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RESUMEN ABSTRACT 

Las actitudes oposicionistas y 
desafiantes frente a las figuras de 

poder en la etapa infantil y juvenil 

son bastante comunes, ya que están 

en una búsqueda constante de 

autonomía. Sin embargo, estas 

conductas comienzan a tornarse 

anormales cuando hay una evidente 

disfuncionalidad de estos 

individuos en los ámbitos sociales, 

familiares y escolares. El propósito 

principal de este estudio, fue 

determinar los avances que ha tenido 

este tópico en los últimos diez años, 

mediante una revisión bibliográfica 

sistemática que se realizó en tres 

bases de datos: SCHOLAR, 

SCOPUS Y EBSCO, obteniendo un 

total de 332 artículos como muestra 

de análisis. En los hallazgos, se 

evidenció que el mayor porcentaje de 

estudios se relacionó con el análisis 

de los tratamientos más efectivos, 

seguido de investigaciones 

asociadas a la manifestación de los 

síntomas y otros escritos analizaron 

el ámbito neuropsicológico. 

Finalmente, las investigaciones 

realizadas en los trastornos de la 

conducta han tenido un avance 

considerable. 

Oppositional and defiant attitudes 

towards power figures in childhood 

and youth are quite common, as 

they are in a constant search for 

autonomy. However, these 

behaviors begin to become 

abnormal when there is an evident 

dysfunction of these individuals in 

the social, family and school 

environments. The main purpose of 

this study was to determine the 

advances that this topic has had in 

the last ten years, through a 

systematic bibliographic review 

that was carried out in three 

databases: SCHOLAR, SCOPUS 

and EBSCO, obtaining a total of 

332 articles as a sample analysis. In 

the findings, it was evidenced that 

the highest percentage of studies 

was related to the analysis of the 

most effective treatments, followed 

by research associated with the 

manifestation of symptoms and 

other writings analyzed the 

neuropsychological field. Finally, 

the research carried out in conduct 

disorders has made considerable 

progress. 

Palabras Clave: Adolescente, 

Comportamiento, Niño. 

Keywords: Behavior, Childhood, 

Youth. 
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1. INTRODUCCIÓN. 

El ser humano, desde diversas ciencias, es 

concebido como un aparato complejo 

compuesto por varios sistemas, como un 

engranaje que funciona gracias a la 

ejecución de un todo (Duarte, 2003). En la 

psicología, cada sujeto es único, no 

solamente por sus características físicas, 

sino porque detrás de cada persona hay una 

historia que lo define (Huerta, 2017). 

Martin & Pear (2008) refieren que este 

engranaje comienza a formarse en la 

infancia y posteriormente en la 

adolescencia, en donde cada experiencia de 

vida determinará la forma de ser de cada 

individuo. Sin embargo, en estas etapas de 

vida se pueden manifestar ciertas conductas 

anormales denominadas “trastornos” que 

afectan al individuo en el ámbito social, 

familiar y escolar, en la relación con los 

maestros y sus pares (Moreno, 2001). 

El término trastorno mental es empleado 

para dar a conocer una disfuncionalidad en 

el área de la salud mental, 

independientemente si su causa es 

biológica, psicológica o conductual 

(Caballero, 2007). Por otra parte, los 

trastornos mentales se pueden distinguir 

por sus síntomas, que producen malestar e 

interfieren en la cotidianidad del sujeto 

(Clasificación Internacional de 

Enfermedades, 10º edición, CIE-10, 2000). 

De igual manera el concepto de trastorno 

psiquiátrico según el Manual Diagnóstico y 

Estadístico de Trastornos Mentales, quinta 

edición menciona que “es un síndrome 

caracterizado por una alteración 

clínicamente significativa del estado 

cognitivo, la regulación emocional o el 

comportamiento de un individuo, que 

refleja una disfunción de los procesos 

psicológicos, biológicos o del desarrollo 

que subyacen en su función mental. 

Habitualmente los trastornos mentales van 

asociados a un estrés significativo o una 

discapacidad, ya sea social, laboral o de 

otras actividades importantes” (American 

Psychiatric Association, APA, 2013, p.5). 

“Se calcula que 450 millones de personas 

en el mundo padecen alguna forma de 

trastorno mental, que les genera 

sufrimiento e incapacidad. Una de cada 4 

personas se verá afectada por algún 

trastorno mental  en su vida y una de cada 

4 familias en el mundo tiene un miembro 

con algún trastorno mental” (Valencia, 

2007, p.75). 

