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RESUMEN EJECUTIVO

La investigacion se basa en el estudio de la impulsividad y su influencia en
el riesgo de alcoholismo en los aspirantes de la Escuela de Formacion de Soldados
del Ejército “Vencedores del Cenepa”. Se plantearon objetivos especificos como el
establecer la presencia de impulsividad en los aspirantes de la promocion 2016-
2018 y estimar el riesgo de alcoholismo. La recoleccion de informacién se hizo por
medio de instrumentos psicoldgicos, test BARRAT (BIS11) para determinar la
presencia de impulsividad y test AUDIT para medir el riesgo de alcoholismo; la
muestra utilizada es de 236 aspirantes a soldados. Producto de esta investigacion se
identificd un bajo riesgo en el consumo de alcohol dentro de la muestra estudiada,
mientras que en relacién a la impulsividad existen comportamientos en niveles
cognitivo, motor y no planificado, causantes de conflicto; esto hace que la hipotesis
alterna se acepte, concluyendo que la impulsividad si influye en el riesgo de
alcoholismo de los aspirantes a soldados. Este dato obtenido es posible por el
analisis estadistico realizado de forma pertinente con Chi2, que determind la
relacion directa entre las variables planteadas en el estudio. Los datos permitieron
dar paso a la planificacion de la propuesta orientada al manejo de la conducta
impulsiva, proponiendo tres talleres donde se utilizard un enfoque cognitivo
conductual, que busca lograr en los aspirantes algunos cambios en sus esquemas

mentales y en sus conductas impulsivas.

PALABRAS CLAVES: cognitivo-conductual, impulsividad, riesgo de
alcoholismo.
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ABSTRACT

This research is based on the study of impulsivity and its influence on the
risk of alcoholism in the trainees of “Vencedores del Cenepa” Army Soldiers
Training School. Specific objectives were set up as to establish the presence of
impulsivity in the trainees of 2016-2018 cohort and to estimate the risk of
alcoholism. Collection of information was through psychological tools, BARRAT
(BIS11) to determine the presence of impulsivity and AUDIT test to measure the
risk of alcoholism; the sample used is 236 trainees. As a result of this research, a
low risk of alcohol consumption was identified but, on the other hand, the relation
to impulsivity are behaviors in cognitive levels, motor and unplanned, which are
responsible for the risk of conflict; this makes that the alternative hypothesis be
accepted. As a conclusion, impulsivity can influence on the risk of alcoholism of
the trainees. These data are possible for the statistical analysis done with Chi? that
determined the direct relation between the study variables. The data allowed
planning of a guided proposal about impulsive conduct, putting forward three
workshops, using the focusing on cognitive behavior that seeks to produce several

changes in the trainees’ mental schemes and in their impulsive behavior.

KEYWORDS: cognitive- behavioral, impulsivity, psycho educational, risk of
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INTRODUCCION

El ser humano es un ente social que presenta varios tipos de
comportamientos, mismos que pueden ser aprendidos, entre los mas significativos
se describe a la impulsividad, que son predisposiciones de una reaccion y conductas
rapidas, esta conducta puede traer consecuencias negativas y dafiar a la persona
que estd a su alrededor. Este tipo de impulsividad puede presentarse de forma
cognitiva, es decir que el individuo toma decisiones rapidas sin pensarlas, la
impulsividad motora implica actuar sin pensar y provocar agresiones fisicas,
mientras que la impulsividad no planificada es guiada por pensamientos vagos lo
que provoca que la persona actué de manera imprevista y no tenga una reflexion

apropiada ante la situacion presentada.

En tal virtud, el objetivo principal de este trabajo investigativo es determinar
la influencia de impulsividad en el riesgo de alcoholismo en los aspirantes de la
Escuela de formacion de soldados del Ejército “Vencedores del Cenepa”,

considerando que ambas variables son motivo de preocupacién para la sociedad.

La investigacion se detalla en varios cinco capitulos como: El Capitulo I, se
describe de la problematica de la investigacion, el contexto del macro, micro y
meso, la importancia donde describe la poblacion, los beneficiarios de la
institucion, la originalidad el trabajo realizado por primera vez en la organizacion,
la factibilidad porque se brind6 el apoyo de la institucion, también menciona a los
objetivos especificos y generales. En el Capitulo I, trata de aspectos importantes
como; la metodologia, el enfoque psicométrico a utilizar en la investigacion, el
calculo de la muestra que se establecié para la poblacién y los instrumentos
seleccionados para evaluar las variables. El Capitulo 11, analisis de resultados de
la poblacion investigada con sus respectivos analisis e interpretaciones mediante
los test psicologicos y la comprobacion de las hipotesis. ElI Capitulo 1V,
conclusiones de los resultados con su respectiva recomendacion embace a los
resultados obtenidos. El Capitulo V, descripcién de propuesta embace a la variable
de la hipdtesis, la cual consta de tres talleres con sus respectivas técnicas

psicoldgicas.



CAPITULO |

EL PROBLEMA

La ESFORSE es una Escuela de preparacion militar, donde los jovenes
aspirantes se instruyen para formar parte del Ejército Ecuatoriano, encargada de la
defensa, soberania y la integridad territorial; esta institucion se encuentra ubicada
en la Provincia de Tungurahua la misma que recluta a personal de diferentes
provincias del Ecuador. Existen antecedentes de que probablemente dentro de sus
filas puedan generarse problemas de adaptabilidad, estrés, ansiedad, entre los mas
significativos que se ha podido evidenciar es un comportamiento impulsivo, la falta
de autocontrol ante los superiores. Siendo una escuela de preparacion militar donde
sus integrantes son regidos por reglas y normas, al no cumplir pueden ser estos
separados de sus filas o ser castigados, o con lo que se conoce como salidas franco,
provocando alejamiento familiar, social o con su pareja sentimental. Dentro de las
dificultades que presentan los aspirantes, es el no poder viajar en muchas ocasiones
hacia sus hogares debido a los horarios ya preestablecidos para dar cumplimiento a

las actividades que rigen la vida militar dentro de la institucion.

El motivo de estudio en esta investigacion se ha realizado en base a dos
variables, una es el riesgo de alcoholismo que causa problemas fisicos, fisiolégicos
y psicologicos. La otra variable relacionada con la impulsividad que se investiga
con el objeto de conocer si existen 0 no para alteraciones a nivel, motor e

impulsividad no planeada de acuerdo a las dimensiones que plantea el reactivo.

Contextualizacion

Para la contextualizacion se ha considerado realizar un estudio amplio en
Ameérica Latina, en los ultimos afios se ha ejecutado diversas investigaciones
referente al alcohol y el riesgo que produce al consumir esta sustancia produciendo

dafos fisicos y psicoldgicos en la sociedad. La Organizacion Mundial de la Salud



(OMS) menciona que en Sudameérica y el Caribe existe un consumo alto de alcohol

a diferencia de otras regiones del mundo, mismos que determinan que:

En promedio, se consume 8,4 litros de alcohol puro por afio, 2,2 litros mas que el
promedio mundial, a partir de la adolescencia con mayor frecuencia en hombres
gue en mujer con un 64.1% y con un 30.3% a medida que aumenta la escolaridad
aumenta el consumo de alcohol en los alumnos, personas divorciadas, union libre

e incluyendo el matrimonio (Valle, 2017, p.1).

Las organizaciones internacionales sefialan que el alcohol en América
Latina se ha incrementado, provocando enfermedades fisicas y psicoldgicas
provocando consecuencias graves como accidentes de transito y muertes inocentes.
El consumo excesivo y terminan con su vida causando muertes de personas
inocentes como en un accidente de transito. Este problema se mantiene, a pesar de
que la sociedad sabe que el alcohol es una sustancia perjudicial y psicoactiva que
puede generar dependencia o enfermedad cronica que altera no solo a la salud sino
también se convierte en una carga social y econdmica para la persona que consume

a diario.

El consumo de alcohol al ser una sustancia que genera consecuencias en la
sociedad, se ha podido identificar que en varios paises de América Latina el
consumo se ha ido incrementando. EI comercio (2014) afirma que “Ecuador pas6
del segundo al noveno puesto en consumo de alcohol, segun el nuevo informe de
Organizacién Mundial de la Salud bebe 7,2 litros per capita por afio” (S.p). Esto nos
quiere decir que el porcentaje de alcohol y el riesgo es alto los mismos que se ven
influenciados por factores psicolégicos como la baja autoestima, emociones

negativas, ansiedad, soledad, o la ira.

El instituto Nacional de Estadistica y censo (INEC) (citado por Vasquez,
2014) mencion que “mas de 900000 ecuatorianos consumen alcohol, el 89,7% es
de hombres y el 10,3%, de mujeres. Lo hace a partir de la adolescencia. De los 912
000 ecuatorianos que consumen bebidas alcohdlicas, el 2,5% son jovenes de 12 y
18 afios” (p.12).



Segun estadisticos realizados en el Ecuador el consumo de alcohol se ha
incrementado en sus porcentajes los consumidores de esta sustancia los hacen a
partir desde su adolescencia. El Comercio (2014) afirma segtin: “El (INEC), méas
de 900 000 ecuatorianos consumen alcohol, el 89,7% es de hombres y el 10,3%, de
mujeres. De los 912 000 ecuatorianos que consumen bebidas alcohdlicas, el 2,5%
es de jovenes de entre 12 y 18 afios” (s.p). Estos datos se han podido evidenciar en
la OMS, que en su informe sefiala que el consumo de alcohol provoca alteraciones

fisicas y fisiologicas en el organismo al consumir grandes cantidades de alcohol.

En la provincia de Tungurahua, se ha evidenciado centros escolares con
problemas relacionados al excesivo consumo de las bebidas alcohdlicas, la
preocupacion se muestran por parte de los maestros educadores ante la situacion
presentada, las mismas que provocan consecuencias desalentadoras en la educacion
y aprendizaje los cuales provocan un ambiente desagradable mismos que adaptan
conductas de rebeldia e irresponsabilidad y no cumplen con sus obligaciones lo que

afecta en el ambito familiar, social y personal.

En la cuidad de Ambato se realiz6 la cuarta Encuesta Nacional sobre el uso

de drogas encontrandose estudiantes de 12 a 17 afios de edad.

En 2012 el Consejo Nacional de Sustancias Estupefacientes y Psicotropicas
(Consep) dio a conocer que del total de alumnos encuestados a nivel nacional, el
20,56% consume alcohol ocasionalmente. En Ambato, 1.488 jovenes de diversos
planteles participaron en la encuesta. De ellos, el 19,33% consume bebidas

alcohdlicas de forma ocasional (El telégrafo, 2016, s.p).

Sin olvidar que este consumo lo inician a una edad temprana los mismisimos
gue no son conscientes al incluirse en el circulo vicioso por razones absurdas como

el pertenecer y ser aceptados en la sociedad.

En el caso de la impulsividad se pudo evidenciar que hombres y mujeres
presentan impulsividad en el medio social. Gavilanez (2016) da a conocer en un
estudio realizado en Cali Colombia en un Centro de Investigaciones de Ciencias
Humanas en donde menciona “que Se presentaron 378 jovenes con impulsividad

para su estudio en donde menciona del nimero de casos 72 sujetos presentaron



impulsividad baja, 245 cosos de tipo medio, 61 sujetos impulsividad de tipo alta,
donde se evidencia que el género masculino presenta impulsividad” (p.2). Es asi
como se ha podido demostrar que la impulsividad es un rasgo de la personalidad en
donde se identifica como, una reaccion rapida y desmedida ante las situaciones
externas que resultan ser amenazantes para la sociedad. Dentro de la misma fuente,
se puede evidenciar datos con respecto a la impulsividad en Ecuador en un Centro
de Investigacion Neuropsicologica de la ciudad de Quito, Gavilanez (2016) da a
conocer que se registré 245 casos de personas que presentan un comportamiento
impulsivo entre edades medias de la adultez donde menciona que “40 personas
presentan altos indices en impulsividad cognitiva, se presentaron 29 casos de
personas con altos niveles de impulsividad motora y por ultimo 28 casos de
impulsividad no planeada” (p.4), Es asi como se puede evidenciar que en esta
ciudad si existe un numero alto de personas impulsivas las mismas que pueden
provocar consecuencias grabes no piensan en lo que hacen actuando de una forma

impulsiva.

En la provincia de Tungurahua, se ha evidenciado un estudio realizado por
Sanchez M. (2015) en la Unidad judicial de violencia contra la mujer, sobre la
impulsividad, considerando una muestra de 75 personas en donde se demostrd “que
el 77.33% corresponde a la impulsividad cognitiva, 14.67% a la impulsividad
motora y un 8% de los evaluados mostro ausencia de la impulsividad no
planificacion” (p.93). Los resultados de la investigacion demostraron que la
violencia contra la mujer presenta un problema significativo con respecto a la
impulsividad cognitiva al existir respuesta de manera apresurada al estar presente
en la sociedad. Es importante mencionar que en la provincia de Tungurahua con
respecto a la impulsividad y riesgo de alcohol no existen estudios realizados en la

Escuela de Formacion de Soldados del Ejército “Vencedores del Cenepa”.
Antecedentes

En la presente investigacion se muestran estudios previos realizados a cada
una de las variables, donde se podra obtener informacion significativa que servira

como base para la investigacion, a continuacion citaremos algunas de ellas:



Pascual, Pascual, Redondo y Pérez (citado por Gavilanes, 2016), para su
estudio utilizd una muestra de 81 mujeres mayores de edad que han sido victimas
de violencia, los reactivos psicoldgicos utilizados fueron, la Escala de impulsividad
Barratt (BIS 11) y el Inventario de temperamento y caracter, los resultados fueron
que: “el 80.2% de las mujeres presentaron impulsividad cognitiva, el 3.7% ha
recibido maltrato fisico, el 42% fueron victimas de violencia a nivel psicolégica y
el 2.5% sufrieron violencia sexual” (p.11). Se ha evidenciado que las mujeres
presentan un alto indice de impulsividad cognitiva manteniendo la incapacidad para
concentrarse en tareas en el futuro. También se pudo comprobar que algunas de

ellas fueron victimas de violencia psicologica.

Ocampo, Bojorquez y Unikel, (citado por Gavilanes, 2016), menciona una
investigacion realizada en México con una poblacion de 2.357. Se utilizo la Escala
de impulsividad Plutchik, cuestionario breve de Conductas Alimentarias de Riesgo
y cuestionario sobre consumo de alcohol. Los resultados fueron “el 3.5% de
adolescentes presentaron impulsividad relacionados con el consumo de alcohol y
conductas alimentarias de manera conjunta mientras que el 19.6% presentaron
impulsividad con relacion a una sola conducta” (p. 11). En este estudio se pudo
evidenciar que la impulsividad tiene relacion con el consumo de alcohol y las

conductas alimentarias siendo un problema en los adolescentes.

En un estudio realizado en la ciudad de Ambato sobre el consumo de alcohol
y las conductas agresivas, con una poblacion de 115 adolescentes, en esta
investigacion se utilizaron instrumentos psicoldgicos, el test Audit para alcohol y
la Escala de Agresividad Manifestada en los resultados obtenidos Chicaisa (2015),
menciona que “el 81% de los adolescentes cometen actos agresivos bajo el afecto
de alcohol, un 31% no presenta problemas relacionados al consumo, mientras que
un 33% son bebedores de riesgo y el 36% presentan problemas fisicos y psiquicos
y probable dependencia”(p.104). Se concluyd, que el alcohol tiene relacion con las
conductas agresivas mientras mas consumiciones existan mas agresivos se vuelven

tanto en el ambito social como educativo.



