambios en el ser humano, asimismo

consideran adolescentes a toda la poblaciébn que se mantiene entre los 11 y 20
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afios. También se hace mencién que tienen nuevas responsabilidades y empiezan
a ser auténomos, resguardando su participacion en la solucién afrontando

diferentes complicaciones.

Entendiendo al afrontamiento como un estado transitorio que cambia y varia
acorde a la situacion, haciendo uso de los recursos cognitivos emocionales y
conductuales que son aplicados para dar respuestas a cada situacion considerada
estresante, logrando una autorregulacibn emocional, gestionando de forma

adecuada dicha situacion obteniendo bienestar en la persona (Rojas, 2022).

La cultura actual dispone un valor excesivo a la estética corporal
manifestando un alto nivel de preocupacion y las consecuencias que trae consigo,
aunque los ideales pueden diferir de varén a mujer. Segun Agesto et al. (2017), la
insatisfaccion con la imagen corporal aumenta significativamente en estudiantes de
3ro a 5to de secundaria, por las influencias de modelos estéticos, los medios de
comunicacion, la familia y las relaciones sociales, generando en el individuo una

valoracion negativa del propio cuerpo.

Considerando que la Institucién Educativa “Mariscal Castilla” de la provincia
de Huancayo es una institucién con gran namero de alumnado, fue conveniente
para presente, pues no cuentan con un profesional especializado en la salud mental
quién pueda evaluar las diferentes probleméticas psicosociales, las cuales estan
mas propensas a desarrollar diversas situaciones conflictivas en el ambito escolar,

familiares y/o sociales.

Por todo lo anterior mencionado, fue de vital importancia la elaboracion de

una investigacion que permita abarcar cual es la relacion entre la insatisfaccion
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corporal, ansiedad Yy los estilos de afrontamiento en estudiantes de VIl ciclo de I.E.

Mariscal Castilla -Huancayo, 2023.

1.2.

121

1.2.2.

Formulacion del problema

Problema general

¢, Como se relaciona la insatisfaccion corporal, ansiedad y los estilos de
afrontamiento en estudiantes de VIl ciclo de la I.E. Mariscal Castilla -

Huancayo, 2023?

Problemas especificos

¢Cual es la relacion entre las dimensiones de la insatisfaccién corporal
y ansiedad en estudiantes de VIl ciclo de la I.E. Mariscal Castilla -
Huancayo, 2023?

;Cual es la relacibn entre las dimensiones de los estilos de
afrontamiento y ansiedad en estudiantes de VII ciclo de la |.E. Mariscal
Castilla - Huancayo, 2023?

¢, Cual es la relaciéon entre las dimensiones de insatisfaccién corporal y
estilos de afrontamiento en estudiantes de VIl ciclo de la I.E. Mariscal
Castilla - Huancayo, 20237

¢,Cual es la ecuacion de prediccion de la ansiedad frente a la
insatisfaccion corporal y estilos de afrontamiento en estudiantes de VII

ciclo de la I.E. Mariscal Castilla - Huancayo, 20237
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1.4.

1.3.

1.3.1.

1.3.2.

Objetivos

Objetivo general

Determinar la relacion entre insatisfaccion corporal, ansiedad y los
estilos de afrontamiento en estudiantes de VII ciclo de la I.E. Mariscal

Castilla - Huancayo, 2023.

Objetivos especificos

Determinar la relacion entre las dimensiones de la insatisfaccién corporal
y ansiedad en estudiantes de VIl ciclo de la I.E. Mariscal Castilla -
Huancayo, 2023.

Determinar la relacion entre las dimensiones de los estilos de
afrontamiento y ansiedad en estudiantes de VII ciclo de la I.E. Mariscal
Castilla - Huancayo, 2023.

Determinar la relacion entre las dimensiones de insatisfaccion corporal y
estilos de afrontamiento en estudiantes de VIl ciclo de la I.E. Mariscal
Castilla - Huancayo, 2023.

Establecer la ecuacion de predicciéon de la ansiedad frente a la
insatisfaccion corporal y estilos de afrontamiento en estudiantes de VI

ciclo de la I.E. Mariscal Castilla - Huancayo, 2023.

Justificacién

El interés tedrico de la presente investigacion surge de la necesidad de

comprender la relacién sobre la insatisfaccion corporal, ansiedad y estilos de

afrontamiento en estudiantes adolescentes. Por lo tanto, permite entender la

relacion de dichas variables dentro del contexto educativo en la ciudad de Huancayo
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lo que contribuird con el debate sobre este tema, de la misma manera, permitira
valorar la forma y el nivel en que se presentan los cuadros de ansiedad en los
adolescentes ante la insatisfaccion corporal y los estilos de afrontamiento usados;

de esta forma, aportar con resultados resientes sobre el estudio de estas variables.

Respecto a, la justificacion metodoldgica, seguird un procedimiento de
operacionalizacion de variables, muestreo, recoleccién, analisis de datos rigurosos
y validados, esperando que esta informacion sea util para la comunidad estudiantil,
contribuyendo de forma significativa al brindar informacion y ayudar a futuros
investigadores a ampliarse en temas similares, todo ello con fines académicos.
Asimismo, los resultados de esta investigacion contribuirdn a propuestas de
intervencion en relacion con los resultados obtenidos, orientando las variables de
estudio (insatisfaccion corporal, ansiedad y estilos de afrontamiento) con el objetivo

de promover la salud mental en la poblacién peruana.

Referente a la justificacion social del estudio, permitira conocer mas a fondo
la realidad del contexto psicoldgico y los problemas del alumnado de la Institucion
Educativa “Mariscal Castilla”, con una poblacion de méas de 2558 estudiantes
adolescentes influenciados por las redes sociales, siendo esta la interaccion social
predominante, lo cual generd algunos problemas psicologicos, perjudicando el
desempefio académico, social, familiar y personal en esta poblacion estudiantil. Por
lo tanto, es pertinente abordar estudios que permitan conocer la relacién que existe
entre la insatisfaccidn con la imagen corporal, la ansiedad que puede provocar y los
estilos de afrontamiento con el que cuentan los adolescentes; de modo que, se
pueda ofrecer mejores alternativas de mejora y calidad de vida en general
esperando con ello un impacto positivo en la comunidad educativa, social y

personal.
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Finalmente, la justificacién practica, el estudio de la ansiedad en un contexto
educativo permite entender que la psicologia clinica también es inherente en los
centros educativos y mas aun cuando se trata de adolescentes de nivel secundario
guienes estan expuestos a nuevos cambios en su desarrollo psicosocial y fisico. En
este sentido, el objetivo de este estudio es incentivar a prestar una mayor atencion
a la salud mental de los estudiantes, esperando el interés de los directivos de las
Instituciones Educativas al tomar medidas preventivas sobre la insatisfaccion
corporal, ansiedad y estilos de afrontamiento para un mayor bienestar psicolégico

en los estudiantes.
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CAPITULO Il

Marco tedrico

2.1. Antecedentes del problema

2.1.1. Antecedentes internacionales

Cabas et al. (2019), llevaron a cabo una investigacion titulada
“‘Relacién entre ansiedad y afrontamiento en estudiantes mas jévenes de
una universidad del caribe colombiano”, con el objetivo de fijar la
correspondencia entre los rangos de ansiedad, los estilos de afrontamiento
y los métodos utilizados por los estudiantes. de la Universidad del Caribe
Colombiano. Este estudio fue de tipo cuantitativo y transversal con una
muestra de 216 jovenes. Las pruebas psicol6gicas utilizados fueron la
Escala de Afrontamiento para Adolescentes — ACS (disefiada por
Frydenberg y Lewis) y el Formulario C de la Escala de Ansiedad para
Adultos, AMAS-C. (de Reynolds, Richmond y Lowe). Los resultados del
estudio mostraron que los hombres mostraban una mayor propension a la
ansiedad, pero la diferencia no era significativa. Con respecto a las mujeres,
se concluyé que cuando se trataba de estrategias de afrontamiento, los

hombres y mujeres las usaban de manera similar.

Medina et al. (2019) realizaron una investigacion titulada, “Ansiedad
e insatisfaccion corporal en universitarios”, el cual tuvo como propdsito
estudiar los niveles de ansiedad, la insatisfaccion con la imagen corporal y
como se relaciona con el sexo (femenino y masculino), el grado de nivel de

educacion en la institucion de estudio con un nimero de 516 estudiantes de
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Burgos, el grupo de estudiantes estuvo constituida por 42.8% y 57.2%
mujeres, se empled un muestreo de tipo aleatorio. Para ello, se realizé un
estudio descriptivo transversal en el que se aplicaron los instrumentos del
Cuestionario de Ansiedad Estado-Rasgo (adaptacion de Seisdedos en
1994) y la Escala de Insatisfaccion Corporal de la Escala de Trastornos
Alimentarios (adaptacion espafiola de Elosua, Lopez y Sanchez en 2010).
Como resultado, cerca del 20% de los participantes presentaba niveles
elevados de ansiedad, aunque no se encontraron diferencias por sexo, clase
o centro; ademas, el 61,4% presentaba una insatisfaccion corporal alta o
moderada, principalmente mujeres, personas ansiosas 0 estudiantes
universitarios de grado. En conclusién, se encontré una correlaciéon entre
estos factores, por lo que se pudo identificar un riesgo especifico de
desarrollar trastornos alimentarios y de ingesta de alimentos en algunos

estudiantes universitarios.

Castro et al. (2021) llevaron a cabo un estudio titulado “Influencia de
la ansiedad e insatisfaccion corporal sobre conductas alimentarias de riesgo
en una muestra de mujeres adolescentes de México”, la cual tuvo como
objetivo explorar las consecuencias de los sintomas de ansiedad sobre la
relacién entre IC y CAR. Tuvieron como muestra de 485 adolescentes en
edad escolar de entre 14 y 19 afios. (M =16.81, DE =1.33); asimismo, se
realizo un estudio transversal explicativo. La muestra extraida de manera no
probabilistica respondi6 y formularon el Eating Attitudes Test 26, el Body
Shape Questionnaire 8D y la Hospital Anxiety and Depression Scale
(Adaptada y validada por Castro-LOpez y Franco-Paredes en 2019). Se

obtuvo el consentimiento informado del padre/tutor y el consentimiento
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informado del participante. Los resultados mostraron que los sintomas de
ansiedad moderaron la relacion entre HF y CAR, siendo los niveles altos de
ansiedad (b = .51, p <.001) mas fuertes que los niveles bajos (b = .32, p <
.001). En conclusion, se puede decir que esta investigacion muestra el
desarrollo de los trastornos alimentarios se ve muy afectado por la relacion
de dos predictores, que también es modulada por la ansiedad. A la luz de
este descubrimiento, se deben considerar medidas practicas para prevenir

y tratar los trastornos alimentarios.

2.1.2. Antecedentes Nacionales

Saavedra (2018) realizé una investigacion titulada “Insatisfaccién de
la imagen corporal y estrategias de afrontamiento de las adolescentes de
una institucién educativa de Chiclayo 2018”, en el cual hallé el nexo entre la
insatisfacciébn con la propia imagen y las habilidades de afrontar los
problemas en jovenes de un centro educativo de Chiclayo 2018, para esto
se emple6 una muestra de 278 estudiantes. Esta investigacion fue no
experimental con un disefio descriptivo correlacional, se aplicaron los
instrumentos, Body Shape Questionnaire (BSQ) y Estrategias de
afrontamiento para adolescentes (ACS), se utilizé la férmula RhO
Spearman, donde se encontrd correlacién entre las dos variables generales;
ademas se, determind que menos del 50% de poblacion manifiesta una
extrema preocupacién por su cuerpo y se encontré que la estrategia
dominante de afrontamiento es “auto inculparse”. En conclusién, se confirma

la relacién positiva entre las variables generales.

Mera (2020) llevé a cabo una investigacion titulada “Insatisfaccion de

la imagen corporal en estudiantes de 3° grado de secundaria de una
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institucion nacional, Chiclayo, setiembre - diciembre, 2019”, la cual tuvo
como objetivo conocer los valores de insatisfaccion con el cuerpo, el grado
de las dimensiones y la explicacion de datos sociodemograficos. Su
poblacion fue de 322 estudiantes de 3° de secundaria de un centro educativo
nacional de la ciudad de Chiclayo, 2019; teniendo como muestra de 172
estudiantes, y seleccionando la muestra de forma aleatoria. El disefio de
investigacion fue no experimental de tipo descriptivo. Para esta investigacion
utilizaron encuestas y se aplicd el cuestionario de imagen corporal Body
Shape questionaire (BSQ) que fue creado por Cooper, Taylor, Cooper y
Fairburn (1987). En conclusion, se encontré un porcentaje alto en los niveles
de insatisfaccion corporal y las dimensiones insatisfaccion y incomodidad
con la imagen del cuerpo humano. Ademas, se logré identificar que gran
parte de las alumnas viven en zonas urbanas y con sus dos padres;
frecuentan grupos religiosos y prefieren ver programas de television que

brindan entretenimiento.

Castafieda (2021), efectu6 una investigaciéon que lleva por titulo
“Estrategias de afrontamiento en estudiantes de una institucién educativa de
Cayalti”, esta investigacion tuvo la finalidad de establecer las formas de
afrontamiento usadas en concordancia a los estilos: “Resolver el problema”,
“referencia a otros” y “afrontamiento no productivo”, por estudiantes de nivel
secundario de un centro educativo de Cayalti. Se emple6 una muestra de
106 alumnos de secundaria de edades entre 12 y 17 afios; asi como,
desarrollé6 un estudio de tipo cuantitativa no experimental, de disefio
transversal descriptivo simple. Se aplicaron las pruebas de adaptacion de

Beatriz Canessa del cuestionario de Escalas de afrontamiento para
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adolescentes- ACS. De acuerdo a los hallazgos se concluyé que: Los
adolescentes mayormente hacen uso de la estrategia “No afrontamiento”, la

cual pertenece al estilo afrontamiento no productivo.

La investigacion titulada “Nivel de ansiedad y estrategias de
afrontamiento en adolescentes de una Institucion Educativa, durante la
pandemia por Covid 19, Lima. 2022” de Quispe (2022) tuvo como objetivo
principal determinar el nivel de ansiedad y los tipos de estrategias de
afrontamiento en adolescentes en un centro educativo, relacionados con la
influencia del Covid 19. Dicha investigacion tuvo como muestra 262 jovenes,
estudiantes de 3ro, 4to y 5to de secundaria. La investigacion de tipo
cuantitativo, no experimental. Ademas, se utilizaron diferentes técnicas para
la recoleccién de datos entre ellas, Inventario de Ansiedad de Beck (2018)
validada por Hirayda, Inventario de afrontamiento COPE Breve (2016)
validada por Ana Isabel Mate, Jose Manuel Andreu y Maria Elena Pefia, en
la que se precisaron algunos resultados como los niveles de ansiedad,
donde se pudo observar que del 100% de adolescentes, 19% presenta nivel
minimo, 28% leve, 27% moderado y 26% grave, de esta manera la ansiedad
leve entre los jovenes se asocia con la presion de la vida cotidiana; sin
embargo, se concluye una tendencia moderada de estado de alerta a su
entorno, esto significa que la presencia de esta pandemia y sus secuelas
significa peligro para ellos, tanto potencial como real, y podria tener un

impacto significativo en ellos.

Frota (2022), realiz6é una investigacion que lleva por titulo “Ansiedad
por coronavirus y estilos de afrontamiento en adolescentes de una institucion

educativa estatal de Lima 2022” la cual tuvo como objetivo descubrir la
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conexion que existe entre ansiedad por coronavirus y los estilos de
afrontamiento en adolescentes de una institucion educativa estatal de Lima
2022. La muestra fue de 218 adolescentes entre 12 a 17 afios. La
metodologia que se uso fue de tipo bivariado con enfoque cualitativo, tuvo
un nivel correlacional de corte transversal y su disefio fue experimental. Los
instrumentos que se utilizaron fueron: Escala de ansiedad por coronavirus
(CAS) y la Escala de estilos de afrontamiento (ACS) (Canessa en 2002). Los
resultados muestran que existe correlacion significativa entre ambas
variables, ademas se encontré que existe una correlacion de bajo nivel
directa entre ansiedad por coronavirus y estilo improductivo. En conclusién,
no se hall6 diferencia con los estilos de afrontamiento; sin embargo, se
encontré que las del sexo femenino tienen mayor predisposicion para ambas

variables.

Llacchua (2020), llevé a cabo su investigacién titulada “Ansiedad
estado-rasgo y estilos de afrontamiento en estudiantes de secundaria de una
institucion educativa del distrito de Pachacamac” la cual tuvo como objetivo
determinar el nexo entre ansiedad estado - rasgo y estilos de afrontamiento
en los adolescentes de esta investigacion. Se empled una muestra de 450
estudiantes de ambos sexos de todos los grados pertenecientes a
secundaria, las edades fueron entre 12 a 17 afos. El tipo de investigacion
aplicado fue no experimental transversal y de disefio correlacional. Se
aplicaron las siguientes pruebas, Cuestionario de ansiedad estado-rasgo
para nifios y adolescentes- STAIC de Spielberger y la Escala de
afrontamiento para adolescentes ACS de Frydenberg y Lewis en. Se

encontraron una gran cantidad de estudiantes que presentan un nivel
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promedio en el que un (98,4%) presentan ansiedad estado, y un (93,8%)
expresan ansiedad rasgo. En relacion a los efectos de estilos de
afrontamiento, se hall6 que el estilo mas utilizado fue el estilo (busqueda de
apoyo) y el menor fue el estilo (accién positiva hedonista). En conclusién, la
variable ansiedad tiene una relacion directa con el estilo, busqueda de
apoyo, la ansiedad rasgo se relaciona de forma directa con auto inculparse
y evadir el problema; asimismo, no se encontré existencia de una relacién

significativa segun sexo y grado.

2.1.3. Antecedentes locales

Hinostroza y Pacheco (2020), realizaron un estudio titulado
“‘Insatisfaccion corporal y autoestima en estudiantes adolescentes en
Huancayo” con el objetivo de conocer qué relacidn existe entre la autoestima
y la insatisfaccién con la imagen corporal en féminas de una institucién de
nivel secundario, la muestra estuvo constituida por 60 escolares de 13y 17
afos, las pruebas aplicadas fueron el Cuestionario de Insatisfaccion con la
imagen y el Test de Autoestima-25 que fue creada por Ruiz, para analizar el
nivel de la autoestima. El disefio de este estudio fue correlacional y
trasversal. Los resultados del estudio indicaron que existe relacion
significante entre autoestima y la insatisfaccion corporal; asimismo, las
caracteristicas de insatisfaccion corporal tienen una relacién directa y
significativa; por lo tanto, la conclusion de la investigacion se resume en que

las estudiantes adolescentes se sienten descontentas con su imagen.

Girén y Pari (2021), realizaron un estudio titulado “Insatisfaccion
corporal y uso de redes sociales asociados a la dismorfia muscular en

estudiantes universitarios en Huancayo” con el fin de analizar si la
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insatisfacciéon con la imagen corporal y el uso de las redes en internet
predisponen a las personas a padecer dismorfia muscular, se traté de un
estudio de tipo transversal; respecto a, los instrumentos se utilizados una
ficha de recoleccién de datos de Giron y Pari acerca del uso de redes
sociales y un cuestionario constituido por 13 preguntas acerca de la
insatisfacciéon corporal; por otro lado, la muestra de estudio estuvo
constituida por 538 estudiantes de ambos sexos con diferentes carreras
universitarias y ciclos académicos durante el periodo 2018-2019. En
conclusion, los principales hallazgos de la investigacion determinaron que
los usuarios que hacen uso de las redes sociales tienen mayor prevalencia
de tener dismorfia muscular, en contraste al grupo de alumnos que no usan
redes sociales; de otro lado, los participantes de sexo masculino suelen ser
mas afectados por la dismorfia, respecto a la edad, la poblacién mayor a 18

afos es la mas afectada.