Centrándose específicamente en la 

población infanto juvenil, se indica que la 

niñez comprende el período desde la 

gestación hasta los 9 años (Consejo 

Nacional de la Niñez y de la Adolescencia 

del Salvador, CONNA, 2017) y la 

adolescencia se delimita desde los 10 hasta 

los 19 años de edad (Ministerio de Salud 

Pública y Bienestar Social de Paraguay, 

2012). Por otra parte en el artículo 4 del 

primer libro, título uno, de del Código de la 

niñez y adolescencia del Ecuador se define 

que “un niño o niña es la persona que no 

ha cumplido doce años de edad y 

adolescente es la persona de ambos sexos 

entre doce y deciocho años de edad” 

(Congreso Nacional de Ecuador, 2003, 

p.1). Sin embargo, la etapa juvenil, es 

definida  por Kustrín (2007, p.171) como 

“el período de la vida en dónde el individuo 

pasa de la dependencia infantil a tomar 

autonomía de sus acciones”, mismo que 

puede extenderse hasta los 24 años de edad 

(Sawyer, et al., 2018). 
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García (2016) menciona que “los 

problemas de la conducta infanto juveniles 

se están convirtiendo en una fuente de 

preocupación para las familias, la escuela y 

la sociedad” (p.10). Asimismo, Alda, y 

otros (2009) refieren que tanto a los niños 

como a los adolescentes les cuesta 

obedecer y acatar las normas, generalmente 

se rebelan o se ponen agresivos cuando los 

padres nos acceden a sus deseos y de cierto 

modo no comprenden lo que sus hijos les 

piden. Estas actitudes son normales ya que 

corresponden a su etapa evolutiva en la que 

están buscando autonomía, y la oposición 

aparece para fortalecer la identidad. No 

obstante, “el riesgo de padecer un trastorno 

de conducta empieza cuando un niño o 

adolescente no respeta a los demás, 

incumple las normas con actitud desafiante 

y la relación con los padres y profesores se 

deteriora” (p.9). García (2006) reitera que 

las conductas de oposición son importantes 

para el desarrollo de las habilidades de 

autocontrol y formación de la identidad, 

pero cuando estas se encuentran fuera de la 

norma con relación a su grupo de 

referencia,  puede dar indicios de que hay 

un desajuste dentro del contexto familiar, 

escolar o social. 

Rodríguez (2017) menciona que “los 

trastornos del comportamiento constituyen 

una de las causas más frecuentes de 

consulta por causas psicológicas en 

Pediatría de Atención Primaria y los más 

frecuentes son: el trastorno de la conducta 

(TC) o trastorno disocial (TD) y el 

trastorno negativista desafiante (TND). Los 

síntomas principales abarcan un espectro 

de conductas relacionadas con: el desafío a 

personas de autoridad, oposicionismo a 

normas, irritabilidad, enfados frecuentes 

que pueden llegar a producir agresiones a 

personas, destrucción de objetos y 

propiedades, robos o incumplimientos 

graves de normas sociales” (p.73). Por otro 

lado, Alda y otros mencionan que “el 

trastorno de la conducta en la infancia y la 

adolescencia se denomina también disocial 

porque el niño o el adolecente que lo 

padece rompe con normas sociales 

importantes y se salta los derechos de las 

personas, pudiendo llegar a delinquir, es 

una manera de actuar persistente” (2009, 

p.9). Asimismo en el estudio de Javaloyes 

& Redondo (2014) se refiere que “dentro 

de los trastornos de conducta tenemos 

como patologías más frecuentes el 

trastorno negativista desafiante (o trastorno 

oposicionista desafiante), que aparece sobre 

todo en la primera infancia, y el trastorno 

disocial (característico de la adolescencia). 

La prevalencia de esta patología es alta, 

registrándose un aumento en los últimos 

años que nos ha llevado a cifras globales de 

entre un 4 y 7%. El diagnóstico se basa 

principalmente en la entrevista clínica y en 

la recogida de información del entorno 

escolar y las intervenciones tienen una 

efectividad muy limitada sobre todo porque 

se realiza una prevención terciaria, cuando 

se sabe que lo verdaderamente efectivo es 

la prevención primaria” (p.27). 

Alda, y otros (2009) reconocen que en 

psiquiatría,  la niñez es un período de 

vulnerabilidad y plasticidad que se 

desarrolla progresivamente hacia la 

personalidad adulta. Es por eso que las 

personas que han alcanzado esta etapa de 

vida, mediante una introspección en 

retrospectiva, logran identificar que varias 

de sus alteraciones iniciaron en la infancia. 

Actualmente, cada vez es menos 
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sorprendente que una persona padezca de 

cierta disfunción psíquica, sin embargo, los 

trastornos en la niñez y la adolescencia, con 

más frecuencia, se están conviertiendo en el 

centro de atención debido a su frecuencia, 

gravedad y por sobre todo a que la 

posibilidad terapéutica temprana, tendrá 

como resultado mayor probilidad de una 

salud mental estable en la vida adulta. 

“Los trastornos de conducta son un área de 

alta relevancia tanto para los profesionales 

de Atención Primaria como para los de 

Salud Mental debido fundamentalmente a 

la creciente prevalencia, la complejidad en 

el manejo y las consecuencias tan negativas 

tanto en la esfera familiar como en la 

académica y social” (Javaloyes & Redondo, 

2014, p.27). De igual manera Rodríguez 

(2007, p.73) reitera que “la prevalencia de 

estos trastornos es muy elevada, siendo 

más frecuente en niños que en niñas. De 

igual manera, no existe una única causa 

para la aparición de los trastornos de la 

conducta. Habitualmente, se debe a una 

suma de factores temperamentales y 

genéticos, y variables socio familiares y del 

entorno”. 