Contribucidn teorica, econémica, social y/o tecnoldgica

La investigacion contribuira a los aspirantes de la promocion 2016-2018.
Concerniente a lo tedrico, por medio de trabajos cientificos y datos estadisticos se
logré evidenciar e indagar los factores ambientales, sociales y personales que
intervienen para que exista impulsividad y riesgo de alcoholismo. Mientras en lo
social, favorece a la poblacion que sera estudiada, con el fin de reducir los niveles
de impulsividad, fortaleciendo la comunicacion entre el personal oficial y
voluntarios; esto generard un mejor comportamiento en las actividades cotidianas

dentro de su formacion militar y académica.

Fundamentaciones

Fundamentacion Epistemoldgica

El cognitivismo es una teoria centrada en los conocimientos de una persona
y como poseedor de estructuras mentales a partir de las experiencias, relacionados
con el conocimiento, entre los autores principales de esta teoria mencionamos a
Piaget; quien se direcciono en el desarrollo del conocimiento cognitivo desde
cuando nace hasta alcanzar la madurez intelectual en el ser humano, tomando en
cuenta los procesos psiquicos que generan el aprendizaje como un proceso social
en donde esté influenciado por el ambiente, sin olvidar que estos proceso cognitivos
tienen origen orgénico y bildgico (Sandoval, 2017).

Esta teoria ayudara a entender y determinar la influencia existente entre la
impulsividad de los aspirantes de la ESFORSE y la presencia de riesgo de consumo

de alcohol en el medio social.

Fundamentacion Psicoldgica

La investigacion fundamenta en la corriente cognitivo-conductual, orientada
directamente a la impulsividad y la relacién en el riesgo de alcoholismo. EIl ser
humano esta estrechamente relacionado con los factores cognitivos y conductuales
debido que estos dos influyen en la persona mutuamente, como respuesta la forma
de comportarse el hombre en la sociedad. Beck sostiene que la conducta del ser

humano es aprendida y es explicada a través de una serie de procesos mentales



como la memoria, atencion, percepcion, formacion de conceptos, procesamiento de
la informacion y la resolucion de conflictos, los mismos que se caracterizan por
experiencias vivenciales considerando que el ser humano es un ser constantemente
activo con la funcion de procesar el contenido lo que percibe del ambiente,
selecciona los elementos codificando esa informacion, transforma las ideas para
luego recuperar la informacién captada por el cerebro proveniente del medio
ambiente para actuar conforme a su cognicién; lo cual influye en su bienestar
psicolégico. EI modelo cognitivo hace énfasis en que las personas frente a
situaciones presentadas, no respondan de forma automatica, sino que perciben,
interpretan y evaltan para asignar un significado al estimulo presentado antes de
emitir una respuesta conductual o emocional, lo cual trabaja en funcién de sus

supuestos o esquemas cognitivos (Lopez, 2017).



JUSTIFICACION

La importancia de esta investigacion radica en explicar la relacion que existe
entre el la impulsividad y el riesgo de alcoholismo en la Escuela de Formacion de
Soldados del Ejército “Vencedores del Cenepa”; tomando en cuenta que la
impulsividad forman parte de la vida cotidiana del individuo, a la vez pueden causar
consecuencias positivas y negativas como actuar impulsivamente de forma
incontrolada y veloz. Al presentarse el riesgo de alcoholismo en la poblacion puede
ocasionar dafios a nivel fisico y mental. La investigacion es importante ya que se
Ilevard a cabo el estudio para medir la impulsividad y determinar si es un factor que
influye negativamente en el riesgo de alcoholismo y tomar medidas correctas ante
la problematica presentada. Los beneficiarios directos de esta investigacion son los
aspirantes a Soldados de la promocién 2016-2018, y los beneficiarios indirectos es
el personal profesional de ESFORSE los servidores publicos de la institucion. La
originalidad debido a que no se ha presentado temas similares a la investigacién
propuesta, por tanto es novedoso para la institucion y cuenta con una visién actual
de la problemética planteada, haciendo énfasis en las dificultades diarias del
personal militar. La factibilidad porque se cuenta con la colaboracion de las
autoridades del personal Militar, el Departamento de Psicologia y Aspirantes en
formacion, seran quien nos facilite con la informacion para realizar el estudio
investigativo mediante la recoleccion de datos estadisticos por medio de

instrumentos psicoldgicos.



OBJETIVOS

Objetivo General
Determinar la influencia de impulsividad en el riesgo de alcoholismo en los
aspirantes de la promocion 2016-2018 de la Escuela de formacion de soldados del

Ejército “Vencedores del Cenepa”.

Objetivos Especificos
1. Establecer la presencia de impulsividad en los aspirantes de la promocion
2016-2018 de la Escuela de formacidn de soldados del Ejército “Vencedores
del Cenepa”.
2. Estimar el riesgo de alcoholismo que se presentan en los aspirantes de la
Escuela de formacion de soldados del Ejército “Vencedores del Cenepa”.
3. Desarrollar una propuesta de intervencion al problema presentado en la

Escuela de formacion de soldados del Ejército “Vencedores del Cenepa”.
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MARCO CONCEPTUAL
IMPULSIVIDAD

Definiciones

En la actualidad, se puede manifestar que la impulsividad es vista como una
reaccion propia del ser humano ante un estimulo especifico, todas las personas han
actuado de diferente manera y una de ellas es la forma impulsiva, entendiendo que
no necesariamente tenga un problema de comportamiento; como se sabe, esta forma
de actuar pude ser negativa y puede traer consecuencias al individuo, esta
impulsividad cuando es patoldgica, se observa de manera directa ante un estimulo
cotidiano y conocido en el medio que se encuentre. La impulsividad es un fendmeno
dado en la humanidad, todos los seres humanos actuan diferente, sobre todo cuando
se presenta una situacion inesperada y como resultado un comportamiento

inapropiado en la persona.

Merola (2015) afirma que “la impulsividad hace referencia a un pobre
autocontrol de la conducta, caracterizado de manera inmediata a la toma de
decisiones sin tomar en cuenta la gravedad de sus consecuencias” (p.14). La falta
de este autocontrol en el individuo causa malestar a terceras personas que forman
parte del circulo relacional, de la misma forma que no podrad interactuad
adecuadamente en la sociedad si este se mantiene con un caracter impulsivo. La
impulsividad entonces es vista por diversas dimensiones y en este caso como un

fendmeno multifactorial dentro de la sociedad.

Esto significa que la impulsividad ha sido vinculada a la esfera de los fendmenos
volitivos. Méas adelante se ha puesto el acento en sus aspectos emocionales o
afectivos, caracterizandola en términos de ira o intolerancia a la frustracion. En
cierto modo estas conductas parecen agravarse en momentos de mayor ansiedad o

estrés para el sujeto (Merola, 2015, p.15).

Cuando la persona impulsiva reacciona lo hace de forma inmediata ante un
estimulo externo o interno, su comportamiento llega a ser irreflexivo, no piensa en
las consecuencias que puede causar, es decir esta impulsividad no es planificada,

este pobre autocontrol en la impulsividad es el reflejo de la conducta, dado de una
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manera apresurada, que implica diversas dimensiones de comportamiento, sin
pensar en los efectos que pueden estar causando y es dado como un fenémeno
multifacético y psicobioldgico, en el cual entran en juego las estructuras neuronales
y el como se ha ido desarrollando estas estructuras desde la infancia, al reaccionar

ante diferentes situaciones de manera rapida, sin pensar con anterioridad.

Rodriguez (2016) afirma que “La impulsividad puede definirse como
acciones pobremente concebidas, expresadas prematuramente, excesivamente
arriesgadas o inapropiadas para la situacion que frecuentemente resultan en
desenlaces no deseados” (p.22). Cuando esta impulsividad es manifestada puede
presentarse en diferentes formas las mismas que estan influenciadas por diferentes
mecanismos bioldgicos. Dentro de esta impulsividad describe subtipos como
impulsividad cognitiva, motora, y no planificada las cuales estarian presentes en
una persona impulsiva. Una de las caracteristicas es que la persona presenta usencia
de control inhibitorio, lo que provoca a que el sujeto se deje llevar por la situacion
y a responder de manera inmediata a estimulos sin dar lugar a una previa

planificacion antes de actuar.
Causas de la impulsividad

Las personas que presentan un comportamiento impulsivo tienen un umbral
de pasividad mas bajo que el resto de otros individuos, con tendencias a sufrir de
manera emocional ante situaciones que pasan en el diario vivir. Es asi que
investigadores se han dedicado a estudiar el comportamiento impulsivo, en los
ultimos trabajos en investigacion cerebral y psicologia los cuales han dado un gran
aporte para explicar como se desarrolla las tendencias impulsivas, lo cual lleva al
sujeto en cierta forma a actuar de manera instintiva y ser impulsivo, sin medir las

consecuencias de sus actos.

Investigadores de la Universidad de Lleida y del Instituto de Biomédica de
(Espaiia) han identificado, una de las causas relacionadas con el gen de la
impulsividad es SIRPB1, mismo que se encuentra localizado en el cromosoma 20
este gen cumple con la funcién de procesar la informacion en la neuroproteccion y

diversas funciones méas, misma que Se caracteriza por una predisposicion a una
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reaccion répida ante estimulos internos o externos, provocando consecuencia
negativa ante la sociedad, sin olvidar que la impulsividad se puede dar en la misma
intensidad, es decir, en personas normales o como en personas con patologias
mentales. Para la identificacion de este gen, los investigadores de Lleida utilizaron
una muestra con voluntarios de sexo masculino para identificar el grado del
comportamiento impulsivo donde se utilizd un instrumento psicoldgico de
personalidad, y también el estudio se direccion6 hacia lo genético. Ademas, usaron
una metodologia y comparativa de genomas llamada Hidratacion genética
comparativa (CGH) los cuales sirvieron para analizar el nimero de copias (Salas,
2015).

Celma y Abella (2012) aportan que “la impulsividad se encuentra en una
mutacion genética, el receptor serotoninérgico B2 provoca impulsividad cuando
una persona esta en estado etilico, siendo esta una de las causas de la impulsividad”
(p.16). Cuando la mutacion genética afecta al receptor serotoninérgico, sucede
cuando la persona ingiere alcohol puede actuar de forma impulsiva y al mismo

tiempo peligrosa para la sociedad.

Un estudio realizado por el Instituto Nacional sobre el Abuso de Alcohol y
Alcoholismo dirigido por David Goldman, MD, y sus colegas, mencionan que en
el ADN hay un cambio mismo que bloquea a un gen llamado HTR2B que provoca
a la conducta impulsiva. Este gen ha sido identificado y es mas propenso en
personas que han cometido crimenes; todos ellos se volvieron violentos tras
consumir bebidas alcohdlicas, produciendo en el organismo desinhibicion y la
genética es el factor mas predisponente en este caso, donde se incluye el género

como un elemento especifico para un comportamiento impulsiva (Ayologic, 2012).

Por otra parte, los neurotramisores hacen referencia a sustancias quimicas
creadas por el cuerpo del ser humano que trasmiten informacién de una neurona
hacia otra a través de un contacto llamado sinapsis, a su vez estos neuroquimicos
se encuentran presentes en las causas para que se dé una conducta impulsiva de

origen fisiologico.
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Existen neurotransmisores que se encuentran relacionados con
impulsividad, al existir alguna alteracion incluyen a la serotonina y dopamina, estos
afectan de manera desigual a diversas formas del comportamiento impulsivo,
mismas que se encuentran en diferentes areas cerebrales y substratos
neuroquimicos. Los niveles de dopamina de la corteza pre frontal intervienen en el
pensamiento de las expectativas cotidianas de recompensa, mientras que la
serotonina, su nivel podria influir en decisiones impulsivas obteniendo un bajo

autocontrol de la persona relacionados con la impulsividad motora (Merola, 2015).

Las estructuras cerebrales también tienen mucha significancia, es
incuestionable que para establecer un modelo integrador de la impulsividad se debe
tener en cuenta los hallazgos que provienen de las neurociencias. En este estudio
se visualiza las estructuras relacionadas con el comportamiento impulsivo de una
persona, lo cual permitird adquirir un marco descriptivo y clinico en base a la

impulsividad que se manifiesta en la humanidad.

Merola (2015) explica que existen circuitos neuronales implicados en la
impulsividad, cuando una persona presenta niveles de impulsividad manifiesta, se
evidencian fallas en los receptores del I6bulo frontal y especificamente en la corteza
pre frontal del cerebro para orientar el proceso de toma de decisiones y aplicar un
juicio apropiada como parte de las funciones ejecutivas en estas estructuras
cerebrales, son la via fisioldgica que explican el comportamiento impulsivo
instantaneo y repetitivo. En base a lo descrito, se puede indicar que las regiones
orbitales y ventromediales son netamente implicadas en las respuestas impulsivas
siempre y cuando se dé un reaccion ate el estimulo presentado. A su vez estudios
han demostrado que las personas que han sufrido lesiones en el cortex prefrontal

son mas impulsivas, a diferencia de las que no han presentado.

La anatomia del cerebro involucrada en la impulsividad esta el cortex
prefrontal, presenta conexiones con muchas estructuras subcorticales y estan
implicada en la conducta, a su vez sirven para controlar los impulsos de tipo
instintivo, donde se gestionan como ejemplo la toma de decisiones, planificacion,
las necesidades de anticipar el futuro y organizar la conducta. La funcién de la

amigdala en las conexiones limbicas cortico-estriadas que incluye también al
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ndcleo accumbes, a su vez cumple una funcion de igual importancia en el
procesamiento emocional y los estimulos; por consiguiente guia y dirige la
conducta hacia objetos del medio externo. Entonces, en las personas que han sufrido
lesiones en el nucleo accumbens, desarrollan un aumento de sus conductas
impulsivas. En el area tegmental ventral hace referencia a un conjunto de neuronas
las mismas que se encuentra localizadas en la base del mesencéfalo, region
intermedia del tronco cerebral del cerebro, se encuentra los cuerpos de las células
dopaminérgicas del sistema dopaminérgico, implicados en el sistema de
recompensa natural, el mismo que actla en numerosas adicciones como también
puede ser el foco de varios trastornos psiquiatricos. Por ultimo se encuentran a los
nucleos del rafe el cual causa efecto inhibidor en el cerebro, y actia sobre los
receptores situados en la amigdala, al existir una disminucién conlleva a un

aumento de la conducta agresiva en el ser humano (Merola, 2015).

Un estudio significativo y relacionado con la conducta impulsiva menciona
caso Gage, demostrd por primera vez que el cerebro humano estd dotado de
un sistema encargado del razonamiento y de la conducta. Ramos y Bolafios (2014)

aportan:

El caso de Phineas Gage, trabajador de ferrocarril el mismo que sufrié un accidente
con una barra de hierro dafiando el extremo del cortex orbitofrontal atravesando su
craneo, lo mas sorpréndete fue que sobrevivio al accidente, después de su
recuperacion se observo profundos cambios en Gage, en sus capacidades
linglisticas, amnésicas, motrices, comportamentales e intelectuales, es asi que este
caso fue estudiado con técnicas de neuroimagen por Demasié localizando las areas

afectadas (p. 2).

Al mostrarse una conducta impulsiva nos referimos a resultados de varios
factores como el ambiente, las personas que presenten dificultades para reprimir su
impulsividad o una predisposicion a tener un caracter impulsivo y no poder

controlarlo.
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Tipos de impulsividad

La impulsividad al ser un estilo cognitivo y utilizado en el campo
psicoldgico presenta disposiciones en la persona, conllevando a reaccionar de una
manera rapida e inesperada, lo cual puede ser una amenaza ante un estimulo. Salvo
y Castro (2013) afirman “El estudio de la impulsividad ha ido adquiriendo
relevancia progresiva en el &mbito cientifico por explicar tanto diferencias normales
como patoldgicas de la personalidad asi como por su relacion con varios trastornos
mentales, con conductas auto y heteroagresivas”(p.245). Es importante establecer
las diversas formas de comportamiento impulsivo entre ella la impulsividad
cognitiva relacionada con el comportamiento del individuo al realizar una

asociacion ante un estimulo presentado.

