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Resumen

El proposito de esta investigacion es explorar el
apoyo social que reciben y perciben por su red
de apoyo mas cercana adolescentes en proceso
de reinsercién social. La muestra se compone
por 30
comprendidas entre los 14 y 20 afios que se
encuentran

chicas adolescentes con edades

internas en un centro de
rehabilitacion de drogas femenino, donde se
cumplen medidas judiciales, en Colima, México.
Los resultados del informan bajos
niveles de apoyo social percibido por las
adolescentes internas como el que reciben por
parte de las personas mas significativas de su

estudio

contexto. También muestra que el apoyo social
percibido es mas alto que el recibido y que el
numero de conductas antisociales o
transgresoras son bajas en las adolescentes.
Finalmente se plantea la discusién e
implicaciones de estos resultados para los

procesos de reinsercion.

Palabras clave:  Abuso de drogas;
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multilateral; Conducta
antisocial.

Introduccion

Abstract

The purpose of this research is to explore the
social support that adolescents in the process of
social reintegration receive and perceive
through their closest support network. The
sample is made up of 30 teenage girls between
the ages of 14 and 20 who are inmates at a
women's drug rehabilitation centre, in Colima,
Mexico, where judicial measures are being
carried out. The study’s result report low levels
support perceived by
adolescents as the one they receive from the
most significant people in their context. It also
shows that the social support perceived is higher

of social internal

than the received and that the number of
antisocial or transgressive behaviours is lower in
adolescent girls. Finally, the discussion and
implications of these results for the reintegration
processes are raised.

Adolescence; Antisocial behavior;
Drugs abuse; Multilateral support.

Keywords:

El apoyo social ha sido estudiado y evaluado, principalmente, por la Psicologia

Comunitaria y el Modelo Ecoldgico desde los afios setenta. Se hallan diferentes formas de
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describir el apoyo social, por ello es dificil encontrar una definicion cominmente aceptada.
Gracia (1997), aludiendo a la dificultad de definirlo, pero a la posibilidad de identificarlo
cuando se experimenta, hizo un simil con la definicién que Louis Armstrong usé para explicar
lo que es el Jazz: “cualquiera que lo haya experimentado, dandolo o recibiéndolo, puede
comprender qué es”. Caplan (1974), Cassel (1976) y Cobb (1976) comenzaron sosteniendo
que el apoyo social protege a las personas de las consecuencias negativas, fisicas y
psicoldgicas de sucesos estresantes. Mas alla de estas situaciones, Lin y Ensel (1989) lo
definieron posteriormente como el conjunto de provisiones expresivas o instrumentales
(percibidas o recibidas) proporcionadas por la comunidad, las redes sociales y las personas de
confianza con las que se cuenta, que pueden producirse tanto en situaciones cotidianas como
de crisis. A partir de esta definicion, otros autores concretan que el apoyo social incluye todas
las transacciones de ayuda, tanto de tipo emocional como informacional y material, que
recibimos de nuestras redes informales, intimas, de otros grupos y de la comunidad global,
incluyendo tanto las transacciones reales como las percepciones de estas y la satisfaccion con

la ayuda recibida (Vaux, 1988; Barron, 2003).

Entre las primeras definiciones y esta dltima se puede observar un andlisis mas
exhaustivo en las dimensiones del apoyo social. Se han considerado tres dimensiones basicas,
en las que a su vez se diferencian tres niveles de analisis interconectados: la comunidad, la red
social y las relaciones intimas (Barrén, 1996). En primer lugar, la dimensién funcional, hace
referencia a la finalidad que puede cumplir la relacion social para la persona receptora del
apoyo. Los autores distinguen aqui dos tipos de funciones: el apoyo psicolégico
(emocional/informacional) y el apoyo no psicoldgico (instrumental) (Gottlieb, 1983). La
dimensién estructural tiene que ver con la cantidad y mantenimiento de relaciones intimas y
sociales (apoyo informal), asi como de los servicios institucionales de los que se rodea una
persona (apoyo formal). Y, por ultimo, la dimensién evaluativa alude a la percepcion del
apoyo social y el grado de satisfaccion con el mismo. Se diferencia aqui entre el apoyo social
recibido (conductual) y el apoyo social percibido (cognitivo), que pueden o no ser
coincidentes (Barrdén, 1996). Tras esta definicién, se percibe una conceptualizacion mas
elaborada, integrando el apoyo que se recibe y el que se atribuye, describiendo cémo influye
el apoyo social en el comportamiento de las personas.