“En Norteamérica la prevalencia estimada 

de los TC es del 9,5% (hombres= 12,0%, 

mujeres= 7,1%), con una edad media de 

aparición de 11,6 años” (Nock, Kazdin, & 

Hiripi, 2006, p.699), mientras que en 

Latinoamérica, la prevalencia de los TC en 

la población infanto juvenil es de 14,6%, en 

la población masculina es de 13,5% y en la 

población femenina es de 15,8%. 

Asimismo, los niños de entre 4 y 11 años 

tienen un 20,6% de prevalencia de estos 

trastornos, mientras que los adolescentes 

de 12 a 18 años presentan un 8%. El TND 

tiene una prevalencia total del 5,2% en la 

población sudamericana, el 4,5% 

corresponde a la población masculina y el 

5,9% a la femenina. Los niños de 4 a 11 

años presentan una prevalencia de 7,8% del 

TND, mientras que los adolescentes de 12 

a 18 años presentan un 2,3%. El TD o TC 

tiene una prevalencia del 1,9% en toda la 

población de Latinoamérica, en la 

población masculina es del 2,7% y en la 

femenina es del 1,0%. El 0,9% de niños 

entre 4 y 11 años tienen TD, a la vez que el 

2,9% de adolescentes de entre 12 y 18 años 

poseen TD (De la Barra, Vicente, & 

Saldivia, 2012). Mientras que en Europa la 

prevalencia del TD “varía en función de la 

edad y el sexo, presentando una prevalencia 

del 1,5% entre los 6 y 9 años y aumenta 

hasta el 3,4% entre los 10 y 13 años. Es 

más prevalente en chicos que en chicas. 

Mientras que entre un 3 y 8% de los niños 

tiene TND, siendo entre dos y tres veces 

más frecuente en niños que en niñas” 

(Matalí, 2016). 

“En el continente asiático, las tasas de 

prevalencia variaron  del 1 al 29,9% para las 

mujeres y del 3,3 al 34,6% para los 

hombres. Sin embargo, la prevalencia del 

TC se informó 0,34%” (Salmanian, et al., 

2017, p. 2). Por totra parte Olashore, et al., 

(2016, p.2) señala que en África los datos 

acerca de los TC son muy escasos, no 

obstante, en su estudio muestra que laedad 

media es de 17,1 ±1.1. 

En este contexto, la presente investigación 

se ha planteado la siguiente pregunta 

orientadora del proceso de indagación: 

¿Cuáles son los avances en el estudio de los 

trastornos de la conducta en la población infanto 

juvenil en los últimos diez años? 
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Debido a todo lo anteriormente 

mencionado, se espera que la presente 

investigación contribuya a las áreas de la 

psicología infantil y la psicología evolutiva a 

partir de una mayor comprensión de los 

distintos aspectos relacionados con las 

causas y los factores que intervienen en la 

manifestación de los trastornos de la 

conducta, tomando en cuenta al niño y 

adolescente como un ser biopsicosocial. De 

igual manera se pretende contribuir al área 

de la psicología clínica mediante el análisis 

de resultados de los trastornos de la 

conducta en distintos contextos. Asimismo, 

otro de los propósitos de este estudio es 

que el lector logre evidenciar la prevalencia 

de los trastornos de la conducta en los 

niños y adolescentes en la actualidad y la 

incidencia de los mismos. 

En tal sentido, se han planteado los 

siguientes objetivos para el abordaje del 

presente estudio: 

Objetivo general 

- Realizar una revisión sistemática de 

los trastornos de la conducta en 

población infanto juvenil en los 

últimos diez años. 

Objetivos específicos 

- Determinar el género y edad de los 

participantes.  

- Identificar los continentes y países  

en los que se aborda el estudio de 

los trastornos de la población 

infantojuvenil. 

2. MÉTODO. 

En la presente investigación se utilizó el 

método de Revisión Bibliográfica 

Sistemática (RBS). “Las revisiones 

sistemáticas son resúmenes claros y 

estructurados de la información disponible 

orientada a responder una pregunta… 

específica. Dado que están constituidas por 

múltiples artículos y fuentes de 

información, representan el más alto nivel 

de evidencia dentro de la jerarquía de la 

evidencia” (Moreno, Muñoz, Cuellar, 

Domancic, & Villanueva, 2018, p. 184). 

“Una revisión bibliográfica se compone de, 

entre otras cosas, dos elementos 

fundamentales: los documentos elegidos 

para tal revisión (generalmente, artículos 

científicos) y el resultado de la 

agregación/interpretación de los mismos. 