La persona que posee impulsividad de tipo cognitivo no realiza un analisis
adecuado acerca de la situacion o estimulo antes de actuar, en este tipo de
impulsividad la respuesta se muestran de manera precipitada ya que los sujetos
tienden a sobrevalorar el tiempo de respuesta lo que conlleva a tomar decisiones

de manera apresurada (Gavilanez, 2016).

La impulsividad cognitiva sé asocia a las personas que no piensan sus
respuestas antes de mencionarlas, es asi que este tipo de cognicion indica la
capacidad que posee el sujeto para analizar el estimulo, pensar en lo que va hacer y
racionalizar sus respuestas verbales y comportamentales ante un estimulo
especifico a nivel social en el que se encuentre involucrado. Sanchez (2015) aporta
que un conducta a nivel motora puede traer complicaciones en la persona actla
segun es estado emocional no reflexiona, esta conducta se manifiesta por acciones
0 movimientos motrices siempre y cuando un individuo presenta un
comportamiento de ira, con reacciones de golpes causando dafos fisicos. En cuanto
a la impulsividad no planeada, es importante mencionar que las personas no se
interesan en el futuro ni piensan en el pasado; asi que viven en el presenten en el
cual manifiestan sus acciones y comportamientos. Mientras que, la impulsividad
agresiva se ve presente en personas que tienen dificultad para controlar su ira y
puede actuar de manera extremadamente agresiva ente la situacion presentada.

Gavilanez (2016) afirma que “la impulsividad agresiva es la incapacidad de
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controlar los propios impulsos y por la inhabilidad de realizar un racionamiento
previo a una respuesta conductual” (p.34). Esto significa que, las personas con
impulsividad agresiva se caracterizan por perder facilmente su control y no piensan
en las consecuencias futuras, esta impulsividad agresiva puede presentarse de
manera bioldgica, es decir que los nifios nacen con esta predisposicion agresiva
dependiendo al ambiente como una reaccion de emergencia ante sucesos

presentados en una situacion de peligro con su vida.

Es asi que en una investigacion cientifica sobre la impulsividad de Barrat
(B1S-11) en adolescentes se pudo comprobar la existencia de estos tipos de
impulsividad cognitiva relacionado con las ideas y pensamientos en un instante de
agresion mismo que no podra controlar ni reflexionar sobre su pensamiento, motora
con identificacién de actuar de forma rapido sin pesar su reaccion a lo presentado,
impulsividad no planificada que la persona vivird para el momento y no podra
establecer ideas a futuro. Y por ultimo a la impulsividad agresiva presenta un
comportamiento violento de forma fisica como también la utilizacién del lenguaje
verbal y corporal manifestando un comportamiento agresivo (Salvo y Castro,
2013).

Entre las consideraciones mencionadas, se indica que en los tipos de
impulsividad existen dimensiones para que se dé una conducta impulsiva ante
cualquier situacion presentada. Estas 4 dimensiones son, la urgencia negativa, falta
de perseverancia, falta de premeditacion y busqueda de sensaciones, mismas que
estardn presentes en una persona impulsiva y que puede estar relaciona con
trastornos psiquiatricos y de la personalidad. Estas dimensiones se dan cuando un
individuo presenta comportamiento impulsivo, en una urgencia negativa tiene
tendencia actuar impulsivamente cuando se percibe una situacion negativa y aun
estimulo presentado, la falta de perseverancia tiene tendencias a rendirse cuando
esta aburrido o no existe estimulos que los distraiga, la falta de premeditacion es
una de las dimensiones mas frecuentes cuando existe un comportamiento impulsivo
actla de forma rapida sin tener en cuenta las consecuencias y la bdsqueda de
sensaciones la persona tiene tendencia a la bdsqueda de necesidades de

experimentar sensaciones y deseos de riesgos. Por tanto, se puede indicar que las
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dimensiones se manifiestan en el hombre siempre y cuando este tenga problemas
de comportamiento impulsivo pudiendo evocar sus sentimientos positivos y
negativos sin tener a real intension de causar o no dafio a terceras personas, Yy esto
puede ser la exploracion inconsciente de experiencias nuevas que causen falta de

interés e intencionalidad (Merola, 2012).
Consecuencia de la impulsividad

La impulsividad trae consecuencias las cuales afectan tanto el espacio
personal, como el espacio relacional. El ser humano esté incluido en el medio
ambiente y tendra manifestaciones positivas y negativas como también
consecuencias que pueden afectar en su vida, entendiendo siempre que primero es
la sociedad y después es el individuo. Entre las caracteristicas de un individuo
encontramos; actla sin pensar, respuestas incorrectas, interrumpe, impaciente,
muestra mal humor e irritabilidad, la persona pelea por cualquier situacion al mismo

tiempo destruye sus cosas 0 de otros sin ver las consecuencias que puede provocar.

Entre las consecuencias se encuentran a las relacionales donde se ven
incluido los amigos de barrio o la misma sociedad. Es importante mencionar que,
existen persona con un fuerte caracter y al presentarse este no puede controlarse,
tiende a tener un comportamiento impulsivo la persona va agredir de forma fisica o
verbal y por ende generara un ambiente desagradable, hasta para relacionarse con
sus amigos, perder a personas cercanas, entre ellos estan miembros de trabajo,
padres, hermanos 0 su propia pareja y su parte emocional va a estar afectada. En la
parte personal el sujeto va experimentar vergiienza y tal vez hacer humillado
pubicamente por su comportamiento impulsivo mismo que puede provocar un
patrén persistente y perdurable, si no sabe como controlar su conducta. Cuando se
presentan estos problemas las personas tienen dificultad para buscar apoyo, pueden
llegar a provocar dafios en si mismo como depresion, aislamiento, tiene una

tendencia a la indisciplina, al negativismo y la falta de autocontrol (Papa, 2015).

Ibafiez (2014) menciona que “la sociedad describe que los hombres son mas
propensos a ser impulsivos y a cometer violencia fisica y son mas vulnerables que

las mujeres a sufrir de una gama de psicopatologias” (p.2). Esto nos quiere decir
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que las personas de sexo masculino se ven involucrados en el comportamiento
impulsivo y a cometer crimenes, caer en situaciones peligrosas que pueden causar
la muerte al mismo tiempo que son inmaduros y ponen en riesgo la vida de las
mujeres. Toman decisiones de forma rapida, no piensan solo se dejan llevar por sus
emociones, no les importar lo que pueden suceder en medio de una situacion
externa, estos puede resultar amenazador para la sociedad. En un adolescente con
tendendencias impulsivas va a mantener dificultades al intervenir con la sociedad,
al mismo tiempo presentado comportamiento agresivo y una autoestima bajo con
mayor riesgo de provocar susidios u homicidios mientras que en las personas
adultas mantiene problemas laborales en su puesto de trabajo, de pareja como
resultado las conductas adictivas. Estas consecuencias son debidas a factores
predisponentes en la conducta impulsiva, misma que puede afectar en ambito
relacional, social y personal al ser una reaccioén desmedida en donde los hombres
tienen tendencia hacer mas impulsivos que las mujeres en diferentes contextos
como también a sobrellevar cargas de tensién provocando una fuerte ansiedad lo

que hace imposible reaccionar con un comportamiento adecuado.
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Riego de Alcoholismo

Definiciones

El consumo de alcohol en la sociedad se ha convertido en un riesgo total e
incontrolable al momento de consumirlo provocando en el futuro una dependencia
alcohdlica, comprometiendo a la sociedad a nivel mundial sobre todo al iniciar la
adolescencia, con consecuencias peligrosas y enfermedades mortales, el consumo
nocivo de esta sustancia ha causado dafios en el Sistema Nervioso Central
provocando enfermedades de cronicidad con consecuencias progresivas presentes
mas en el sexo masculino y al poder controlar el consumo de esta sustancia
causando cada vez mayor adiccion. Asi mismo han generado problemas
intrafamiliares, maltratos, suicidios, vandalismo y problemas de salud en el

organismo.

Glosario de Términos de Alcohol y Drogas, Organizacion Mundial de la
Salud, (citado por Sandoval, 2017) menciona que una bebida alcohélica se refiere
a una terminologia quimica, de varios grupos de compuesto organicos derivados de
los hidrocarburos que contienen uno o varios grupos hidroxilo. El etanol o conocido
también como alcoholo etilico es el principal componente psicoactivo de estas
bebidas alcohdlicas, después de un largo tiempo de fermentacion de la azlcar a su
vez se utiliza como combustible y disolvente y en la industria quimica. A su vez
para determinar este tipo de problema a nivel mundial es necesario la utilizacion
del manual de diagndstico del CIE-10 en donde se identificara el comportamiento
debido al uso frecuente de alcohol mismo que se clasificara dentro de los trastornos

de las sustancias psicoactivas.

El alcohol al ser una sustancia psicoactiva provoca malestares fisicos,
psiquicos y psicoldgicos en hombres y mujeres, junto a la influencia del ambiente
se considera importante que este consumo sea mesurado caso contrario afectara con
severidad a la poblacion consumidora. Narcoticos Anonimos (citado por Suma,

2014) afirma que:

Un estado psiquico y habitualmente también fisico resultado del consumo de

alcohol, caracterizado por una conducta y otras respuestas que siempre incluyen
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compulsion para ingerir alcohol de manera continuada o periddica, con objeto de
experimentar efectos psiquicos o para evitar las molestias producidas por su
ausencia (p.9).

En la humanidad entera el alcoholismo es totalmente destructivo para el
organismo desde el primer momento que la persona lo consume. Su abuso puede
derivar en dafios irreparables, enfermedades crénicas, perdidas familiares,
separaciones y lo més conocido la muerte en muchas ocasiones. La OMS (2014)
afirma que “el alcohol es una sustancia psicoactiva capaz de generar una
dependencia, las bebidas alcohdlicas han sido ampliamente utilizadas en diversas
culturas desde hace mucho tiempo” (p.1). EI consumo dafiino de alcohol causa
un numero importante de enfermedades en el ser humano, y supone una carga social
y econémica para la sociedad. El alcohol al estar presente en la humanidad es una
de la droga méas propensa a causar dafios fisicos y con una sobredosis se puede
provocar efectos depresivos con gravedad ademéas de la intoxicacion, coma y
muerte; esta reaccion depende de la cantidad de alcohol que se haya consumido.
Lopez (2013) menciona que “el alcoholismo es una sustancia quimica, toxica que
ingerida en exceso provoca cambios inmediatos en la personalidad y va creando un
deterioro gradual en algunos 6rganos del cuerpo como el higado, el cerebro, el
pancreas y el corazéon” (p.2). El alcoholismo en ocasiones llega a una etapa muy
grave que no tolera la edad ni el sexo, su comienzo es en edades muy tempranas, su
ingesta se produce por curiosidad o imitacion, o simplemente por pertenecer a un
grupo social con la busqueda del placer o deseo en situaciones desagradables y
rechazan las leyes establecidas en la sociedad, sin medir las consecuencias que

pueden presentarse en el futuro.

Asi también, es importante mencionar que el riesgo de consumo, aumenta
las consecuencias nocivas para la persona bebedora, los cueles puede llegar a
futuros dafios psicolédgicos y fisicos con sintomas de dependencia donde se
consideran algunas de las anomalias conductuales, cognitivos y fisioldgicos que
aparecen después de la ingesta del alcohol. La presencia mas considerable en una
persona con dependencia, alcohdlica es que tiene tendencia al deseo intenso de

ingerir la sustancia sin poder controlar el consumo. ElI manual diagnostico y
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estadistico de los trastornos mentales DSM V, dentro de su criterio de diagndstico
para los trastornos relacionados con el consumo de en su criterio diagnostica
“patrén problematico del consumo de alcohol que provoca un deterioro o malestar
clinicamente significativo y que se manifiesta al menos por dos de los hechos
siguientes en el plazo de 12 meses” (p.490). En donde se identifica si existe un
consumo de alcohol dando un diagnéstico definitivo segun los signos y sintomas
presentados en el manual para dar diagndstico. En base a lo anteriormente descrito,
se puede indicar que el alcohol es una de las sustancias mas consumidas por el ser
humano y muy nociva que afecta a nivel fisiol6gico, social, familiar y psicoldgico
causando graves consecuencias, en todo el mundo, entre las mas significativas
mencionamos los accidentes de transito lo cual a provocando la muerte de muchos

individuos.
Causas enddgenas y exdgenas

El alcoholismo es una enfermedad usualmente consumida y produce una
gran mortalidad a nivel mundial entre las causas enddgenas se encuentran la
herencia donde cientificos del Instituto de Genética de la Universidad Nacional de
Colombia, mencionan en sus estudios que los hijos de padres alcoholicos se
convertian en consumidores de esta sustancia, mientras que los hijos de padres no
alcoholicos no presentaba problemas sin embargo el aprendizaje social a echo que

estos jovenes se vean incluidos en el consumo de riesgo (Rey, 2017).

Entre las causas enddgenas se encuentra la genética misma que se encuentre

presente en el consumo de alcoholismo en la sociedad. Rey (2015) afirma que:

Numerosos estudios avalan la implicacion de, al menos, 5 genes en la
predisposicion a esta conducta adictiva: 1) Alteracion en el locus DRD2 del
receptor D2 de dopamina. 2) Alteraciones en los genes que codifican las enzimas
encargadas del metabolismo del alcohol. 3) Mutaciones genéticas en el gen
OPRML1 que codifica para el receptor opioide. 4) Variaciones en alelos que afectan
la funcionalidad del NPR-1, el receptor para el neuroléptico. 5) Alteracion en el
gen CHRM2, localizado en una region del cromosoma 7, estrechamente vinculado

con el alcoholismo (p.486).
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Es asi que el alcoholismo es una enfermedad de alto grado de
heterogeneidad, desde la genética, por ende es importante mencionar que para
realizar un diagnoéstico se debe identificar si es a nivel genético y de esa manera se
pueda encontrar el tratamiento farmacologico. Los factores genéticos en el riesgo
de alcoholismo indican que los neurotransmisores al ser pequefios mensajeros que
controlas los pensamientos, el comportamiento y las emociones se encuentra
implicadas en el riesgo de alcoholismo, estan relacionados la dopamina su funcion
en de laadiccién y el resultado de recompensa, el glutamato, encargado del aumento
de energia cerebral, el GABA, neurotransmisor inhibidor en el alcohol encargado
de reducir la energia y con un efecto de calma a nivel individual, la serotonina puede
causas problemas neuroldgicos e inmunitarios, si existiese un alto indice de

dependencia alcohdlica lo cual provocara una intoxicacién grave (Méndez, 2012).