2.2. Bases tedricas

2.2.1. Ansiedad

La ansiedad como una emocién basica y simultanea, las cuales
ayudan como parte de nuestra naturaleza emocional, al igual que el miedo,
brindan respuestas adaptativas saludables, advirtiendo a las personas de
amenaza para tomar medidas de seguridad, es una respuesta automatica
que ocurre en nuestro cerebro reptil mas primitivo; es decir, el sistema
limbico, se activa al intentar explicar el desbalance animico en nuestras

vidas (Ros, 2004).
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El Manual Diagnéstico y Estadistico de los Trastornos Mentales
(DSM-5), publicado por la Asociacion Americana de Psiquiatria, define los
trastornos de ansiedad como condiciones en las cuales la ansiedad es
excesiva 0 desproporcionada con respecto a la situaciéon real y se acompafa
de sintomas como inquietud, fatiga, dificultad para concentrarse, irritabilidad,

tension muscular y perturbaciones del suefio, entre otros.

2.2.1.1. Criterios diagnosticos:

Para diagnosticar un trastorno de ansiedad, los
profesionales de la salud mental utilizan criterios especificos
establecidos en manuales diagnésticos como el DSM-5

(Psiquiatria, 2013)

Algunos de los criterios comunes incluyen:

e Presencia de sintomas de ansiedad que causan malestar
significativo o deterioro en el funcionamiento social, laboral u otras
areas importantes de la vida.

e Experiencia de sintomas como preocupacién excesiva,
nerviosismo, inquietud, dificultad para controlar los pensamientos
relacionados con la ansiedad, irritabilidad, tensién muscular y
problemas de concentracion.

e Duracion prolongada de los sintomas, generalmente durante al
menos seis meses, y presencia de los sintomas en la mayoria de

los dias durante este periodo.
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2.2.1.2. Tipos de trastornos de ansiedad:

° Trastorno de ansiedad generalizada (TAG): Se
caracteriza por preocupacion y ansiedad excesivas sobre una
amplia gama de eventos o actividades cotidianas. Las personas con
TAG suelen tener dificultad para controlar sus preocupaciones y
pueden experimentar sintomas fisicos como tensién muscular,
fatiga y dificultad para conciliar el suefio (Psiquiatria, 2013).

° Trastorno de panico: Se caracteriza por la
aparicion repentina de ataques de panico recurrentes e
inesperados, acompafiados de sintomas intensos como
palpitaciones, sudoracion, temblores, sensacion de asfixia, mareos
y miedo a morir o volverse loco (Psiquiatria, 2013).

° Trastorno de ansiedad social: Implica un miedo
intenso y persistente a situaciones sociales o de desempefio en las
gue la persona puede sentirse avergonzada, juzgada o humillada.
Esto puede llevar a evitar situaciones sociales o a experimentar un
malestar significativo al enfrentarlas (Pauschardt y otros, 2010).

° Fobias especificas: Son miedos intensos e
irracionales hacia objetos, situaciones o actividades especificas,
como volar, conducir, alturas, animales, sangre, entre otros
(Pauschardt y otros, 2010)

° Trastorno de ansiedad por separacion: Se
caracteriza por un miedo excesivo o inapropiado a estar separado

de las figuras de apego, como los padres o cuidadores, y puede
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manifestarse a través de sintomas como llanto excesivo, dificultad
para dormir y quejas fisicas cuando se separan (Psiquiatria., 2013).

2.2.1.3. Causas de la ansiedad.

Segun la OMS (2023) las causas de la ansiedad se deben a
factores que pueden ser externos o internos, las personas con
trastornos de ansiedad suelen experimentar miedo y preocupacion
de manera intensa y excesiva. Estos sentimientos suelen ir
acompafados de tension fisica y otros sintomas conductuales y
cognitivos, los cuales son dificiles de controlar, causan una angustia
importante y pueden durar mucho tiempo si no se tratan; los
trastornos de ansiedad interfieren en las actividades de la vida
cotidiana y pueden deteriorar la vida familiar, social y escolar o

laboral de una persona.

Se calcula que un 4% de la poblacion mundial padece
actualmente un trastorno de ansiedad. En 2019, 301 millones de
personas en el mundo tenian un trastorno de ansiedad, lo que los
convierte en los mas comunes de todos los trastornos mentales

(2023).

Es asi que se divide en:

e Factores biolégicos: Existe evidencia de que ciertas
anomalias en el funcionamiento del sistema nervioso central,
incluyendo desequilibrios en neurotransmisores como la serotonina

y la noradrenalina, pueden contribuir al desarrollo de trastornos de
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ansiedad. Ademas, factores genéticos pueden predisponer a algunas
personas a ser mas susceptibles a la ansiedad (OMS, 2023).

e Factores psicoldgicos: Experiencias traumaticas, estrés
cronico, y la presencia de otros trastornos mentales como la
depresion pueden aumentar el riesgo de desarrollar ansiedad.
Ademads, patrones de pensamiento negativos, como la tendencia a
anticipar lo peor o a interpretar las situaciones de manera
catastréfica, pueden alimentar y mantener los sintomas de ansiedad
(OMS, 2023).

e Factores ambientales: El entorno en el que una persona
crece y se desarrolla puede influir en la aparicién de la ansiedad.
Exposicion a eventos estresantes, presion social, cambios
importantes en la vida (como mudanzas, divorcios o pérdida de
empleo) y condiciones socioecondmicas desfavorables pueden

desencadenar o contribuir a la ansiedad (OMS, 2023).

2.2.1.4. Consecuencias de la ansiedad.

° Impacto en la salud fisica: La ansiedad crénica
puede tener efectos adversos en la salud fisica, aumentando el
riesgo de desarrollar problemas como enfermedades
cardiovasculares, trastornos gastrointestinales, dolores de cabeza
cronicos y trastornos del suefio. Ademas, la tensiobn muscular y la
hiperventilacion asociadas con la ansiedad pueden provocar
sintomas fisicos como dolores musculares, fatiga y dificultad para
respirar, los cuales dan paso a trastornos alimenticios (Pauschardt,

2010).
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° Deterioro en el funcionamiento social y laboral:
Los sintomas de la ansiedad pueden interferir significativamente en
las relaciones interpersonales, el desempefio académico y laboral,
y la participacion en actividades sociales y recreativas. Las
personas con ansiedad pueden evitar situaciones que perciben
como amenazantes, lo que limita su calidad de vida y sus
oportunidades de crecimiento personal y profesional (Pauschardt,
2010).

. Agravamiento de los sintomas: La ansiedad no
tratada o mal gestionada tiende a empeorar con el tiempo, ya que
los patrones de pensamiento y comportamiento asociados con la
ansiedad tienden a reforzarse y perpetuarse. Esto puede llevar a un
aumento en la gravedad de los sintomas y a la aparicion de
trastornos secundarios, como depresion, abuso de sustancias y

trastornos de la alimentacion (Pauschardt, 2010).

2.2.1.5. Consecuencias de la ansiedad en adolescentes.

e Impacto en el rendimiento académico: La ansiedad
puede dificultar la concentracién y el enfoque en el estudio, lo que
puede concluir con un bajo rendimiento académico y dificultades para
cumplir con las responsabilidades escolares (Pauschardt, 2010).

e Dificultades en las relaciones interpersonales: Los
adolescentes ansiosos pueden experimentar dificultades para
establecer y mantener relaciones saludables con sus pares, familiares

y otros adultos significativos (Pauschardt, 2010).
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e Participacion limitada en actividades sociales: La
ansiedad puede llevar a la evitacion de situaciones sociales y
actividades extracurriculares, lo que limita las oportunidades de
desarrollo social y emocional (Pauschardt, 2010).

e Afectacion del bienestar emocional: Los adolescentes
con ansiedad pueden experimentar sintomas emocionales como
tristeza, irritabilidad, culpa y desesperanza, lo que puede afectar su
calidad de vida y bienestar general (Pauschardt, 2010).

e Problemas de salud fisica: La ansiedad cronica puede
contribuir al desarrollo de problemas de salud fisica, como dolores de
cabeza, trastornos gastrointestinales y trastornos del suefio
(Pauschardt, 2010).

e Aumento del riesgo de trastornos mentales
comorbidos: La ansiedad en la adolescencia aumenta el riesgo de
desarrollar otros trastornos mentales, como la depresion, trastornos de
la alimentacién y abuso de sustancias (Pauschardt, 2010).

e Impacto en la autoestima y la autoimagen: La ansiedad
puede socavar la confianza en uno mismo y la percepcién positiva de
uno mismo, conllevando a una disminucion en la autoestima y una
sensacion de inadecuacion (Pauschardt, 2010).

e Mayor riesgo de comportamientos de riesgo: Los
adolescentes ansiosos pueden recurrir a comportamientos de riesgo,
tales como: como el consumo de drogas y alcohol, en un intento de

aliviar sus sintomas de ansiedad (Pauschardt, 2010).
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e Dificultades en la transicion a la edad adulta: La
ansiedad puede dificultar la transicion exitosa a la edad adulta, incluida
la busqueda de empleo, la independencia financiera y el
establecimiento de relaciones significativas a largo plazo (Pauschardt,

2010).

2.2.1.6. Ansiedad segun autores

e Laansiedad segun Richard Lazarus: La ansiedad, segln
Richard Lazarus, se concibe como una respuesta emocional compleja
y adaptativa ante situaciones percibidas como amenazantes o
desafiantes. Este estado emocional surge de la evaluacién cognitiva
que realiza el individuo sobre la situacion en cuestion, incluyendo la
valoracion de los recursos disponibles para hacer frente a la amenaza
y las posibles consecuencias. De este modo, Lazarus enfatiza que, la
ansiedad no es simplemente una reaccidn automatica, sino que esta
influenciada por la interpretacién subjetiva que la persona hace de su
entorno y sus capacidades para enfrentarlo (Lazarus y Opton, 1969).

e Laansiedad segun Joseph E. LeDoux: Segun Joseph E.
LeDoux, la ansiedad es una respuesta emocional y fisiolégica
compleja que surge como resultado de la activacion de circuitos
neurales especificos en el cerebro, especialmente en regiones como
la amigdala y la corteza prefrontal. Este autor postula que la ansiedad
es una reaccién evolutiva disefiada para alertar al organismo sobre
posibles amenazas en el entorno y prepararlo para enfrentarlas o
evitarlas, Desde esta perspectiva, la ansiedad se considera una

funcion adaptativa que juega un papel crucial en la supervivencia y la
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adaptacion del individuo; de modo que, sefala que los trastornos de
ansiedad pueden surgir cuando los circuitos neurales responsables de
regular la ansiedad se desregulan o se activan, dando lugar a
respuestas ansiosas excesivas o desproporcionadas ante situaciones
no amenazantes. En su investigacion, LeDoux (1986) aboga por una
comprension mas profunda de los mecanismos neurales subyacentes
a la ansiedad, con el objetivo de desarrollar nuevas estrategias
terapéuticas dirigidas a modular estos circuitos y mejorar el tratamiento
de los trastornos de ansiedad (LeDoux, 1986).

e La ansiedad segun Albert Ellis: Segun Albert Ellis, la
ansiedad se origina a partir de creencias irracionales y distorsiones
cognitivas que las personas mantienen sobre si mismas, los demas y
el mundo. Estas creencias incluyen pensamientos catastréficos,
exagerados o poco realistas sobre eventos futuros; asi como, reglas
rigidas y demandas inflexibles que imponemos a nosotros mismos y a
los demas. Ellis sostiene que, a través de la TREC, es posible
identificar y cuestionar estas creencias irracionales, reestructurando la
forma en que percibimos las situaciones estresantes y reduciendo la
intensidad de la ansiedad experimentada. Desde esta perspectiva, la
ansiedad se considera como el resultado de patrones de pensamiento
disfuncionales que pueden ser modificados a través de intervenciones
terapéuticas especificas (Ellis y Grieger, 1990).

e La ansiedad segun Aaron T. Beck (2012): La ansiedad,
se entiende como el resultado de distorsiones cognitivas y patrones de
pensamiento automaticos negativos que llevan a una interpretacion

exagerada y catastrofista de las situaciones futuras. Beck postula que
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las personas propensas a la ansiedad tienden a sobreestimar la
probabilidad de eventos negativos y subestimar su capacidad para
hacerles frente, lo que genera un ciclo de preocupacién y temor
constante. Desde esta perspectiva, la ansiedad se considera no solo
como una respuesta emocional, sino como el producto de una
interaccion compleja entre los pensamientos, las emociones y las
percepciones del individuo sobre su entorno y sus habilidades para
enfrentarlo.

e La ansiedad segun Sigmund Freud (1925): Sigmund
Freud, el padre del psicoanalisis, abordé la ansiedad desde varias
perspectivas en sus obras, incluyendo "Inhibicion, sintoma y angustia”.
Segun Freud, la ansiedad es una emocion primordial que surge como
resultado de conflictos internos entre las demandas del "ello"” (instintos
primitivos), el "yo" (instancias conscientes) y el "superyd" (instancia
moral internalizada). Freud postulé que la ansiedad puede
manifestarse como una reaccién a la percepciéon de peligro interno o
externo, pero también puede surgir como resultado del conflicto entre
impulsos inaceptables y los mecanismos de defensa del yo. En esta
vision, la ansiedad es considerada una sefial de alerta psicolégica
porque indica la presencia de conflictos internos no resueltos o
amenazas al equilibrio psiquico del individuo.

e La ansiedad segln Zung (1971): Se define como un
estado emocional caracterizado por sentimientos de preocupacion,
nerviosismo, inquietud, tension y temor excesivo, que a menudo se
asocian con una percepcion de amenaza o peligro inminente; incluso,

cuando no hay una amenaza real presente. Este estado de ansiedad
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puede interferir significativamente con el funcionamiento diario, las
relaciones interpersonales, el rendimiento laboral y la calidad de vida

en general.

También, la Escala de Ansiedad de Zung consiste en un
cuestionario autoadministrado que evalla la frecuencia y la intensidad
de los sintomas de ansiedad experimentados por un individuo durante
un periodo especifico de tiempo. Los items de la escala abordan
aspectos como la preocupacion excesiva, la agitacion motora, los
problemas para conciliar el suefo, la fatiga, la dificultad para

concentrarse y otros sintomas comunes de la ansiedad (Zung, 1971)

Mediante el aporte tedrico de Zung en su prueba “Escala de
Autoevaluacion de la Ansiedad de Zung - (EAA)”, define con mayor
especificacion y claridad la ansiedad dentro de una poblacion
adolescente. De este modo, esta escala muestra la intensidad y
niveles de la ansiedad, basado en 4 grupos de manifestaciones entre
ellas los sintomas cognitivos, autbnomos, motores y del sistema
nervioso central; los cuales, resultan Utiles en el ambito educativo para

identificar e incluso tratar problemas relacionadas a la Ansiedad.

2.2.2. Estilos de afrontamiento

Los estilos de afrontamiento son definidos como aquellos esfuerzos
cognitivos y conductuales que se encuentran variando constantemente y
estan encaminados a manejar todas las demandas ya sean internas o
externas que han sido valuadas como situaciones que desgastan o

sobrepasan las fuentes basicas personales .
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Lamana-Selva y De la Pefa, (2018), mencionan que los estilos de
afrontamiento son todos aquellos patrones de comportamiento que tiene una
persona para manejar positivamente a los factores estresantes logrando

regular el impacto emocional que estos puedan llegar a tener en la persona.

En términos de personalidad para Espinoza et al. (2018), los estilos de
afrontamiento son todas aquellas tendencias, que logran trascender el contexto
situacional y el tiempo. Estas predisposiciones personales son las que
establecen el uso de algunas estrategias de afrontamiento, que vienen a ser
los procesos establecidos y particulares que se utilizan en cada situacion, y

pueden cambiar dependiendo del nivel de dificultad de estas mismas.

Por otra parte, los estilos de afrontamiento integran un area
ampliamente e investigada en la psicoldgica, donde estas son identificadas
como una base importante de la adecuacion del paciente a eventos de gran
conflicto emocional. Muchas investigaciones a nivel mundial se han orientado
a identificar estrategias que suscitan los recursos del paciente en estas
situaciones y que pueden llegar a favorecer su calidad de vida. Dado que, los
estilos de afrontamiento son considerados procesos mentales de modificacién
gue ayudan a restaurar y aumentar el bienestar psicolégico de estas personas
se puede repercutir con mayor incidencia en la adaptabilidad de
comportamientos practicos, que causen una mejor integracién al tratamiento y
mejora de la consistencia de los cambios establecidos en el estilo de vida que

su estado implica (Contreras , 2007).
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2.2.2.1. Tipos de afrontamiento
Modelo transaccional de Lazarus y Folkman

Segun Llacchua (2020), este modelo, es considerado como
dinamico en el cual los autores detallan que los estilos de
afrontamiento son actitudes cognitivas y comportamentales que se
encuentran cambiando constantemente y se desarrollan para dirigir
todas aquellas demandas Unicas de cada persona. Ademas, al
exponer al afrontamiento como un procedimiento, se proponen tres
aspectos fundamentales, de las cuales, el primero se refiere a la
valoracion de la esencialidad del pensamiento o actuar del
individuo, en el segundo, se produce una situacion especifica, en la
cual prevalece el analisis de los pensamientos y las acciones del
individuo frente a un determinado contexto, de esta manera, al
poseer una descripcion clara de este, se podra determinar una
accion de afrontamiento. Finalmente, el tercer aspecto hace
referencia a la decision de un cambio en los procesos cognitivos y
comportamentales de acuerdo a como se va realizando la relacion

entre los primeros aspectos.

Segun la teoria de Lazarus y Folkman (1986), existen dos

modelos de afrontamiento.

e Estilo de afrontamiento centrado en el problema

El estilo de afrontamiento centrado en el problema, segun
Tacca y Tacca (2019), se muestra cuando las personas realizan un

andlisis y con gran conocimiento afrontan las situaciones que les
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causan dificultades, es decir, busca una solucién examinando las
oportunidades y los problemas. Asimismo, mencionan que este estilo
beneficia el confort y la calidad de vida, siempre y cuando haya cierto

grado de control siendo ejercido por el sujeto.

Por otro lado, Di-Colloredo et al. (2007) mencionan que este
estilo tiene como funcion resolver problemas, lo cual implica que la
persona encuentre formas de conducir las aflicciones propias o del
entorno social que muestren cierto grado de riesgo y alteran la
relacion entre el individuo y su entorno. A su vez, las estrategias
centradas en el problema se dividen en Afrontamiento Activo y
Afrontamiento Demorado. El primero, hace referencia a todos
aquellos procesos activos, que incrementen los esfuerzos
personales para mejorar las situaciones que causen conflictos.
Mientras que, el segundo, es considerado como una reaccién
necesaria y funcional, guiada a buscar la mejor oportunidad para

actuar correctamente.

e Estilo de afrontamiento centrado en la emocién

El estilo centrado en las emociones busca generar un equilibrio
en las emociones a través de la ayuda social, asumiendo las
dificultades, minimizando la positividad del problema, acudiendo a la
religion o rehusarse a aceptar la existencia de una situacion conflictiva

(Taccay Tacca, 2019).

Del mismo modo, Sanchez et al. (2020) mencionan que este

estilo se da cuando el individuo cree que no se puede hacer nada para
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cambiar las situaciones. Estas se presentan mayormente cuando la
persona evalla que no puede hacer nada para modificar las
situaciones frustrantes, los procesos mentales encargados de
minimizar las patologias de la emocion, se encuentran entre las
estrategias guiadas a la emocion; este grupo estd conformado por: la
evasion, la minusvalia, el alejamiento, la atencion focalizada, las
comparaciones buenas y la supresion de valores positivos a los

eventos desfavorables (Contreras , 2007).