Por tanto, la perspectiva estructural centra su interés en el analisis de las condiciones
objetivas que rodean al proceso de apoyo: las relaciones que componen la red social de la

persona y que permiten explicar el apoyo social accesible que tiene. Es decir, si hay o no una
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red y si la red es de apoyo. Mientras que la perspectiva funcional y evaluativa enfatizan si las
relaciones interpersonales brindan una cantidad de recursos validos para las personas
implicadas en esas relaciones y cumplen, por tanto, determinadas funciones, y si se estan
percibiendo de tal manera (condiciones subjetivas) (Mikulic, 1998). Es decir, cémo es el apoyo
que tienen las personas.

Los estudios acerca del apoyo social muestran varios modelos explicativos. En primer
lugar, el Modelo de Efectos Principales o Directos explica que el apoyo social ejerce
directamente un efecto positivo en los cambios que puede experimentar una persona en su
desarrollo (Bowlby, 1969; Broadhead & Kaplan, 1991). Es decir, la disponibilidad o no de
apoyo social actia como un factor de protecciéon o de riesgo. En segundo lugar, el Modelo
Buffer o Efecto Moderador/Protector describe que el apoyo social protege de las influencias
negativas que una persona puede experimentar en una situacién estresante (Cobb, 1976;
Cohen & Mckay, 1984; Jackson & Warren, 2000; Criss, Pettit, Bates, Dodge & Lapp, 2002). Es
decir, el apoyo social actia como un moderador en la conducta de las influencias negativas
que la persona recibe del estrés. En tercer lugar, el Modelo de Efecto Mediador, describe que
entre el estrés y el desajuste psicosocial no hay influencia directa, sino que el estrés influye en
los recursos del apoyo social, que a su vez se relaciona directamente con el ajuste psicosocial
(Carter & Biasini, 2001; Musitu, Jiménez & Murgui, 2005). Lo que supone que el estrés ejerce
una influencia indirecta en el ajuste de la conducta de la persona a través del mecanismo del
apoyo social.

La adolescencia constituye un proceso de la vida importante, lleno de cambios
fundamentales para una persona. Se entiende la adolescencia como un procesoy no una
etapa, donde cada persona va adquiriendo los grados de madurez a diferentes ritmos, creando
su identidad a través de los cambios fisicos, psicolégicos y sociales (Del Barrio & Moreno,

2000; Coleman & Hendry, 2003).

Se ha demostrado en cuatro estudios que el apoyo social puede ser un factor de
protecciéon en la adolescencia, ya que se encuentra significativamente conectado con el
desarrollo positivo en este periodo (Cava & Musitu, 2003; Chu, Saucier & Hafner, 2010;
Rodriguez, Droguett & Revuelta, 2012; Tian, Liu, Huang & Huebner, 2013). Orcasita y Uribe
(2010) y otros autores (Levitt, Guacci-Franco & Levitt, 1993; Demaray & Malecki, 2002),
concluyen que el apoyo se constituye como factor de protecciéon en el bienestar del/la

adolescente, ya que brinda apoyo emocional, material e informacional, los cuales generan
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recursos valiosos para enfrentar las situaciones de riesgo que se pueden presentar en esta
etapa del ciclo vital.

Mientras que se encuentran varios estudios que relacionan bienestar personal y apoyo
social, donde éste refuerza la autoestima y favorece una percepcién mas positiva del ambiente
(Barra, 2004); las investigaciones que asocian apoyo social y conducta antisocial son escasas.
En concreto, son pocos los trabajos en los que se haya analizado como la conducta antisocial
en adolescentes se relaciona con el apoyo social en sus diferentes dimensiones, y muy
particularmente el mecanismo por el cual la presencia de apoyo social, o su ausencia, se
relaciona con los problemas de ajuste psicosocial de los adolescentes (Musitu, Jiménez &
Murgui, 2005). Las teorias del desarrollo social mantienen que el comportamiento de los/as
adolescentes (prosocial o antisocial) se encuentra muy influenciado por los vinculos que
construyen con los grupos sociales mas importantes en sus vidas (familia, escuela, grupo de
amigos/as y comunidad), y que de estos vinculos depende su futuro comportamiento. Se han
encontrado a su vez asociaciones entre relaciones personales o fuentes especificas de apoyo y
diferentes problemas de conducta en adolescentes (Bravo & Fernandez, 2000; Scholte, Van
Lieshouty & Van Aken, 2001; Demaray & Malecki, 2002).