Entre las causas exdgenas, Ramirez, Naal, Salinas y Pérez (2014) considera
“a los padres en un entorno familiar si estos son alcohélicos es muy probable que
los hijos también lo sean” (p.109), también se ha podido evidenciar el alcohol en
edades muy tempranas, la situacion econdmicas es otro de los factores externos,
existen personas alcoholicas de todo tipo unos con mayor posibilidad de obtener
esta sustancia, mientras las que no la tiene se dedican al robo y causan un terror en
la sociedad para conseguir alcohol. Actualmente se habla de la moda del alcohol
refiriéndose al consumo inapropiado, es decir que se convierta en una costumbre
con los familiares o con los amigos puede desembocar en personas alcohdlicas; el
facil acceso al alcohol ha conllevado graves problemas entre ellas ingesta e
intoxicaciones dafiando el mismo cuerpo; la presion de los comparieros también
influye mucho en el ser humano ya que son los que invitan, o se dan el gusto por
consumir alcohol una vez que estan con este problema se puede manifestar la
relacion de la pareja porque mucho de los jovenes encuentran consuelo en el alcohol
después del rompimiento con la relacion de pareja. Como argumento final se puede
manifestar que las causas enddgenas y exdgenas, producen dafio en el ser humano
al ingerir alcohol y no toman medidas en su vida causando problemas en la sociedad

y de la persona consumidora.
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Sintomas fisicos y psicologicos

El alcoholismo es uno de los principales motivos de consultas de la salud
mental a nivel mundial, su principal caracteristica es el consumo excesivo de
alcohol en horarios prolongados los cuales han causado dependencia alcohdlica.
Algunos de los sintomas comunmente presentados son los psicoldgicos o fisicos.
Se ha considerado uno de los causantes de padecer sintomas fisicos a corto y largo
plazo, estos sintomas pueden cambiar con el tiempo y llevar a una enfermedad de

por vida o causar la muerte. Rivera (2017) afirma:

Los problemas fisicos del consumo de alcohol tienen dos origenes: el alcohol tiene
un efecto directamente irritante sobre todas las partes del cuerpo mientras que el
uso constante del alcohol, una persona puede llegar a estar desnutrida. Ciertas
vitaminas o proteinas pueden que no se tomen en la dieta, 0 puede que no sean

absorbidas por el cuerpo (s.p).

Al estar presente los sintomas fisicos al consumir esta sustancia alcoholica,
es importante identificar a la persona que bebe grandes cantidades, puede sentirse
cansado, ansioso, temblores y por lo general causar problemas frecuentes para
dormir por las noches o en horarios establecidos por la persona, aumento del ritmo
cardiaco, rigidez muscular, respiracion acelerada, movimientos oculares rapidos
generando diarrea, nauseas o vomitos, sudoracion excesiva lo cual puede causar
dafio a las glandulas sudoriparas o disminucion del apetito, y provocar efectos a
largo plazo del enfermedades del higado, corazén y depresion (Rivera, 2017).

Al presentarse los sintomas psicoldgicos, Rodelgo (2016) menciona que “las
personas que sufren de alcoholismo pueden ocultar los sintomas a menudo, mucho
tiempo antes de las demas personas 0 auto engafarse respecto que tienen un
problema” (p.3). En la actualidad los sintomas del alcohol han dejado mucho de
qué hablar, sobre todo en las personas que lo padecen y la incapacidad para
suspender o reducir este consumo excesivo de alcohol. Pueden presentar sintomas
como; culpabilidad, ansiedad, depresion, euforia, insomnio, alucinaciones
auditivas, visuales y la mas denotada en la humanidad es la coma convulsiva segun

dosis que ha ingerido.
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El alcohol a nivel cognitivo, puede producir alteraciones en el ritmo
biolégico donde se originan lagunas de memoria y sobretodo desorientacion
espacio-temporal. Las emociones sufren un desbalance y pasan rapidamente de la
alegria a la tristeza, pudiendo aparecer incontinencia emocional. Surgen
sentimientos de culpa, y explosiones de irritabilidad y presentan poca tolerancia a
las frustraciones. Es asi que los sintomas psicoldgicos al ingerir alcohol conlleva a
multiples trastornos psicologicos en el individuo que, impiden una relacion
familiar, social, laboral e incluso personal, lo que es indicativo de cambios de
percepcion de las cosas Yy situaciones, que le producen deterioro a nivel cognitivo y
emocional (Castillo, 2013).

Consecuencias del consumo de alcohol

El consumir alcohol de forma abusiva produce una dependencia en el ser
humano y provoca consecuencias altamente fuertes en la vida. Entre las
consecuencias mencionamos a las individuales en donde se considera que el
alcoholismo produce cambios en la persona que afectan no s6lo su aspecto personal,
sino también sus relaciones familiares. Hidalgo (2011) menciona que “las
consecuencias del consumo de alcohol a nivel individual provocan; violencia
fisicas, pérdida de afios, suicidios, accidentes de transito, incumplimiento de
objetivos y reduccion del rendimiento de trabajo” (p.10). Esto nos quiere decir que
alcoholismo, afecta al ndcleo familiar y en el contexto social al encontrarse con un
pariente que mantiene problemas de alcoholismo lo que les dificulta es aceptarlo,
la familia en si va a presentar; culpabilidad, vergiienza, rencor, inseguridad como
resultado una familia disfuncional. Colorado (2014) menciona que “alcoholismo es
devastador para todos los miembros de la familia al estar incluido algin pariente
este va a provocar mayor responsabilidad como el cuidado de un nifio” (p.45), al
estar en esta situacion pueden presentar y sufrir sintomas psicologicos, como
depresion, ansiedad, insomnio, provocando aislamiento total con la persona
alcohdlica. En caso si este fuere padre de familia presentaria crisis familiar,
descuido de los hijos, de la esposa, o que provocaria que exista un aprendizaje
consumidor en uno o varios de los miembros de la familia incluso de sus propios

hijos. En la sociedad, el consumo varia en muchas de las culturas asi como también
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la edad, el género y la estructura social quien lo conforma. Al mismo tiempo tiene
influencia al momento de integrarse entre un grupo o excluirse. Entre ellos los
jévenes al momento de iniciar con el consumo de alcohol buscan un placer, escapar
de los problemas, sentirse a gusto cuando hay fiestas o eventos para ser aceptados

en un grupo social o simplemente buscar diversion.

Las conductas agresivas son otras de la consecuencia presentadas en la
sociedad, la persona pierde el control al estar alcalizado este va a provocar dafos
fisicos, psicologicos, materiales entre otros. El beber influye en la personalidad y
en una variedad de maneras como volverse carifioso, cantar, llorar, o dormirse es
asi que los resultados del alcohol son muy dificiles de entender cuando este no
controle y sea peligroso para la sociedad, a la vez se entiende que participan
componentes basicos cuando este ha consumido alcohol, como el area cognitiva
que describe con una desconfianza total, la afectiva como una frustracion o disgusto
absoluto mientras que la conductual es la manifestacion interna que muestra la
persona. A la vez se describe que las mujeres consumidoras de esta bebida tienen
tendencia a niveles de agresividad conductual mientras que los hombres la
agresividad cognitiva puede ser méas peligrosos. Este puede cometer faltas de
conducta agresiva ante diferentes situaciones con la familia, la esposa o conyuge,
los hijos, comparieros de trabajo y la sociedad entera (Tecayehuatl, 2013).

De acuerdo con la OMS (citado por Ginebra, 2014) afirma que las
consecuencias sociales y dafios son claras: al afio mueren en el mundo 3,3 millones
de personas debido al consumo nocivo de alcohol, lo que representa un 5,9% de
todas las defunciones. Estas consecuencias pueden ser peligroso y generarse en
diferentes &mbitos como; provocar infracciones sociales, violaciones, peleas, sexo
sin proteccion, abandono familiar, accidentes de transito, homicidios, arrestos
policiales hasta llegar a una separacion matrimonial y de divorcio. Otras
consecuencias al consumir alcohol ocasiona malestar en el lugar de trabajo como el
llegar tarde, faltar constantemente, rifias con los comparieros, mala calidad de
trabajo e incumplimiento absoluto en sus labores a su vez dando como resultado un

despido del lugar de trabajo.
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En las consecuencias fisicas a nivel individual se identifica que el consumo
progresivo del alcohol afecta en el organismo provocando dafios y enfermedades
mortales en varias partes del cuerpo a la vez afecta de manera trascendental durante
su faceta de vida. Entre ellas se encuentran la afectacion en el Sistema Nervioso
Central lo cual puede causar dafios en el cerebro. ElI consumo elevado de alcohol
puede generar déficits neurocognitivos en ambos géneros, sin olvidar que en las
mujeres pueden causar mas dafio. EI consumo excesivo de alcohol afecta
estructuras cerebrales entre ellas la corteza cerebral encargada del pensamiento,
emociones y el control de los cinco sentidos, el alcohol en esta &rea altera la
capacidad para pensar y resolver problemas. Por lo que genera un comportamiento
agresivo sin motivo, es decir que el abuso excesivo de esta sustancia puede provocar

dafos neurocognitivos (Martinez, 2016).

Colado, Pérez y Méndez, (2015) explican que el cerebelo ha de ser un éarea
de la coordinacion motora, al consumir alcohol puede provocar la pérdida de
equilibrio del cuerpo imposibilitando caminar con normalidad como también
afectar las funciones cognitivas como la memoria dificultando para codificar,
almacenar, y recuperar la informacion entre estas areas se encuentran; La corteza
cerebral la cual se encarga del pensamiento, la toma de decisiones, el control en los
cinco sentidos, emociones, actuar con inteligencia. Al estar presente el alcohol en
esta area altera la capacidad para pensar con claridad y reducir las inhibiciones. Al
mismo tiempo puede reaccionar agresivamente. El cerebelo controla la
coordinacion motora del cuerpo y al estar presente el alcohol puede disminuir los
reflejos del equilibrio, por lo que la persona no podra movilizarse a ningun lado. El
hipotalamo al ser una parte del encéfalo y en el funcionamiento del sistema nervios
y varios proceso de cuerpo como la frecuencia cardiaca, el hambre, la sed, también
controla los procesos involuntarios como el respirar y mantener la temperatura del
cuerpo, al consumir alcohol puede provocar disminucién o aumentar la frecuencia
cardiaca. El hipocampo su principal funcion, controlar la memoria en particular a
largo plazo. Al beber una gran cantidad de alcohol puede provocar una baja
memoria causando dafios permanentes como leves, si consume poco Yy graves

cuando excede la sustancia a la vez impidiendo el aprendizaje.
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Entre las consecuencias, estudios cientificos han publicado que el ingerir
esta sustancia alcoholica perjudica varias partes del cuerpo y al mismo tiempo
provoca la muerte. Entre ellos se encuentra a siete 6rganos del cuerpo humano, el
corazén, el estobmago, el cerebro, el higado, el rifion, la piel y los pulmones;
presentan a corto y largo plazos secuelas por grados alcohdlicos ingeridos. Segun
investigaciones médicas el consumo frecuente de alcohol causa consecuencias
graves y enfermedades de por vida, esto sucedo por la existencia de personas
inconscientes que no miden las cantidades que ingieren ddrate el dias o meses (EI
Comercio, 2014).

Al consumir alcohol de forma excesiva produce enfermedades en los
organos del cuerpo. Gonzales (2017) explica que, el alcohol en el estomago
aumenta la produccién de acido gastrico que causa irritacion e inflacion en las
paredes del estbmago por lo que a largo plazo, puede generarse ulceras, hemorragias
constantes y perforaciones de la pared estomacal. El higado al ser una glandula con
muchas funciones entre ellas el encargado de eliminar y equilibrar toxinas en
sangre, al consumir alcohol excesivo provoca cirrosa hepética, produciendo la
muerte de las células del higado, al mismo tiempo estas son reemplazadas por unas
células fibrosas que no cumplen funcién alguna. Los pulmones en el cuerpo
cumplen con la funcién de dar oxigeno y eliminar el diéxido de carbono lo que
permite respirar sin dificultado alguna, si existe un consumo agresivo, este
producira una neumonia que alterara los pulmones llevandolo a un sindrome de
diestres respiratorio por el uso abusivo de alcohol, cuando una persona esta con un
nivel alto de alcohol y este se qued6 dormido, en diferentes ocasiones va a vomitar
y luego sin darse cuenta va a inhale el mismo vomito hacia los pulmones, a la vez
produce dificultad para respirar sin que nadie lo auxilie y provocara una muerte
instantanea. El corazén al ser un érgano principal del cuerpo humano y de la vida
cumple con diferentes funciones, una de ellas bombear la sangre por todo el cuerpo,
si una persona es consumidora de alcohol puede dafiar al corazon produciendo una
miocardiopatia alcohdlica es decir que este va a debilitar el musculo cardiaco
dificultando bombear la sangre y alterar varios sistemas en el cuerpo. Y por ultimo
el riesgo de alcoholismo produce dafios en la piel como una deshidratacion

epidermis seca y con ello un cancer incurable.
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Es importante mencionar las consecuencias a nivel individual, el alcohol es
un poderos estimulante sexual, pero al mismo tiempo hombres como mujeres tienen
consecuencias negativas en el momento del acto sexual, al consumir alcohol en el
caso de los hombres, existe una disminucion sexual a la ves puede influir para que
este se muestre negativamente y un estado de &nimo bajo. En el caso de las mujeres
existe un desajuste en el periodo menstrual a la vez produciendo problemas a nivel
hormonal como también en el periodo del embarazo puede producir un sindrome
de alcoholismo fetal en un consumo grave el recién nacido puede presentar
problemas en el organismo como mal formaciones craneofaciales en la criatura al

nacer (Reyna, 2017).

Entre las consecuencias individuales se encuentran las psicoldgicas, mismas
gue se encuentran notables en la sociedad al momento de presentarse un consumo
de riesgo a nivel mundial. Pachacama (2016) menciona que “el consumo constante
de bebidas alcohdlicas producen cambios en la personalidad, la persona tiende a ser
infantil y euforica” (p.41). A la vez estas consecuencias pueden producir problemas
de depresion caracterizada por una profunda tristeza, baja autoestima y de esa
manera perder el interés de la vida y los sintomas podrian producir el suicidio. Otra
de las consecuencias psicoldgicas también se encuentra la ansiedad, ya que hay
personas que quieren dejar de beber esta sustancia y no lo logran empiezan a beber
sin medida con la finalidad de calmar la ansiedad, de esa manera la persona se
vuelve dependiente al alcohol. La ira como una emocién, todos en un momento
podemos sentirlo, a la vez al estar presente el alcohol y la ira puede ser peligroso
porque presenta violencia y otras conductas destructivamente como consecuencia
la pérdida del juicio provocando golpes fisicos uso de un mal vocabulario dando
como resultado perdida de la conciencia hacia otra persona. La psicosis puede
presentarse cuando la persona presente una enfermedad grave de consumo de riesgo
a la vez presentar episodios de duracion y sintomas como delirio, alucinaciones
tactiles que afectan la salud de la persona. Es asi que estas consecuencias pueden
afectar la vida de una persona, a la vez pueden producir alteraciones en su salud
mental la mayor parte se presenta cuando comienzan a ingerir alcohol de manera

incorrecta, y en un tiempo convirtiéndose en bebedores con dependencia al alcohol.
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Estas consecuencias influyen mucho a nivel del cuerpo, sobre todo cuando de una

persona no puede controlar su consumo.
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CAPITULO I

METODOLOGIA

Disefio del trabajo

Para la presente investigacion se detallan acciones y comportamientos que
se observa en los aspirantes de la Escuela de formacion de soldados del Ejército
“Vencedores del Cenepa”. En la influencia de impulsividad y riesgos de
alcoholismo, se utiliza el método cualitativo correspondiente al marco conceptual
mediante el analisis exploratorio y descriptivo sustentada mente por varios autores
lo que permitird explicar a las variables propuestas para su investigacion. Lo
cuantitativo para la recoleccion de datos por medio de instrumentos psicol6gicos
donde se dard un andlisis a los resultados de los datos obtenidos y la estadistica
descriptiva para contestar las interrogantes de investigacion y de esa manera poder
responder a las hipotesis planeadas en la investigacion en donde se basa la medicion
numérica. Es psicométrico ya que se utilizaran instrumentos como; la Escala de
Impulsividad de Barratt (BIS11) que medira el tipo de impulsividad cognitiva,

motora y no planeada y el test de Audit para el riesgo de alcoholismo.

