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de Personalidad de Nifios
y Adolescentes en Tratamiento Psicoldgico
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Abstract

In this study we examined the score that a group of outpatient children
obtained in the Cuesticnario de Personalidad de Nifios y Adolescentes. We
then compared the scores of this group with a control group of children that
were in school, The results revealed that children in treatment obtained higher
in the Psychoticism scale, lower scores in the Extraversion Scale and similar
scorers in the Neuroticism and Lie Scales.

Después de Sigmund Freud y Jean Piaget, Hans J. Eysenck es
el Psicologo mds citade (Haggbloom, 1999). El primer principio de
las teorias de H.J. Eysenck es que los seres humanos son organismos
biosociales cuyas conductas son determinadas por factores sociales.
Sus cuatro otros principios son un continuo entre mente-cuerpo,
reconciliar psicologia pura y aplicada y requerir prueba de todas las
aseveraciones. Eysenck cree puede haber un programa de unificar,
en vez de compartamentalizar el conocimiento (Rushton, 2001).

Lateoria de personalidad de H. J. Eysenck, desarrollada junto
a Sybil Eysenck, entre otros, basindose en analisis factorial y una
perspectiva psicobioldgica define tres rasgos bdsicos de personalidad.

- Estos son extraversién o ser sociable y abierto: neuroticismo o ser

ansioso, lleno de culpa y mostrar poca confianza en si mismo y
psicoticismo o ser solitario, agresivo, duro, impulsivo, insensible,
indiferente, brutal y tomar ricsgos. De estos rasgos Eysenck desarroll6
un cuestionario de Personalidad. (Eysenck, 1967, 1997),
Psicoticismo no debe ser confundido con definiciones clinicas
de personas psicéticas, ya que la escala refleja un continuo que
contiene la mayorfa de la poblacién. Aunque Eysenck (1967) afirma
que los extrovertidos son mds condicionables, hay poca relacién entre
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motivadores de recompensa o castigo. Ahora los introvertidos song ion e
més excitables que los extrovertidos (Yackson, 2001). § Part1c1pSa esll'.ldié un grupo de 28 jévenes con una edad promedio
Se han postulado diferentes explicaciones de cé6mo deben} 12 ﬁ:s (D.E.=3.02) que asistian a tratamiento Psicolégico y
. . . . 3 . : C de a E=D,
ser las puntuaciones de los nifios en el Cuestionario de Personalidad;§ dpsiquiétl‘ico en un centro de la Reforma de Salud en Humacao, Puerto

Se postula que serdn mds extrovertidos los nifios con des6rdenes de§ El grupo consistfa en 21 nifios y 7 nifias que atendian a la escuela
.. . . B Rico.Elg . . £
la conducta por ser estos mds impulsivos y buscar sensaciones (Shawg clemental, intermedia o superior. Se comparé este grupo con 30

y Guambra 1993, Hines y Shaw, 1993). No obstante, en Puerto Rico§ diantes que asistian el sexto grado en Gurabo, Puerto Rico, con
e . . | 3 n ’
se ha reportado que nifios de Educacién Especial y adultos ep§ estucia ) N la mi roporcién
) e . . ¥ romedio de 12 afios (D.E. 0.91) y con la misma prop
tratamientos por adicciones son bajos en extraversion, Se ha postuladof una edad Iljilsote grupo de comparacién de sexto grado no estaba en
. ., . v . . . . de SexXo. K . .
que esta baja extraversion significa una deficiencia en las relaciones iratamiento. En el grupo en tratamiento habfa 17 que tenfan el

et 0 0o Nevmotiionn, POlTé}la y osa, 2000) diagnostico de Déficit de la Atencidn, a los cuales se les babia recetat‘io
Methylphenidate (Ritalin). Se prescribia Thioridazine (Mellaril)
cuando mostraban conducta agresiva.

Cuestionario: ‘ ' .

El instrumento utilizado fue el Cuestionario de Personalidad
de Eysenck para Nifios estandarizados para Puerto Rico (Porra_ta y
Eysenck, 1989-1990). Ese cuestionario mide los tres factores bdsicos

de ansiedad. En dos estudios en Puerto Rico, se encontraron resultadoslf
mixtos. En un grupo de estudiantes de Educacién Especial que§
atendian el programa a tiempo parcial no se encontré diferencias en
Neuroticismo con estudiantes regulares (Porrata, 1991). En un grupof

de estudiantes de Educacién Especial que atendian el programa a . L o euroticismo (N

tiempo completo se encontraron puntuaciones altas e Neuroticismo} de la personalidad Extraversién (E) o sociabilidad, N | (df):

(Porrata 1997) o emocionalidad y Psicoticismo (P) o dureza y tiene una escala
orra .