Por tanto, una revisión bibliográfica 

equivale a una investigación en la cual los 

documentos seleccionados son los datos 

primarios y su agregación/interpretación el 

método de análisis” (Codina, 2018, p.4). 

“El proceso de confección de una revisión 

sistemática comienza con el planteamiento 

de una pregunta específica y estructurada 

que determinará los términos que serán 

utilizados en la búsqueda en las bases de 

datos y el tipo de artículos útiles para 

responder dicha pregunta. La búsqueda, 

debe ser realizada por los autores de 

manera paralela en las bases de datos 

disponibles, en literatura gris y expertos” 

(Moreno, Muñoz, Cuellar, Domancic, & 

Villanueva, 2018, p.184). 

Grant & Booth (2009) consideran que “las 

revisiones sistematizadas constan de, al 

menos, cuatro fases. Cabe decir que, en 

algunas propuestas estas fases pueden 

desagregarse en otras y producir así un 

número mayor, pero el núcleo siempre está 

formado por las cuatro que se señalan a 
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continuación: búsqueda, evaluación, análisis 

y síntesis” (citado en Codina, 2018, p. 10). 

Por otra parte, Moreno, et al., (2018) 

mencionan que “una vez obtenida la 

información, se deben seleccionar los 

artículos y, a partir de los seleccionados, se 

obtendrán los datos y se realizarán los 

análisis críticos y estadísticos de la 

información, finalmente exponiendo los 

resultados del trabajo” (p. 185). Según estos 

autores, los pasos a seguir son: 

 “Planteamiento de la pregunta estructurada: 

todo parte desde una incógnita que se 

desea resolver” (p.185).  

 “Búsqueda en bases de datos: En primer 

lugar, se deben definir los criterios de 

elegibilidad y el tipo de estudios que 

serán incluidos. A continuación, se 

debe explicitar la estrategia de búsqueda 

que se ejecutará para realizar la 

detección de artículos atingentes a la 

pregunta de investigación. Así como 

dónde se llevará a cabo esta búsqueda, 

estableciendo a priori, la metodología 

de investigación y facilitando la 

reproducibilidad del trabajo” (p.185). 

 “Selección de artículos: La selección inicial 

se realiza en base a los resúmenes y 

títulos de la información disponible 

identificando los artículos 

potencialmente elegibles. 

Posteriormente se analizan en su 

totalidad los artículos seleccionados y 

se realiza una selección final a través de 

criterios de inclusión que permiten 

analizar críticamente los artículos y así 

obtener los que respondan claramente 

la pregunta planteada” (p.186). 

 “Extracción de datos: Una vez finalizada 

la selección de los artículos, se debe 

obtener toda la información 

relacionada a las preguntas: cómo se 

realizó el estudio, quiénes y cuántos 

participaron, cuál fue la intervención (si 

la hubo), cuáles fueron los resultados 

medidos, cuáles fueron las fuentes de 

financiamiento, etc. Los datos deben 

ser tabulados en un formulario de 

recolección de datos. Además de los 

datos mencionados, se debe evaluar el 

riesgo de sesgo de los artículos, ya que 

las conclusiones de la revisión 

sistemática podrán ser válidas en la 

medida en que los estudios que la 

componen, llamados estudios 

primarios, sean confiables” (p.186). 

 “Análisis estadístico: En las revisiones 

sistemáticas el método más utilizado 

son los metanálisis, la decisión de 

realizar o no un metanálisis en la 

revisión sistemática debe ser evaluada 

en cada caso y debe considerar el tipo y 

calidad de los datos obtenidos 

previamente en la revisión misma, ya 

que no siempre es favorable su 

realización” (p.186). 

Estrategia de búsqueda 

La investigación de los artículos se realizó 

entre los meses de noviembre y diciembre 

del año 2020, en tres bases de datos que 

fueron elegidas de acuerdo a su rigurosidad 

científica, estas son: SCHOLAR, SCOPUS 

y EBSCO.  

Cabe señalar que debido a las numerosas 

dificultades que se presentaron al momento 

de encontrar una muestra significativa de 

artículos en español, se generaron varias 

estrategias de búsqueda sin lograr 

resultados abarcativos, es por eso que se 

tomó la decisión de  generar los siguientes 
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comandos de búsqueda “trastornos de la 

conducta en niños” y “trastornos de la conducta en 

adolescentes” para la búsqueda en español y 

“Conduct disorders in children”, y “Conduct 

disorders in adolescents” para la búsqueda en 

inglés. Estos fueron aplicados en las tres 

bases de datos mencionadas anteriormente. 

Proceso de selección de artículos y 

aspectos metodológicos  

Para SCHOLAR se realizó una búsqueda 

específica con los comando de búsqueda 

definidos posteriormente tanto para inglés 

como español. 

En relación al comando “Trastornos de la 

conducta en niños”, se encontraron 80 

artículos, mientras que en el comando 

“Trastornos de la conducta en adolescentes”, los 

resultados arrojaron 31 artículos, para un 

total de 111 artículos en español. 