La modalidad de esta investigacion es documental, puesto que se indagara
de libros basados en autores actuales, revistas, tesis, revistas e internet y ademas se
acudira a recibir informacion en el lugar donde se producen los hechos para asi
poder actuar en el contexto y modificar aspectos de una realidad como son fichas

reportes e informes.

La Investigacion es de campo, porque permitio tener el contacto directo con
el problema planteado que es la impulsividad y el riesgo de alcoholismo en el area
militar especificamente en los aspirantes de la promocion 2016-2018, se realiz6 la
recoleccion de datos como resultado el anlisis del problema planteado en la
poblacion estudiada.
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Poblacion y Muestra

Esta investigacion se realizo con los aspirantes de la promocion 2016-2018
de la ESFORSE, y de acuerdo a los datos proporcionados por la Institucion se
considera que la poblacion del universo es de 614 aspirantes de edades
comprendidas en un rango de 19 a 23 afios.

Muestra

Dicho estudio se realizé a los aspirantes de la Escuela de Formacion de
Soldados de la ciudad de Ambato, compuesta por una poblacién de 614 aspirantes
de género masculino obteniendo la muestra a investigar de 236 sujetos por lo cual
ha sido necesario aplicar la formula de muestreo, ademas esta cantidad permite
obtener el 95% de nivel de confianza que es un indicador del porcentaje de

seguridad que existe para generalizar los resultados obtenidos.

Procedimiento:

N = poblacion
n = muestra
z = (1.96)

p= 0.5 (50%)

g= 0.5 (50%)

e =0.05 (5%)
Z2xpxqgxN

n=—
Z2XpxqgxNxe?

(1,96)2 x 0,5 x 0,5x 614

n=
(1,96)2x 0,5 X 0, 5 + 617 X (0,5)?

589,6856
n=————
0.9604 + 1,5

n= 236, 3090486
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n= 236,31
Total muestra: n = 236 sujetos

Tabla 1: Poblacion

Afo Militar Hombres Total (%)
2do afio Militar 236 100
Total 236 100

Elaborado por: La investigadora
Fuente: Administracién Académica de la ESFORSE.

Muestra

100
80
60
40
20

Hombres

Grafico 1: Poblacion
Fuente: Investigacion de campo
Elaborado por: La Investigadora
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Instrumentos de investigacion

Barratt (BIS 11)

El nombre original de la escala Barratt (BIS-11), BIS, de Barrat Impulsivity
Scale, el actor que origino dicha escala fue Barratt. E.S, este es instrumento es
validado y adaptado en varios paises con el fin de identificar el tipo de impulsividad
presentado en el ser humano. Para su aplicacion se realiza de forma colectiva esta
escala consta de 30 items con un formato de respuesta tipo Likert es decir
ocasionalmente dando un puntaje de 1, a menudo un puntaje de 3, siempre o casi
siempre con un puntaje de 4, si la persona marco 4 indica que tiene una impulsividad
altamente dependiendo las | subescalas. Esta subescalas son la impulsividad
cognitiva impulsividad motora, impulsividad no planificada, posee mayor
relevancia el valor cuantitativo de la puntuacién total. Para generar los resultados
de este test es necesario calificar de forma inversa dependiendo de las escalas antes
mencionadas, una vez realzada la calificacion se suma los items para cada area es
decir la impulsividad cognitiva con su valor, la impulsividad motora con su valor
y | impulsividad no planificada con su valor una vez obtenida los resultados
sumamos todos los puntos en general. Para Barratt menciona que no existe un punto
de corte lo cual debe realizar el investigador dependiendo del total de la puntuacién
sacando la media de media de la distribucion (Salvo y Castro, 2013, p.247).

Validacion

La validacion para la escala de impulsividad Barratt (BIS 11) es un
instrumento para evaluar el tipo de impulsividad presentados en el ser humano, el

estudio se realizé en adolescentes chilenos (Salvo y Castro, 2013, p.250).

Confiabilidad

Para la confiabilidad del test Barratt (Bis11l) se obtuvo un coeficiente alfa
de Cronbach de 0,77 este es un resultado comprobado para los diferentes estudios
realizados tomando en cuenta que se puede contar con valores entre 0,8 y 0,9, al no
presentarse es valor puede permitirse 0,7 siendo un valor aceptable para su
confiabilidad (Salvo y Castro, 2013, p.250).
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Tabla 2: Interpretacion Barratt (BIS 11)

Tipo de impulsividad  Items a calificar Interpretacion

Cognitiva (8 items: 4, 7, 10, Que implica realizar decisiones
13, 16, 19, 24y 27) de manera rapida con contenidos

de ideas y pensamientos erroneos

Motora (10 items: 2, 6, 9, Que implica actuar sin pensar,

12, 15, 18, 21, 23, acciébn motriz guiada por

26y 29) estimulos emocionales
Planificada (12 items: 1, 3,5, 8, Que implica la falta de prevision

11, 14, 17, 20, 22, en el fututo, guiado por

25, 28 'y 30). pensamientos  indeterminados

que provocan que la persona

actué de manera imprevista

Elaborado por: La investigadora
Fuente: Interpretacion Barratt (BIS11)

TEST AUDIT

El test Audit es un indumento psicoldgico para la identificacion de
trastornos para el uso de alcohol consta de 10 items, para la aplicacion se lo puede
realizar de forma individual o grupal, el Audit fue desarrollado por la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS) y como un apoyo en la evaluacion breve, también ayuda
a identificar el riesgo de alcohol en el individuo en el test evalia areas como;
consumo de riesgo, consumo perjudicial y la dependencia. Este test aplica en
hombres y mujeres desde la adolescencia (Garcia, Novalbos, Martinez y O’Ferrall,
2016).

Validacion
La validacion para el test Audit es instrumento frecuente y utilizado para
medir el riesgo de alcoholismo en la sociedad, el estudio se realiz6 en una poblacion

universitaria, este test se valida también por la organizacion Mundial de la Salud
(Garcia, Novalbos, Martinez y O’Ferrall, 2016).
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Confiabilidad del instrumento

Para su confiabilidad se considero para el test AUDIT, un alfa Cronbach de
0,75 considerando un test valido para su aplicacion tanto para hombres como
mujeres desde la adolescencia (Garcia, Novalbos, Martinez y O’Ferrall, 2016).

Tabla 3: Interpretacion AUDIT

Género Calificacion Interpretacion
Masculino 0a7 El hombre no presentan alcohol
Masculino 8al2 El hombre es Bebedor de riesgo
Masculino 13a40 El hombre presenta Problemas fisicos,

psiquicos y dependencia alcohdlica.

Femenina 0ab La mujer no presentan alcohol
Femenina 6al2 La mujer es Bebedor de riesgo
Femenina 13a40 La mujer presenta Problemas fisicos,

psiquicos y dependencia alcohdlica.

Elaborado por: La investigadora
Fuente: Test AUDIT

Procedimientos para obtencion y andlisis de datos

La informacion fue recogida manualmente a una poblacion de 614
Aspirantes de la ESFORSE sin embargo el desarrollo se llevé a cabo con una
muestra de 236 sujetos con el fin de obtener de datos cuantitativos mas confiable

los resultados obtenidos fueron por Microsoft Excel.

Actividades

Para la presente investigacion, se analizd6 por medio de instrumentos
psicologicos para la ejecucion de la investigacion, (La impulsividad y su influencia
en el riesgo de alcoholismo en los aspirantes de la  Escuela de formacion de

soldados del Ejército “Vencedores del Cenepa”). La recoleccion de datos, se acudid
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a la ESFORSE, teniendo un primer acercamiento con el psicologo de la institucion
militar, con el objetivo de obtener informacion acerca de las variables de estudio y

problemas que dificulta la escuela.

Subsiguientemente, seleccién de instrumentos psicologicos para las
variables de la investigacion, se pidi6 a la institucion en total de la poblacién total
los culés consta de 614 aspirantes de la promision 2016-2018, concluyendo que se
debe tomar el célculo del muestreo, por el total de los aspirantes antes mencionado,
se realiz6 una planificacion de las actividades a cumplir con la escuela y la

aplicacion de los test psicolégicos.

Una vez realizada la muestra se aplic6 los instrumentos, una vez tomados
los datos, se dio paso al procesamiento de la informacion y tabulacion mediante
tablas en tablas por Excel que permitieron ingresar los datos de los dos instrumentos
sin ningun problema. Una vez realizado el proceso de tabulacion se llego a los
resultados estadisticos se verifico la comprobacion de la hipotesis con el chi2. Una
vez obtenido los resultados de los instrumentos aplicados se procedera dar a
conocer los resultados de la investigacion y también de forma respectiva a la
ESFORSE.
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CAPITULO I

ANALISIS DE RESULTADOS

Diagndstico de la situacion actual

Tabla 4 Impulsividad

Impulsividad  Frecuencia absoluta  Frecuencia relativa  Porcentaje

SI 132 0,56 56%
NO 104 0,44 44%
TOTAL 236 100 100%

Elaborado por: La investigadora
Fuente: BARRAT (BIS 11)

Existencia de impulsividad

ESI mNO =

Gréfico 2: Existencia de impulsividad
Fuente: BARRAT (BIS 11)
Elaborado por: La Investigadora

Anadlisis de interpretacion

Los resultados arrojados por la investigacion, demuestran que, mas de la
mitad de los Aspirantes a Soldados de la ESFORSE del segundo afio, presentan
impulsividad lo que significa que la persona actta rapido frente a un estimulo
presentado de forma inesperada al presentarse, no reflexiona ni planifica, lo que en
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ocasiones lo lleva a cometer actos impulsivos. Por otra parte un poco menos de la
mitad no presentan impulsividad esto nos quiere decir que no hay tendencias a
precipitar sus respuestas ante estimulos presentados. Psicoldgicamente se puede
evidenciar la existencia altamente marcada de impulsividad con respecto a la
poblacion general, lo que resulta que toda accion o movimiento es producido bajo
un estado de conciencia, considerando que los actos instintivos ponen en manifiesto
al cerebro el mismo que tiende a actuar de manera rapida, espontanea con resultados

agresivos.
Tipos de impulsividad

Tabla 5: Tipo de Impulsividad

Alternativas Frecuencia absoluta Frecuencia relativa Porcentaje
Cognitiva 66 0,28 28%
Motora 69 0,29 29%
No planificada 101 0,43 43%
Total 236 100 100

Elaborado por: La investigadora
Fuente: Barrat (BIS 11)

= Impulsividad cognitiva = Impulsividad motora
= Impulsividad no planificada

Gréfico 3: Tipo de impulsividad
Fuente: BARRAT (BIS 11)
Elaborado por: La Investigadora
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Anélisis de interpretacion

Del total de la poblacion evaluada més de la mitad de los aspirantes a
soldados, presentan un tipo de impulsividad no planificada lo que implica realizar
decisiones de manera rapida con contenidos de ideas y pensamientos erroneos,
mientras que mé&s de la cuarta parte presentan impulsividad motora lo que implica
actuar sin pensar, accién motriz guiada por estimulos emocionales, finalmente una
minima parte de la poblacion posee una impulsividad de tipo cognitivo lo que
implica la falta de prevision en el fututo, guiado por pensamientos indeterminados
que provocan que la persona actué de manera imprevista. Psicolégicamente se
puede evidenciar que en la poblacién total poseen diferentes tipos de impulsividad
marcados, lo que resulta la ejecucidn de reacciones rapidas, no planeadas, hacia

estimulos internos o externos, si medir las consecuencias negativas de sus actos.

Riesgo de alcoholismo

Tabla 6: Riesgo de Alcoholismo

Alternativas Frecuencia Frecuencia Porcentaje
absoluta relativa

No problemas relacionados con el 204 0,86 87%

alcohol

Bebedor de riesgo 24 0,10 10%

Problemas fisicos psiquicos con la 8 0,03 3%

bebida y probable dependencia
alcohdlica
TOTAL 236 100 100%

Fuente: AUDIT
Elaborado por: La Investigadora
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= No problemas relacionados con el alcohol
u Bebedor de riesgo

= Problemas fisicos psiquicos con la bebida y probable dependencia
alcohdlica

Graéfico 4: Riesgo de alcoholismo
Fuente: AUDIT

Elaborado por: La Investigadora
Analisis de interpretacion

Los resultados arrojados por la investigacion, demuestran que, mas de las
tres cuartas partes no presentan problemas relacionados con el alcohol lo que
significa que no presentan dificultades con el consumo ni dafios fisicos ni
psicoldgicos mientras que menos de la décima parte presentan un consumo que
determina bebedores de riesgo, esto puede generar en un futuro dafios fisicos y
psicoldgicos alterando la conducta y manifestaciones digestivas. Existe un minimo
porcentaje con problemas fisicos y psiquicos con la bebida ademas de una probable
dependencia lo que significa que el sujeto mantiene fuertes impulsos y deseos de
forma habitual con cantidades excesivas de alcohol durante un periodo prolongado,
lo cual resulta en adiccion. Psicoldégicamente se puede evidenciar que en la
poblacién total poseen un consumo que determina bebedores de riesgo lo cual
puede provocar dafios fisicos y mentales y pierda el control sobre los limites de su

consumo creando tolerancia y una posible dependencia en el futuro.
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Comprobacion de las hipdtesis

Para la comprobacion de la hipotesis se realizo un cruce de los resultados y
de los reactivos psicologicos, mediante la tabla de la frecuencia observada (O),
dando resultados para continuar con la tabla de frecuencia esperada (E), una vez
realizado la multiplicacion de los valeres marginales esta tabla es dividida para los

datos de los valores marginales.

Calculo de los valores marginales para la frecuencia observada

Tabla 7: Calculo de los valores marginales para la frecuencia observada

RIESGO DE CONSUMO DE ALCOHOLISMO

IMPULSIVIDAD No Bebedor Problemas fisicos  Valores
problemas de psiquicos con la  Marginales

relacionad  riesgo  bebida y probable

0S dependencia
alcohdlica
Sl 107 19 6 132
NO 97 5 2 104
Valores Marginales 204 24 8 236

Elaborado por: La investigadora
Fuente: Frecuencia observada
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Calculo de los valores marginales para la frecuencia esperada
Tabla 8: Célculo de los valores marginales para la frecuencia esperada

RIESGO DE CONSUMO DE ALCOHOLISMO

IMPULSIVIDAD No Bebedor Problemas fisicos  Valores
problemas de psiquicos conla  Marginales

relacionad  riesgo  bebida y probable

0S dependencia
alcoholica
Sl 114,102 13,424 4,475 132,000
NO 89,898 10,576 3,525 104,000
Valores Marginales 204,000 24,000 8,000 236,000

Elaborado por: La investigadora
Fuente: Frecuencia esperada

Las tablas de frecuencia observada y esperada dan paso para la realizacion del
calculo del estadistico chi2, este método estadistico permite cruzar variables
cualitativas ordinales, y se podréa analizar la correlacion y funcionalidad entre

variables. La siguiente formula permite el calculo del estadistico chi2:

2 _ X(0-E)*
B E
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Calculo del Chi
Tabla 9: Calculo del Chi

TABLA DE CONTIGENCIA

FO FE (FO-FE)  (FO-FE)2  (FO-FE)2/FE
SUNP 107 114,102 -7,102 50,434 0,442
NO/NP 97 89,898 7,102 50,434 0,561
SIIBR 19 13424 5,576 31,095 2,316
NO/BR 5 10,576 -5,576 31,095 2,940
SI/PF 6 4,475 1,525 2,327 0,520
NO/PF 2 3,525 -1,525 2,327 0,660
Total 236 236 0 0 7440

Elaborado por: La investigadora
Fuente: Tabla de contingencia

Campana de Gauus Célculo del Chi Cuadrado

Gréfico 5: Campana de gauss
Elaborado por: El Investigador
Fuente: Impulsividad

Nivel de significancia

El nivel de significacion es del 5% equivalente al 0.05
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Calculo de los grados de libertad
Tabla 10: Grados de Libertad

gl=(f-1) (c1)

Gl Filas 2 (2-1)

Columnas 3 (3-1)
Gl 2*1
Gl 6
Elaborado por: La investigadora
Fuente: De campo
Decision del Chi2
Tabla 11: Decision del Chi2
Nivel de significancia 0,05
Valor critico 5,99

x2

> 7.440
Elaborado por: La investigadora
Fuente: Chi 2
Decision.