Estos estilos de afrontamiento tienen como funcién principal
regular las emociones que incorporan a las habilidades que ayuden a
cambiar la inquietud y conducir los estados de animo ocasionados por

las situaciones estresantes (Di-Colloredo, 2007).

Estrategias de afrontamiento

Lazarus y Folkman (1986), citados por Llacchua (2020)
propusieron ocho estrategias de afrontamiento, donde las primeras
dos son aquellas que estan centradas en el problema; mientras que,
las estrategias siguientes se encuentran centradas en la emocién y se
finaliza con la estrategia que esta centrada en ambas areas. Las

estrategias son:

v' Confrontacion

v' Planificacion

v' Aceptacion de la responsabilidad
v' Distanciamiento

v Autocontrol
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v Reevaluacion positiva
v’ Escape-evitacion

v Busqueda de apoyo social.

Afrontamiento en adolescentes de Frydenberg y Lewis

Segun Llacchua (2020), hace referencia a que esta teoria se
basa en que el afrontamiento es el uso de capacidades cognitivas y
comportamentales que se usan para mejorar y ajustar los procesos
afectivos del adolescente frente a una situacion de angustia. De tal
modo que, si ho se usan estrategias de afrontamiento que generen
positivismo, este individuo puede presentar trastornos afectivos
como depresion, ansiedad o en el peor de los casos llegar al suicidio.
Frydenberg y Lewis (1986) clasifican a los estilos de afrontamiento

en:

o Afrontamiento productivo

De acuerdo con Solis y Vidal (2006), este estilo muestra las
maneras de abordar las dificultades de forma directa; como
también, Lamana-Selva y De la Pefia (2018) incluyen a todos
aguellos factores destinados a la resoluciéon de la base que ha
originado el conflicto, a su vez, en este estilo existen estrategias

tales como:

v Concentrarse en resolver el problema
v' Esforzarse y tener éxito
v Invertir en amigos intimos

v Buscar pertenencia
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v' Fijarse en lo positivo

v Buscar diversiones relajantes
v' Distraccion fisica

v Reservarlo para si

e Afrontamiento no productivo

Este tipo de afrontamiento esta caracterizado por evitar la
experiencia. Ademas, las personas evitan las situaciones conflictivas
y en base a distintas investigaciones estéa relacionado con el posible
desarrollo de psicopatologias o inadaptacién socioemocional

(Lamana-Selva y De la Pefa, 2018).

Para Solis y Vidal (2006) este estilo es disfuncional; ya que,
las estrategias pertenecientes a este no permiten encontrar una

solucién por el contrario se orientan mas a la evitacion.

e Referencia a otros

Solis y Vidal, refieren que este estilo implica compartir las
preocupaciones con los demas y buscar soporte en ellos (2006),
dentro de este estiilo se encuentran las estrategias de

afrontamiento:

4 Buscar apoyo social
v" Accion social

v' Apoyo espiritual

v" Ayuda profesional.

o Estrategias de afrontamiento
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Segun Llacchua (2020), bajo la teoria de Frydenberg y

Lewis (1986) menciona que existen estrategias de afrontamiento

gue al ser practicadas constantemente pueden hacer frente a

situaciones que exceden las habilidades adaptativas que posee el

ser humano, segln esta teoria existen 18 estrategias las cuales

serdn nombradas a continuacion:

v

Buscar apoyo social
concentrarse en resolver el problema
esforzarse y tener éxito
preocuparse

invertir en amigos intimos
buscar pertenencia

hacerse ilusiones

falta de afrontamiento
reduccion de la tension
accion social

ignorar el problema
autoinculparse

reservarlo para si

buscar apoyo espiritual
fijarse en lo positivo

buscar diversiones relajantes
distraccion fisica

buscar ayuda profesional
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Habiendo presentado las condiciones y teorias de los
diferentes autores que hablan sobre estilos de afrontamiento y
dada la situacién del contexto los autores que definen con mayor
claridad y especificacién, esta variable a nuestro criterio son
Frydenberg y Lewis (1986), es por esto que nuestro trabajo de
investigacion esta guiado a las definiciones y teorias de estos

autores.

2.2.3. Insatisfaccion corporal

Schilder (1983) fue el pionero en definir la insatisfacciéon con el cuerpo
como el ideal formado en las mentes por las personas acerca de su propio
cuerpo. La percepcion de las personas ante este ideal de belleza el cual se
modifica continuamente, al que se denomind esquema corporal, esta Ultima
es definida como la imagen tridimensional que las personas tienen de si

mismos.

La insatisfacciéon corporal es una estado que concierne al cuerpo
humano y se halla en muchas personas y manifestdndose de diferentes
formas, puede ser definida como diferencias entre la imagen percibida del
propio cuerpo y la imagen desea o simplemente asociada a inconformidad
con el propio cuerpo, esto se debe a que las personas no se sientes
satisfechos o satisfechas con lo su propia imagen, sienten demasiada presion
de la sociedad, de amistades, familiares, pareja, medios de comunicacion los
cuales imponen un ideal de belleza que las personas desean lograr (Flores ,

2018).
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Asimismo, Sanchez-Quintanar (2017), indica que la imagen corporal
es aquella percepcion del propio cuerpo que cada una de las personas crea
en su imaginacion; por ello, existe diferencia entre el aspecto fisico real y la
imagen corporal que la persona haya creado en su mente, incluso hay una
contradiccion porque una persona de sexo femenino o masculino puede tener
un fisico “ideal’. Sin embargo, puede sentirse insatisfecho con su imagen,
mientras que alguna otra persona con un fisico que se distancia del prototipo
de belleza social puede sentirse cémoda y haber construido una imagen

corporal satisfecha.

a. La insatisfaccion corporal en la adolescencia

Durante la fase de la adolescencia entre los 12 a 18 afios, inician los retos
biolégicos y psicosociales los cuales influyen de forma negativa en el desarrollo
emocional y social de la persona y contribuyen en mayor medida a la
insatisfaccion con la apariencia fisica, esta etapa es la mas delicada para padecer
problemas con la autoimagen a causa de los cambios emocionales, cognitivos,
fisiologicos y sociales los cuales desencadenan preocupacion, las adolescentes
mujeres se interesan por la delgadez; mientras que, los hombres se interesan por
su imagen corporal; dicho de otra manera, se interesan por un ideal de belleza

en el que prima la musculatura masculina (L6pez, 2016).

b. Diferencias entre varones y mujeres

Segun Meneses y Moncada (2008), la principal diferencia de la imagen
corporal se evidencia en la eleccion a la hora de tomar decisiones importantes,

también el desarrollo cognitivo y afectivo predominantes entre ambos sexos, en las
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mujeres predominan la resolucién de problemas de manera perceptual y actitudinal

a diferencia de los varones; ya que, ellos muestran inclinacion solo por una de éstas.

Asimismo, las mujeres a pesar de tener sobre preso y obesidad que los
varones se encuentran mas inconformes con su imagen corporal; es decir, se
perciben mas gordas y realizan dietas con mayor frecuencia que los varones, por lo
que, se debe de tener en cuenta la importancia de implantar planes de intervencion,
prevencion y tratamiento dependiendo de la necesidad de las distintas percepciones

de mujeres y varones .

Por otro lado, Mendieta-lzquierdo (2014) explica que la percepcion en los
varones sobre el cuerpo se forma en torno a un tipo de imagen esbelto y magro, los
hombres consideran la masculinidad como un elemento propio de la impresion
humana, considerarla como una fascinacion fisica, factores e ideales con diferentes

partes del cuerpo.

Las mujeres no prefieren un cuerpo muy acentuado o robusto; puesto que,
se encuentra mas afectada su autoestima; en otras palabras, cuanta mas
diferencias haya entre el yo ideal y el yo real mayor serd su aislamiento social,
respecto a los varones en cambio, solo se evidencia que, mientras mas robustos y
gruesos se autodefinan mayor sera su efecto de aislamiento. No obstante, con el
pasar del tiempo empieza a ser una cuestion importante en los varones porque en
la actualidad son victimas de imposicion social para alcanzar un ideal corporal lo
gue explica el sentirse mas aislados cuando se autodefinen como obesos

(Escanddn-Nagel 2019).
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c. Consecuencias de la Insatisfaccion Corporal (Cl)

e Imagen corporal y los Trastornos de conducta alimentaria (TCA)

La alteracion de la imagen corporal es considerada como un criterio
diagndstico necesario en los Trastornos de conducta alimentaria (TCA); puesto que,
el temor a estar gordo y el cambio de la propia imagen son elementos de este tipo
de psicopatologias, por ejemplo, la anorexia nerviosa tiene tres caracteristicas
principales, sentimientos de debilidad, ineptitud de identificar informacion interna y
la perturbacién con la percepcion corporal la cual se identifica por percibir el propio

cuerpo mas grande que el real (Baile, 2003).

La alteracion de la imagen corporal es considerada como un criterio
diagnostico necesario en los Trastornos de conducta alimentaria (TCA); puesto que,
el temor a estar gordo y el cambio de la propia imagen son elementos de este tipo
de psicopatologias, por ejemplo, la anorexia nerviosa tiene tres caracteristicas
principales, sentimientos de debilidad, ineptitud de identificar informacion interna y
la perturbacion con la percepcion corporal la cual se identifica por percibir el propio
cuerpo mas grande que el real (Baile, 2003).La imagen corporal predispone los
desérdenes alimenticios; debido a que, existe preocupacion por la imagen de su
propio cuerpo y por su peso, actualmente los TCA son considerados un gran
conflicto de salud publica a nivel mundial a causa de la repercusién que tiene y las
consecuencias graves de sus sintomas. Esta tiene diferentes tipos como el
trastorno de rumiacion, trastorno de la limitacion de la ingesta de comida, la bulimia

y anorexia nerviosay el trastorno de atracones (L6pez, 2016).

° Trastorno dismorfico corporal. La inquietud excesiva por la

imagen corporal puede ser con partes del cuerpo o defectos faciales, forma,

56



tamano, peso, simetria de cuerpo, las personas de sexo masculino presentan
continuas preocupaciones respecto a la cintura, estbmago y peso con referencia a
la masa muscular; sin embargo, las mujeres muestran sus preocupaciones que
estan basadas en partes de cuerpo como nalgas, caderas y muslos (Cruz, et al.,
2007).

° Ansiedad. La preocupacion por querer lograr el cuerpo/figura
deseada esta orientado a lograr la meta del modelo ideal como una serie de
conductas e ideas relacionadas con la preocupacion por conseguir 0 mantener una
figura corporal ideal, que ocurren en un contexto en el que la persona asigna una
gran importancia a su figura corporal y se siente permanentemente insatisfecha con
ésta, lo cual genera a corto y largo plazo sintomatologia ansiosa lo cual se refleja
en el control sobre su vida, estas personas pueden desarrollar un impulso excesivo
para controlar el peso y la forma del cuerpo y pueden aplicar estandares rigidos al
dominio de la alimentacién. Como consecuencia, las personas con altos niveles de
insatisfaccion corporal podrian ser vulnerables a padecer trastornos psicoldgicos

(Flores, 2018)

Influencias en la construccion de la imagen corporal

e Factores socioculturales.

El modelo ideal de belleza es instaurado socialmente repercutiendo el
desarrollo psicosocial con alusivos culturales, esparcido a través de redes sociales y
medios de comunicacion porque los jovenes no aceptan su propio cuerpo con
sobrepeso debido a que la sociedad impuso la idea de que un cuerpo esbelto es el
mejor. Ademas, existe una presion social interpersonal porque al modelo de belleza

impuesto es difundido a través de la publicidad que anuncia ideales que fomentan la
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delgadez lo que provoca mucha preocupacion por la poblacion en general lo que lleva
a restringir pautas de alimentacion peligrosa (Lopez, 2016).

e Dominio de lafamilia en laimagen corporal. La familia son los primeros
agentes de socializacion ostentan valores tienen relacion con el bienestar personal
de los nifios o niflas, ademas, la familia también tiene un rol fundamental en el
desarrollo de una autoestima saludable; por lo tanto, es sustancial para progenitores
gue sus hijos cultiven los valores de autoconcepto y la manera de ver el mundo donde
viven, es por ello importante la formacion de los afectos en los padres por lo que,
estos mismos dotaran a sus hijos por lo que sera una figura importante para el chico/a
digno de imitar y formar su personalidad del cual aprendera con comodidad sus
conductas y virtudes (Guerrero y Cepero, 2010).

¢ Influenciadelaedad. Se ha demostrado de que en el periodo que abarca
la educacion secundaria aparecen los problemas sobre la imagen corporal, la
conciencia de la propia imagen en estudiantes, esto ocurre en el tercer ciclo de
primaria partir de 10,11, 12 afios, a los 15-16 se alcanza y se mantiene con la edad.
Por lo que, el momento mas adecuado para prever los contratiempos y trastornos
originarios de la insatisfaccion corporal es durante en etapa de educacion primaria
(Guerrero y Cepero, 2010).

e Canon de la belleza. A la actualidad son muchos los modelos estéticos,
la belleza es un factor subjetivo; sin embargo, puede causar diversos conflictos, lo
canones de belleza van evolucionando segun la época y el contexto y quien estable
gue es lo bello y que no son los medios de comunicacion (2010).

e Influencia de la escuela. El profesor/maestro es modelo del estudiante
en la Instituciéon porque brinda educacion es el lugar donde el infante aprende a

distinguir las cosas, a defender ideales y construir opiniones; por ello, surge la

58



importancia de ser cuidadosos con lo que transmiten porque la influencia sobre todo

en los mas pequefios es bastante grande (2010).

e. Componentes de la Insatisfaccion corporal

Para Solano y Cano (2010), la IC es dividida en tres diferentes

componentes:

e Cognitivo-emocional.

Permite evaluar emociones como irritabilidad, tristeza en relacion al
propio cuerpo y en relacion al componente emocional hace referencia a los
comentarios o burlas por el cuerpo, temor a subir de peso corporal y la idea de
realizar dietas poco saludables y ejercicios fisicos o a perder el control y la
creencia de la necesidad de dieta y ejercicio fisico.

e Perceptivo. Evalla la distorsion subijetiva por la figura corporal

e Comportamental. Indica la frecuencia alta de conductas
inadecuados con el objetivo de cambiar el aspecto fisico.

f. Alteraciones en la percepcion corporal

Segun Martin (2017) existen alteraciones psicolégicas que se producen
debido a una percepcion negativa acerca de la imagen corporal en las
personas, se pueden resumir en trastornos de la conducta alimentaria, todas

ellas tienen en comun las siguientes manifestaciones:

e Nivelfisiologico. Hace referencia a respuestas del sistema nervioso
periférico por ejemplo temblores, sudoracion excesiva o alteracion en la

respiracion.
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¢ Nivel conducta. Las personas con alteracion de su imagen corporal
presentan conductas de evitacion, dietas excesivas, rituales para la relajacion,
entre otros.

e Nivel cognitivo. Se pone en evidencia los pensamientos negativos,
ideas irracionales catastréficas, sobre generalizadas respecto a su cuerpo,
pueden llegar a ser ideas delirantes debido a la necesidad de ser aceptados
por su apariencia fisica.

° Nivel emocional. insatisfaccién, asco, tristeza, verglienza, etc.

Grupos mas vulnerables de insatisfaccion corporal.

Aunque, en el contexto actual, la cultura de la imagen corporal se
extiende a través de todo el mundo desbordando limites de clase social,
edad, género, etc, la poblacién con mayor vulnerabilidad son personas de
género femenino y adolescentes (Martin, 2017).

o Segun edad. La preocupacion respecto a como se ven
fisicamente puede comenzar mucho antes; sin embargo, se incrementa en
la adolescencia debido al desarrollo natural debido a que va en contra de
los estandar de belleza actuales, en caso de los nifios varones el conflicto
es menor; puesto que, el desarrollo natural de su cuerpo esta acorde al
modelo masculino impuesto por la sociedad. Esto explica la gran incidencia
de anorexia en mujeres y la vigorexia en los varones.

o Segun género. La mayoria de autores indican que el
género mas susceptible a la insatisfaccion con su cuerpo son las mujeres
debido a que la sociedad basa el género en los estereotipos, muchas

mujeres son valoradas por su aspecto fisico antes que su intelecto.
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o Segln grupo social. Elideal de la delgadez se da en los

lugares donde obtener alimento no es un conflicto importante ya que son

los grupos sociales con mayor prevalencia a mujeres 0 varones con

conflictos con su propia imagen corporal, la clase media y alta son parte de

este grupo de personas y los estereotipos son mas comunes en las clases

elevadas.

Teoria de comparacién
social de Festinger

r
Es la diferencia que hace
una 0 mpas personas
acerca de sus propias
destrezas en relacion a un
grupo de personas fuera de

Su entorno.
\

( )

Para que una persona piense

y se sienta disconforme con

su propia imagen corporal

siente que el ideal de belleza
a seguir es mejor 0 mas
importante/atractivo que

ellella mismo.

Teoria de discrepancia de
Higgins

s

Esta teoria es importante
cuando se habla acerca del
autoconocimiento,
perfeccionismo,
autoevaluacion entre otros.

\

El desarrollo del autoconcepto, es
decir, el YO(como en la actualidad),
se dice que hay otros (cémo
podriamos llegar a ser) de esta
forma pasa la comparacion entre el
YO real actual y los YO futuro.

Esta discrepancia provoca en las
personas creencias irracionales,
evitacion en la participacion en la
sociedad, falta de independencia,
tristeza patolégica y sentimientos de
desvalia.

Imagen N° 1. Modelos teoricos de la Insatisfaccion corporal

Nota: Se describen los modelos tedricos de la insatisfaccién corporal segin Hinostroza y

Pacheco (2020)

h. Modelo tedérico Natalia Solano Pinto y Antonio Cano Vindel (2010)
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Natalia Solano Pinto, doctora en Psicologia, Master en
Neuropsicologia Clinica y Master en la intervencion de la ansiedad y Pinto
Antonio Cano Vindel psicologo experimental, logopeda y especialista en
psicologia clinica, autores del cuestionario de Imagen Corporal Evaluacion
de la insatisfaccion con la imagen corporal en el &mbito clinico de la
psicolégica esta prueba permite de una forma eficaz para conseguir
informacion necesaria acerca de la valoracion y compresion de los
conflictos del paciente, plantear estrategias de tratamiento, ademas
permite conseguir una medida acertada sobre la medida de disgusto con
la imagen del cuerpo siendo idéneo de revelar grupos de riesgo; se puede
usar en ambitos educativos y de esta forma establecer lineas para la

prevencion, evaluar programas de prevision y estudio epidemioldgicos.

Solano y Cano (2012) autores del test IMAGEN, indican que existe
un gran porcentaje de personas que padecen de insatisfaccién corporal
diagnosticadas con Trastornos de la conducta alimentaria y que los
predictores mas precisos de TCA son las altas puntuaciones en ansiedad
cognitiva e interpersonal, indica que posiblemente las personas con
trastornos de alimentacion focalizan una gran parte de su atencion en su
cuerpo y piensen que éste esta siendo evaluado por los demas. Ello podria
explicar que en personas con diagndsticos de patologia alimentaria se
obtienen niveles altos en puntuaciones en ansiedad ante la evaluacion de

otras personas.

En conclusién, el aporte de Solano y Cano resaltan la gran
importancia de la evaluacion de la ansiedad en los TCA, ampliando a otras

facetas de la insatisfaccion con la imagen corporal hasta ahora no

62



evaluadas; asi como, el estudio de la relacién entre la ansiedad y la
insatisfaccién con la imagen corporal. A raiz de este importante aporte
surge nuestro interés en el estudio de las variables ya mencionadas y
evaluacion de la insatisfaccion corporal a través del uso del test de

IMAGEN.

2.2.4. Definicién de términos basicos

Ansiedad. La ansiedad es un proceso humano absolutamente natural. Es
una reaccion espontanea que se produce en el cerebro mas primitivo; de esta
manera, el sistema limbico, cuando interpreta que nuestra vida percibe amenazas.

(Ros, 2004).