En las ultimas décadas, dos estudios han aportado datos en relacidn con el apoyo social
y la conducta infractora. En el primero, se observé que los/las adolescentes que cometen
infracciones perciben menor apoyo social respecto del que perciben los que no comenten
infracciones desde las diferentes fuentes que conforman su red social. Y también poseen una
autopercepcion mas negativa al considerarse como fuente generadora de menor apoyo, lo que
desequilibraria el intercambio con otros/as (Méndez y Barra, 2008). En el segundo, explican
que la carencia de un firme apoyo social y emocional por parte de los padres y madres pone a
los hijos/as en mayor riesgo de que puedan cometer algunos delitos iniciales, y de que, una
vez que la conducta delictiva ha comenzado, puedan persistir en ella. Es decir, una mejora de
los apegos y de apoyos que muestren prosocialidad podria resultar critica para el abandono o
desistimiento de la actividad infractora. Por este motivo es importante que las personas
privadas de libertad tengan una red de apoyo social amplia y una percepcién de estigma baja

(Farral, Bottoms & Shapland, 2010).

La conducta antisocial se considera cualquier comportamiento que refleje una
infraccion a las reglas o normas sociales y/o sea una acciéon contra los/as demas o una
violacién contra los derechos de los/as demas (Garaigordobil & Maganto, 2016), asi como en

contra de si mismo/a. Son manifestaciones que suponen una violacién recurrente de los
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patrones de conducta socialmente establecidos, que incluyen agresiones, falta de autocontrol,
estragos, robos, burlas, peleas, consumos de sustancias, incumplimiento de normas, etc.
(Martinez & Gras, 2007). Desde una visién mas orientada al desarrollo evolutivo y las factores
de riesgo que se pueden dar en esta etapa de las adolescencia, De la Pefa (2010) la definid
como un patréon de comportamiento que aparece en la infancia o adolescencia, que se
caracteriza por violar o transgredir las normas socialmente establecidas o los derechos de los
demas y que puede ser limitado a una determinada fase del desarrollo evolutivo del menor o
por el contrario, puede ser un patrén persistente de comportamiento. A su vez, se
caracterizaria por la presencia de diferentes conductas, desde las meramente problematicas

hasta llegar a las mas graves, violentas o delictivas.

Los centros donde privan de libertad a los/as adolescentes y jovenes con conductas
antisociales, que suponen una infraccion a la Ley establecida, y por tanto cumplen una medida
de internamiento judicial, en México, siguen un marco tedrico basado en la satisfaccion de las
necesidades de la adolescencia y en el cumplimiento de sus derechos en los distintos
contextos en que se produce el desarrollo y la educaciéon. Lo que a su vez permite
fundamentar la importancia de las medidas y programas educativos para la reinserciéon de
los/las adolescentes que cometen infracciones (Andrews & Bonta, 2006; Grafia, Garrido &
Gonzalez, 2008; Ley nacional 2016, de 16 de junio, del sistema integral de justicia penal para
adolescentes). La reintegracion se lleva a través de diversos programas socioeducativos de
intervencion destinados a incidir en los factores internos y externos, en los dmbitos familiar,
escolar, laboral y comunitario de la persona adolescente para que genere capacidades y
competencias que le permitan reducir la posibilidad de reincidencia y adquirir una funcién

constructiva en la sociedad.