. ¥ Disi ion (Lie).

En Psicoticismo Murphy and Barkley (1996) encontraron que § Dlslmulfguan(go e% Cuestionario de Personalidad para Nifios fue
adultos con Desorden de Déficit de |a Atencién (DDA) muestran una § darizado para Puerto Rico, con una muestra de 480 nifios y 425
preponderancia de desorden de conducta, conducta oposicional y abuso: eﬂan arzado p ) f torial se calcularon para examinar
de substancias. Biederman et.al. (1992) encontraron una reIacién}; n'maS, ‘;alotr e{; de(;:: mg?siﬁg?s;f) neuroticismo, extraversiéon y
genctica entre DDA y desorden de conducta, En Puerto Rico se encontrd 31 !OS | 2 ,OIZ:an sirI;lilares a los (;bservadOS en estudios Britdnicos

. o . PRI mulacién

una puntuacion alta en Psicoticismo en pacientes psiquidtricos g~ ISUM : ; izacién
hospitalizados (Porrata, 1985). Se encontré en Puerto Rico unaff anteriores. C.uand(.) ef]m[f:rg(l)i(;l‘ie;a{:il Zitféﬁlgssl;;ja;?:;oal({:ico
puntuaci6n baja en Psicoticismo, en adictos en tratamiento. No obstante, §  para cl Cueiilonarlo | 968 4) ningtin valor fue de menos de 0.95, asf
habia un por ciento alto de alcohélicos €n esta muestra, lo que pudo: (Eysenck y orlrata, .g imilares en ambas culturas.
bajar la puntuacién en Psicoticismo (Porrata y Rosa, 2000). Se}; | que se concluyS que los fazt(?l:; Z;E:atlli;aron los datos de la versién
€nconlraron puntuaciones normales en Psicotiscismo en estudiantes; E\Io obstante,l cuar de comparacién de los adolescentes
que asistian a Educacién Especial a tiempo parcial, peroenestudiantes f  Para mifios, los va ores fe P tablemente altos con ningunos
que asistian a Educacién Especial a tiempo completo se encontraron f§  puertorriquefios y briténicos fueron acep f inexplicablemente
puntuaciones altas en Psicoticismo (Porrata, 1991, 1997, i | ma'.ls bajos que 0.'97", pero la de las nma6$5 iero;; tore}; e

Se hipotetiz6 en este estudio que los nifios y adolescentes en ] bajos: para psicoticismo el valor fue de (i ' tf)s af- o (Porrata I1)993)
tratamiento psicolégico tendrdn puntuaciones mis bajas en ;n ]as?spuestas como los grupos ven el cuestionari , '
Extroversi6n y m4s altas en Neuroticismo y Psicoticismo que un erupo | Procedimientos , - ;
de la corrientz recular Y d S | Los cuestionarios fueron administrados por.el te}'aplsta de

guiar. los nifios. Se trataba que los nifios llenaran el cuestionario en otro

i ornins

e i i
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salén de donde estd el terapista, si habia que leerle el cuestionario aj
nifio se pedia a un familiar que lo hiciese. A los nifios del grupo de
comparacién de la Escuela Elemental de Gurabo se administré e]
cuestionario por el investigador, con Ia ayuda del maestro de los nifios,

Se ha encontrado en estudiantes de Educacién Especial que
el sexo del terapista ¥ la familiaridad con é] pucde alterar lag
contestaciones del cuestionario. S¢ cree que st el sexo del que
administra el cuestionario es masculino puede subir las contestaciones
en Psicoticismo, mientras si es femenina el que administra el

cuestionario puede bajar las puntuaciones en Psicoticismo (Porrata,
1991, 1997).