El valor calculado es menor dado por la tabla estadistica, es decir, que: el
chi experimental es mayor al valor critico de la tabla estadistica. Dados los
resultados de la investigacion que corresponde a la impulsividad en el riesgo de
alcoholismo en la Escuela de formacion de soldados del Ejército “Vencedores del
Cenepa”, se pudo evidenciar mediante los estadisticos pertinentes que las variables
son totalmente dependientes y que si existe funcionalidad entre las mismas, la
investigacion planteada acepta la hipétesis alterna que menciona: La impulsividad
Sl influye en el riesgo de alcoholismo en la Escuela de formacion de soldados del
Ejército “Vencedores del Cenepa”. La impulsividad no influye en el riesgo de
alcoholismo en la Escuela de formacion de soldados del Ejército “Vencedores del

Cenepa”.
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CAPITULO IV

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Conclusiones

1. Mediante el andlisis estadistico de Chi2 (tabla N°9), se llegd a concluir que
en la poblacion estudiada la impulsividad si influye en el riesgo de
alcoholismo, obteniendo un valor de 7.440 como resultado del chi2
cuadrado y 5.99 es el valor critico, esto indica que las variables son
dependientes, porque la impulsividad esta presente al momento de consumir
alcohol lo que implica que puede causar problemas en el proceso de la
formacion militar.

2. Se establecié que, mas de la mitad de los Aspirantes a Soldados de la
ESFORSE del segundo afio, presentan impulsividad lo que significa que el
sujeto tiende a llevar a cabo una conducta impulsiva frente a cualquier
estimulo, no reflexiona ni planifica ante la situacion presentada. Por otra
parte un poco menos de la mitad no presentan impulsividad esto nos quiere
decir que no hay tendencias a precipitar sus respuestas ante estimulos
presentados. A si mismo se puede evidenciar que en la poblacién en general,
presentan un tipo de impulsividad no planificada lo que implica realizar
decisiones de manera rapida con contenidos de ideas y pensamientos
erroneos. Psicologicamente se puede evidenciar la existencia altamente
marcada de impulsividad con respecto a la poblacion general, lo que resulta
que toda accidon o movimiento es producido bajo un estado de conciencia,
considerando que los actos instintivos ponen en manifiesto al cerebro el
mismo que tiende a actuar de manera rapida, espontanea con resultados

agresivos. (Tabla N°4)

3. Se determind que el riesgo de alcoholismo, mas de las tres cuartas partes no
presentan problemas relacionados con el alcohol lo que significa que no

presentan dificultades con el consumo ni dafios fisicos ni psicolégico
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mientras que menos de la décima parte presentan un consumo que determina
bebedores de riesgo, esto puede generar en un futuro dafios fisicos y
psicoldgicos alterando la conducta y manifestaciones digestivas. Existe un
minimo porcentaje con problemas fisicos y psiquicos con la bebida ademas
de una probable dependencia lo que significa que el sujeto mantiene fuertes
impulsos y deseos de forma habitual con cantidades excesivas
de alcohol durante un periodo prolongado, lo cual resulta en adiccion (tabla
N°6). Psicolégicamente se puede evidenciar que en la poblacion total
poseen un consumo que determina bebedores de riesgo lo cual puede
provocar dafios fisicos y mentales y pierda el control sobre los limites de su
consumo creando tolerancia y una posible dependencia en el futuro.

Considerando que la presente investigacion se aceptd la hipotesis alterna en
el cual manifiesta que la impulsividad si influye en el riesgo de alcoholismo,
se propone realizar talleres para el manejo de la impulsividad y controlar al
riesgo de alcoholismo ya gue la variable dependiente cambia en funcién de

la variable independiente.
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Recomendaciones

1. Serecomienda realizar una campafia de capacitacion y educacion mediante
el modelo psicoeducativo dirigida a los aspirantes de la ESFORSE, en
relacion a la conducta impulsiva impulsividad y su relacién con el riesgo de
alcoholismo, para poder concientizar al personal militar en la problematica
de tipo social.

2. Se recomienda a las autoridades de la Escuela Militar el uso de algunos
reactivos psicologicos y comprar los resultados obtenidos de la
investigacion a y a la ves estos puedan ser generadores de un riesgo
potencial de alcoholismo, por lo que podria realizar charlas informativas
acerca de qué es la impulsividad y sus consecuencias y brindar técnicas y
estrategias de autocontrol en los aspirantes que permitiran disminuir y
controlar los impulsos.

3. Se recomienda realizar psicoterapia cognitivo conductual con la ayuda del
departamento de psicoldgico de la institucion, a los aspirantes que presentan
riesgo de alcohol y problemas fisicos, psiquicos con dependencia, con la
finalidad de modificar los pensamientos que conllevan a un consumo de
alcohol y se pueda realizar un estudio y seguimiento del caso.

4. Talleres para el manejo de la impulsividad dirigidos a los aspirantes de la
escuela de formacion de soldados del ejército estos talleres permitiran
desarrollar habilidades como: entender, identificar y manejar la
impulsividad sea de forma cognitiva, motora y no planificada de modo que
facilita las relaciones con su entorno tanto personal, social y dentro de la
institucion, beneficiando a quienes se aplique en su funcionalidad de

formacion educativa y posteriormente en su desarrollo profesional.
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DISCUSION

En la investigacion realizada con los aspirantes de la Escuela de formacion
de soldados del Ejército “Vencedores del Cenepa” de la promocion 2016-2018, al
relacionar los datos entre impulsividad y riesgo de alcoholismo, se pudo evidenciar
que mas de la mitad de aspirantes a soldados presentan impulsividad, lo que provoca
a la persona actuar de forma inesperada este no reflexiona ni planifica al momento
de la situaciones, hay muchas veces que el sujeto comete actos premeditados;
mientras que el riesgo de alcoholismo, medido con el test AUDIT, hace notorio que
existe un consumo de riesgo y problemas fisicos y psiquicos y probable
dependencia alcohdlica. Resultados que se validan con las opiniones de Andrade
(2014): menciona “al presentarse una puntuaciones bajas de impulsividad existen
problemas de dependencia alcohodlica cuando los niveles de impulsividad ascienden
a niveles promedios” (p.31). Estos criterios son una guia para determinar que la
impulsividad es un factor determinante y consecuente al consumir el alcohol lo

cual puede provocar malestar en el medio social.

A si mismo, existen investigaciones como la de Cafia (2015); en donde se
menciona que, los rasgos de la impulsividad se asocian fuertemente a diversas
caracteristicas del consumo intensivo de alcohol, por ende “la impulsividad es un
constructo multidimensional en la sociedad este integra varios rasgos Yy
comportamientos de forma que el ser humano actuara sin pensar ni medir las
consecuencias que este puede causar en su medio” (s.p). La persona al estar
embriagada manifiesta varias caracteristicas como un comportamiento agresivo,
impulsivo, inmadurez, dependencia emocional, ideas y tentativas de suicidio con
ello causando dafio a la familia, amigos o de terceros. Es asi que este estudio se
asocia al comportamiento impulsivo a la vez es un incidente en el riesgo de

alcoholismo si este abusa de la sustancia.

Afadiendo en el estudio en el que relaciona la impulsividad con el riesgo de
alcoholismo, sefiala que cuando aumenta la impulsividad aumenta el riesgo de
dependencia; de esta manera, la mayor parte de los aspirantes presentaron
tendencias a la impulsividad, lo que se relaciona seriamente con el riesgo de

consumo, esto se evidencia en los dos estudios la relacidn directa entre consumo de
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alcohol e impulsividad, ya que mientras mas alto sea este parametro impulsivo
menor sera el riesgo de autocontrol y mas responsable se encontrara al individuo

frente a la presion social.
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CAPITULO V

PROPUESTA

Tema:

“TALLERES PARA EL MANEJO DE LA IMPULSIVIDAD DIRIGIDOS A LOS
ASPIRANTES DE LA ESCUELA DE FORMACION DE SOLDADOS DEL
EJERCITO “VENCEDORES DEL CENEPA” DE LA PROMOCION 2016-2018”

JUSTIFICACION

Mediante los resultados obtenidos de la investigacion se pudo evidenciar
que la impulsividad si influye en el riesgo de alcoholismo en la Escuela de
Formacion de Soldados del Ejército “Vencedores del Cenepa”, siendo una
investigacion de gran importancia ya que se ve afectado la calidad de vida del
aspirante dentro de su formacion militar, por lo que es conveniente desarrollar
talleres que permitan a las personas ligadas a estos temas, aprendan formas de
enfrentar las situaciones y controlar sus comportamientos de consumo. Los
beneficiarios directos de esta propuesta son los aspirantes a Soldados de la
promocion 2016-2018. La propuesta es original ya que los talleres y actividades no
han sido aplicados anteriormente, por tanto es novedoso para la institucién y cuenta
con una vision actual de la problematica planteada, haciendo énfasis en las
dificultades a diarias del personal de aspirantes. La factibilidad ya que la
informacién se encuentra disponible para le ejecucion del plan operativo el mismo
que dara un indicio del desarrollo adecuado de la impulsividad en formacién militar

del aspirantes.
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OBJETIVOS
Objetivo General

Disenar talleres para el manejo de la impulsividad dirigidos a los aspirantes de la
Escuela de Formacion de Soldados del Ejército “VENCEDORES DEL CENEPA”
de la promocién 2016-2018.

Obijetivo especificos

1. Determinar estrategias que permitan desarrollar el control de la
impulsividad en los aspirantes de la Escuela de Formacion de Soldados del
Ejército.

2. Definir técnicas cognitivas conductuales para promover el desarrollo
personal de los aspirantes de la Escuela de Formacion de Soldados del

Ejército.
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ESTRUCTURA TECNICA DE LA PROPUESTA

La propuesta esta enfocada en talleres y actividades de formacién en el manejo del
control de la impulsividad para controlar su comportamiento en los Aspirantes a
Soldados de la ESFORSE de la promocion 2016-2018, para la estructura de la
propuesta se va a dividir de diferentes fases y actividades relacionadas para la
impulsividad, que de esta manera los aspirantes puedan adquirir estrategias que le
ayuden a controlar su conducta impulsiva cuando este ingiera alcohol. Las
actividades propuestas se realizaran de forma grupal, fomentando el trabajo en
equipo Yy por supuesto la colaboracion de todos los aspirantes, tomando en cuenta
que al existir un cambio en su conducta puede ser mas productivo en su formacién

militar y asi lograr relacionarse de mejor manera con sus pares.

Para el trabajo de propuesta se estructurara 3 talleres, en un tiempo de 2 horas,
cumpliendo cada objetivo, en los talleres se describiré actividades diarias a cumplir,
y que los Aspirantes a soldados logren comprender las tematicas expuestas y las
técnicas a desarrollar. Estos talleres se basan en el enfoque cognitivo-conductual
con el objetivo de modificar esa conducta impulsiva de esa manera cada taller
facilitara mejorar el comportamiento y la vez este pueda llevar una etapa de vida

placentera.
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ARGUMENTACION TEORICA

Terapia Cognitiva Conductual

La terapia cognitivo-conductual, seran de utilidad en el presente trabajo. La
terapia (TCC), se basa, en un tratamiento psicoterapéutico que tiene como finalidad
ayudar a los pacientes a identificar los pensamientos y sentimientos sobre el
comportamiento humano, esta terapia es la mas utilizada en el &mbito de la salud
mental. Los tipos de terapia cognitiva-conductual son ligadas al modelo psicoldgico
de las emociones y el comportamiento, sin olvidar que existen un sin nimero de
enfoques para los trastornos emocionales como la psicoterapia individual de
autoayuda y entre ellos se encuentra la terapia cognitiva, terapia racional emotiva y

la terapia multimodal (Galarza, 2017).

Los seres humanos de manera consecutiva experimentan pensamientos
negativos y positivos que se relacionan con creencias que no son correctas, las
misma pueden ocasionar comportamientos inapropiados que pueden afectar los
aspectos de la vida, las relaciones personales, estudios, trabajo o con la propia
familia. Uno de los factores principales para enfrentar estos pensamientos, es
trabajar con la terapeuta cognitivo-conductual para que identifique todas las
creencias que ocasionan problemas, a esta etapa se le conoce como el analisis
funcional, y sirve de apoyo para comprender que los pensamientos, sentimientos y

situaciones aportan a comportamientos desadaptativas.

Como segundo punto de la terapia cognitiva-conductual se encuentran los
comportamientos reales del individuo que cooperan al problema, la persona
empieza a aprender y poner en practica nuevas habilidades en mundo real, en la
mayoria de los casos esta terapia actla como un factor de refuerzo para cambiar el
comportamiento en la persona, uno de los ejemplos mas trabajados en la sociedad
y en el campo psicoldgico es alguien que sufre ansiedad social crea pensamientos

sobre situaciones sociales de ansiedad.

Al trabajar la terapia cognitivo-conductual se tratan de actuar sobre las personas
gue presentan una tonalidad amplia de trastornos, considerando asi a la ansiedad,
fobias, depresidn y adiccidn. Esta terapia al incluir el tratamiento hace énfasis a un

objetivo especifico y los resultados tienen facilidad al medirlos. Al trabajar con
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paciente que se sienten a gusto con la introspeccion es recomendada la terapia
cognitiva conductual, es asi que la persona debe dedicar tiempo y esfuerzo para
poder estudiar sus pensamientos y sentimientos. Este auto-analisis resulta complejo,
pero funciona para aprender de como el comportamiento interno de la mente influye
en la vida real del individuo, finalmente se comprende que la terapia cognitivo
conductual es a corto plazo y su funcion es eliminar y modificar pensamientos

negativos y violentos presentados en la sociedad. Daniel (citado por Galarza, 2017)

Técnicas a utilizar en la propuesta

La técnica de relajacion de progresiva de Jacobson es un método fisioldgico
orientado hacia el reposo, mismo que va a permitir poner atencién en una serie de
ejercicios a nivel muscular del cuerpo como resultado aliviara las tenciones
generadas por varios factores que generan malestar; antes de comenzar esta técnica
es necesario tomar en cuenta el ambiente en donde se va a ejecuta la técnica, que
sea un lugar tranquilo ya alejado del ruido con una temperatura media, también se
necesita que la persona mantenga ropa comoda y suela que no dificulte problema al
realizar. Para la ejecucion de la técnica se lo debe realizar en tres fases; la primera
fase es la tension- distension la cual busca tensionar y relajar diferentes musculos
del cuerpo en la segunda fase trata de la revision es decir repaso mental con cada
uno de los musculos. En la tercera fase de relajacion mental busca relajar la mente

y continuar que este relajado todo el cuerpo (Maldonado, 2017).