Teniendo en cuenta lo anterior, algunos estudios consideran que para los/las
adolescentes que cometen infracciones, incluidos aquellos/as que han protagonizado delitos
violentos, son mas efectivas las medidas en medio abierto que las privativas de libertad (Ryan,
Abrams & Huang, 2014). Estos investigadores hacen hincapié en la necesidad de realizar
intervenciones en todos los contextos de desarrollo de los/las adolescentes (Jenkins, Conroy
& Mendonsa, 2013), a la vez que sefialan la dificultad de hacerlo en medio cerrado (Ronis &

Bourdin, 2007).

Este argumento cobra sentido si se vincula a la idea de que el apoyo social del/la
adolescente debe formar parte de las medidas y de su reinsercion, reeducando desde el

propio contexto. Algunos de los contextos que la investigacion considera mas relevantes en la
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intervencion son: la familia, el contexto educativo y de insercién laboral, el grupo de iguales, el
contexto de ocio y tiempo libre, y los servicios sociales. De entre estos contextos, el apoyo
social proporcionado por los progenitores destaca como factor de proteccién (Musitu, Jiménez
& Murgui, 2006). Musitu, Jiménez & Murgui (2005) encontraron que el apoyo familiar,
vinculado a como se sustenta desde las diferentes capacidades parentales como apoyo
emocional, respeto por la autonomia, cantidad y calidad de la informacién dada, querer
realizar las mismas metas y aceptacion como persona (en lo vinculado al autoestima y la
motivacion), funcionan como un mediador entre caracteristicas familiares estresantes y
conductas infractoras, aunque inciden en la necesidad de estudiar otras fuentes de apoyo
como el grupo de iguales. Se ha llamado la atencién, ademas, sobre los altos niveles de estrés a
los que pueden verse sometidos los/las adolescentes que se encuentran en medidas privativas
de libertad, especialmente si no tienen una red de apoyo externa (Ferrer, Sarrado, Carbonell,
Virgili & Cebria, 2008). Estudios como el de Arditti y Parkman (2011) sefialan la dificultad que
tienen algunos/as jovenes para afrontar los retos de la vida adulta cuando han pasado una

buena parte de la adolescencia cumpliendo una medida judicial.

En este sentido, algunos de estos/as adolescentes son internados/as en centros de
rehabilitacion de drogas, debido al consumo de sustancias estupefacientes junto a la conducta
infractora. Algunos estudios sefialan que los/as adolescentes infractores consumen drogas en
mayor medida que los no infractores y que dicho consumo constituye un factor de riesgo para
la reincidencia (Capdevila, Ferrer & Luque, 2005; Grafa, Garrido & Gonzalez, 2008; Mauricio
et al,, 2009. La falta de apoyo social constituye un factor de riesgo para diversas problematicas
de salud fisica y mental como el consumo de drogas, ya que en poblaciéon adolescente se ha
observado que el apoyo correlaciona positivamente con la no iniciacién en el consumo, por lo
que se puede incluir como un factor de proteccién (Ramirez, 2007). Por ello, los centros
terapéuticos de drogas siguen un marco tedrico basado en las relaciones de ayuda, buscando
un proceso conductual en el cual la existencia y utilizacion del apoyo social pueda facilitar el
proceso de cambio de la conducta adictiva, fomentando la bisqueda y creacién de nuevas

relaciones de ayuda (DiClemente & Prochaska, 1998).

Pérez et al. (2007), hallaron que la estructura familiar no influye en la percepciéon que
tiene el adolescente sobre el grado de funcionalidad de su familia, asi como tampoco en la
sensacion de apoyo social, en el consumo de drogas, ni en la presencia de sintomas indicativos
de malestar psiquico. Estos autores encontraron que la percepcion del apoyo familiar en el
adolescente se relaciona con el apoyo social, concretamente en la relacién con el grupo de
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iguales. También determinaron que la funcién familiar y el apoyo social se relacionan con el

inicio o no de consumo de drogas y de sintomas depresivos entre los/as adolescentes.