En relación al comando “Conduct disorders in 

children”, se encontraron 2.130 artículos, 

mientras que en el comando “Conduct 

disorders in adolescents”, los resultados 

arrojaron 239 artículos, para un total de 

2.369 artículos en inglés. 

Posteriormente, se añadió un filtro en los 

últimos 10 años, arrojando en este sentido 

para “Trastornos de la conducta en niños”, un 

total de 56 artículos, mientras que para el 

comando “Trastornos de la conducta en 

adolescentes”, un total de 16 artículos, 

logrando una sumatoria de 72 artículos en 

español en los últimos 10 años. 

En cuanto a los artículos en inglés, de igual 

manera se aplicó un filtro de los últimos 10 

años. Para “Conduct disorders in children”, se 

obtuvo un total de 1.120 artículos. Por otra 

parte para “Conduct disorders in adolescents”, se 

arrojaron 116 resultados, la sumatoria total 

de los dos comandos dio como resultado 

de 1.236 artículos. 

En un segundo momento, se realizó una 

revisión por título, descartando del total de 

los 72 artículos en español, 66 escritos, por 

no coincidir con las variables del presente 

estudio. Así, se seleccionaron 6 artículos, 

mismos que pasaron por una nueva 

revisión por abstract. En esta última 

revisión por abstract, fueron descartados 2 

artículos, por incluir otras variables de 

estudio, como por ejemplo los trastornos 

de la conducta alimentaria, trastornos por 

déficit de atención y trastornos del 

comportamiento, no relacionados con la 

presente investigación.  La muestra final de 

artículos en español seleccionada fue de 4 

artículos en total. 

De igual manera, para los artículos en 

inglés, se realizó un análisis por título, 

descartando del total de los 1.236 artículos 

en inglés, 1.107 escritos, por no coincidir 

con las variables del presente estudio. Es 

por eso, que se seleccionaron 129 artículos, 

lo cuales pasaron a una revisión por 

abstract. En esta última, fueron descartados 

34 artículos, por incluir otras variables de 

estudio, como por ejemplo los trastornos 

de la conducta alimentaria, trastorno por 

déficit de atención, trastornos disruptivos, 

problemas de la conducta y problemas del 

comportamiento, que no están relacionados 

con la presente investigación.  La muestra 

final de artículos en español seleccionada 

fue de 95 artículos en total. 

Para la base de datos de SCOPUS se realizó 

una búsqueda específica con mismos 

comando de búsqueda: “Conduct disorders in 

children”, “Conduct disorders in adolescecnts”. 
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En relación al comando “Conduct disorders in 

children”, se encontraron 11.100 artículos, 

mientras que en el comando “Conduct 

disorders in adolescents” los resultados 

arrojaron 9.003 artículos, para un total de 

20.103 artículos en inglés. 

Posteriormente, se filtraron los escritos de 

los últimos 10 años, arrojando un total de 

5.867 artículos para “Conduct disorders in 

children”, mientras que para el comando 

“Conduct disorders in adolescents”, se obtuvo un 

total de  4.926 artículos, resultando una 

sumatoria de 10.793 artículos en inglés en 

los últimos 10 años. 

Se aplicó un filtro por área temática 

“psicología”, dando como resultado 2.438 

artículos para el comando de “Conduct 

disorders in children” y 2.046 escritos para el 

comando “Conduct disorders in adolescents”. 

Dando una sumatoria de 4.484 artículos. 

En segunda instancia, se realizó una 

revisión por título, descartando del total de 

los 4.484 artículos en inglés,  4.166 escritos, 

por no coincidir con las variables del 

presente estudio. Es por eso, que se 

seleccionaron 318 artículos, los cuales 

pasaron por una revisión abstract. En esta 

última revisión por abstract, fueron 

descartados 142 artículos, por incluir otras 

variables de estudio, como por ejemplo los 

trastornos por déficit de atención, 

comportamiento agresivo, problemas de la 

conducta y conductas disruptivas ya no 

están relacionadas con la presente 

investigación.  La muestra final de artículos 

en español seleccionada fue de 176 

artículos en total. 

Para la base de datos de EBSCO se realizó 

una búsqueda específica con los siguientes 

comandos de búsqueda: “Conduct disorders in 

children”, “Conduct disorders in adolescents”.  

En este buscador, en primera instancia, se 

seleccionó el área de estudio, optando por 

la colección de las ciencias de psicológicas y 

de la conducta. Para el primer comando de 

búsqueda  “Conduct disorders in children”, se 

encontraron 920 artículos, mientras que en 

el comando “Conduct disorders in adolescents”, 

los resultados arrojaron 257 artículos, para 

un total de 1.177 artículos en inglés. 

De igual manera, se añadió un filtro en los 

últimos 10 años, obteniendo para “Conduct 

disorders in children”, un total de  271 

artículos y para el comando “Conduct 

disorders in adolescents”, se extrajeron 103 

artículos, para una sumatoria de 374 

artículos en inglés. 