Al trabajar la técnica del dialogo socratico el psicoterapeuta emplea el dialogo que
permite el contacto entre el paciente en donde se identificara el problema. Khaled
(2014) menciona que esto “implica un encuentro fenomenoldgico, donde el
terapeuta busca facilitar la conciencia de la propia libertad personal del consultante,
sin intervenir aconsejando, orientando ni sugiriendo y sin interpretar ni inferir a

partir de lo ya conocido” (p. 64)

El dialogo socratico utiliza cinco pasos para explorar las areas del
autodescubrimiento en donde muestra la realidad del paciente, la eleccion se
contempla en las situaciones dadas mientras que la unicidad existe mas
posibilidades de encontrar ser reemplazado facilmente por alguien, mientras que la

responsabilidad sera mayor en situaciones en que se tiene la libertad de elegir una
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situacion mientras que la auto trascendencia es el sentido de nosotros cuando

salimos de nuestro egocentrismo y llegamos a los demas.
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PLANIFICACION PARA LA EJECUCION DE LA PROPUESTA

Cuadro 1: Plan Operativo

Soldados acerca de
la realizacion de los

talleres.

Tipo de trabajo que se llevara a
cabo durante el transcurso de
los Il talleres.

Material de

Oficina

FASE ACTIVIDADES OBJETIVOS RECURSOS | TIEMPO | RESPOSNSABLE
| Preparacion del | Gestionar el lugar donde se va Humanos, 1 hora Investigadora
o espacio y material | a realizar los talleres y el | Bibliograficos
Logistica ) ) )
adecuado. material, equipo Yy recursos Material de
humanos a emplearse en la Oficina
ESFORSE.
I Explicacion a los | Establecer empatia y un Humanos, 1 hora Investigadora
Socializacion aspirantes a | ambiente agradable. Bibliograficos
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i “Controlando mi Aplicar las técnicas de Humanos, 2 horas Investigadora
L impulsividad” relajacion para dominar la | Bibliograficos
Ejecucion ) ) )
conducta impulsiva. Material de
Taller | Oficina.
Taller 11 “Analizando mi Disminuir pensamientos Humanos, 1 Hora 30 Investigadora
impulsividad” positivos y negativos de la Bibliograficos minutos

conducta impulsiva.

Material de

Oficina
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Taller 111 “Lenguaje de la Ensefiar a los aspirantes a dar Humanos, 2 Horas Investigadora
impulsividad” una respuesta verbal coherente | Bibliogréaficos
ante un estimulo presentado Material de
Oficina
Finalizacién -Retroalimentacion | Reafirmar el conocimiento y Humanos, 30 Investigadora
Grupal experiencias en los talleres. Bibliogréaficos Minutos
Despedida y Material de
Oficina

Agradecimiento

final.

Elaborado por: La Investigadora
Fuente: Investigacién Bibliografica
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Cuadro 2: Plan Operativo —Taller |

Tema:

“Controlando mi impulsividad”

Taller |

Objetivo: Aplicar las técnicas de relajacion para dominar la conducta impulsiva.

Marco teérico

Revision de tarea
del taller 11

Fase Aspecto a trabajar Técnica Metas de Tiempo Responsable
resultados
esperados
Saludo de Dinamica de Grupal Desarrollar, 10 minutos
; ; _ rapport y cohesion.
Fase I- bienvenida “el ciego y el
) lazarillo” Integracion Grupal. ]
Rapport Crear un clima Investigadora
agradable.
Fase Il — Establecimiento de Expositivas Socializar el
Introduccién | agenda de taller. contenido atrabajar | g i o

Investigadora
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Marco tedrico

Técnica de
autocontrol
emocional
Definicion
Estrategias

Discusion del taller
1

Trasmisién de

conocimientos.

Tipos de
autocontrol.
Fase Il — Conductas “Relajacion de Controlar la 1 hora

Procedimiento | impulsivas Jacobson” conductas

impulsivas
Investigadora
Fase VI — Retroalimentacion Feedback Intercambio de | 20 minutos Investigadora

Cierre experiencias y

conocimientos.

Elaborado por: La Investigadora
Fuente: Investigacion Bibliografica
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DESARROLLO DEL TALLER I
Fase | — Rapport

Se inicia con un saludo de bienvenida y agradeciendo por la presencia de
los aspirantes, en el taller denominado “Controlando mi impulsividad” se realiza un
encuadre, estableciendo rapport y creando un clima de confianza, a la vez se
formulara objetivos del taller, cada aspirante dard su opinion acerca de sus
expectativas del taller y se les realizara las siguientes preguntas: se preguntara al
participar en el taller, que espera alcanzar al final del taller, cuales son temores 0
desconfianzas durante el taller. Posteriormente se procede con la dinamica.

Tema: “La telarana”

Objetivo: Permitir la integracion de los miembros del grupo, al comienzo del taller,
segun el nimero de aspirantes.

Tiempo de duracion: 10 minutos

Materiales: Un ovillo de lana.

Procedimiento: Para comenzar con la dinamica la investigadora da las
indicaciones que todos los participantes se coloquen de pie formando un circulo. La
investigadora le entrega el ovillo de lana; este tiene que decir el nombre, provincia
de donde procede, compafiia, pelotdn, interés de su participacion y las expectativas
que tiene del taller a realizarse. De la misma manera el participante al culminar con
la dinamica lanza el ovillo de lana a otro compariero, presentandose de la misma
manera y asi sucesivamente queden enlazados en una especie de telarafia, una vez
que todos hayan participado el ovillo de lana debe regresar al primer participante
mencionando el nombre de 5 compafieros y llegar a la persona que inicié la
actividad.

Como siguiente punto, se desarrollara las técnicas y los aspectos a emplearse en el
taller.
Fase Il — Introduccion
En esta fase ya existe un ambiente agradable y comparierismo entre el grupo
de aspirantes, la investigadora va a dar a conocer el tema para su ejecucion:
v" Definicion de impulsividad
v" Tipos de impulsividad
v Relajacion
v' Beneficios
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Una vez explicado los temas se dar paso a conocer las técnicas a trabajar y lograr
que todos los aspirantes participen.

Fase 11 — Procedimiento

Nombre de la técnica: Técnica de relajacion muscular progresiva de Jacobson
Objetivo: Relajar los masculos del cuerpo para controlar la impulsividad
Materiales: Recursos humanos, espacio fisico, ropa deportiva.

Duracion: 1 hora

Desarrollo:

Para comenzar con la técnica de relajacion muscular los aspirantes debera seguir
las siguientes instrucciones. Se ubicaran en lugar tranquilo y seguro que no genere
ruido, todos deberan estar con ropa deportiva para que se sientan cémodos. Al
iniciar con la técnica se pide a los aspirantes que se acomoden en sus sillas, respiren
con respiracion diafragmatica, y se inicia con la relajacion; este procedimiento se
Ilevara en orden ascendente o descendente, es decir desde los pies hacia la cabeza

o0 de la cabeza hacia la parte inferior.

Fase |

Se recomienda a los aspirantes apagar los teléfonos, si esta con algun reloj de mano
que se lo retire, para iniciar con la técnica se les pedira a los aspirantes que cierren
sus ojos y pongan la mente en blanco, sefialando lo siguiente: “concéntrese, inspire
profundo lentamente mantenga la respiracion durante tres segundos en su estbmago
respirando lentamente”, se repetird por tres veces la técnica.

Fase 11
Relajacion de cara, cuello y hombros.

La investigadora pedira a los aspirantes que relajen los musculos de la cara,
comenzando con la frente arrugandola durante tres segundos lentamente, se pedira
que cierre lentamente los o0jos y después fuertemente, después de un segundo
abriran y cerraran los ojos para mantener relajados, ahora con la nariz arrugue unos
tres segundos y relaje lentamente, ahora con la boca se pedira que sonrian, con los
labios se debe estirarlos fuertemente, apretandolos en tres segundos, para después

relajarlos, los dientes se aprietan como que se estuviera mordiendo una manzana
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por tres segundos, en unos instantes se sentira como se relaja toda la cara, se pedira
que al mismo tiempo se ejecute los movimientos de todas las partes antes
mencionadas de forma lenta y pausada, “apriete cada parte de su cara, frente, ojos,
lengua, mentén, mandibula”. “Ahora con el cuello moviéndolo de derecha a
izquierda con el fin de mover todos los masculos se lo hard por cinco segundos
hasta sentirse mas comodo Yy tranquilo, la cabeza flexione hacia atrds y adelante
durante tres segundos”; “ahora con los hombros Yy el cuello elevando el hombro
derecho hacia su cuello moviéndolo cinco veces de igual manera realice con el
hombro izquierdo, después vuelva a su posicion inicial con la finalidad de relajar

estos musculos de la cara, cuello y hombros”. (Maldonado, 2017)
Relajacion de los brazos y manos

Se empezard con el brazo derecho diciendo: “levante hacia arriba apufiandolo
fuertemente con direccion hacia el hombro, después suelte el brazo desde el hombro
hacia abajo relajandolo después empiece por los codos, tocando con las palmas,
después por la mufieca, por la palma de la mano, se mueve cada uno de los dedos
flexionandoles, de esa manera se relaja el brazo derecho, ahora se continta con el
brazo izquierdo, se levanta apufiandolo fuertemente con direccién hacia el hombro,
después se recoge el brazo desde el hombro hacia abajo, relajandolo; después,
empiece por los codos tocando con las palmas palmandolos después empiece por la
mufieca por la palma de la mano se mueve cada uno de los dedos flexionandoles
durante cinco segundos cada dedo, esa manera se relaja los dos brazos, luego se

pide que sigan concentrados en relajarse con una sensacion de paz y de tranquilidad

Relajacion del térax, abdomen y zona lumbar

Se empezara por la espalda diciendo: “haga los hombros hacia atras, y muévalos
suavemente durante diez segundos con el fin de relajarlos, ahora con el térax debe
inspirar y detener el aire en los pulmones durante tres minutos sosteniendo, el pecho
deberd tensionarlo lentamente, en este momento no existe problemas relajarse
profundamente de la misma manera, con el estobmago lo tensa como si estuviera

realizando abdominales después respirar despacio y lentamente recuperar la
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respiracion de poco a poco, apriete los gluteos; suelte lentamente”. Cada uno de los

aspirantes sentirdn como el diafragma y el estdbmago esta mas relajado.
Relajacion de las piernas

Se empezara con la pierna izquierda diciendo: “levante y tense los pies con una
direccion de derecha a izquierda moviendo el pie, sintiendo la tension de manera
que se relaja lentamente, ahora con la cadera izquierda y el muslo de la rodilla y el
pie con el fin de lograr que toda la pierna este relajada completamente”, “levante el
pie nuevamente y lo mantiene por cinco segundos, sintiendo esa tension, ahora siga
con la pierna derecha, la se levanta y tensa los pies con una direccion de derecha a
izquierda moviendo el pie sintiendo la tensién, luego relaje, ahora se hace con los
dos pies se mueve derecha izquierda y se ira relajando lentamente, ahora relaje la
cadera derecha, el muslo de la rodilla, ahora el pie, con el fin de lograr que toda la
pierna este relajada completamente alzamos el pie nuevamente, mantenga por cinco
segundos sintiendo esa tension, ahora con las dos piernas moviéndolas de derecha
izquierda manteniendo la relajacion”. Una vez realizado todo el ejercicio se hara
con las dos piernas con el fin de relajar los musculos. Se pedira finalmente que se

tense todo el cuerpo, desde los pies hacia la cabeza y luego se relaje completamente.

Fase 111
Relajacion Mental

Para este tipo de relajacion se les pide a los aspirantes deben seguir las
instrucciones siguientes: “imaginen un sitio tranquilo rodeado de montafas verdes
muy altas, mire el cielo azul, hay un sol que ilumina todo a su alrededor, sienta el
clima es perfecto, siente paz y tranquilidad, existe una leve brisa que reconforta,
tiene una sensacion de paz, camine por el lugar disfrute del paisaje, de las flores de

variados colores, mire los arboles lleno de frutos, sienta la hierba bajo sus pies,
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toque el césped con sus manos, sienta el olor a hierba humeda, escuche el cantar de
las aves, siente paz y tranquilidad, siga caminando por el lugar, disfrute de la vista,
encontrd una cascada acerquese y toque el agua es célida, concéntrese en el sonido
que hace el agua al caer, siga caminando por el lugar, siente paz y tranquilidad, a lo
lejos observa una planta de menta, acérquese a ella y tome una hoja, ponga en su
bosa y sienta el sabor de esta, es agradable. Finalmente tumbese en el césped, siente
paz y tranquilidad; respire profundamente, inhale gran cantidad de aire y luego
exhale, abra los ojos lentamente, regrese nuevamente a este lugar, concéntrese en

el aqui y en el ahora”.

La estrategia de intervencion beneficiara a los Aspirantes de la ESFORSE
mediante las técnicas “de relajacion” se pretende disminuir los estados de estrés,
ansiedad y permitir la relajacion del cuerpo, manteniendo asi el autocontrol de
diversas situaciones. El aprendizaje de estas técnicas requiere que el participante
tenga predisposicion al cambio. Se requiere la practica constante para que exista un
cambio positivo en su comportamiento mejorando asi el ambiente en donde se

desenvuelve y mejorando su calidad de vida en cuanto a su formacion militar.
Fase VI — Cierre.

La investigadora realizard una retroalimentacion del taller realizado y un
conversatorio con todos los aspirantes, preguntandoles como se sintieron durante el
proceso de la técnica y cual fue su aprendizaje y experiencia. Tarea: Poner en
practica la técnica desarrollada en diferentes situaciones de su vida, en especial
dentro de la formacion militar de esa manera finalizando el taller la investigadora

agradece la presencia de los aspirantes.
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Cuadro 3: Plan Operativo —Taller Il

Taller 11
Tema: “Analizando mi impulsividad”

Objetivo: Disminuir pensamientos positivo y negativos de la conducta impulsiva.

Fase Aspecto a trabajar Técnica Metas de Tiempo Responsable
resultados
esperados
Fase I- Saludo de bienvenida Dinamica de Desarrollar, 10 minutos Investigadora
Crear un clima Grupal rapport y
Rapport debl L cohesion.
agradable. el 01ego )’/’el Integracion
lazarillo Grupal.
Fase Il — Establecimiento de Expositivas Socializar el
Introduccion | agenda de taller. :
contenido a ;
_ Psicoeducacion _ 30 minutos
Marco teorico trabajar _
Investigadora
Autocontrol Trasmision  de

o conocimientos.
Impulsividad Causas

Consecuencia
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Fase Il — Pensamientos Distension del | Controlar los| 30
Procedimiento | positivos y negativos pensamiento pensamientos minutos
antes de
Dialogo socratico
Fase VI — Retroalimentacion Feedback Intercambio de | 20 Investigadora
Cierre experiencias y | minutos

conocimientos.

Elaborado por: La Investigadora
Fuente: Investigacién Bibliografica
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DESARROLLO DEL TALLER 11
Fase | — Rapport

Se inicia con un saludo de bienvenida y agradeciendo la presencia de los
aspirantes, en el taller II denominado “Analizando mi impulsividad” se realiza un
encuadre, estableciendo empatia, rapport y creando un clima de confianza. Antes de
dar inicio con el segundo taller se procedera a realizar una plenaria de reflexion del
primer taller y de la experiencia al momento de la realizacion de la técnica. La tarea
enviada a la casa preguntarle si lo ha puesto en practica como: ;Resultados obtenidos?

¢Dificultades? ¢Qué aprendi6?
Posteriormente se procede con la dinamica.