La revisién de las diferentes programaciones de parentalidad positiva que consideran a
la familia como un sistema que puede mediar en la recuperaciéon y reinsercién de los/las
adolescentes con adicciones, muestra que en todas ellas se incide en diferentes competencias
(educativas, agencia parental, autonomia y desarrollo personal, vida personal y organizacién
domeéstica...) para una correcta cohesion y adaptabilidad familiar. Entre estas se encuentran
las habilidades de autonomia personal y biisqueda de apoyo social, aunque aparentemente
contrapuestas, si se consigue un ajustado equilibrio, forman un conjunto de habilidades que se
complementan entre si (Martin et 4l., 2009). En referencia a los estudios de apoyo social y los
programas de parentalidad positiva mencionados, este puede influir de forma positiva en el
funcionamiento familiar, en las actitudes paternas (Ruiz, 2001), en las practicas de
socializacion y estilos parentales de interaccion con los hijos/as (Gracia, Musitu & Garcia,
1994), en las actitudes, expectativas y aspiraciones que los padres y madres tienen acerca de
los hijos/as (Cochran & Henderson, 1990), en la adaptacion familiar al estrés (Tellen, Herzog
& Kilbane, 1989) y en la conducta, ajuste y desarrollo infantil (Homel, Burns & Goodnow,

1987).

Garmendia, Alvarado, Montenegro y Pino (2008) confirmaron la hipotesis de que el
apoyo social es un factor protector ante la recaida del consumo de drogas en usuarios
internos que habfan alcanzado la abstinencia del consumo, tras seis meses de tratamiento.
Ortiz, Soriano, Galvan y Meza (2005) en su estudio con adolescentes, en los que se incluyen
tanto aquellos que declaran haber consumido alguna vez en su vida como los que dicen
hacerlo de manera habitual; recogieron también diferentes problemas asociados al consumo:
problemas sociofamiliares, problemas psicolégicos, académicos, econémico-laboral, legales y
organicos. Se reconoce, en todo caso, a la familia y al entorno social como dos grupos
relevantes para las personas que consumen sustancias psicoactivas, asi como la importancia
del soporte familiar en la recuperacion de esta problematica, especialmente en adolescentes
(Risberg & Funk, 2000; Liddle, 2004; Pearson et al., 2006), de manera acorde a las

conclusiones a las que llegan otros investigadores.

En definitiva, el estudio de la conducta antisocial en la adolescencia, tanto la conducta
infractora como la de drogodependencia, supone interés por la amplia preocupacion social
que provoca, convirtiéndose en un problema de gran alcance que continlla manifestandose

(Fernandez & Rechea, 2006). La revision de estudios sobre estos comportamientos en
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adolescentes, apuntan a una relacion entre el apoyo social y la conducta antisocial y, sin
embargo, alin son escasas las investigaciones al respecto, debido a la dificultad en el acceso a
la muestra y a la medicién del apoyo social en sus diferentes dimensiones. Por lo tanto, la
finalidad de este estudio es conocer la perspectiva de las adolescentes involucradas en
conductas antisociales, preguntandolas cémo perciben el apoyo social, y analizar si su familia
y personas mas cercanas proporcionan el apoyo que ellas perciben. Y con ello, revisar el rol
que desempena el apoyo social en el proceso de reinsercion y rehabilitacion de adolescentes

privadas de libertad por conductas infractoras.
Método y materiales

Se planted una investigacion con disefio transversal con alcance descriptivo llevada a cabo en
el albergue o “anexo” femenino de Colima (México). Es el tnico servicio institucional ptblico
para mujeres de la zona que atiende problematicas de esta indole en régimen cerrado, donde
a pesar de verse limitado por cuestiones de disponibilidad, de recursos y de capacitacion
institucional, tienen un cupo para albergar a 50 personas derivadas de otros recursos publicos

y privados.
Participantes

Forman la muestra 30 chicas adolescentes internadas en el albergue o “anexo” desde
hace un mes o mas, cuyas edades se encuentran entre los 14 y 20 afios. Lo habitual, segtin los
registros de entrada, es que las internen por mandato judicial (guarda o medida de
seguridad), por medio de denuncias impuestas por los familiares o personas mas cercanas,

segun lo remitido en estas por conducta antisocial e infractora.

Instrumentos.

Cuestionario sociodemogrdfico. Se plantearon 16 preguntas para la obtencién de datos
sociodemograficos de la muestra, relacionadas con los principales factores de riesgo y
protecciéon que se han encontrado en estudio sobre la conducta de poblaciones similares,
como edad, namero de hijos/as, nivel escolar, ocupacién, consumo de drogas, edad de inicio

del consumo, abuso sexual, maltrato, etc.