Insatisfaccion corporal. La insatisfaccion con la imagen corporal hace
referencia a la incomodidad e insatisfaccion que las personas sienten con su

propio cuerpo (Solano y Cano, 2010).

Imagen corporal. Es una estructura compleja que incorpora impresiones
del propio cuerpo, acciones, emociones e ideas; asi como, los comportamientos
derivados de esta, es la manera en como uno percibe, imagina siente sobre su

propio cuerpo (Calvo, 2019).

Adolescentes. Se cree gue es una etapa de desarrollo y formacion
humana entre las edades de 10 y 19 afios que ocurre después de la infancia y

antes de la edad adulta. (2019).

Insatisfaccion. Es un sentimiento interior que las personas experimentan
cuando su propia realidad no cumple con sus expectativas, produce frustracion de

no cumplir un deseo determinado (2019).
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Afrontamiento. Se define como las estrategias que utilizan los individuos
para minimizar los efectos negativos de las situaciones estresantes sobre su salud
mental, y cualquier esfuerzo por evitar, eliminar o atenuar los estimulos

estresantes de la forma mas moderada (Contreras , 2007).

Afrontamiento en adolescentes. Hace referencia a un conjunto de
conductas y cogniciones que les permiten la tolerancia, la evitacion o subestimar

los efectos de eventos relevantes para las personas (Espinoza, 2018).
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CAPITULO Il

HIPOTESIS Y VARIABLES

3.1. Hipé6tesis

3.1.1. Hipétesis general

e Existe relacion entre insatisfaccion corporal, ansiedad y estilos de
afrontamiento en estudiantes de VIl ciclo de la I.E. Mariscal Castilla -

Huancayo, 2023.

3.1.2. Hipétesis especificas

e Existe relacion entre las dimensiones de la insatisfaccion corporal
y ansiedad en estudiantes de VIl ciclo de la I.E. Mariscal Castilla - Huancayo,

2023.
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¢ Existe relacion entre las dimensiones de insatisfaccion corporal,
ansiedad y estilos de afrontamiento en estudiantes de VIl ciclo de la I.E.
Mariscal Castilla - Huancayo, 2023.

e Existe relacién entre las dimensiones de insatisfaccion corporal,
ansiedad y estilos de afrontamiento en estudiantes de VIl ciclo de la I.E.
Mariscal Castilla - Huancayo, 2023.

e Existe una ecuacién de prediccion de la ansiedad frente a la
insatisfaccién corporal y estilos de afrontamiento en estudiantes de VI ciclo

de la |.E. Mariscal Castilla - Huancayo, 2023.

3.2. Variables

La presente investigacion cuenta con tres variables: Ansiedad,

Insatisfaccion corporal y Estilos de afrontamiento.

3.3. Operacionalizacion de variables

Se incorporan la Tabla 1, Tabla 2 y Tabla 3 donde es posible observar
la matriz de operacionalizacion para las tres variables en estudio, en cada una
de las cuales, se indica su divisién en dimensiones, indicadores e items y la

escala de medicion utilizada.
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Tabla 1:

Matriz de operacionalizacion de la variable insatisfaccion corporal

Titulo: Insatisfaccion corporal, ansiedad y estilos de afrontamiento en estudiantes de
VII ciclo de la I.E. Mariscal Castilla - Huancayo, 2023.

Variable de estudio: Insatisfaccion corporal.

Conceptualizacién de la variable: La insatisfaccion con la imagen corporal hace
referencia a la incomodidad e insatisfaccion que las personas sienten con su propio
cuerpo (Solano y Cano, 2010).

frecuencia con
la que se
realizan

conductas
extremas para
mantener el
cuerpo ideal.

‘ ESCALA DE
DIMENSIONES INDICADORES ITEMS MEDICION
o Cognitivo- o Malestar Del item 1 al 21 Escala de Likert de
Emotivo (ICE) emocional y frecuencia de 4
alteracion de los niveles: (0) casi
pensamientos nunca, (1) pocas
o Insatisfacciéon en cuanto a su veces, (2) Unas
perceptiva aspecto fisico. veces si y otras no,
(IPE) (3) muchas veces y
o Percibe una (4) casi siempre o
o Insatisfaccion distorsion en | Del item 22 al 31 | siempre
comportament cuanto a su
al (ICI) imagen
corporal.
o Refiere a la

Del item 23 al 38
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Tabla 2:

Matriz de operacionalizacion de la variable Ansiedad

Titulo: Insatisfaccién corporal, ansiedad y estilos de afrontamiento en estudiantes de
VIl ciclo de la |.E. Mariscal Castilla - Huancayo, 2023.
Variable de estudio: Ansiedad.
Conceptualizacion de la variable: Estado de alerta del cuerpo ante una posible (no
necesariamente comprobada) amenaza a la integridad, propia, ajena o colectiva,
fisica, socioemocional o moral. Esta alerta cumple el propdsito de movilizar la energia
del cuerpo para una eventual huida, enfrentamiento o evitacion (Zung, 1985).
Dimensiones Indicadores Iltems Escala de medicion
Sintomas Ordinal.
afectivos. Intranquilidad. 9 Escala de Likert de frecuencia de 4
_ niveles: (0) nunca o raras veces,
Miedo. 2 (1) algunas veces, (2) buen
Nervios. nun.1e.ro de veces y (3) siempre o
1 casi siempre.
Alteracion.
4
Angustia. 5
Temblores. 6
Dolores y 7.15
molestias
corporales.
Palpitaciones 10
Mareos y 11,12
desmayos.
Problemas de 3,19,20
suefio.
Sintomas 8
somaticos. Agotamiento.
. 13
Dificultades
respiratorias.
Cuerpo 14
adormecido
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Tabla 3:

Matriz de operacionalizacién de la variable estilos de afrontamiento

Titulo: Insatisfaccion corporal, ansiedad y estilos de afrontamiento en estudiantes de
VIl ciclo de la |.E. Mariscal Castilla - Huancayo, 2023.

Variable de estudio: Estilos de afrontamiento.

Conceptualizacién de la variable: Los estilos de afrontamiento son definidos como
aquellos esfuerzos cognitivos y conductuales que estdn encaminados a manejar las
demandas externas e internas que han sido valuadas como situaciones que

desgastan o sobrepasan las fuentes basicas personales.

- ESCALA DE
DIMENSIONES INDICADORES ITEMS MEDICION
o Resolver el| o Concentrase 2, 21, 39,57, | Escala de Likert de
problema en resolver el | 73. frecuencia de 5 puntos:
problema. 1. No me ocurre
nunca o no lo hago.
o Referencia a| o Esforzarse y|3:22,40,58,74. | 2. Me ocurre o lo
otros tener éxito. hago raras veces.
3. Me ocurre o lo
o Afrontamie_nto o Inv_ertir eN |5 24 42 60, hago algunas
no productivo amigos 76 veces.
intimos. ' 4. Me ocurre o lo
hago a menudo
o Fijarse en lo 5. Me ocurre o Ilo
positivo. 16,34,52,70. hago con mucha
frecuencia.
o Buscar
diversiones
relajantes. 18,36,54.
o Distraccién
fisica. 19,37, 55.
o Buscar apoyo | 1,20,38,56,72.
social

o Accién social

o Buscar apoyo
espiritual

10,11,29,47,65

15, 33,51, 69
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Buscar apoyo
profesional

Buscar
pertenencia.

Preocuparse
Falta de
afrontamiento
Reduccion de
la tensién

Autoinculparse

Ignorar el
problema

Reservarlo
para si

Hacerse
ilusiones

17,35,53.71.

6,25,43,61,77
4,23,41,59,75

8,27,45,63,79

9,28,46,64,80
13,31,49,67

12,30,48,66
14,32,50,68

7,26,44,62,78
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CAPITULO IV

Metodologia

4.1. Métodos de investigacion

Esta investigacion hace uso del método deductivo, el cual, segun
Hernandez et al. (2014), es aquel que surge de una hipoétesis, y a raiz de ella,
determinar conclusiones que se ajustan al ambito de estudio. En otros términos,
va de lo general a lo especifico. En este sentido, el presente estudio emplea
este método; ya que, inicia de una hipétesis acerca de la posible relacién de la

ansiedad, la insatisfaccion corporal y los estilos de afrontamiento.

4.2. Configuracion de la investigacion

4.2.1. Enfoque de la investigacion

Esta investigacion es considerada cuantitativa, segun Arias (2012) el
estudio cuantitativo se refiere a indagaciones donde la toma de datos es de
tipo numérico y el proceso de estos es por medio de recursos de estadistica,

por lo tanto, en la presente se emplearan tres test psicoldgicos que estimaran
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las tres variables para la recaudar los datos para luego ser procesados

haciendo uso de estadisticos.

4.2.2. Tipo de investigacion

Se ha utilizado el método exploratorio, segun Hernandez (2018) este
tipo de investigacion tiene como objetivo, iniciar el estudio de variables
potenciales en momentos especificos ayudando a dar pase a estudios mas
amplios, elaborados y profundos basados en la informacion hallada en este

método inicial.

De acuerdo a su nivel, la presente investigacion se considera de tipo
transversal, el cual refiere que la evaluacion se realizé por Unica vez a los

estudiantes de VII ciclo de I.E. Mariscal Castilla -Huancayo, 2023.

4.2.3. Disefio de investigacion

El disefio de este estudio es no experimental, segun Arias (2012)
este disefio de investigacion tiene sustento en que no existe manipulacion
ni alteracién de las variables de estudio; por lo tanto, son estudiadas como
se presenten en la realidad. El objetivo de este disefio de investigacion no
experimental es observar y medir el comportamiento de las variables tal
como se dan en su contexto natural. Por otro lado, este estudio es
transversal debido a que la recoleccion de datos a través de la muestra e
instrumentos se realizan por Unica vez sin repeticiobn o seguimiento. Su
objetivo comuan es: 1. Indicar variables en un grupo de casos (muestra o
poblacion), o también, descubrir cual es el nivel o modo de las variables en
un momento dado. 2. Medir una situaciéon, comunidad, eventos, fenémeno o

contexto en un punto del tiempo. 3. Examinar la incidencia de algunas
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variables; asi como, su correlacion en un momento, plazo o intervalo

(Sampieri, 2018)

En relacion al alcance, especificamos cuatro tipos: exploratorio,
descriptivo, correlacional y explicativo, estos no describen modelo o tipos de
investigacion, ni son mutuamente excluyentes, sino que integran puntos
entrelazados de un continuo de causalidad (Hernandez 2018). En un primer
momento es exploratorio debido a que su propésito es estudiar problemas
nuevos o poco estudiados, en segundo momento es descriptivo porque
pretende explicar las propiedades, caracteres y perfiles de nuestra muestra
a través del analisis, en un tercer momento, esta investigacion es
correlacional para conocer la relacién o grado de asociacion entre nuestras
tres variables; del mismo modo, en un cuarto momento es explicativo porque
responde a las causas en relacion al comportamiento de nuestras tres
variables; finalmente, se determina un modelo de regresién a través de una
ecuacion de regresion multiple realizada, cumpliendo con las condiciones de
linealidad realizado con el analisis de correlacion de Pearson.

La relacion entre variables no establece ni determina una variable
dependiente o0 independiente en ese sentido, las tres variables
corresponderian a ser variable 1, variable 2 y variable 3. Como también uno
de los objetivos es establecer un modelo de regresion lineal multiple, se
establece una condicion estadistica en la que se sefiala que una de las
variables debe de ser dependiente (Y) y las otras dos variables

independientes X1 y X2, dada esta condicion se presenta:
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Ox1 - Ox2

\ 0y

Donde:

M= muestra

Variable 1= Insatisfaccion corporal= variable independiente=0x1
Variable 2= Ansiedad= variable dependiente=0y
Variable 3= Estilos de afrontamiento= variable independiente=0x2

r= correlacion

4.3. Poblacién y muestra

4.3.1. Poblacién

La poblacién segun Toledo (2023) esta compuesta por personas,
objetos y organismos que tienen parte en la definicion y delimitacion de
fenébmenos a través del andlisis de problemas de la investigacion a llevar a
cabo. En este aspecto para esta investigacion se usara como unidad muestral
a los estudiantes del nivel secundario de la Institucion Educativa “Mariscal
Castilla”, teniendo un universo total de 2558 estudiantes de nivel secundario
y una poblacion de 1438 alumnos que corresponde a los estudiantes del 3ro,

4to y 5to grado.

74



4.3.2. Muestra
El muestro probabilistico aleatorio simple el cual fue empleado en la
presente investigacion segun Hernandez et al. (2014) facilita a todas las
personas que conforman la poblacién a tener la misma probabilidad de ser
elegidos, a continuacion, la formulada usada.

N XZ2XpXq
n=
d2x(N—1)+Z2xpXq

Donde:

N= tamafio de poblacion

Z=nivel de confianza

p=probabilidad de éxito

g=probabilidad de fracaso

d=margen de error

Para esta investigacion se estim6 un nivel de confianza de 95% (el valor Z
de 1,96), un margen de error 2,5%, una variabilidad de 50% (p y g=0,5), estos
valores son los que nos permitiran conseguir una muestra importante para el
posterior andlisis. El resultado fue de 335 estudiantes como minimo del nivel
secundario de la I.E “Mariscal Castilla”, Huancayo. De tal manera se hizo uso de

una muestra de 389 estudiantes para la investigacion.

4.3.2.1. Criterios de exclusion

La muestra ha sido delimitada por los siguientes criterios de

exclusion teniendo en cuenta los objetivos de la investigacion:
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° Estudiantes que no pertenecen a la |.E. “Mariscal Castilla”.
° Estudiantes que pertenecen al VI ciclo (1ro y 2do grado) de
la I.E “Mariscal Castilla”.

° Estudiantes menores de 10 afios y mayores de 18 afios.

4.3.2.2. Criterios de inclusion

Nuestra muestra ha sido delimitada por los siguientes

criterios para la recoleccion de datos:

° Estudiantes de la |.E. “Mariscal Castilla’- El tambo.
. Estudiantes del nivel secundario.
o Estudiantes de VIl ciclo (3ro, 4to y 5to grado) de la I.E.

“Mariscal Castilla’- El tambo.
° Estudiantes entre 11 a 17 afios.

. Estudiantes de ambos sexos.

4.4, Técnicas e instrumentos de recoleccidon de datos

4.4.1. Técnicas

Una técnica en este estudio es la encuesta, segun Palella y Martins
(2012) su principal objetivo es recabar informacion acerca de diferentes
sujetos de estudio en tanto que sus opiniones sean utiles para el trabajo de
investigacion, se aplica una lista de preguntas en formato escrito para que
facilite el procesamiento de datos. Oftros instrumentos usados para la
recoleccion de datos en este estudio fueron tres: Escala Autoevaluacion de la

Ansiedad de Zung, Valladolid (2021), Cuestionario IMAGEN, Evaluacién de la
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insatisfaccion con la imagen corporal. Yglesias, (2017) y ACS Escala de

afrontamiento para adolescentes (1977, adaptado por Canessa, 2000).

4.4.2. Instrumentos

El cuestionario es considerado el correlato instrumental del método de
encuesta. Hernandez et al. (2014) lo define como un registro de preguntas
relacionadas a una variable y sus dimensiones; en este sentido, en la
investigacion se aplicardn los siguientes cuestionarios: Escala de
Autoevaluacion de la ansiedad de Zung (1965, adaptado por Valladolid, 2021),
Cuestionario IMAGEN, Evaluacion de la insatisfaccion con la imagen corporal.
(2010, adaptado por a Yglesias, 2017) y ACS Escala de afrontamiento para
adolescentes (1977, adaptado por Canessa, 2000). Seguidamente, se

presentan las fichas técnicas de cada instrumento:

Fichatécnica de Escala Autoevaluacion de la Ansiedad de Zung

Autor original : William Zung

Afo de publicacién :1985

Procedencia : Alemania

Adaptacion al Peru : Marilyn Valladolid (2021)

Ambito de aplicacion : Adolescentes y adultos

Administracién : Auto aplicada, escrita, individual/colectiva
Cantidad de items : 20
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Tipos de items

Tiempo de aplicaciéon

Dimensiones

somaticos

Confiabilidad

: Escala de Likert de frecuencia de 4 niveles:
(0) nunca o raras veces, (1) algunas veces,
(2) buen nimero de veces y (3) siempre o

casi siempre

: 5 a 10 minutos aproximados

(1) sintomas afectivos, (2) sintomas

Se obtuvo a través de una prueba piloto con una muestra conformada

por 300 personas, los resultados del estudio fueron: se obtuvo un alfa de

Crombach de ,798, por lo tanto, se afirma que el instrumento el cual evalla

ansiedad presenta un adecuado nivel de confiabilidad por el método de

consistencia interna (Valladolid, 2021).

Validez

El estudio de la validez se realiz6 a través del coeficiente V de Aiken a través

de una férmula matematica, el valor minimo para cada item es de 0,80, en los

resultados de la prueba se observa que la mayoria de los items presentan puntajes

mayores a 0.80, por lo tanto, se puede deducir que el instrumento cuenta con

evidencia de validez de contenido (Valladolid, 2021).

Ficha técnica Cuestionario IMAGEN, Evaluaciéon de lainsatisfaccion con

laimagen corporal
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Nombre : IMAGEN, Evaluacién de la insatisfaccion con la imagen

corporal

Autores : Natalia Solano Pinto y Antonio Cano Vindel
Procedencia . TEA Ediciones, 2010

Aplicacion : Individual y colectiva

Ambito de aplicacion: A partir de 11 afios

Duracién : 10 minutos aproximadamente

Finalidad : Evaluacién de la insatisfaccién con la imagen corporal y

sus tres principales componentes: cognitivo-emocional, perceptivo y

comportamental

Baremacion : Baremos en percentiles por sexo y grupo (normal o clinico)
Material : Manual y ejemplar auto corregible

Confiabilidad:

El cuestionario adaptado en la investigacion titulada “Propiedades
Psicométricas del Cuestionario de Insatisfaccién con la Imagen Corporal en
estudiantes de Educacion de la Universidad Nacional de Truijillo” en el afio 2016,
respecto a la confiabilidad por coeficiente alfa de Cronbach, para una muestra
de 567 estudiantes de la Facultad de Educacién de la UNT resulté en talla (.953)
y su componente ICE (.945), IPE (.911) alto e ICL (.877). La confiabilidad de la
estabilidad esta determinada por el enfoque test-retest, estableciéndose una
estabilidad muy fuerte en el test total y sus componentes, con un coeficiente de

correlacion test-retest total (Hueda, 2016).
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Validez

De igual manera, el estudio indica sobre la validez de contenido, a través del
método estandar de los jueces, se encontraron items con una claridad de 1,00 y un
nivel de significancia de p<.5 en la mayoria de los items, y por otro lado, en la validez
de estructura. Se probo6 el método de correlacion y se observo que los items son
altamente significativos (p<.01) y directamente relacionados con sus respectivos
componentes con buena discriminacion, y finalmente se construyé la validez por el
método de consistencia del “Cuestionario de insatisfacciéon con la imagen corporal
con el Body Shape el factor 1 de tamafio corporal (BSQ) del Model Impact
Questionnaire determind que los dos cuestionarios estaban directamente

correlacionados y eran altamente significativos (p<.01) (Hueda, 2016).