Tema: “el ciego y el lazarillo”
Objetivo: Ayudar al individuo a actuar conscientemente.
Tiempo de duracion: 15 minutos

Materiales: Obstaculos: sillas, bancas o material militar.

Procedimiento: La investigadora explicara en que consiste la dindmica,
formando dos grupos de aspirantes, uno de ellos tendra los ojos vendados a la vez se
agruparan de dos en dos es decir una persona con el rol de “ciego” y “un guia”. Los
aspirantes guias eligen a los ciegos sin ser identificados a si sea este su mejor bodi.
Después de unos tres minutos los lazarillos conducen a las personas con el papel de
ciegos, después de un instante, se cambian los roles identificando quien fueron los guias
para que estos no se repitan el rol establecido. Los nuevos aspirantes guias volveran a
elegir a las personas con el rol de ciegos estos no deben ser vistos. Una vez terminada

la dinamica se explicara la experiencia de cada aspirante al encontrase en esa situacion.

Fase Il — Introduccién
En esta fase ya existe un ambiente de coparticipacion entre todo el grupo de aspirantes
se dara a explicar los temas a tratar son:

v Autocontrol

v Impulsividad
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v’ Causas
v/ consecuencias
Una vez explicado los temas se dar paso a conocer las técnicas a trabajar y lograr que
todos los aspirantes participen.
Fase 11 — Procedimiento
Nombre de la técnica: Detencion del pensamiento.
Objetivo: Control de los pensamientos.
Materiales: Recursos humanos, espacio fisico.
Duracion: 30 minutos.
Desarrollo:
La investigadora da una explicacion rapida de la técnica a trabajar, planteando un
problema en el grupo.

v' Se presentara una situacion supuesta en la que se tenga la experiencia de haber
reaccionado de forma impulsiva.

v' La investigadora pedira al aspirante que cuando sienta que va a responder por
impulso a lo propuesto, tendra que poner atencion al tipo de pensamiento que
presenta en ese momento.

v" Al presentarse esos pensamientos se explicara al aspirante “usted dird BASTA
o ALTO”, para luego sustituir esos pensamientos negativos por pensamientos
positivos.

v Tendran que identificar esos pensamientos negativos como: “;por qué tengo

que hacerlo?”, “solo a mi”, etc.
Luego del modelado grupal, pedira formar pequefios grupos de trabajo:

Los aspirantes deberan identificar una situacion desagradable vinculada a la
pérdida del control de la impulsividad. La investigadora pedira determinar los
pensamientos y las respuestas que dan los aspirantes, llamados ‘“pensamientos

automaticos”.
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Pasado este momento, se estructurard una plenaria, en la que cada grupo presentara
su situacion y se pregunta: ¢Qué situacion fue? ;Que sinti6? ;Como estaba en ese
momento? ¢Sintié alguna reaccion de su cuerpo (como sudor en las manos o presion
en el pecho) por contener la intencion de contestar en forma inmediata a las solicitudes
recibidas?. Luego, de sefialar el contexto se hara hincapié en los pensamientos
¢ Cuénteme que pensd? (la investigadora identificara los pensamientos que comenta
el aspirante punto central) ¢qué pes6? En caso que el aspirante respondiera que su
conducta fue negativa. La investigadora le preguntara: ¢ le ayudo en algo, al reaccionar
de esta manera?, ;Se puede cambiar? Tras la respuesta del aspirante se le pedira que
identifica otra forma de reaccién buscando alternativas, la investigadora y el aspirante
analizaran la alternativa mas Idgica y funcional ante el estimulo presentado terminado
asi el analisis de la situacion pasada. La investigadora le ensefiara al aspirante que ante
un estimulo determinado que detone la impulsividad, debe tomar una pausa antes de

dar una respuesta. Se seguira la siguiente secuencia en cada caso:

1. El espirante debe identificar la emocion y el pensamiento automatico

2. Tras la identificacion del pensamiento se har& un corte en el curso del mismo
mediante la repeticion de la palabra “BASTA” o “ALTO” esto se debe
acompariar de una reaccion fisica como evitar contacto visual con otra persona
0 dar un paso atrés sin dafiar o herir a otra persona. El aspirante debe pensar
alternativas de respuestas motoras o verbales tomando de ellas las méas logica,
adaptativa y funcional.

3. Después se practica la técnica de relajacion aprendida durante la primera sesion.

La estrategia de intervencion beneficiara a los Aspirantes de la ESFORSE
mediante las técnicas “deteccion de pensamientos mediante un dialogo socratico” en
donde busca analizar los pensamientos negativos, buscando alternativas para cambiar
su comportamiento. Se requiere la practica constante para que exista un cambio

positivo en su comportamiento y pueda mejorar su estilo de vida.
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Fase VI — Cierre.

Se realizard una retroalimentacion del daltimo taller y un conversatorio con todos los
aspirantes, acerca de sus experiencias, de como se sintieron durante el proceso y cual

fue el aprendizaje en todo el taller.

Tarea para la casa un auto registro de pensamientos.
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Cuadro 4: Plan Operativo —Taller 11

Tema:

Objetivo: Ensefiar a los aspirantes a dar una respuesta verbal coherente ante un estimulo presentado.

Taller 111

“Lenguaje de la impulsividad”

Fase Aspecto a Técnica Metas de Tiempo Responsable
trabajar resultados
esperados
Fase I- Saludo de Dinamica de Grupo Desarrollar,
bienvenida wp: - rapport y : -
Rapport Pies atados cohesién. 15 minutos Investigadora
Crear un clima Integracion
agradable. Grupal.
Fase Il — Establecimiento de Expositivas
Introduccién | agenda de taller ] ]
Plenaria de 30 minutos

Revision de tarea
del taller |
Marco tedérico

Lenguaje de la
impulsividad

reflexion del taller
I

Socializar el
contenido a
trabajar

Investigadora
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Como hacerlo y
porque hacerlo

Beneficios
Fase Il — Verbalizaciones Entrenamientoen | Lograr que las Investigadora
Procedimiento mternfas 0 auto instrucciones respuestas  Sean | 30 Minutos
pensamientos .
asertivas.
Fase VI — Retroalimentacion Feedback Intercambio  de | 15 Hora Investigadora
Cierre experiencias y

conocimientos.

Elaborado por: La Investigadora
Fuente: Investigacion Bibliografica
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DESARROLLO DEL TALLER 111
Fase | — Rapport

Se inicia con un saludo de bienvenida y agradeciendo la presencia de los aspirantes,
en el taller III denominado “Lenguaje de la impulsividad”, se realiza un encuadre,
estableciendo empatia, rapport y creando un clima de confianza. Se procedera a
realizar una plenaria de la tarea del taller Il y de la experiencia al momento de la
realizacion de la técnica. Preguntandoles a los aspirantes ¢Resultados obtenidos?

¢Dificultades? ¢Qué aprendi6?

Una vez realizado el recuento de la tarea anterior, se procede con la
dinamica.
Tema: “Pies atados”
Objetivo: Desarrollar destrezas de adaptacion grupal y resolucion de conflictos.
Tiempo de duracion: 15 minutos
Materiales: una bufanda, o una cuerda pequefia
Procedimiento: La investigadora marcara una meta de inicio y final para los
participantes en la dindmica a realizar, el grupo que pierda al final del taller realizara
una dindmica o penitencia que elija el grupo de trabajo. Los participantes formaran
parejas de dos personas las cuales se les atara el pie derecho de un participante al
pie izquierdo de la otra persona con una bufanda. Las parejas tendran que tomar su
tiempo para caminar. Se trabajara de tres formas la primera tendran que saltar,
después se dard orden cambiar saltando mas deprisa, y la final tendran que tomar
velocidad, esto se lo hara sin hablar mi reirse en la dinamica. Una vez que todos
hayan participado mencionar el grupo que perdié para el final del taller realicen la

penitencia que se dara por el grupo.

Fase 11 — Introduccion

En esta fase ya existe un ambiente de coparticipacion entre todo el grupo
de aspirantes se dara a explicar los temas a tratar.

Para el desarrollo del taller la investigadora va a dar a conocer sobre el
tema a tratar:

v" Lenguaje de la impulsividad
v Como hacerlo
v Porque hacerlo
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Una vez explicado los temas se dar paso a conocer las técnicas a trabajar y lograr
que todos los aspirantes participen.

Fase 111 — Procedimiento

Nombre de la técnica: Auto instrucciones

Objetivo: Ensefiar el lenguaje como auto guia, organizando los pensamiento de
forma ordenada.

Materiales: recursos humanos.

Duracion: 30 min

Desarrollo:

La investigadora da una explicacion répida de la técnica a trabajar.

Identificacion del problema
Se preguntara a los aspirantes. ¢Qué hizo?
Se considera a un guia de respuesta ¢;Coémo lo hizo?

Se presentara un auto refuerzo ¢Cémo lo hizo?

o B~ WD

Se presentara una autocorreccion en caso de no alcanzar la meta u objetivo
mencionando ¢Puede continuar? ;esta vez ira de forma pausada y lenta ante la

situacion?

Procedimiento:
Los aspirantes deberan identificar un problema desagradable vinculado a la
verbalizacion impulsiva.

1. Se analiza el problemay se busca dar una solucion favorable, se pregunta al
aspirante que haria ante la situacion.

2. Lainvestigadora modera las respuestas del aspirante para que este encuentre
una solucion viable, se le pregunta ;¢ Como lo haria?

3. Enbase a la respuesta del aspirante, la investigadora guiara la respuesta del
mismo, respondiendo a la pregunta ; Como lo haria de forma correcta?

4. Después se busca encontrar un espacio entre el pensamiento y conducta, esta
se debe moderar con palabras como “ALTO”, “PIENSA QUE PASARA
DESPUES”, “DETENTE”, “CAMBIA DE ACTIVIDAD”, dentro de la
ejecucion de la técnica es importante re direccionar la conducta y buscar una
fuente de apoyo emocional dentro del nacleo familiar o social, este ayudara

a reforzar la conducta que se pretende aprender, reforzar la auto instruccion.
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5. En caso de no alcanzar la conducta deseada el aspirante debe responder las
preguntas ¢Puede continuar? ¢;esta ves ira de forma pausada y lenta ante la
situacion?, buscando en esta ocasion identificar el pensamiento automatico

y como se verbalizara la respuesta.

Al utilizar la técnica de autointruccion cognitiva se lograra en los aspirantes
modificar el comportamiento mediante las verbalizaciones y los pensamientos de
forma ordenada dependiendo la situacion y el evento. Se anima al paciente a
practicar la técnica y recordarle las secuencias a seguir en caso de experimentar

situaciones de malestar y no pueda controlar su impulsividad.
Se utilizara la técnica de la imagineria:

La estrategia de intervencion beneficiara a los Aspirantes de la ESFORSE
mediante las técnicas de “Auto instrucciones” con la finalidad de controlar los
pensamientos al momento de las verbalizaciones de forma ordenada. Se requiere la
practica constante para que exista un cambio en su comportamiento y pueda mejorar
su estilo de vida en su formacion militar.

Fase VI —Cierre.

Se realizara una retroalimentacion del ultimo taller y un conversatorio con
todos los aspirantes, acerca de sus experiencias, de como se sintieron durante el
proceso y cuél fue el aprendizaje en todo el taller. Se realizara una autoevaluacion
del taller y las habilidades adquiridas. Para cerrar con el taller la investigadora
retoma los compromisos de los talleres realizados, mencionandoles poner en
practica, se pedira que todo el grupo se pongo en el centro de la sala toméandose de
las manos y dandose un abrazo fuerte. Agradeciendo la presencia de cada uno de
los aspirantes y que cada técnica desarrollada lo ponga en préctica en su etapa de

vida y formacién militar.

Gritando fuerte jDIOS, PATRIA Y LIBERDAD! Promisién 2016-2018.
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ANEXOS

UNIVERSIDAD TECNOLOGICA INDOAMERICA

€ >

Facultad de Ciencias

Humanas y de la Salud
OFIC 0316/ FCHS/2017

Ambato, 25 de Julio del 2017

Coronel-EM.C

Byron M. Martinez Montoya
DIRECTOR ACCIDENTAL ESFORSE
Presente.-

De mi consideracion:

Permitame ser la portadora de un saludo cordial y afectuoso, en representacion de la Facultad de

Ciencias Humanas y de la Salud de la Universidad Tecnol6gica Indoamérica.

Por esta ocasién y conocedora de su alto espiritu de colaboracion, me permito solicitarle se sirva
autorizar la aplicaciéon de los test de Escala de Impulsividad de Barratt para medir el tipo de
impulsividad, cognitiva, motora y no planificada y el test Audit para medir el riesgo de alcoholismo
de los aspirantes de la promocién 2016 — 2018, requisito para realizar el trabajo de titulacion con el
tema “LA IMPULSIVIDAD Y SU INFLUENCIA EN EL RIESGO DE ALCOHOLISMO EN
LOS ASPIRANTES DE LA ESCUELA DE FORMACION DE SOLDADOS DEL
EJERCITO VENCEDORES DEL CENEPA” autorizado para su ejecuciéon por la sefiorita
Carmen Lizeth Coque Benavides , en base a los procesamientos de los resultados que se generen
se daran un plan de accién con el objetivo de un cambio en el pensamiento y conducta que
presenten los aspirantes que se detecten con riesgo de alcoholismo . Si uno de los aspirantes

requiere de atencion Psicologia se procedera con el seguimiento respectivo.

Segura de contar con su aceptacion a este pedido, me permito agradecer y reiterar a usted mi

sentimiento de consideracion y estima.

=)

(3
e SRS ND rftuou)c,u

Dra. Norma Escobar @Dﬂr‘&*g‘n “D‘

COORDINADORA FCHS

Atenta me
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UNIVERSIDAD TECNOLOGICA INDOAMERICA ‘
VD

Facultad de Ciencias
Humanas y de la Salud

OFIC 0209 FCHS2017
Ambato, 05 de panio del 2017

Sedarita

Carmen Lizeth Coque Benavides
ESTUDIANTE FCHS
Presente -

De mu consideracion -

Permitame ser la portadora de un saludo cordial y afectuoso, en representacstn de la
Facultad de Ciencias Humanas y de la Salud de la Universidad Tecnoldgica Indoamérica,
por ¢l presente me permito comunicar que su trabajo de titulacidn con el tema “LA
IMPULSIVIDAD Y SU INFLUENCIA EN EL RIESGO DE ALCOHOLISMO EN
LOS ASPIRANTES DE LA ESCUELA DE FORMACION DE SOLDADOS DEL
EJERCITO VENCEDORES DEL CENEPA”™ ha sido autorizado pars su ejecucion, que
debera ser presentado para su disentacion, siendo asignado como tutor Ps. Jorge Cisneros.

Particular que pongo en su conocimiento para los fines consiguientes.
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Autorregitro autocontrol

Dia Que sucedid Como reaccione en ese Lograste
hora momento controlarte
( como, cuando, donde,
con quien) Siono

93




Fotografia N° 1

Presentacion y bienvenida a los aspirantes de la ESFORSE promocion 2016-2018.
Fotografia N° 2

Explicacion a los aspirantes de la ESFORSE promocion 2016-2018 del Test de
Impulsividad Barrat (BIS 11) y riesgo de alcoholismo AUDIT.
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Fotografia N° 3

Aplicacion a los aspirantes de la ESFORSE promocion 2016-2018 del Test de
Impulsividad Barrat (BIS 11) y riesgo de alcoholismo AUDIT.

Fotografia N° 4

Aplicacién a los aspirantes de la ESFORSE promocion 2016-2018 del Test de
Impulsividad Barrat (BIS 11) y riesgo de alcoholismo AUDIT.
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