Cuestionario de Conducta Delictiva. Basado en el cuestionario de Rubini y Pombeni
(1992), adaptado por Musity, Jiménez y Murgui (2005). Evalta la conducta antisocial tanto
por la comision de actos puramente delictivos (“he robado dinero u objetos de valor a un
desconocido”) como por la realizaciéon de acciones que constituyen una trasgresién de las

normas escolares (“he insultado o tomado el pelo a propésito a los profesores”). Consta de 23
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items con dos posibilidades de respuesta (Si/No) que reflejan la frecuencia de una variedad de
actos delictivos y comportamientos trasgresores con respecto a personas y bienes materiales
en los ultimos tres afios. La edad de la poblacién a la que va dirigido es de 12 a 20 afos. La
confiabilidad de la escala segtn el Alfa de Cronbach fue de 0.92. Tanto el cuestionario original
como el adaptado al castellano han sido aplicados con éxito a muestras de adolescentes que
no habian tenido hasta el momento contacto con la justicia en Inglaterra (Emler & Reicher,

1995), Italia (Palmonari, 1993) y Espafia (Musitu, Buelga, Lila & Cava, 2001).

Cuestionario de Apoyo Social. Creado por Van Aken (1997) en la Universidad de
Utrecht y adaptado por el Equipo Lisis de la Universidad de Valencia. Tiene dos formatos. El
primero, CAS1-AD, evalta el factor mas estructural del apoyo social. Esta constituido por diez
preguntas relacionadas con las personas importantes para el/la adolescente: familia nuclear,
familia extensa, presencia de otros adultos significativos y amigos/as. El segundo
cuestionario, CAS2-AD, evalda con formato de red las dimensiones del apoyo social en el/la
adolescente con referencia a cinco fuentes: padre, madre, hermano/a, mejor amigo/a y un
adulto especial familiar o extrafamiliar. Este esta constituido por 27 items que se organizan en
cinco dimensiones de apoyo social (Escala tipo Likert, del 1 al 5, donde 1 es Nunca y 5 es
Siempre), de las cuales, se puede interpretar una serie de subdimensiones que forman el
apoyo social: apoyo emocional (afecto “me demuestra que me quiere” y hostilidad “me
ridiculiza, me humilla, me pone en evidencia”), autonomia (respeto por la autonomia “me deja
solucionar los problemas por mi mismo” y establecimiento de limites “toma las decisiones por
mi”), informacién (provisiéon de informacién “me explica como tengo que hacer las cosas” o
inaccesibilidad “no me explica por qué tengo que hacer o no hacer las cosas”), metas
(convergencia “tenemos las mismas ideas acerca de la vida” o divergencia “critica lo que a mi
me gusta”) y por ultimo aceptaciéon como persona (“me acepta tal y como soy”). La edad de la
poblacién a la que va dirigido es de 12 a 20 afios. El primero mostré una confiabilidad test-
retest con dos meses de intervalo de 0,69. Del segundo se obtuvo una confiabilidad de la
escala global segun el Alpha de Cronbach de 0,918 (Musitu et al., 2001).

Cuestionario de apoyo social recibido. Se ha elaborado adaptando el cuestionario de
apoyo social (Musitu et al., 2001) mencionado anteriormente, en concreto la segunda parte
CAS2-AD. Se decidi6 adaptar el cuestionario por la dificultad de hallar un cuestionario o
entrevista que evaluara el apoyo social recibido (real) y no el percibido, y que lo

cumplimentaran figuras neutras que no respondieran basandose en la deseabilidad.
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Se anadieron 7 preguntas tipo Likert para completar la informacién del apoyo social
recibido durante el proceso de internamiento por las adolescentes: el nimero de visitas
familiares, el namero de asistencia a los talleres familiares, el nimero de llamadas telefénicas,
el pago de las cuotas econdmicas del programa cuando se requieren, y si proporcionan
alimentos y objetos de aseo personal a la usuaria, asi como el nivel de riesgo o reincidencia

evaluado por las profesionales que forman parte del programa y proceso de cada chica.