Ficha técnica ACS Escala de afrontamiento para adolescentes

Nombre original del instrumento : Adolescent Coping Scale

Autores : Frydenberg y Lewis (1993)
Adaptacion : TEA Ediciones (2000)
Aplicacion : Individual o colectiva

Edad de aplicacion : Jovenes de entre 12 y 18 afios
Duracion : 10 — 15 minutos cada forma
Finalidad : Evaluacion de las Estrategias de

afrontamiento

Baremacion : 16 puntuaciones en distintas estrategias

de afrontamiento
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Materiales : Manual, Cuestionario, Hoja de respuesta y

perfil

Confiabilidad

La prueba adaptada en el articulo titulado “Adaptacion psicométrica de las
Escalas de Afrontamiento para Adolescentes de Frydenberg y Lewis en un grupo
de escolares de Lima metropolitana” en el ano 2002, indico una confiabilidad
favorable a nivel de item-test, obteniendo puntuaciones mayores a 0.20 para 79 de
los 80 items de la prueba (Canessa, 2002). Asimismo, se obtuvieron valores alfa
de 0.48 para la escala “buscar diversiones relajantes” y 0.52 para “hacerse
ilusiones”, y maximos de 0.84 y 0.76 para “distraccion Fisica y Buscar ayuda

profesional” respectivamente, reafirmando la fiabilidad de las escalas.

Validez

En el mismo estudio, Canessa demostro la validez de la prueba a través del
estudio desarrollado por los autores de la escala (Frydenberg y Lewis) mediante 3
andlisis factoriales exploratorios de los items, dividiendo las 18 escalas en 6 factores
gue explicaron de la varianza total para el primer analisis fue de 50.2%, 50.3% para
el segundo y para el tercero 49.7% lo cual afianzo la validez del constructo (2022).
Para las escalas, se realizd el analisis factorial por la rotacién oblicua Oblimin,
donde se establecié la presencia de 6 factores que explican el 67.6% de la varianza

total, determinando asi la validez del constructo (Franco, Sandoval 2021).

4.5. Procedimiento

La elaboracion de esta investigacion se llevo a cabo en dos diferentes

fases. En primer lugar, se aplicaron los tres instrumentos de recoleccion de
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4.6.

datos, a saber, la Escala de Ansiedad de Zung, por medio del que se obtuvo el
grado de ansiedad y sus dimensiones; el cuestionario IMAGEN Insatisfaccion
con la imagen corporal del donde se obtuvo datos sobre la insatisfaccion
corporal y sus indicadores y la Escalas de Afrontamiento para Adolescentes
(ACS). La dultima etapa se trata de los calculos estadisticos que lograron
determinar el coeficiente relacional entre variables. La clave de esta etapa son
los datos recogidos en la primera fase, misma que, vertera en IBM SPSS v. 25,

el software 47 estadistico de mayor uso en investigaciones.

Descripcién del andlisis de datos

El andlisis de datos se determing a través de software estadistico IBM
SPSS v.25, previo andlisis de la data en el software de hoja de calculo Microsoft
Excel, lo que fue sirvid para comprender como se desenvuelve el grupo de
estudio en variables y dimensiones. Esta técnica de andlisis de datos
estadisticos fue importante para determinar la existencia de relacién entre
variables; de la misma manera para el analisis de los datos, la prueba de
distribucion, prueba de correlacion y finalmente para hallar la ecuacién de
prediccion de la ansiedad frente a la insatisfaccion corporal y estilos de
afrontamiento en alumnos de VI ciclo de la I.E. Mariscal Castilla - Huancayo,

2023.
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CAPITULO V

Resultados

5.1. Analisis de fiabilidad

5.1.1. Andlisis de fiabilidad de la Escala de Autoevaluacion de la ansiedad

de Zung

El andlisis de fiabilidad o consistencia interna es un proceso
estadistico que permite obtener resultados que sean medidos a través de un
solo constructo o variable como también la correlaciéon entre los items de la
prueba.

En la Tabla 04 se observa la prueba de fiabilidad de la Escala de
Autoevaluacion de la Ansiedad de Zung (EAA) (2021), medida a través del
alfa de Cronbach arroja un valor de 0,810 y esta considerado como bueno

para sus 20 elementos o items.
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Tabla 4:

Fiabilidad de la Escala de Autoevaluacion de la Ansiedad de Zung

Alfa de Cronbach N de elementos
,810 20

5.1.2. Andlisis de fiabilidad de la Escala de afrontamiento para adolescentes

En la Tabla 05 se observa la prueba de fiabilidad de la Escala de
Afrontamiento para adolescentes (ACS) (2000) medida a través del alfa de
Cronbach arroja un valor de 0,930 y esta considerado como bueno para
sus 80 elementos o items.

Tabla 5:

Fiabilidad de la Escala de afrontamiento para adolescentes

Alfa de N de
Cronbach elementos
,930 80

5.1.3. Andélisis de fiabilidad del Test de IMAGEN

En la Tabla 06 se observa la prueba de fiabilidad del Test de IMAGEN
(Evaluacion de la insatisfaccién con la imagen corporal) (2010) medida a
través del alfa de Cronbach arroja un valor de 0,972 y estd considerado
como buena fiabiabilidad para sus 38 elementos o items.

Tabla 6:

Fiabilidad del Test de IMAGEN

Alfa de Cronbach N de elementos
,972 38
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5.2. Andlisis descriptivos de la muestra

El andlisis descriptivo permite explicar las caracteristicas mas
representativas de la muestra, tomando en cuenta los datos de filiacion, tales
como género, edad y grado de los estudiantes del VI ciclo de la |.E. Mariscal

Castilla - Huancayo, 2023, lo cual viene a ser nuestra poblacién estudiada.

5.2.1. Frecuencias asociadas al género

Tabla 7;

Género de los estudiantes

Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido Porcentaje acumulado

Varon 182 46,8 46,8 46,8
Mujer 207 53,2 53,2 100,0
Total 389 100,0 100,0

En la tabla 07, se observa que el sexo que predomina en estudiantes es el

sexo femenino (53.2 %).

5.2.2. Frecuencias asociadas a la edad

Tabla 8:

Edad de los estudiantes

Edad
N Valido 389
Perdidos 0
Mediana 15,00
Minimo 13
Maximo 18

En la tabla 08, se observa que, segun las medidas estadisticas, la
edad de los estudiantes en el puesto central del grupo evaluado es de 15

afos, con la minima edad encontrada 13 afios y la maxima edad de 18 afios.
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Tabla 9: Frecuencia de las edades de los estudiantes

Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido Porcentaje

acumulado
13 5 1,3 1,3 1,3
14 116 29,8 29,8 31,1
15 112 28,8 28,8 59,9
16 131 33,7 33,7 93,6
17 24 6,2 6,2 99,7
18 1 3 3 100,0

Total 389 100,0 100,0

En la tabla 09 se observa que las edades predominantes de los
estudiantes son, 16 afios con un 33%, 14 afios con un 29.8% y los de 15

afnos con 28.8%.

5.2.3. Frecuencias asociadas al grado de estudios

Frecuencia Porce Porcentaje vdlido Porcentaje
ntaje acumulado
3ro. 134 34,4 34,4 34,4
4to. 112 28,8 28,8 63,2
5to. 143 36,8 36,8 100,0
Total 389 100,0 100,0

Tabla 10:
Grado de estudios de los estudiantes

En la tabla 10, se observa que el grado de estudios que predomina en

los estudiantes es el quinto afio (36,8%).

5.3. Andlisis descriptivos las variables en estudio

El analisis descriptivo permite identificar los niveles o escalas méas
relevantes de nuestras variables, tales como ansiedad, insatisfaccién de la

imagen corporal y estilos de afrontamiento de los estudiantes del VII ciclo de
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la I.LE. Mariscal Castilla - Huancayo, 2023, siendo esta la poblacion

estudiada.

5.3.1. Niveles de ansiedad

Tabla 11:

Nivel de ansiedad de los estudiantes

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado

No hay ansiedad 29 7.5 7,5 7,5
Ansiedad minima a
moderada 202 51,9 51,9 59,4
Ansiedad marcada
a severa 111 28,5 28,5 87,9
Ansiedad en grado
méximo 47 12,1 12,1 100,0
Total 389 100,0 100,0

En la tabla N°11, se observa que los estudiantes que no manifestaron

sintomas de ansiedad representaron un 7,5 %, ansiedad minima a moderada

51,9%, ansiedad marcada a severa 28,5% y 12,1 % ansiedad en grado

maximo. Lo que indica que hay 111 de toda la muestra padecen de Ansiedad

marcada a severa.
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5.3.2. Niveles de Insatisfaccion de la imagen corporal

Tabla 12:

Nivel de insatisfaccidon corporal de los estudiantes

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje

valido acumulado

Insatisfaccion 91 23,4 23,4 23,4
minima o ausente

Insatisfaccion 118 30,3 30,3 53,7
moderada

Insatisfaccion 73 18,8 18,8 72,5
marcada

Insatisfaccion 107 27,5 27,5 100,0
severa

Total 389 100,0 100,0

En la tabla N°12, se observa que los estudiantes que manifestaron
sintomas de insatisfaccibn minima o ausente representaron un 23,4 %,
insatisfaccion con su imagen corporal al nivel moderado 30,3%,
insatisfacciéon marcada 18,8% y 27,5 % insatisfaccién severa. Lo que indica
gue hay un gran porcentaje de alumnos los cuales representan 118
personas de toda la muestra quienes padecen de insatisfaccion con su

imagen corporal a un nivel moderado.

5.3.3. Estilos del Afrontamiento en adolescentes

En la tabla N°13, se observa que de acuerdo a la escala de Estilos de
Afrontamiento para adolescentes (ACS) con menos frecuencia utilizada en los
estudiantes del VIl ciclo de la I.E Mariscal Castilla — Huancayo 2023 es la
escala Ignorar el problema (Ip) con una frecuencia 177 y un porcentaje de

45,5%. Lo que indica que hay un gran porcentaje de alumnos los cuales
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representan 177 personas de toda la muestra quienes no usan esta
estrategia.

Tabla 13;

Estilo de afrontamiento menos utilizado en los estudiantes- ignorar el
problema

Niveles - Escala Ignorar el problema - Ip

Frecuencia Porcentaje Porcentaje  Porcentaje
valido acumulado

Estrategia no 177 45,5 45,5 45,5
utilizada
Se utiliza raras 150 38,6 38,6 84,1
veces
Se utiliza algunas 53 13,6 13,6 97,7
veces
Se utiliza a menudo 7 1,8 1,8 99,5
Se utiliza con 2 5 5 100,0
mucha frecuencia
Total 389 100,0  100,0

De acuerdo a la escala de Estilos de afrontamiento para adolescentes
(ACS) podemos observar en la tabla 14 que la escala con mas frecuencia
utilizada en los estudiantes del VII ciclo de la I.E. Mariscal Castilla — Huancayo,
2023 es la Escala “Distraccion fisica” (FI) con un porcentaje mayor a las demas
escalas del (15,4%). Lo que indica que hay un gran porcentaje de alumnos los
cuales representan 60 personas de toda la muestra quienes usan con mucha

frecuencia este estilo.

89



5.4, Analisis de normalidad de la distribucién de datos

Tabla 14:
Estilo de afrontamiento mas utilizado en los estudiantes- distraccion fisica

Niveles- Escala “distraccion fisica”

Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido Porcentaje
acumulado
Estrategia no utilizada 7 1,8 1,8 1,8
Se utiliza raras veces 55 14,1 14,1 15,9
Se utiliza algunas veces 98 25,2 25,2 41,1
Se utiliza a menudo 169 43,4 43,4 84,6
Se utiliza con mucha 60 15,4 15,4 100,0
frecuencia
Total 389 100,0 100,0

El andlisis de distribucién normal o no normal de los datos se realiza a través
de la Prueba de Kolmog6rov-Smirnov para una muestra; considerando que los datos
muestrales para el estudio de correlacion y regresién cuentan con 389 datos validos.

Ho: Los datos poblacionales de tienen una distribucién Normal

Hi: Los datos poblacionales de tienen una distribucion no Normal

5.4.1. Variable - Ansiedad

El andlisis de datos de la variable ansiedad medidas a través de la
Escala de Autoevaluacion de Ansiedad de Zung (EAA), se ha realizado para
cada una de las dimensiones, la puntuacion global y la equivalencia clinica de

la ansiedad.
La Tabla 15 muestra el Valor P (Sig. Bil.) = 0,000 en cuanto a la

dimensién Ansiedad afectiva y esta es menor a la Sig. = 0,05 por lo que se
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rechaza la hip6tesis nula de normalidad y siendo en este caso una distribucion
no normal. Referido a la dimension Ansiedad somatica el Valor P (Sig. Bil.) =
0,000 < a = 0,05 lo que permite rechazar Ho de distribucion normal vy
guedando en datos no normales en su distribucion. Ademas, en cuanto a la
puntuacion global como la equivalencia clinica el Valor P (Sig. Bil.) = 0,000 <
a = 0,05 siendo los datos distribuidos de forma no normal. De igual manera
en la equivalencia clinica de la ansiedad el Valor P (Sig. Bil.) = 0,000 < a =
0,05 lo que permite rechazar Ho de distribucion normal y quedando en datos
no normales en su distribucion.

Tabla 15:

Prueba de Kolmogorov-Smirnov para la prueba de Ansiedad

Ansiedad Ansiedad Ansiedad Equivalencia clinica

Afectivo  Somatico (EEA) de la ansiedad

Parametros normales'® Media 9,74 28,31 38,05 47,5643

Desviacién 2,645 5,458 7,529 9,41101

Méximas Absoluto ,145 ,101 ,097 ,097

diferencias extremas Positivo ,145 ,101 ,097 ,097

Negativo -,068 -,052 -,047 -,047

Estadistico de prueba ,145 ,101 ,097 ,097
Sig. asintotica(bilateral) ,000¢ ,000¢ ,000¢

,000°

a. La distribucion de prueba es normal.
b. Se calcula a partir de datos.
c. Correccién de significacion de Lilliefors.

5.4.2. Variable - Insatisfaccién corporal
El andlisis de datos de la variable insatisfaccién corporal medidas a
través del test de “IMAGEN, Evaluacion de la insatisfaccion con la imagen
corporal’, se ha realizado para cada una de las dimensiones que presenta la

prueba.
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La Tabla 16 muestra el Valor P (Sig. Bil.) = 0,000, en cuanto al
“Componente Cognitivo emocional” (ICE) y ésta es menor a la Sig. = 0,05 por
lo que se rechaza la hip6tesis nula de normalidad y siendo en este caso una
distribucion no normal. En cuanto al “Componente perceptivo” (IPE) el Valor
P (Sig. Bil.) = 0,000 < a = 0,05 lo que permite rechazar Ho de distribucion
normal permaneciendo en datos no normales en su distribuciéon. Ademas, en
cuanto al “Componente comportamental” (ICL) como la puntuacion global el
Valor P (Sig. Bil.) = 0,000 < a = 0,05 siendo los datos distribuidos de forma no
normal.

Tabla 16:

Prueba de Kolmogorov-Smirnov para la variable Insatisfaccién corporal

Componente Component Componente Insatisfaccio

Cognitivo e Perceptivo Comportamenta ncon la

emocional - - IPE | -ICL imagen

ICE corporal
Parametros Media 27,10 454 2,15 33,79
normalesa? Desviacién 22,308 7,737 5,143 32,048z
Maximas Absoluto ,134 ,279 ,347 ,175
diferencias Positivo , 134 ,278 347 , 175
extremas Negativo -,112 -,279 -,338 -,146
Estadistico de prueba , 134 ,279 ,347 , 175
Sig. asintotica(bilateral) ,000¢ ,000¢ ,000¢ ,000¢

a. La distribucion de prueba es normal.
b. Se calcula a partir de datos.
c. Correccién de significacion de Lilliefors.

5.4.3. Variable - Estilos de afrontamiento

El analisis de datos de los diferentes estilos de Afrontamiento que se
destacan de la prueba de “Escala de afrontamiento para adolescentes” (ACS)

se ha realizado para cada una de las escalas que presenta la prueba.
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La Tabla 17 muestra el Valor P (Sig. Bil.) = 0,01 en cuanto a la “Escala
buscar apoyo social’ (As) y estd es menor a la Sig. = 0,05 por lo que, se
rechaza la hip6tesis nula de normalidad y siendo en este caso una distribucion
no normal. En cuanto a la “Escala concentrarse en resolver el problema” (Rp)
el Valor P (Sig. Bil.) = 0,000 < a = 0,05 lo que permite rechazar Ho de
distribuciéon normal y quedando en datos no normales en su distribucion.
Ademas, en cuanto a la “Escala esforzarse y tener éxito” (Es) como la
puntuacion global el Valor P (Sig. Bil.) = 0,000 < a = 0,05 siendo los datos

distribuidos de forma no normal.

Tabla 17:
Escala Buscar apoyo Escala Concentrarse en Escala Esforzarse y
social — As resolver el problema - Rp tener éxito — Es

Parametros Media 56,8021 51,4344 66,3548
normales?®® Desviacion 16,22568 16,18861 15,73779
Maximas Absoluto ,062 ,082
diferencias extremas Positivo ,058 ,082

Negativo -,062 -,043
Estadistico de prueba ,062 ,082 ,069
Sig. asintética(bilateral) ,001¢ ,000¢ ,000¢

a. La distribucion de prueba es normal.
b. Se calcula a partir de datos.
c. Correccion de significacion de Lilliefors.

Prueba de Kolmogo6rov-Smirnov para las escalas (As), (Rp) y (Es)

La Tabla 18 muestra el Valor P (Sig. Bil.) = 0,00 en cuanto a la “Escala
de preocuparse” (Pr) y esta es menor a la Sig. = 0,05 por lo que se rechaza
la hipotesis nula de normalidad y siendo en este caso una distribucion no
normal. En cuanto a la “Escala invertir amigos intimos” (Ai) el Valor P (Sig.
Bil.) = 0,000 < a = 0,05 lo que permite rechazar Ho de distribucion normal y

guedando en datos no normales en su distribucion. Ademas, en cuanto a la
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“Escala de buscar pertenencias” (Pe) como la puntuacién global el Valor P

(Sig. Bil.) = 0,000 < a = 0,05 siendo los datos distribuidos de forma no normal.

Tabla 18:

Prueba de KolmogG6rov-Smirnov para las escalas (Pr), (Ai) y (Pe)

Escala Preocuparse —

Escala Invertir en

Escala Buscar

Pr amigos intimos - Ai pertenencia — Pe

Parametros Media 75,7326 65,2751 52,3496
normalesab Desviacion 13,26380 16,09312 17,37996
Maximas Absoluto ,092 ,076 ,080
diferencias extremas  Positivo ,051 ,042 ,080

Negativo -,092 -,076 -,033
Estadistico de prueba ,092 ,076 ,080
Sig. asintotica(bilateral) ,000¢ ,000¢ ,000¢

a. La distribucién de prueba es normal.
b. Se calcula a partir de datos.
c. Correccién de significacion de Lilliefors.

La Tabla 19, muestra el Valor P (Sig. Bil.) = 0,000 relacionado al estilo

de afrontamiento “Hacerse ilusiones” (Hi) y esta es menor a la Sig. = 0,05 por

lo que se rechaza la hip6tesis nula de normalidad y siendo en este caso una

distribucion no normal. En cuanto al estilo “Falta de afrontamiento” (Na) el

Valor P (Sig. Bil.) = 0,000 < a = 0,05 lo que permite rechazar Ho de distribucion

normal y quedando en datos no normales en su distribucién. Ademas, en

cuanto al estilo “Reduccién de la tension” (Rt) el Valor P (Sig. Bil.) = 0,000 <

a = 0,05 siendo los datos distribuidos de forma no normal.
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Tabla 19:

Distribucion no normal de los estilos de afrontamiento (Hi), (Na) y (Rt)

Escala Falta de

Escala Hacerse afrontamiento —

Escala

Reduccién de

ilusiones - Hi Na la tension - Rt
Parametros normalesab Media 57,4396 50,7147 44,7095
Desviacion 15,83890 14,44054 17,04181
Méaximas diferencias Absoluto ,077 ,105 ,110
extremas Positivo ,077 ,105 ,110
Negativo -,050 -,056 -,074
Estadistico de prueba ,077 ,105 ,110
Sig. asint6tica(bilateral) ,000¢ ,000¢ ,000°

a. La distribucion de prueba es normal.
b. Se calcula a partir de datos.