Por otro lado, se realizó una revisión por 

título, descartando del total de los 374 

artículos en inglés,  276 escritos, por no 

coincidir con las variables del presente 

estudio. Es por eso, que se seleccionaron 

98 artículos, los cuales pasaron por una 

revisión abstract. En esta última revisión 

por abstract, fueron descartados 41 

artículos, por incluir otras variables de 

estudio, como por ejemplo los problemas 

del comportamiento y de la conducta, 

trastorno por déficit de atención, autismo y 

comportamiento agresivo, estos que no 

guardan una relacionados con la presente 

investigación.  La muestra final de artículos 

en español seleccionada fue de 57 artículos 

en total. 

3. RESULTADOS. 

En esta revisión se pudo determinar que el 

1,20% de los artículos revisados  
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Figura 1. 

Proceso de selección de artículos para revisión sistemática de la literatura en 3 bases de datos 
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corresponden al idioma español y el 

98,79% de estos al idioma inglés. De igual 

manera el 12,68% de los escritos 

corresponden a libros a cerca de la temática 

y el 87,31% refieren a artículos de 

investigación científica. 

Resultados de la base de datos de 

SCHOLAR 

En esta base de datos se obtuvieron 33 

libros y 66 artículos científicos. De estos 

últimos, 13 no poseían objetivos, 

metodología ni resultados y 5 son literatura 

gris. 

Se realizó un análisis del porcentaje de 

documentos por continente: el 34,84% de 

los escritos seleccionados fueron realizados 

en el continente europeo; el 18,18% de 

artículos se enfocaron en la población del 

continente asiático, mientras que el 24,24% 

corresponde al continente americano 

(16,66% en Norteamérica y 7,57% en 

Sudamérica). Así mismo, los estudios 

realizados en el continente africano 

corresponden al 10,60% de la población 

total de artículos y de Oceanía solo hay un 

1,51%  de documentos. Cabe señalar que el 

10,60% de los artículos no especificaba el 

lugar en el que se realizaron las 

investigaciones. 

Por otra parte, haciendo un análisis por 

país se obtuvo que Estados Unidos (10) fue 

el que más cantidad de estudios se 

encontró en este buscador, seguido de 

Reino Unido (9), Irán (9), Nigeria(5), 

Alemania (3), Italia(3), Colombia (3), India 

(2), Polonia (2), Rusia (2), Cuba (1), 

Zimbabue (1), Canadá (1), Arabia Saudí (1), 

Albania (1), Chipre (1), China (1), Sudáfrica 

(1), Ecuador (1), Australia (1) y Francia (1). 

También varios escritos no especificaron el 

país de estudio (7). 

En cuanto al género analizado en los 

artículos científicos, se evidenció que el 

69,69% de estos no especificaban el 

enfoque de estudio en esta temática, el 

18,18% de documentos examinaron al 

género femenino como el masculino. El 

7,57 se centró solamente en la población 

masculina, mientras que el 4,54% de 

escritos investigaron a la población 

femenina. 

El rango de edad total obtenido fue 

≥1≤21. Un 37,87% de los documentos no 

especificaban la edad de los participantes. 

Resultados de la base de datos de 

SCOPUS 

Se obtuvieron 11 libros y 165 artículos 

científicos. De estos últimos, 11 no poseían 

objetivos, metodología ni resultados y 4 

son literatura gris. 

Se realizó un análisis del porcentaje de 

documentos por continente: el 46,06% de 

los escritos seleccionados fueron realizados 

en el continente europeo; el 12,72% de 

artículos se enfocaron en la población del 

continente asiático, mientras que el 38,78% 

corresponde al continente americano 

(35,75% en Norteamérica y 3,03% en 

Sudamérica). Así mismo, los estudios 

realizados en el continente africano 

corresponden al 0,60% de la población 

total de artículos y de Oceanía solo hay un 

0,60%  de documentos. Cabe señalar que el 

1,21% de los artículos no especificaba el 

lugar en el que se realizaron las 

investigaciones. 
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Por otra parte, haciendo un análisis por 

país se obtuvo que Estados Unidos (52) fue 

el que más cantidad de estudios se 

encontró en este buscador, seguido de 

Alemania (22), Reino Unido (17), China 

(13), Países Bajos (11), Suiza (8), Canadá 

(7), Francia (5), España (3), Colombia (3), 

Italia (2), Filipinas (2), Irán (2), Taiwán (2), 

Brasil (1), Sudáfrica (1), Australia (1), Japón 

(1), Eslovenia (1), Polonia (1), Chipre (1), 

Luxemburgo (1), Serbia (1), Noruega (1), 

Chile (1), Nueva Zelanda (1), Israel (1). 

También varios escritos no especificaron el 

país de estudio (2). 

En cuanto al género analizado en los 

artículos científicos, se evidenció que el 

31,51% de estos no especificaban el 

enfoque de estudio en esta temática, el 

31,51% de documentos examinaron al 

género femenino como el masculino. El 

23,03% se centró solamente en la 

población masculina, mientras que el 

13,93% de escritos investigaron a la 

población femenina. 