Procedimiento

Para que las adolescentes contestaran los cuestionarios de apoyo social y de conducta
delictiva, asi como las preguntas afiadidas, se pidid la autorizacion correspondiente al director
del “anexo”. Una vez obtenida, se buscé un horario compatible que no interrumpiera otras
actividades de las participantes. Se procedié con los dos cuestionarios de una en una,
explicindoles pausadamente cémo rellenarlo, la voluntariedad y el anonimato (haciendo
hincapié en que ello no iba a afectar a su proceso de internamiento). Se estuvo presente

durante todo el tiempo que llevo la realizacion.

El cuestionario de apoyo recibido fue completado por la subdirectora de la asociacién
que al mismo tiempo es el enlace principal a las personas cercanas a las participantes
(familiares, amigos, pareja), y es quien se encarga del seguimiento de las usuarias en su
programa y proceso. Como se menciond, es la figura mas neutra y objetiva que se considerd
para completar el cuestionario. Para facilitar su realizacion y evitar el efecto de la fatiga, esta
profesional cumplimenté cuatro por dia, correspondiendo cada uno a una usuaria,
exceptuando el dltimo dia que realizé los dos cuestionarios que quedaban. De igual manera se

estuvo presente todo el tiempo que llevo la realizacion.

Posteriormente se realiz6 el analisis de los datos, a través del programa informatico
SPSS. Del cual se obtuvo informacién de los cuestionarios de conducta antisocial, de apoyo
social y de las preguntas afiadidas a través del estudio de las frecuencias y porcentajes,
categorizandolas por intervalos y obteniendo las medias de cada dimension, asi como del total

de cada cuestionario.

Resultados

Los datos recogidos en el cuestionario sociodemografico se presentan en la Figura 1, los

valores de los 16 reactivos porcentuales distinguen en su mayoria el consumo de drogas,
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amigos/as que consumen drogas y haber sufrido maltrato; los menores porcentajes ponen de

manifiesto que las internas no tienen padres consumidores de drogas.

100 93.3 9
90 — 50
80 7333 —
70 63.3 ] 667
60 53.3 50
50 433 433 —
40 36.7 3333

30

20
20
10 |:|
0 || || L1 || || || || ||
7

56.7

1 2 3 4 5 6

8 9 10 11 12 13 14 15 16

Figura 1. La grafica de barras representa el porcentaje de cada reactivo. 1=Nivel de estudios
primaria, 2=Tiene un hijo/a o hijos/as, 3= Consumo de drogas, 4= Edad de inicio de
consumo entre los 13 y 15 afios, 5= Consumo de metanfetaminas, 6= Padre consumidor de
drogas, 7= Madre consumidora de drogas, 8= Hermano/a consumidor/a de drogas, 9= Otros
familiares consumidores de drogas, 10= Amigos/as consumidores/as de drogas, 11=
Reincidencia una vez o mas, 12= Ha sufrido castigo fisico, 13= Ha sufrido maltrato, 14= Ha
sufrido abuso sexual, 15= Vive en barrio con escasos recursos comunitarios, 16= No estudia

El cuestionario de conducta delictiva muestra que el numero medio de actos
transgresores y delictivos cometidos entre las usuarias del anexo es de 7 de un total de 23. El
76,7% se encuentra en la frecuencia de 9 o menos actos transgresores y delictivos cometidos

y el 23,3% se encuentra entre una frecuencia de 13y 23.

Los resultados del cuestionario de apoyo social percibido se dividen en dos partes como
también lo esta el propio instrumento. En primer lugar, el CAS1-AD, que evalta la estructura
de su red social, es decir como se ordenan o conforman las personas que perciben que las

apoyan, muestra los datos que se observan en la Tabla 1.

Tabla 1

Valores porcentuales de la subescala CAS1-AD
CAS1-AD Porcentaje

Familia nuclear 50%

Familia padres separados 26.7%

Otro adulto abuelo/a 33.3%
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Otro adulto personas de la institucién 6.6%
Hermanos/as 96.7%
No vive con hermanos/as 40%
No tiene mejor amigo/a 43.3%
Tiene pareja 56.7%
No esta enamorada de su pareja 20%

En segundo lugar, se analizan los datos obtenidos en el CAS2-AD, que evalaa diferentes
dimensiones que conforman el apoyo social en relacién con las diferentes figuras que lo
sustentan, apoyo emocional, respeto por la autonomia, calidad de la informacidn,
convergencia de metas y aceptaciéon como persona (ver Tabla 3). Teniendo en cuenta los
valores perdidos de cada fuente de apoyo y que el cuestionario nos muestra una puntuacion
de 0 a 145, en la Figura 2 se observa la percepcién de apoyo de las adolescentes en las figuras

que lo pueden aportar.