La Tabla 20, muestra el Valor P (Sig. Bil.) = 0,000 en cuanto al estilo de

afrontamiento “Accién social” (So), y esta es menor a la Sig. = 0,05 por lo que se

rechaza la hipotesis nula de normalidad y siendo en este caso una distribucién no

normal. En cuento al estilo “Ignorar el problema” (Ip) el Valor P (Sig. Bil.) = 0,000

< a = 0,05 lo que permite rechazar Ho de distribucion normal y quedando en datos

no normales en su distribucion. Ademas, en cuanto al estilo “Auto inculparse” (Cu)

el Valor P (Sig. Bil.) = 0,000 < a = 0,05 siendo los datos distribuidos de forma no

normal
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Tabla 20:

Prueba de Kolmogérov-Smirnov para una muestra

Escala Accién

Escala Ignorar el

Escala Autoinculparse

social — So problema - Ip -Cu
N 389 389 389
Parametros normalesa® Media 38,4961 32,6478 44,6530
Desviacion 12,18894 14,21691 15,41339
Maximas diferencias Absoluto ,153 ,187 ,123
extremas Positivo ,153 173 ,123
Negativo -,083 -,187 -,060
Estadistico de prueba ,153 ,187 ,123
Sig. asintética(bilateral) ,000¢ ,000¢ ,000°¢

a. La distribucion de prueba es normal.
b. Se calcula a partir de datos.
c. Correccion de significacion de Lilliefors.

Distribucion no normal de los estilos de afrontamiento (So), (Ip), (Cu)

La Tabla 21 muestra el Valor P (Sig. Bil.) = 0,000 en cuanto a la escala

“Reservarlo para si” (Re) y esta es menor a la Sig. = 0,05 por lo que se rechaza la

hipotesis nula de normalidad y siendo en este caso una distribucion no normal. En

cuanto a la escala “Buscar apoyo espiritual” (Ae) el Valor P (Sig. Bil.) = 0,000 < a

= 0,05 lo que permite rechazar Ho de distribucion normal y quedando en datos no

normales en su distribucién. Ademas, en cuanto a la Escala “Fijarse en lo positivo”

(Po) el Valor P (Sig. Bil.) = 0,000 < a = 0,05 siendo los datos distribuidos de forma

no normal.
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Tabla 21:

Prueba de Kolmogorov-Smirnov para las escalas (Re) (Ae) y (Po)

Escala Reservarlo

Escala Buscar

Escala Fijarse en lo

para si - Re apoyo espiritual — positivo — Po
Ae
Parametros normales®? Media 51,8123 61,7738 54,8843
Desviacion 21,70249 20,18127 19,23939
Maximas diferencias Absoluto ,118 ,082 ,068
extremas Positivo ,118 ,075 ,068
Negativo -,071 -,082 -,064
Estadistico de prueba ,118 ,082 ,068
Sig. asintética(bilateral) ,000¢ ,000¢ ,000¢

a. La distribucion de prueba es normal.
b. Se calcula a partir de datos.
c. Correccién de significacion de Lilliefors.

La Tabla 22 muestra el Valor P (Sig. Bil.) = 0,000 referido a la escala

“Buscar apoyo profesional” (Ap) y esta es menor a la Sig. = 0,05 por lo que se

rechaza la hipotesis nula de normalidad y siendo en este caso una distribucion no

normal. Asimismo, la escala “Buscar diversiones relajantes” (Dr) el Valor P (Sig.

Bil.) = 0,000 < a = 0,05 lo que permite rechazar Ho de distribuciébn normal y

quedando en datos no normales en su distribucion. Ademas, en cuanto a la Escala

“Distraccion fisica” (Fi) el Valor P (Sig. Bil.) = 0,000 < a = 0,05 siendo los datos

distribuidos de forma no normal.
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Tabla 22:

Escala Buscar Escala Buscar Escala Distraccion
apoyo profesional  diversiones relajantes — fisica—Fi
- Ap Dr
Parametros normales®® Media 64,1003 45,8329 70,0720
Desviacion 16,06487 21,01314 17,36583
Méaximas diferencias Absoluto ,091 ,153 ,090
extremas Positivo ,058 ,153 ,090
Negativo -,091 -,119 -,087
Estadistico de prueba ,091 ,153 ,090
Sig. asint6tica(bilateral) ,000¢ ,000¢ ,000¢

a. La distribucién de prueba es normal.
b. Se calcula a partir de datos.
c. Correccion de significacion de Lilliefors.

Prueba de Kolmogorov-Smirnov para las escalas (Ap) (Dr) y (Fi)

5.5. Analisis de correlaciéon

El andlisis de correlacion aplicado a la investigacion considerando la distribucién de
datos no normales realizado a través de la prueba de Kolmogoérov-Smirnov para una
muestra, sefialan que todos los datos de las diversas variables en estudio tienen
distribuciones no normales y es por ello que se aplica el analisis de correlacién de
Spearman para datos no paramétricos.

Ho: rho = 0 (No existe correlacion entre la variable 1y la variable 2)

Hi: rho # 0 (Existe correlacion entre la variable 1y la variable
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Tabla 23:

Correlacion (Ansiedad - Insatisfaccion corporal y Estilos de afrontamiento)

5.5.1. Correlacion (Ansiedad — Insatisfaccién corporal y Estilos de afrontamiento

EAA  IMG As Rp Es Pr Ai Pe Hi Na Rt So Ip Cu Re Ae Po Ap Dr Fi
EAA Rho 1,000 501" -168" -136" -276" -055 006 ,085 ,075 248" 686" 314" ,005 263" 534" 470" -026 -146" -193" -290”
Sig. (Bil.) .__,000 ,001 007 000 276 910 094 A# ,000 000 ,000 918 000 ,000 000 612,004  ,000 ,000
IMG  Rho 501" 1,000 ,047 021 019 069 41" 187" 233" 270" 505" 352" 034 214" 548" 444" 040 -016 -057 -082
Sig. (Bil.) ,000 . 352 687 ;709 173 005 ,000 ,000 ,000 ,000 000 ,507 000 ,000 000 426 755 260 107
As Rho -168" 047 1,000 553" 461" 355" 344" 270" 269" 204" -129° 125" 385" -012 -057 -103° 338" 360" 435" 467"
Sig. (Bil.) ,001 ,352 . ,000 000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 011 014 000 812 258 043 ,000 ,000 ,000 000
Rp Rho -136" 021 653" 1,000 576" 346" 467" 397" 443" 305" -061 254" 574" 034 032 -185" 448" 497" 640" 366
Sig. (Bil.) ,007 687,000 . ,000  ,000 000 000 ,000 ,000 232 000 000 498 525 000 ,000 ,000 ,000 000
Es Rho -2716" 019 461" 576" 1,000 614" 548" 244" 368" 234" -176" 216" 297" -059  ,036 011 343" 612" 426" 440"
Sig. (Bil.) ,000 ,709  ,000 ,000 . ,000 ,000 ,000 000 ,000 ,000 000 000 246 480 832 000 ,000 ,000 ,000
Pr Rho -055 069 355" 346" 614" 1,000 533" 192" 355" 237" 006 192" 061 -028 (154" 173" 350" 459" 220" 282"
Sig. (Bil.) 276 173,000  ,000 ,000 . ,000 ,000 000 ,000 902 000 232 586 ,002 001 ,000  ,000 ,000 ,000
Ai Rho 006 141" 344" 467" 548" 633" 1,000 464" 601" 367" 097 302" 270" 019 259" 171" 338" 482" 338" 375"
Sig. (Bil.) 910  ,005 ,000 ,000 ,000 000 . ,000 000 ,000 05 ,000 ,000 ,710 ,000 001 ,000 ,000 ,000 ,000
Pe Rho 085 187" 270" 397" 244" 192" 464" 1,000 623" 336" 213" 297" 423" 182" 199" 089 185" 258" 285" 219"
Sig. (Bil.) 094 000 ,000 ,000 ,000 ,000 000 . ,000 000 ,000 ,000 ,000 000 ,000 ,080 ,000 ,000 ,000 000
Hi Rho 075 233" 269" 443" 368" 355" 601" 623" 1,000 470" 247" 402" 335" 126" 288" 147" 223" 372" 311" 2757
Sig. (Bil.) 141 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 000 . ,000 000 ,000 000 ,013 000 ,004 ,000 ,000 ,000 ,000
Na Rho 248" 270" 204" 305" 234" 237" 367" 336" 470" 1,000 413" 413" 277 391" 400" 282" 277" 3657 228" 194"
Sig. (Bil.) ,000  ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 000 . ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 000
Rt Rho 686" 505" -129° -061 -176" 006 097 213" 247" 413" 1,000 480" 103" 424" 658" 566" 027 -032 -079 -198"
Sig. (Bil.) ,000 ,000 011 232 000 902 056 ,000 ,000 000 . ,000 043 000 ,000 ,000 594 525 120  ,000
So Rho 314" 352" 125" 254" 216" 192 302" 297 402" 413" 480" 1,000 308" 270" 506" 359" 172" 179" 188" 027
Sig. (Bil.) 000 000 ,014 000 000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 000 . ,000 000 ,000 ,000 001 ,000 ,000 ,600
Ip Rho 005  ,034 385" 574" 297" 061 270" 423" 336" 277" 103" 308" 1,000 230" 08 -123° 230" 226" 606" 132"
Sig. (Bil.) 918 507 ,000 000 000 232 ,000 ,000 ,000 ,000 ,043 000 . ,000 ,090 015 ,000 ,000 ,000 ,009
Cu Rho 263" 214" -012 034 -059 -028 019 182" ,126° 391" 424" 270" 230" 1,000 409" 371" 049 035 008 005
Sig. (Bil.) 000 000 812 498 246 586 710 000 ,013 ,000 ,000 ,000 000 . ,000 000 334 494 880 920
Re Rho 534" 548" 057 032 036 154" 259" 199" 288" 400" 658" 506" 086 409" 1,000 677" 052 ,049 -043 -115
Sig. (Bil.) ,000 ,000 258 525 480  ,002 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,090 000 . ,000 306 340 393 024
Ae Rho 470" 444" -103° -85 011 73" 471" 089 1477 282" 566”359 -123° 371" 677" 1,000 -021 026 -180" -,072
Sig. (Bil.) ,000 ,000 ,043 000 832 001 ,001 080 004 000 ,000 ,000 ,015 ,000 000 . 673 611 ,000 157
Po Rho -026 040 338" 448" 343" 350" 338" 186" 223" 277 027 172" 230" 049 052 -021 1,000 468" 429" 260"
Sig. (Bil.) 612 426 000 ,000 000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 594 001 000 334 306 673 . ,000 ,000 ,000
Ap Rho -146"  -016 360" 497" 612" 459" 482" 258" 372" 365" -032 179" 226" 035 049 026 468" 1,000 349" 367"
Sig. (Bil.) 004 7556 000 ,000 000 ,000 ,000 ,000 ,000 000 525 000 ,000 494 340 611 ,000 . ,000 ,000
Dr Rho -193"  -057 435" 640" 426" 220" 338" 285" 311" 228" -079 188" 606 008 -043 -180" 429" 349" 1,000 283"
Sig. (Bil.) ,000 260 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,120 ,000 000 ,880 ,393 ,000 ,000 000 .__,000
Fi Rho -290"  -082 467" 366" 440" 282" 375" 219" 275" 194" -198" 027 132" 005 -115° -072 260" 367" 283" 1,000
Sig. (Bil.) ,000 107  ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 600 009 920 024 157 000 ,000 ,000 .

*. La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

*. La correlacion es significativa en el nivel 0,05 (bilateral).
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En la ansiedad. respecto a la escala de tabla 23 se observa que la
correlacion entre la variable ansiedad e insatisfaccion corporal el Valor P o
Sig. Bil = 0,000 < a = 0,05, nos permite rechazar la hipétesis nula de no
existencia de correlacion; por lo tanto, asumimos que existe correlacion entre
ambas variables. Ademas, se evidencia que la correlacion es positiva entre

estas variables.

Asimismo, se observa la correlacion positiva entre la variable ansiedad
y las escalas de afrontamiento: “Falta de afrontamiento” (NA), “Reduccién de
la atencion” (RT), “Accién social” (SO), “Auto inculparse” (CU), “Reservarlo
para si” (RE), “Apoyo espiritual” (AE), el Valor P o Sig. Bil = 0,000 < a = 0,01,
lo cual nos permite rechazar la hipétesis nula de no existencia de correlacion;
por lo tanto, asumimos que existe correlacion entre las escalas de
afrontamiento y la variable afrontamiento “Reduccién de la atencién” (RT) y la
variable ansiedad se puede considerar que la correlacibn positiva se
encuentra dentro un nivel fuerte.

También, se puede observar una correlacién negativa entre la variable
ansiedad y las siguientes escalas de afrontamiento: “Escala de apoyo
profesional” (AP), “Buscar diversiones relajantes” (DR), “Distraccion fisica”
(F1), “Apoyo social” (AS), “Resolver problemas” (RP), “Esforzarse y tener éxito”
(Es), teniendo el Valor P o Sig. Bil = 0,000 < a = 0,01, lo cual nos permite
rechazar la hipétesis nula de no existencia de correlacién, y asumimos que
existe correlacion negativa entre dichas escalas de afrontamiento y la variable
ansiedad.

Ademas, se puede observar que no existe correlacion entre la variable

ansiedad y los siguientes estilos de afrontamiento: “Invertir en amigos” (Al),
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“Buscar pertenencia” (PE), “Hacerse ilusiones” (HI), “Ignorar el problema” (IP),
“Fijarse en lo positivo” (PO), “Ansiedad con preocuparse” (PR), dado que el
valor P o Sig. Bil es superior a a = 0,01, asi que, se demuestra la no existencia
de una correlacion entre las escalas de afrontamiento y la variable ansiedad.
De otro lado, se observa la correlacién positiva entre la variable
insatisfaccion corporal y los estilos de afrontamiento: “Amigos intimos” (Ai),
“Buscar pertenencia” (Pe), “Hacerse ilusiones” (Hi), “Falta de afrontamiento”
(Na), “Reduccion de la atencion” (Rt), “Accion social” (So), “Auto inculparse”
(Cu), “Resolverlo para si” (Re), “Apoyo espiritual” (Ap), el Valor P o Sig. Bil =
0,000 < a = 0,01, lo cual nos permite rechazar la hipétesis nula de no
existencia de correlacion; de modo que, asumimos que existe correlacion
entre los estilos de afrontamiento y la variable de insatisfaccion corporal.
Ademas, se puede observar que no existe correlacion entre la variable
insatisfaccion corporal y las siguientes estilos de afrontamiento: “Apoyo social’
(AS), “Resolver el problema” (RP), “Esforzarse y tener éxito” (ES),
“Preocuparse” (PR), “Ignorar el problema” (IP), “Fijarse en lo positivo” (PO),
“Apoyo profesional” (AP), Diversiones relajantes (DR), “Distracciones fisicas”
(FI), dado que el valor P o Sig. Bil es superior a a = 0,05, por lo tanto, se
demuestra la no existencia de una correlacion entre los estilos de

afrontamiento y la variable insatisfaccién corporal.

5.5.2. Correlacién entre dimensiones de Insatisfaccién corporal y Ansiedad

En la tabla 24 se observa que la correlacion entre las dimensiones
de insatisfaccion corporal y la variable ansiedad el Valor P o Sig. Bil = 0,000
< a = 0,01, nos permite rechazar la hipétesis nula de no existencia de

correlacion; por lo tanto, asumimos que existe correlacion entre las
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dimensiones “Componente cognitivo emocional” (ICE), “Componente
perceptivo” (IPE) y “Componente comportamental” (ICL) de Insatisfaccion
corporal y la variable ansiedad. Ademas, se evidencia que la correlacion es
positiva entre las dimensiones de insatisfaccion corporal y la variable
ansiedad.

Tabla 24:

Correlacién entre dimensiones de Insatisfaccion corporal y Ansiedad

Componente Componente Componente Equivalencia
Cognitivo  Perceptivo - Comportamental clinicade la

emocional — IPE —-ICL ansiedad
ICE
Rho de Componente Coeficiente 1,000 , 743" ,533" ,486™
Spearman Cognitivo de
emocional — ICE correlacion
Sig. . ,000 ,000 ,000
(bilateral)
Componente Coeficiente , 743" 1,000 ,552™ ,453™
Perceptivo - IPE de
correlacion
Sig. ,000 ) ,000 ,000
(bilateral)
Componente Coeficiente ,533" ,552" 1,000 ,367"
Comportamental de
—ICL correlacion
Sig. ,000 ,000 . ,000
(bilateral)
Equivalencia Coeficiente ,486™ ,453™ 367" 1,000
clinica de la de
ansiedad correlacion
Sig. ,000 ,000 ,000
(bilateral)

** La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

5.5.3. Correlacion entre dimensiones de Estilo de afrontamiento y Ansiedad

Se observa en la tabla N°23 la correlacion positiva entre la variable
ansiedad y las escalas de afrontamiento: “Falta de afrontamiento” (NA),
“Reduccion de la atenciéon” (RT), “Accidn social” (SO), “Auto inculparse” (CU),
“‘Reservarlo para si” (RE), “Apoyo espiritual” (AE), el Valor P o Sig. Bil = 0,000

< a = 0,01, lo cual nos permite rechazar la hipotesis nula de no existencia de
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correlacion; por lo tanto, existe correlacién entre los estilos de afrontamiento y
la variable ansiedad. Por otro lado, respecto a la escala de afrontamiento
“Reduccion de la atencion” (RT) y la variable ansiedad se puede considerar que
la correlacion positiva se encuentra dentro un nivel fuerte.

También, se puede observar una correlacion negativa entre la variable
ansiedad y las siguientes estilos de afrontamiento: “Escala de apoyo profesional”
(AP), “Buscar diversiones relajantes” (DR), “Distraccién fisica” (FI), “Apoyo social”
(AS), “Resolver problemas” (RP), “Esforzarse y tener éxito” (Es), teniendo el
Valor P o Sig. Bil = 0,000 < a = 0,01, lo cual nos permite rechazar la hipotesis
nula de no existencia de correlacion, y asumimos que existe correlacion negativa
entre dichas estilos de afrontamiento y la variable ansiedad.

Ademas, se puede observar que no existe correlacion entre la variable
ansiedad y las siguientes escalas de afrontamiento: “Invertir en amigos” (Al),
“Buscar pertenencia” (PE), “Hacerse ilusiones” (HI), “Ignorar el problema” (IP),
“Fijarse en lo positivo” (PO), “Ansiedad con preocuparse” (PR), dado que el valor
P o Sig. Bil es superior a a = 0,01, asi que, se demuestra la no existencia de una

correlacion entre los estilos de afrontamiento y la variable ansiedad.

5.5.4. Correlacion entre dimensiones de ansiedad e Insatisfaccién corporal

La tabla N° 25 muestra la existencia de correlacion positiva al 0,000
bilateral, demostrado al ser el Valor P o Sig. Bil = 0,000 < a = 0,01 lo que permite
rechazar la hipétesis nula de no existencia de correlacion y asumiendo la validez
de la hipotesis alternativa sobre la existencia de relacion entre las dimensiones
de la variable Ansiedad: “Ansiedad afectiva”’, “Ansiedad somatica”, y las
dimensiones de la Insatisfaccion Corporal: “Componente cognitivo y emocional’

(ICE), “Componente perceptivo” (IPE) y “Componente comportamental” (ICL).
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Por lo que, se evidencia que la correlacion es positiva entre las dimensiones de
insatisfaccion corporal y las dimensiones de la variable ansiedad.