El rango de edad total obtenido fue 

≥0≤21. Un 26,66% de los documentos no 

especificaban la edad de los participantes. 

Resultados de la base de datos de 

EBSCO 

Se obtuvieron 2 libros y 55 artículos 

científicos. De estos últimos, 6 no poseían 

objetivos, metodología ni resultados y 3 

son literatura gris. 

Se realizó un análisis del porcentaje de 

documentos por continente: el 50,90% de 

los escritos seleccionados fueron realizados 

en el continente europeo; el 7,27% de 

artículos se enfocaron en la población del 

continente asiático, mientras que el 30,90% 

corresponde al continente americano, 

especialmente a la parte de Norteamérica. 

Así mismo, los estudios realizados en el 

continente africano corresponden al 3,63% 

de la población total de artículos, mientras 

que de Oceanía no hay documentos. Cabe 

señalar que el 7,27% de los artículos no 

especificaba el lugar en el que se realizaron 

las investigaciones. 

Por otra parte, haciendo un análisis por 

país se obtuvo que Estados Unidos (15) y 

Reino Unido (15) fueron los países con 

mayor número de artículos en este 

buscador, seguido de Alemania (4), 

Finlandia (3), Países Bajos (3), , Canadá (2), 

China (2), Irán (1), Rusia (1), Francia (1), 

Zimbabue (1), Sudáfrica (1),  Suiza (1) y 

Japón (1). También varios escritos no 

especificaron el país de estudio (4). 

En cuanto al género analizado en los 

artículos científicos, se evidenció que el 

32,72% de estos examinaron al género 

femenino como el masculino. El 30,90% se 

centró solamente en la población 

masculina, mientras que el 9,09% de 

escritos investigaron a la población 

femenina. El porcentaje de artículos que no 

especificaban el enfoque de estudio en esta 

temática, fue del 27,27%.  

El rango de edad total obtenido fue ≥6 

meses≤19años. Un 29,09% de los 

documentos no especificaban la edad de los 

participantes. 

Trastornos de la conducta en la 

población infanto juvenil.  

Dentro de los resultados obtenidos se 

evidencia que existe un 25,34% de 

investigaciones dirigidas al estudio de la 

efectividad de los tratamientos en los 
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trastornos de la conducta en niños y 

adolescentes, entre los cuales los más 

prevalentes fueron el tratamiento 

psicosocial y la terapia multisistémica que 

tuvieron una mayor efectividad sobre la 

población. Por otra parte el 22,90% de 

artículos se enfocaron en indagar los 

síntomas de este trastorno, dentro de los 

cuales se encuentran la agresividad, los 

rasgos insensibles y sin emociones, la 

impulsividad, la grandiosidad, la deficiencia 

en el ámbito académico y la negatividad.  

Así mismo, un 17,59% de los escritos 

investigaron la afectación en el área 

neupsicológica de la población infantil y 

juvenil, indagando en las conexiones 

interhemisféricas, las funciones ejecutivas, 

atención, la formación y maduración de los 

lóbulos frontales, la activación de la 

amígdala, la conectividad del cuerpo calloso 

y el reconocimiento facial. Así mismo el 

6,40% de la muestra determinó la 

incidencia de la familia en los trastornos de 

la conducta, mientras que el 3,84% indagó 

la relación del consumo de sustancias con 

este trastorno. El 3,14% delos artículos 

analizaron si existía algún gen relacionado 

con la aparición de los trastornos de la 

conducta, de igual manera el 2,73% de las 

investigaciones analizaron las diferencias de 

género en cuanto a la prevalencia del TC, 

un 1,74% de los escritos realizó estudios en 

gemelos monocigóticos para verificar si 

existía predisposición de desarrollar TC 

viviendo en las mismas condiciones, el 

mismo porcentaje (1,74%) de artículos 

analizaron los factores de riesgo para la 

aparición de este trastorno, mientras que 

1,39% de la muestra examinó los factores 

sociodemográficos que intervienen en los 

TC. El 1,04% de los escritos indagó las 

enfermedades de transmisión sexual y las 

conductas sexuales de riesgo, este mismo 

porcentaje artículos investigó la prevalencia 

de los trastornos (1,04%), se analizó la 

percepción de la moral (1,04%), así como la 

relación de la autoestima en los TC 

(1,04%), de igual manera se analizó la 

confiablidad y la validez de estudios 

realizados en la población infanto juvenil 

con trastornos de la conducta (1,04%) y 

otros artículos elaboraron instrumentos 

psicológicos para medir los niveles de TC 

(1,04%). El 8,7% restante de la muestra 

corresponde a  otros estudios. 