RESULTADOS

(Eysenck y Eysenck, 1976, Eysenck y Gudjonsson, 1989),

Tabla 1

Reforma con Grupo de estudiantes de la Corriente Regular

Comparacion de Puntuaciones en Psicoticismo, Extraversién,
Neuroticismo y Disimulacién de Grupo de Nifios Pacientes de [a:

e e e S

Escala Grupo N M DE. T
Psicoticismo | Reforma 28 5.21 3.38 2.37%
Regular 30 3.43 2.18 i |
Extraversién | Reforma 28 12.36 3.52 ﬁ; ]
Regular 30 14.27 334 | -2.12% ¢
Neuroticismo | Reforma 28 | 1243 476 ¥
Regular 30 | 10.33 4.64 1.86 { ;-
Disimulacién | Reforma 28 12.00 4.63 ]
Regular 30 13.57 4.47 -131
*p = .05 i

3

Las puntuaciones bajas en Extraversién son consonantes con §
las otras investigaciones con muestras anormales en Puerto Rico donde I
los sujetos puntian bajo en extraversién (Porrata, 1991, 1997, Porrata}

Rosa, 2000). Las puntuaciones normales en Neuro-ticismo en este
grupo puede ser un problema en terapia porque l.os sygetos no s1ent'en
ta ansiedad que algo estd mal y no tienen la motivacién para cambiar
(ene 1322 );;untuaciones en Disimulacién fueron altas,.lo que pudo
deprimir las puntuaciones en las Fres escalas, espemalmf:nteﬁen
Psicoticismo, distorsionando el perfil. Las muestras pue.I:tomquenas
de la normalizacidn de la prueba, ambas de adultos y de nifios, sacaron

untuaciones altas en Disimulacién (Eysenck y Porrata, 1984, Porra;a
y Eysenck, 1988-1989). Se ha postulado que esto es parte de la

- personalidad del puertorriquefio, f:spe(:ialment(aT los estudiantes de
1 escuela piblica, que contestan en forma socialmente deseables
| (Porrata, 1993a, 1993b).

El grupo de tratamiento sacé puntvaciones mds altas en §
Psicoticismo y m4s bajas en Extraversién e iguales en Neuroticismo §
y Disimulacién que el grupo de comparacién. Puntuar aito en§
Psicoticismo significa tendencia a la criminalidad y la psicosis.

TABLATI 3
16 i Psicoticismo, Extraversion,
Comparacién de puntuaciones en .
Neuroticismo y Disimulacién del Grupo de Pacientes con DDA con
el Grupo de la Corriente Regular

Escala Grupo i\; I;rlﬁs ZDGF; T.
icoticismo | ADD . .
poicoticlsm Regular 30 3.43 2.17 | .2.90%
Extraversion | ADD 17 13.35 2.69 31
Regular 30 14.27 3.34
ici 2.59 4.38
Neuroticismo | ADD 17 12.
. Regular 30 10.13 464 | -1.81
Disimulacion { ADD 17 12.00 4.63
Regular 30 13.57 4,47 1.77
*p= .01

Los sujetos del grupo alto en ADD sacaron pun.tu:af:iones altas
en Psicoticismo lo que apunta hacia un grado de insensibilidad y es.tar
en riesgo. Las puntuaciones normales que sacaron en E}.(tra_v’ersuin
los nifios con diagnéstico de ADD se sefialan mayor excmjl(:}on que
los otros nifios en tratamiento, consonante con la impulsividad de

ADD.




Tabla T11

Diagnérc.ti_co y Puntnaciones en'Psicoticismo (P}, Extroversidn (E),
Neuroticismo (N) y Disimulacién (L) de Nifios y Adolescentes en
Tratamiento Psicolégico

Los nifios con diagnéstico de problemas de familiares s6lo
sacaron puntuaciones altas en disimulacién. Apuntan a falta de
confiar y ocultar en estos nifios al negar sus problemas
psicoldgicos.

66

VAL e i e 2 xT n o — —

Diagnéstico Sexo |Edad | P E N L
Problemas Familiares M 9 0 13 10 18
Problemas Familiares F 10 1 10 9 21 (&
Problemas Familiares F 12 0 11 10 18 f;
ADD Fln |31 (3] ull
ADD M 10 6 |16 (14| 15
ADD M 8 3 |13 | s | 14f
ADD M 10 1 4 8 9
ADD F 10 2 115 [16] 16
ADD F 9 4 18 29 6
ADD M g 6 14 9 12
Esquizofrenia M 13 1 14 6 13
ADD M 17 14 | 8 21 1
ADD F 9 6 (13 |10 ] 16
ADD M 9 6 |17 1o | 14
ADD M 8 6 | 1 18 | 11
ADD M 12 9o | 7 16 | 8
Retardacién Mental M 7 6 15 14 1518
ADD M |[1s {46 5] {
~ADD M |12 |9 [12 [15] o
Desafiante/Oposicional| M 15 g 13 13 o (IR
Desafiante/Oposicional{ M 14 1 15 7 16 !
ADD M| 14| o 1 [ ol
Desorden Conducta M 8 8 9 11 nl
Desorden Ansiedad M 15 7 9 6 '
Desorden Ansiedad M 16 6 15 13
Sindrome de Estrés F 6 4 6 19
Post Traumdtico
M 7 4 |18 |3

El sujeto que sacé la puntuacién mas alta en Psicoticismo
fue el dnico que tenia el diagndstico de esquizofrenia. Este sujeto
ademds sacO puntuaciones altas en Neuroticismo y bajas en
Extraversion, lo cual con las puntuaciones altas en psicoticismo
indican un pobre prongstico.