Tabla 25:

Correlacion entre dimensiones de ansiedad e Insatisfaccion corporal

Correlaciones

Componente
Ansiedad Ansiedad Cognitivo
Afectivo Somatico emocional —

Componente Componente
Perceptivo - Comportamental

ICE IPE -ICL
Rho de Ansiedad Coeficiente de 1,000 ,664™ ,405™ ,362™ ,284™
Spearman Afectivo correlacién
Sig. (bilateral) . ,000 ,000 ,000 ,000
Ansiedad Coeficiente de ,664™ 1,000 ,468™ 444 372"
Somatico correlacion
Sig. (bilateral) ,000 . ,000 ,000 ,000
Componente Coeficiente de ,405™ ,468™ 1,000 743" ,533"
Cognitivo correlacion
emocional - ICE Sig. (bilateral) ,000 ,000 . ,000 ,000
Componente Coeficiente de ,362™ 444 , 743" 1,000 ,552™
Perceptivo — IPE correlacion
Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 . ,000
PT Componente Coeficiente de ,284™ 372" ,533™ ,552™ 1,000
Comportamental correlacién
—ICL Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000

** La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

5.5.5. Correlacion entre estilos de afrontamiento e insatisfaccion corporal

En la tabla N°23 se observa la correlacion positiva entre la variable
insatisfaccion corporal y los estilos de afrontamiento: “Amigos intimos” (Ai),
“Buscar pertenencia” (Pe), “Hacerse ilusiones” (Hi), “Falta de afrontamiento”
(Na), “Reduccién de la atencion” (Rt), “Accion social” (So), “Auto inculparse”
(Cu), “Resolverlo para si” (Re), “Apoyo espiritual” (Ap), el Valor P o Sig. Bil =
0,000 < a = 0,01, lo cual nos permite rechazar la hipétesis nula de no existencia
de correlacion, por lo tanto, asumimos que existe correlacion entre estilos de
afrontamiento y la variable Insatisfaccion corporal.

Ademas, se puede observar que no existe correlacion entre la variable

insatisfaccion corporal y los siguientes estilos de afrontamiento: “Apoyo social”
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(AS), “Resolver el problema” (RP), “Esforzarse y tener éxito” (ES),
“Preocuparse” (PR), “Ignorar el problema” (IP), “Fijarse en lo positivo” (PO),
“Apoyo profesional” (AP), Diversiones relajantes (DR), “Distracciones fisicas”
(FI1), dado que el valor P o Sig. Bil es superior a a = 0,01, por lo que, se
demuestra la no existencia de una correlacion entre los estilos de afrontamiento

y la variable insatisfaccion corporal.

5.5.6. Anédlisis de regresion multiple

El analisis de regresion multiple permite establecer la ecuacién de
regresion con la intencién de establecer valores de prediccion frente a variables
latentes, independientes como dependientes. Ademas, dada la condicion de
variables y dimensiones; se determina que la variable dependiente (VD =)
viene a ser la Ansiedad y las variables independientes la Insatisfaccion corporal
y los Estilos de afrontamiento (VI = X1, X2).

Vi = Bo+ Brxin + Baxip + -+ Bpxyp

5.5.6.1. Resumen del modelo
El resumen del valor ajustado al eliminar los outliers. La tabla
N° 26 sefiala el valor de aporte o coeficiente de determinacién de la
Insatisfaccion corporal y los Estilos de afrontamiento sobre la ansiedad
en un 61,3% al ser al valor ajustado el coeficiente de determinacién
multiple esta en 59,1% y el valor de correlaciéon se ubica en 0,783

considerado en el nivel fuerte positivo.
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Tabla 26:

Tabla de regresion multiple

Modelo

R R R cuadrado Error estandar de la
cuadrado ajustado estimacién
, 7832 ,613 ,591 6,01858

a. Predictores: (Constante), PA - Escala Distraccion fisica -
Fi, PA - Escala Buscar apoyo espiritual - Ae, PA - Escala Ignorar el
problema - Ip, PT Componente Comportamental - ICL, PA - Escala
Fijarse en lo positivo - Po, PA - Escala Buscar pertenencia - Pe, PA
- Escala Autoinculparse - Cu, PA - Escala Preocuparse - Pr, PA -
Escala Falta de afrontamiento - Na, PA - Escala Accién social - So,
PA - Escala Buscar apoyo profesional - Ap, PT Componente
Cognitivo emocional - ICE, PA - Escala Buscar apoyo social - As, PA
- Escala Buscar diversiones relajantes - Dr, PA - Escala Invertir en
amigos intimos - Ai, PA - Escala Reduccion de la tension - Rt, PA -
Escala Hacerse ilusiones - Hi, PA - Escala Esforzarse y tener éxito -
Es, PA - Escala Reservarlo para si - Re, PT Componente Perceptivo

- IPE, PA - Escala Concentrarse en resolver el problema — Rp.

5.5.6.2. Ecuacion de regresién multiple

La ecuacion de regresion multiple realizada cumple con las

condiciones de linealidad realizado con el analisis de correlacion de
Pearson, la homocedasticidad al tener una varianza constante entre

las variables en estudio y los supuestos datos de distribucién normal
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al contar con valores superiores a 30 casos asumiendo el error
distribuido normalmente y la no multicolinealidad al analizarse con las
puntuaciones parciales o dimensiones.
La Tabla N°27 sefiala la ecuacion para la estimacion de la variable
dependiente (Ansiedad), el valor de la constante en 000, los valores de las
dimensiones hallados con el método stepway arrojando un modelo.

Tabla 27:

Tabla de ecuacién de regresién multiple

Coeficientes

Coeficientes no estandarizados Coef. Est. T Sig.
B Desv. Error Beta

(Constante) 38,804 2,161 , 151 17,955 ,000
Componente  Cognitivo ,064 ,024 2,654 ,008
emocional — ICE
Componente Perceptivo — ,031 ,070 ,026 ,445 ,657
IPE
Componente ,130 ,087 ,071 1,498 ,135
Comportamental — ICL
Escala Buscar apoyo social -,006 ,027 -,010 -,205 ,838
—As
Escala Concentrarse en ,056 ,034 ,096 1,647 ,101
resolver el problema — Rp
Escala Esforzarse y tener -,122 ,034 -,204 -3,627 ,000
éxito — Es
Escala Preocuparse — Pr ,042 ,034 ,059 1,230 ,219
Escala Invertir en amigos ,023 ,030 ,039 , 757 ,450
intimos — Ai
Escala Buscar pertenencia — -,009 ,024 -,016 -,355 723
Pe
Escala Hacerse ilusiones — -,043 ,031 -,073 -1,388 ,166
Hi
Escala Falta de ,038 ,029 ,058 1,276 ,203
afrontamiento — Na
Escala Reduccion de la ,250 ,030 452 8,361 ,000
tension — Rt
Escala Accién social — So -,008 ,036 -,011 -,233 ,816
Escala Ignorar el problema — ,042 ,035 ,063 1,212 ,226
Ip
Escala Autoinculparse — Cu -,040 ,026 -,066 -1,568 ,118
Escala Reservarlo para si — ,042 ,024 ,098 1,760 ,079
Re
Escala Buscar apoyo ,035 ,024 ,076 1,503 , 134

espiritual — Ae
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Escala Fijarse en lo positivo ,018 ,020 ,036 ,879 ,380

- Po

Escala Buscar apoyo -,036 ,028 -,062 -1,293 ,197
profesional — Ap

Escala Buscar diversiones -,041 ,022 -,091 -1,809 ,071
relajantes — Dr

Escala Distraccion fisica — Fi -,044 ,023 -,082 -1,945 ,053

a. Variable dependiente: PT - Equivalencia clinica de la ansiedad

Ecuacion de regresion

Yi = 38,804 + 0,064;c; + 0,031;p + 0,130;¢;, — 0,006 45 + 0,056, — 0,122, + 0,042p,
+0,0234; — 0,0095, — 0,043 ; + 0,038y, + 0,250z, — 0, 0085, + 0,042,
— 0,040, + 0,042, + 0,035, + 0,018, — 0,036,, — 0,041y, — 0,044
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Discusion

La investigacion de Insatisfaccion corporal, ansiedad y estilos de afrontamiento, estas
variables representan elementos altamente importantes, principalmente si su estudio se da
en estudiantes adolescentes donde en esta etapa atraviesan complicaciones emocionales.
En este apartado del estudio se brinda los resultados esenciales sobre las variables ya
mencionadas que son representados por 335 estudiantes de nivel secundario de la I.E.
Mariscal Castilla - Huancayo, 2023.

Es asi como el presente estudio tiene como finalidad general hallar la conexion entre
la insatisfaccion corporal, la ansiedad y los estilos de afrontamiento en estudiantes de VII
ciclo de la I.LE. Mariscal Castilla - Huancayo, 2023, donde se observa que en dicha
investigacion existe correlacion significativa en las variables mencionadas, de tal forma se
acepta la hip6tesis general.

Respecto a los niveles de ansiedad e insatisfaccion corporal, hallados en la
investigacion existe una correlacion positiva entre las variables mencionadas, estos
resultados coinciden con Medina et al. (2019), en donde describié y comparé los niveles de
ansiedad e insatisfaccién corporal en universitarios, aseverando la relacion entre las
variables; ademas de, enfatizar en la importancia de desarrollar recursos personales, formas
de afrontamiento, para sobrellevar situaciones con niveles de exigencias que consideran
amenazantes para su estado emocional.

En similitud, Castro et al. (2021), hall6é una relacion significativa entre la ansiedad y
la insatisfaccion corporal ademas alerta que su significancia puede conllevar un mayor riesgo
para el desarrollo de patologias mas severas, como el Trastornos alimenticios e Ingesta de

alimentos, si no se atienden con prioridad los niveles altos de ansiedad entre otros aspectos.
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Es asi como, los niveles de ansiedad podrian inferir en la insatisfaccion con la imagen
corporal de los adolescentes, tanto hombres como mujeres a los que el ambiente social y las
exigencias de adaptacion los exponen a tomar decisiones importantes los cuales conducen
ala adultez. Todo ello repercutiendo en un adecuado desarrollo psicolégico, interviniendo en
la autoconfianza y la ansiedad.

Por otro lado, este estudio afirma la existencia de una correlacion positiva entre la
variable ansiedad y estilos de afrontamiento, Llacchua (2020), concuerda con este hallazgo
porque indica que existe una relacion altamente significativa directa entre ansiedad estado-
rasgo y los estilos de afrontamiento en estudiantes, ansiedad a nivel promedio. Esto
demuestra que a mayor ansiedad estado se utiliza mas el estilo de afrontamiento 1:
bdsqueda de apoyo y a mayor ansiedad rasgo se utiliza el estilo de afrontamiento 2: auto
inculparse y evadir el problema.

Sin embargo, este resultado no coincide con lo que menciona Cabas et al., (2019),
en su investigacién cuando nos menciona que la correlacion es bilateral entre la ansiedad y
estilos de afrontamiento, presentando una relacién inversamente proporcional con
determinadas estrategias de afrontamiento, también, el autor hace de conocimiento que, los
grados de ansiedad total hallados en los adolescentes universitarios fueron minimos y no se
hallaron muchas diferencias respecto los niveles de ansiedad entre personas de sexo
femenino y masculino. Esta diferencia de resultados se debe a la diferencia en las etapas de
vida en las muestras utilizadas porque se observa en la investigacion del autor la muestra de
jovenes universitarios entre 16 a 18 afios de edad y la muestra del presente estudio fue
constituida en su mayoria entre 13-15 afios, asimismo, el contexto educativo en la muestra
usada para la mencionada investigacion son distintas a las de la muestra de este estudio;
por lo tanto, las etapas de vida de los adolescentes repercute en las diferencias de

resultados.
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Para Frota (2022), expone la no existencia de la relacion directa relevante entre las
variables ansiedad y estilos de afrontamiento en adolescentes; ya que, tanto hombres como
mujeres muestran emplean estilos similares, sin embargo, se encontré la predominancia del
sexo femenino para ambas variables. Esta diferencia en los resultados se debe a la
desigualdad en contexto de vida, por dicha investigacion que fue desarrollada durante la
pandemia por Covid-19, lo cual influye directamente en los resultados de esta investigacion.

De igual manera, Quispe (2022), expone resultados acerca de la ansiedad en el
transcurso el contexto de la pandemia por Covid- 19 por este motivo podemos deducir que
estas investigaciones al desarrollarse dentro de otro contexto, mantienen distintos efectos,
de otro lado, los objetivos planteados para esta investigacion difieren del presente estudio y
ademas al haber utilizado pruebas psicoldgicas diferentes a las usadas consideramos que
esta investigacion, es util como base para hacer referencia a niveles de ansiedad en
adolescentes.

Asimismo, en relacién a la insatisfaccion corporal y estilos de afrontamiento, hallados
en la investigacion encontramos la existencia de una correlacion positiva entre las variables
mencionadas, determinando que 27,5% de los estudiantes manifestaron insatisfaccion
severa por la imagen corporal y la estrategia predominante es la escala distraccion fisica,
estos resultados coinciden con Saavedra (2018) que en su investigacion detect6 unarelaciéon
entre la insatisfaccion de la imagen corporal y las estrategias de afrontamiento; sin embargo,
en esta se determin6 que el 35% manifiesto inquietud extrema por la imagen corporal y la
estrategia predominante es auto inculparse.

Es relevante considerar que este estudio no tiene precedentes con las tres variables
en un solo estudio; no obstante, existen estudios con variables parecidas o cercanas a la
investigacion, como la “Insatisfaccion corporal y autoestima”, donde sefiala los indices altos

de insatisfaccion en estudiantes que oscilan entra las edades de 13 a 17 afios, similares a la
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investigacion realizada, a su vez identifican una fuerte relacion significativa con la variable
autoestima en la investigacion realizada por Hinostroza y Pacheco (2020), una persona que
tenga mayor pensamientos y emociones sobre su imagen corporal se vera afectada de
manera negativa en su autoestima, generando sentimientos de desesperanza y frustracion,
por el contrario si mejora la percepcién de la imagen corporal y por ende el autoestima, hay
una visién idénea de la vida, del futuro y si mismo, en la etapa escolar y adolescentes se
vuelve un reto y un trabajo constante para tener un equilibrio entre lo que pensamos,
queremos y tenemos.

Analizando estos resultados y reconociendo la falta de estudios con estas tres
variables, se establece que los niveles de ansiedad estan ligados a los niveles de
insatisfacciéon corporal y a los diferentes estilos de afrontamiento en relacién a la
adolescencia y el nexo con el contexto educativo en el que se extiende la muestra usada
para el desarrollo de este estudio, lo cual expone como una variable interviene sobre otra,
los estudiantes al estar en una etapa de su vida que conlleva cambios importantes, tantos
fisicos como cognitivos y emocionales, son mas propensos a manifestar un desequilibrio
emocional, como la ansiedad, sumado a ello, los aspectos académicos y relaciones
interpersonales, en esta etapa los estudiantes van optando por diferentes estrategias, todo
ello, se le conoce como estilos de afrontamiento, los cuales, ayudara a regular las emociones
disfuncionales, y poder mantener un buen desarrollo psicologico y adaptativo en su vida

cotidiana.
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Conclusiones

De acuerdo a los resultados que se desligan del presente estudio, se obtienen las siguientes
conclusiones:

1. Sin duda alguna, se encuentra una la relacion significativa entre las variables
siguientes: insatisfaccion corporal, la ansiedad y los estilos de afrontamiento teniendo
la misma influencia en los estudiantes de VIl ciclo de la I.E. Mariscal Castilla -
Huancayo, 2023.

2. Del mismo modo, también se logré encontrar una relacion significativa entre las
dimensiones de la insatisfaccion corporal y la ansiedad en estudiantes de VIl ciclo de
la I.LE. Mariscal Castilla - Huancayo, 2023. Esto significa que los estudiantes con
mayor insatisfaccion corporal tienden a tener mas ansiedad frente a determinadas
situaciones.

3. Se encuentra correlacion positiva entre las dimensiones de los estilos de
afrontamiento y la ansiedad en estudiantes de VIl ciclo de la I.E. Mariscal Castilla -
Huancayo, 2023. Lo que significa que cuando los estudiantes tienen un determinado
nivel de ansiedad buscan estilos de afrontamiento que los ayudan a manejar con
mayor éxito sus problemas.

4. Las dimensiones de insatisfaccion corporal y estilos de afrontamiento en estudiantes
de VIl ciclo de la I.E. Mariscal Castilla - Huancayo, 2023, también presenta correlacion
positiva. Esto nos indica que los estudiantes con insatisfaccion corporal utilizan con
mas frecuencia el estilo de afrontamiento de “distraccion fisica” en su vida diaria.

5. Através de la ecuacion de regresion multiple y el andlisis de correlacion de Pearson,

se obtiene una la homocedasticidad entre las variables mencionadas.
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Recomendaciones

A las autoridades de las instituciones educativas se le sugiere la implementacion de
intervenciones psicoldgicas especificas para abordar la insatisfaccion, ansiedad y estilos de
afrontamiento. Estas intervenciones incluir estrategias de promocién de la salud mental en
entornos educativos con la finalidad de fortalecer la capacidad de resiliencia, como factor
protector, para poder afrontar de una manera adecuada las situaciones conflictivas.

Se recomienda establecer espacios dentro de la institucion escolar donde los
adolescentes puedan acceder a apoyo psicologico. Estos espacios podrian ser gestionados
por profesionales de la psicologia y ofrecer asesoramiento confidencial para abordar las
preocupaciones relacionadas con la insatisfaccion y la ansiedad.

Desarrollar un programa de educacién emocional que se integre en el plan de
estudios, centrandose en la identificacion y gestién de emociones; asi como, en estrategias
para afrontar el estrés y la insatisfaccion.

Se recomienda para investigaciones futuras identificar areas especificas que
requieren mas investigacion en el campo de la psicologia en relaciones entre insatisfaccion,
ansiedad y estilos de afrontamiento en adolescentes.

Los datos obtenidos a través de esta ecuacion pueden ayudar a predecir futuros
comportamientos en las personas, ayudando a estudiantes de diferentes instituciones
educativas hasta personas con diagnosticos clinicos, ayudando a realizar planes de
contingencia y programas de intervencion mas especificas, previniendo consecuencias ya

mencionadas en la investigacion.
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Anexo 1. Matriz de consistencia interna

Problemas Objetivos Hipotesis Variables y dimensiones | Marco

metodoldgico

Problema Objetivo Hipotesis 1. Ansiedad. Método: Deductivo

general: general: general: Sintomas afectivos. Enfoque:

e ,COmo se | e« Determinar e Existe una e Intranquilidad cuantitativo.
relaciona la como se relacion entre | o  Miedo. Tipo: pura
insatisfaccion relaciona la los estilos de | o Nervios.
corporal, la insatisfaccion afrontamiento e Alteracion. Disefio: no
ansiedad y corporal, la con la Angustia. experimental
los estilos de ansiedad y insatisfaccion | sitomas somaticos.
afrontamiento los estilos de corporal —y | T o b ores. Poblacién: 2558
en afrontamiento ansiedad en | Dolores v molestias | €Studiantes de
estudiantes en estudiantes |y nivel secundario

de Vil ciclo de corporales.

de Vll ciclo de
la I.E.
Mariscal
Castilla -
Huancayo,
20237

Problemas

especificos

e ¢(Cual es la
relacion entre
las
dimensiones
de la
insatisfaccion
corporal y la
ansiedad en
estudiantes
de VIl ciclo de
la I.LE.
Mariscal
Castilla -
Huancayo,
202377

e /Cual es la
relacion entre
las
dimensiones
de los estilos
de
afrontamiento
y la ansiedad
en
estudiantes
de Vll ciclo de
la I.E.
Mariscal
Castilla -
Huancayo,
202377

e (Cudl es la
relacion entre

estudiantes
de Vll ciclo de
la I.E.
Mariscal
Castilla -
Huancayo,
2023.
Objetivos
especificos:

e Determinar
cudl es la
relacion entre
las
dimensiones
de la
insatisfaccion
corporal y la
ansiedad en
estudiantes
de Vi ciclo de
la I.LE.
Mariscal
Castilla -
Huancayo,
2023.

e Determinar
cual la
relacion entre
las
dimensiones
de los estilos
de
afrontamiento
y la ansiedad
en
estudiantes
de Vll ciclo de
la I.LE.
Mariscal
Castilla -
Huancayo,

la IL.LE
Mariscal
Castilla,
Huancayo,
2023.