4. DISCUSIÓN Y CONCLUSIONES. 

El objetivo del presente estudio fue realizar 

una revisión sistemática de los trastornos 

de la conducta en población infanto juvenil 

en los últimos diez años, con el fin de 

conocer los avances del tópico a nivel 

global. Obteniendo que la mayor cantidad 

de investigaciones se enfocaron en el 

estudio de la eficacia de los tratamientos 

(mayor prevalencia por sus efectos 

positivos en los pacientes: la terapia 

multisistémica y el tratamiento psicosocial), 

los síntomas del TC (agresividad, rasgos 

insensibles y sin emociones, impulsividad, 

grandiosidad, déficit en el ámbito 

académico- ocupacional y negatividad) y la 

afectación el área neuropsicológica 

(conexiones interhemisféricas, funciones 

ejecutivas, atención, formación y 

maduración de los lóbulos frontales, 

activación de la amígdala, conectividad del 

cuerpo calloso y reconocimiento facial).  

No obstante Bakker, et al. (2017) realizaron 

un estudio de RBS con artículos de 1970 

hasta 2015, en cuanto al tratamiento ideal 



13 
 

para paciente con TC, demostrando que los 

tratamientos psicológicos tienen un efecto 

pequeño en la reducción de los problemas 

de trastornos de la conducta, así mismo 

señalan que no hay suficiente evidencia 

para respaldar un tratamiento psicológico 

específico sobre otro.  

Baker (2013) hace referencia a los síntomas 

que predominaron en su investigación, 

estos fueron: la violación de derechos 

básicos de los demás, las normas o reglas 

sociales y el déficit en el rendimiento 

escolar o en el ámbito ocupacional. Este 

mismo autor en el área neuropsicológica, 

obtuvo como resultados un “déficit en el 

coeficiente intelectual, las habilidades 

verbales deficientes y el deterioro del 

funcionamiento ejecutivo” (p.25). 

Por otra parte se quiso determinar el 

género de la población. Los resultados 

mostraron que en la mayoría de artículos 

científicos se estudiaban al género 

masculino y femenino por igual, sin 

embargo, en los tres buscadores 

predominaron los estudios realizados en 

población masculina. Así mismo se 

propuso determinar la edad de los 

participantes en relación con las tres bases 

de datos utilizadas, obteniendo que dentro 

de todos los escritos seleccionados las 

edades oscilan de entre los cero años de 

edad hasta los 21 años. En un estudio 

realizado por  Salmanian, et al. (2017) que 

investiga la prevalencia de los trastornos de 

la conducta en Oriente medio realizado 

bajo la modalidad de RBS (al igual que la 

presente investigación) determinó que el 

rango de edad  en donde más se presentan 

los trastorno de la conducta son entre los 6 

a 8 años de edad y la prevalencia en cuanto 

al género fue masculina. De igual manera, 

en la investigación realizada por Baker 

(2013) indica que en la primera infancia, los 

niños tienen muchas más probabilidades 

que las niñas de manifestar alteraciones de 

conducta, mientras que durante la 

adolescencia, la proporción de niñas 

aumenta notablemente (p.25). 

Por otro lado se planteó identificar los 

continentes y países en los que se aborda el 

estudio de los trastornos de la población 

infanto juvenil, obteniendo como resultado 

que el continente europeo es el que más 

investigaciones realizó, seguido del 

continente americano, específicamente la 

sección norteamericana. Los países que 

predominaron con mayor cantidad de 

artículos fueron Estados Unidos, Reino 

Unido y Alemania. Sin embargo, cabe 

mencionar que Salmanian, et al. (2017), 

difere con los resultados presentados en el 

presente escrito, ya que en su investigación 

realizada en oriente medio, señala que el 

trastorno de conducta en su artículo fue 

superior en esta zona referente a la 

prevalencia mundial. 

Dentro de las limitaciones del presente 

escrito se encontró una variedad de 

información no relacionada con el tópico, 

es decir que no estaba ligada a los 

trastornos de la conducta como tal sino a 

los trastornos de la conducta alimentaria y 

trastorno por déficit de atención. De igual 

manera otro de los obstáculos fue la escaza 

cantidad de artículos en español en dónde 

se estudiase a la población infanto juvenil 

de Latinoamérica con trastornos de la 

conducta por lo que no hay una amplia 

perspectiva de esta situación en esta zona. 
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En conclusión, dentro de los últimos diez 

años, los trastornos de la conducta han 

tenido un considerable avance en 

norteamérica y europa, en el estudio de los 

tratamientos, manifestación de los síntomas 

y exploración neuropsicológica en la 

población infanto juvenil con esta 

condición. De igual manera dentro de las 

investigaciones, se han tomando en cuenta 

como objeto de estudio tanto a las mujeres 

como a los varones, teniendo una mayor 

prevalencia de TC en varones. 

Para una próxima investigación se sugire 

tomar en cuenta las bases de datos de las 

universidades, ya que así se podría obtener 

una población más amplia de artículos en 

español. Asimismo profundizar la razón de 

la escasa producción científica en los 

continentes que no presentaron un 

porcentaje grande de artículos, centrándose 

principalemente en Latinoamérica.  
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