El sujeto con diagndstico de retardacién mental sacéd

untuaciones bajas en los tres factores, tipico del empobrecimiento
intelectual de esta condicidn.

De los tres con diagnéstico de desafiante oposicional o.
desorden de conducta, dos sacaron puntuaciones altas en Psicoticismo.
El sujeto con el diagndstico de desafiante oposicional que saco bajo
Psicoticismo sacd alto en disimulacién lo cual apunta
enmascaramiento de sus sintomas.

El sujeto con diagndstico de Sindrome de Estrés Post

Traumético sélo sacd alto en Extraversion.
Discusion

Esta muestra de nifios en tratamiento psicolégico muestra
tendencia a la insensibilidad, hostilidad y aislamiento. Lo indicado
no es principalmente tratamiento a la ansiedad y la depresién sino a
la tendencia a la criminalidad y la psicosis. Se debe tratar con una
poblacién con deficiencias interpersonales.

Sybil Eysenck (comunicacién personal, 1987) recomienda
modificacién de conducta para tratar Psicoticismo. Ella afirma que
las terapias tradicionales que se basan en la empatia se prestan a la
manipulacién por los altos en Psicoticismo. David Lane
(comunicacién personal, 2000) recomienda estudiar las terapias

usadas con los adictos que sacaron puntuaciones bajas en Psicoticismo
en Puerto Rico. Algunas de estas terapias en adultos adictos se basan

- ¢n el modelo de Aleohdlicos Andnimos y Narcéticos Anénimos. En
- estas terapias bajo la supervisién de un grupo profesional se utiliza el
< modelo de los doce pasos, desarrollado por un grupo de alcohélicos
_ que se dan apoyo mutuamente. En las terapias usadas por el gobierno

~con los adictos hay una fuerte supervisién de la vida de los adictos,

relevdndolos de su papel como padres y pudiéndolos impresionar sin

contindan usando drogas.
La terapia usada con estos nifios por Porrata, se basabaenla

aceptacion, aungue de ser necesario se ponian controles. Se respetaban
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defensas psicolégicas, aunque se aclaraban valores, Se trabajaba ey
equipo, se recomendaban métodos biolégicos de tratamiento cuande
era indicado. Se fomentaban vinculos familiares fundamentales, comg
padres e hijos y entre hermanos. Una parte fundamental de Ia terapia
era dar apoyo a familiares y otros cuidadores. Se tenia fe en Iy
capacidad del ser humano de superarse al fomentar una visi6y
cientifica,

La limitacién principal de este estado fue lo pequeiio de Ia
muestra de nifios en tratamiento, aunque hay que hacer la salvedaq

de la dificultad de conseguir para investigacién nifios en tratamiento, |

Se recomienda continuar estudiando estos rasgos,

especialmente el de Psicoticismo. Un estudio préximo serfa comparar f

la personalidad de nifios altos en Psicoticismo

Psicoticismo, se podria determinar su ubicacién escolar y tratamiento,:
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Abstract

Legal gambling has proliferated internationally and has become a

- public health issue because of the association between gambling participation
- and the prevalence of pathological gambling. This paper summarizes the
’ 'major findings of a prevalence survey of gambling and pathological gambling
- conducted in Puerto Rico. The prevalence of pathological garmbling in Puerto
» Rico is substantially higher than prevalence rates in any other jurisdiction
8 where similar surveys have been conducied. Gender, age, marital and
gmployment status, regular participation in continucus forms of gambling,

starting to gamble at a young age, and having a parent who had gambling
ﬁroblems were found to be major risk factors for pathological gambling in
Puerto Rico. The findings provide a baseline for further study into the
‘Elationship between socio-economic status, cultural attitutudes toward
ambling-related difficulties. The findings also raise questions about
2f\l'lt impact of methods of data collection on identified prevalence
ates of pathological gambling,