Hipotesis
especificas:

Existe una
relacién entre
las
dimensiones
de la
insatisfaccién
corporal y la
ansiedad en
estudiantes
de Vll ciclo de
la I.E
Mariscal
Castilla,
Huancayo,
2023.

Existe una
relaciéon entre
las
dimensiones
de los estilos
de
afrontamiento
y la ansiedad
en
estudiantes
de VIl ciclo de
la I.E
Mariscal
Castilla,
Huancayo,
2023.

Existe una
relaciéon entre
las

2.

Componente
Insatisfaccion

Palpitaciones.

Mareos y desmayos.
Problemas de suerio.

Agotamiento.
Dificultades
respiratorias.

Cuerpo adormecido.

Miccion alterada.
Aumento de la
temperatura
corporal.
Insatisfaccion
corporal
de

emocional:

Pensamientos
Distorsionados
respecto a la
necesidad de perder
peso.

Componente de
insatisfaccion perceptiva:

Distorsion corporal.

Componente de
insatisfaccion
comportamental:

3.

Conductas de
evitacion.
Conductas de
comprobacion
Estilos de
afrontamiento

Afrontamiento productivo

Concentrarse en
resolver el problema
Esforzarse y tener
éxito

Invertir en amigos
intimos

FEl

cognitivo

de la I.E “Mariscal
Castilla”,
Huancayo

Muestra: 500
estudiantes de
VIl ciclo de la |I.LE
Mariscal
Castilla,
Huancayo.

Técnica: Encuesta.

Instrumentos:

e Escala de
Ansiedad de
Zung (1965,
adaptado por
Valladolid,
2021)

e Cuestionario
IMAGEN,
Evaluacion
de la
insatisfaccion
conlaimagen
corporal.
(2010,
adaptado por
a Yglesias,
2017)

e ACS Escala
de
afrontamiento
para
adolescentes
(2977,
adaptado por
Canessa,
2000).
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las
dimensiones
de
insatisfaccion
corporal y
estilos de
afrontamiento
en
estudiantes
de Vll ciclo de
la I.LE.
Mariscal
Castilla -
Huancayo,
20237
¢,Cuél es la
ecuacion de
prediccién de
la ansiedad
frente a la
insatisfaccion
corporal y
estilos de
afrontamiento
en
estudiantes
de Vll ciclo de
la I.E.
Mariscal
Castilla -
Huancayo,
20237

2023.
Determinar
cudl es la
relacion entre
las
dimensiones
de
insatisfaccion
corporal y
estilos de
afrontamiento
en
estudiantes
de Vll ciclo de
la I.E.
Mariscal
Castilla -
Huancayo,
2023.

Hallar la
ecuacion de
prediccion de
la ansiedad
frente a la
insatisfaccion
corporal, la
ansiedad vy
estilos de
afrontamiento
en
estudiantes
de Vll ciclo de
la I.E.
Mariscal
Castilla -
Huancayo,
2023

dimensiones
de
insatisfaccién
corporal y
estilos de
afrontamiento
en
estudiantes
de VIl ciclo de
la I.E
Mariscal
Castilla,
Huancayo,
2023.

e Buscar diversiones
relajantes

e Distraccion fisica

e Reservarlo para si

Referencia a otros

e Buscar apoyo social

e Accibn social

e Buscar apoyo
espiritual

e Buscar apoyo
profesional

Afrontamiento no

productivo

e Preocuparse

e Hacerse ilusiones

e Faltade
afrontamiento

e Ignorar el problema

¢ Reduccion de la
tension

e Reservarlo parasiy
auto inculparse
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Anexo 2. Escala de Ansiedad de Zung

A continuacién se presentan una serie de frases que hacen referencia a determinados

pensamientos, emociones o compartamientas asociados a tu figura. Se trata de que sefiales con

TEST DE ANSIEDAD DE ZUNG

PROTOCOLO DEL INSTRUMENTO ORIGINAL

IMAGEN
INSTRUCCIONES

qué frecuencia se den en ti de acuerdo a la siguiente escala:

Casi nunca Pocas Unas veces siy Muchas Casl siempre
0 nunca Veces otras no veces o siempre
o 1 2 3 £

Observa el siguiente ejemplo:

éCon gue frecuencia tienes el siguiente pensamiento?

1 No quiero ser una persona gorda |

0(2\)34

En

el ejemplo, la persona ha

pensamiento de no guerer ser una persona gorda.

Cuando respondas a las preguntas trata de hacerlo de la forma mas sincera gue puedas. Recuerda

que tus respuestas son confidenciales y que no hay contestaciones buenas ni malas,

sencillamente sigue tu criterio personal.

contestado 2, lo que quiere decir que a wveces tiene el

y calientes.

Casi nunca Pocas Unas veces siy Muchas Casi siempre
O nunca Veces otras no Veces [+] slernpre 7
0 1 2 3 4
(1% ) LTIV LU Ul a TEVUT] Ivia. i
17 | Generalmente mis manos estan secas

18

Siento bochornos.

19

Me quedo dormido(a) con facilidad y
descanso bien durante la noche.

20

Tengo pesadillas.

Anexo 3: Protocolo Cuestionario IMAGEN
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{CON QUE FRECUENCIA TIENES LOS SIGUIENTES PENSAMIENTOS Y EMOCIONES?

1 | Deberia ponerme a dieta. 0 2 3
2 | Tendria que hacer ejercicio para controlar mi peso. 0 2 3
3 | Es absolutamente necesario que esta delgada o delgado. 0 2 3
4 | Estoy insatisfechalo) con mi figura corporal [} 2 3
5 | Creo gue si realizase ejercicio canseguiria disminuir mi pesao. 0 2 3
& | Me da miedo conocer mi peso. 0 2 3
Admiro a las personas o modelos capaces de mantener una figura
! delgada. 0 22
& | Estoy triste cuando pienso en mi figura. 0 2 3
9 | Me siento irritable cuando plenso en mi aspecto fisico. 0 2 3
10 | Me enfade cuando mi familia me indica algo sobre mi figura. 0 2 3
11 | Me siento inferior cuando alguien halaga la figura de otras personas. 0 2 3
12 | Me siento gorda o gordo cuando gano algo de peso. 0 2 3
13 | Siengordase no lo soportaria. 0 2 3
14 | Tengo miedo a perder el contral sobre mi aspecto fisico. 0 2 3
15 | Tengo miedo a engordar. 0 2 3
16 | Cuando coma, tengo miedo a perder el control. 0 2 3
17 | Imagino gue si fuese una persona delgada estaria segura de mi. 0 2 3
18 | Tengo miedo a tener celulitis. 0 2 3
19 | Me influyen de forma negativa los comentarios sobre mi cuerpo. 0 2 3
20 | Recuerdo de farma negativa las burlas sobre mi aspecto fisico. 0 2 3
21 | Pienso que me estoy paniendo gorda o gorda. 0 2 3
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{CON OQUE FRECUENCIA TIEMNES LAS SIGUIENTES IDEAS?

22 | Mi estdmago impide que me vea los pies. 012 3
23 | Mis brazos son gordos. 012 3
24 | Tengo las mejillas caidas. 012 3
25 | Mi pecho esta fofo y caldo. 012 3
26 | El roce entre mis piernas me impide andar bien. 012 3
27 | Ocupo demasiado espacio en las sillas. 012 3
28 | Las dimensiones de mi cuerpo me impiden llevar una vida normal. 012 3
29 | Las dimensiones de mi estdmago me hacen parecer una foca. 012 3
Las rollitos que me salen por la espalda me hacen recordar a las
30 012 3
maorcillas.
31 | Las facciones de mi cara estan deformes debido a mi peso. 012 3
{CON QUE FRECUENCIA REALIZAS LOS SIGUIENTES COMPORTAMIENTOS?
32 | Me provoco el wdmito para controlar mi peso. 012 3
33 | Utilizo lazantes, diuréticos y otras pastillas para controlar mi pesa. 012 3
34 | Vomito después de las comidas. 012 3
35 | Cuento las calorias como si fuese una calculadora. 012 3
36 | Intento permanecer de pie para perder peso. 012 3
37 | Tiro comida para controlar mi peso. 012 3
38 | Escondo comida porque quiera controlar mi peso. 012 3
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Anexo 4: Escala de Afrontamiento para Adolescentes

Anexo 1

Instrucciones

Los estudiantes suelen tener cierias preocupacionss o problemas sobre temas diferentes, como la es-
cuela, el frabajo, 1a familia, los amigos, &l mundo en ganeral, etc. En este cuestionario encontrards una
lista de formas diferentes con las que la gente de tu edad suele encarar una gama amplia de proble-
mas o preoscupaciones. Deberas indicar, marcando la letra corespondients, las cosas que tl sueles
hacer para enfrentarte a esos problemas o dificultades. En cada afirmacidn debes marcar con una “X"
la letra A, B, C, Do E s=gin creas que s tu manera de reaccionar o de actuar frente a los problemas.
Mo hay respuestas comecias o emineas. Mo dediques mucho tiempo a cada frase; simplements res-
ponde lo que crees que se ajusta mejor a tu forma de actuar.

MNunca lo hago

Lo hago raras vecss

Lo hago algunas veces

Lo hago a menudo

Lo hago con mucha frecuencia

moDoo me

FPor ejamplo, &i algunas veces te enfrentas a tus problemas mediante la accidn de "Hablo con ofros
para saber lo que ellos harian si tuviesan el mismo problama®, deberias marcar la C como se indica a
continuacion:

1. Hablo con otros para saber lo que ellos harian
i tuviesen el mismo problema A B >< o E

1. Hablo con ofros para saber lo que ellos harian si uviesen

&l mismo problema A B C D E
2. Ma dedico a resolver o que esta provocando el problema A B ©C D E
3. Sigo con mis tareas como es debido A B C D E
4. Ma preocupo por mi futuro A B C D E
5. Me redno con mis amigos mas CErcanos A B C D E
6. Trato de dar una buena impresidn en las personas que meimportan A B € D E
7. Espero que me ocurra lo mejor A B C D E
8. Como no pusdo hacer nada para resolver el problema, nohagonada & B © D E
9. Me pongo a llorar yilo gritar A B C D E
10. Organizo una accidn en relacidn con mi problema A B C D E
11. Escribo una carta a una persona que siento que me puede

ayudar con mi problema A B C D E
12. lgnorz el problama A B © D E
13. Ante los problemas, tiendo a criticarme A B C D E
14. Guardo mis sentimientos para mi solofa) A B C D E
15. Dejo que Dios me ayude con mis problemas A B C D E

16. Pienso en aquellos gue tienen peores problemas, para que
los mios no parezcan tan graves

17. Pido consejo a una persona que tenga mas conocimiento
que yo
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. Encuentro una ferma de relajamme, coma o6 mosica, leer

umn Foro, lacar un nsinumenbs musical, ver la ielayiEsin, elo
Practico un depore
Habla con olros BEra apEarnos rrluarmenis

. Me dedios a resalver el problema uliizando todas mis capacidades
. Sigo asisliendo a clases

Me preccupo por buscar mi felicidad

Liara & wunia) armigo(a) intimala)

Me preccupo por mis relacgones con los demas

Egparo que un milagre resuslva mis prablemas

Frente a los problemas, simplemente me doy por wencidaja)

Inbenlo sentime mejor behiendo alcahol, fumando o lomanda drogas
Organize un grpo que Se ocuge del problema

Decido ignorar canscienlemenle el problema

. Me doy cuenla que yo mismaola) me complcs la vida lrente a los

prablemas

Ewilo estar con la genis

Pido ayuda y consejo para que se resushan mis prablemas

Me 5o en & aspecio positive de las cosas y iraio de pensar en |as
cosas bUenas

Busoo ayuda o congsejo de un prolesional para rasolver 108 problemas
Ealgo ¥ me divierlo para alvidar mis dificullades

Realizn BJErcicios para manbenenmsa &n farma y oon buana salud
Busco AnEmo en olras personas

Congsdero alras punlos de wigla ¥ lralo de lenedas en cuenta
Trabajo inlensamente (Trabsio dura)

. Me preacupo par la gue sl pasando

Erngiezo, o i ya exisle, mejoro a reladon con mi enamosadofa)
Trabe de adaplarme a mis amigos

Ezpero que el problema se resusha por si solo

Me ponga mal [Me enfemms)

Culpo a los demas de mis problemas

Me redno con olrés personas para analizar el probiema

Sacn el preblema de mi menie

Me sienlo culpable por los problemas que me ocumen

Ewilo que alros S& anlaren o8 1o que me prescupa

Laa la Biblia o un Ebro sagrado

Trabs de lanes Und vigion posiliva de |a vida

Pido ayuda a un pralesanal

Me doy liempa para hacer lag cagas que me guslan

Hago ejercicios fsicos para distraenne

Hablo con olras personas sobre mi problema para que me syuden
a salir de &l

Pienso en b que esloy hadendo y por qué ko kago

Buson lenes éxila &n 185 co2as que astoy haciendo

Me preccupo por las cosas que me pusdan pasar

Trabs e hscemrne amigola) nEmala) de un chien o de una chica

. Trala de meporas mi relacidn personal con los demas

Bueio despierto que 185 cOSas van a meorar
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. Cuando tengo problemas, no 28 obmo enlrentarlos
. Ante los problamas, cambio mis canlidades de lo gue come,

Bebo o duenmo

. Me reino con 183 personas que henen e mismo problema gue yo
. Cuando lengo problemas, me aisk para poder avilarlos

. Me considers culpable de los probleras que me afecian

. Anbe los problarmas, evite gue olios sepan cdmao me siento

. Fido a Dios que cuide de mi

70, Me snlo contenba(a) de ofmo van las cosas

|

2dada

. Habla acerca del problema con personas que lengan mas

SHDGriENGES QUe Yo

. Consigo apoya da obfes, comd de mis padres o amigos, para

solucionar mis problemas

. Pienso en distintas formas de enfrentarme al problema
T4.
=

Me dedice a mis tareas en vez de salir
Me prescupo por el Tulure del munda
Procurn pasar mas Temps con la parsond con quien me gusta salks

. Hago ko que guieren mis amigas
. Me imaging que IAS cOSas van a if mejor
. Bulro dolores de cabaza o de esldmags

Encueniro una Torma de aliviar ka lension; por ejemplo, llorar o
gritar o beber o lomar drogas
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Anexo 5: Cuestionario de datos personales

CUESTIONARIO DE DATOS PERSONALES

1. Informacioén personal

Fecha:

Nombres y Apellidos:

Edad:

Sexo:

Fecha de nacimiento:

Lugar de nacimiento:

Grado y seccidn:

Religion:

Numero de hermanos:

Con quienes vives:

Celular:

2. Antecedentes médicos y psicoldgicos personas y/familiares

S|

NO

QUIEN

CUAL

CUANDO

Enfermedades
Fisicas Importantes

Intervenciones
Quirdrgicas

Enfermedades
Mentales
Importantes

Consumo de
sustancias (alcohol
y/o drogas)

Consumo de
sustancias (alcohol
y/o drogas)

Anexo 6: Formato consentimiento informado
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COMSENTIMIENTO INFORMADO

Yo,

identificada/c  con  namera  de  DNI

M= . encontrandome en total uso de mis facultades

y mis derechos; accedo a paricipar de manera voluntaria del procesa
de recoleccion de datos a través de pruebas psicologicas para la
investigacion titulada “INSATISFACCION CORPORAL, ANSIEDAD,
ESTILOS DE AFRONTAMIENTO EM ESTUDIANTES DE LA LEP.
MARISCAL CASTILLA - HUAMNCAYO, 2023° realizado por las
bachilleres en psicologia de la Universidad Confinental, Areche
Vasquez Rosmery, Escobar Velazoo Angela Jazmin v Suazo Mantari
Kori, apruebo que los datos que =2 recaben de las prusbas
psicologicas sean usados para para efectos de sistematizacion de
resultados y realizacion del estudio dejando constancia asi mismo que
he sido debidamente informadalo de las condiciones de la practica.

Siesta de acuerdo con lo mencionado anteriormente, complete sus datos

a confinuacion:
; Esta de acuerdo en completar los tres instrumentos? SI{ Y NO ()

Firma del paricipante:
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Anexo 7: Autorizacion de la |.E “Marisca Castilla”

MNUTARIO DE GOUCACIGN DEL PR a
DINLCCINN HAGIOKAL DI HDUCACION Junin
UNNMO OE GLSTIOK EDUCATI/A LOCAL HUALCAYO

9.Z2. “Wantsenl Onottlla”

“NECENTO DE LA 1GUALDAD DE OPONTURINDADKS PARN MILIERRS ¥ HOMERES 2018 - 20277
“Atto de la unidad, la paz y el desarrolio”

El Tambo, 15 de marzo de 2023.
RTA NRO 006-2023-DIE”MC"-]

SENORITAS:

Rosmery ARECHE VASQUEZ

Angela ESCOBAR VELASCO

Kori SUAZO MANTAR{

PRESENTE. -

Asunto . CONSTANCIA DE ACEPTACION.
Referencia Expediente con Numero T7605-2023 IE “MC”.

De mi especial consideracion:

Por el presente me dirijo 2 usted para saludarlo cordialmente, en
atencion al documento de la referencia, se comunica que mi despacho AUTORIZA el
permiso para realizar un trabajo de Investigacion a las egresadas de la Universidad
Continental sobre INSATISFACCION CORPORAL, ANSIEDAD Y ESTILOS DE
AFRONTAMIENTO EN ESTUDIANTES ADOLECENTES, a la vez se aplicara los ires (3)
ins{rumentos de psicologia, con los estudiantes del 1ro. 2do y 3er.grados de la institucion
educativa.

Para 1al efecto se designa a la Sub director Mg. Adler Julio SOTO
ROJAS en el monitoreo y supervision debiendo designar a sus coordinadores respectivos

Sin otro particular me suscribo a Ustedes.

Alentamente,

AR
U frev:
RPN

"Castillista. paradigma de liden por excelencia"
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Anexo 8: Autorizacion de la |.E “Marisca Castilla”

MINKTERIO DE EDUCACION DEL PERY i
DIRECCION REGIONAL DE EDUCACION JUNIN
UNIDAD DE GESTION EDUCATIVA LOCAL HUANCAYO k:

9.E. “Mariseal Castitla”
“DECENIO DE LA IGUALDAD DE OPORTUNIDADES PARA MUJERES Y HOMBRES 2018 - 2027
“Afio de la unidad, la paz y el desarrollo”

El Tambo, 15 de marzo de 2023.
7% 2 A ” cn_

SENORITAS:

Rosmery ARECHE VASQUEZ
Angela ESCOBAR VELASCO
Kori SUAZO MANTARI

PRESENTE. -
Asunto § CONSTANCIA DE ACEPTACION.
Referencia : Expediente con Numero T7605-2023 IE “MC”.

De mi especial consideracion:

Por el presente me dirijo a usted para saludarlo cordialmente, en
atencién al documento de la referencia, se comunica que mi despacho AUTORIZA el
permiso para realizar un trabajo de Investigacion a las egresadas de la Universidad
Continental sobre INSATISFACCION CORPORAL, ANSIEDAD Y ESTILOS DE
AFRONTAMIENTO EN ESTUDIANTES ADOLECENTES, a la vez se aplicara los tres (3)
instrumentos de psicologia, con los estudiantes del 3ro. 4to y 5to.grados de la institucion
educativa.

Para tal efecto se designa a la Sub directora Mg. Tania BENDEZU
MONGE en el monitoreo y supervision debiendo designar a sus coordinadores
respectivos

Sin otro particular me suscribo a Ustedes.

Atentamente,

ECHCH/Cir
100, /sec
:23/c3f1s
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