100%
90%
80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%
10%

0%

Madre, Padre,
69.90% 66.70%

Hermano/a,
53.30%

Pareja, | | Amigo/a,
39.90% 33.30%

Figura 2. Porcentaje de las principales fuentes de apoyo social de la muestra.

La media del apoyo total de todas las figuras es de 102.38, siendo el maximo 131.60. Las
medias proporcionadas por las dimensiones y divididas por las diferentes figuras de apoyo

que analiza el cuestionario se ven en la Tabla 3.
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Tabla 3

Media aritmética de las puntuaciones del CAS2-AD

Dimensiones del CAS2-AD Media de las figuras Media total
Apoyo emocional Adulto=17.47 Pareja=16.13 14.77
Respeto por la autonomia  Adulto=9.09 Amigo/a=8.22 6.18
Calidad de la informacién Pareja=1.68 Hermano/a=1 6.8
Convergencia de metas Pareja=9.13 Adulto=8.86 16.20
Aceptacion como personas  Adulto=5.14 Pareja=4.38 3.98

El cuestionario de apoyo social recibido, no percibido, por las usuarias del anexo y
respondido por una profesional, adaptacion del CAS2-AD, muestra unas puntuaciones del 0 al
125, se ha obtenido que los datos totales del apoyo recibido en un rango de muy bajo, bajo,

medio y alto consideran al 50% un nivel de apoyo recibido medio.

Los datos de cada una de las dimensiones que analiza el cuestionario se resumen con

sus medias, como se puede observar en la tabla 4.

Tabla 4
Puntuaciones del CAS2-AD reportadas por el profesional
Dimensiones del CAS2-AD Media total
Apoyo emocional 9.13
Respeto por la autonomia 0.43
Calidad de la informacién -1.9
Convergencia de metas 1.2
Aceptacion como persona 0.93

Por ultimo, las preguntas que se afiadieron para completar la informacién, con respecto

al apoyo social recibido durante el proceso de internamiento se muestran en la Tabla 5.

Tabla 5
Apoyo recibido en el proceso de internamiento
Preguntas adicionadas Porcentaje
56.5% madre
Fuentes de apoyo durante el proceso
36.6% padre
43.3% medio
Riesgo de reincidencia °
26.7% alto
Visitas al anexo 50.1% entre nunca y algunas veces
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36.7% muchas veces

Llamadas telef6nicas 73.4% nunca y pocas veces

Asistencia talleres familiares 70% nunca y pocas veces

Asistencia citas con profesionales 60% nunca y pocas veces

Apoyar de forma material 53.3% muchas veces y siempre
Discusion

Los datos del cuestionario de conducta transgresora y delictiva resuelven una media de
actos por debajo de lo esperado. Estos datos nos sugieren las siguientes causas posibles. La
mas significativa es que el instrumento no fuera adecuado a las variables contextuales y a la
muestra (validez del cuestionario). El cuestionario tiene una parte dirigida a actos
transgresores en la escuela, y muchas de las adolescentes de la muestra ya no estaban
estudiando desde hace anos atras, por lo que sus respuestas se dirigian a otros momentos de
su adolescencia que no coincidian con los actuales. Otra de las razones posibles es que hayan
internado a las usuarias del “anexo” por otro tipo de actos o situaciones que no contempla el
instrumento, ya que este solo analiza conductas delictivas o transgresoras, en cualquier caso,
son variables contextuales, culturales y sociales que habria que analizar de forma mas

concreta.

Los resultados de los cuestionarios de apoyo social nos muestran que las treinta
adolescentes privadas de libertad por conducta antisocial e infractora no perciben el apoyo
social de la misma manera que lo reciben, siendo los resultados en ambos bajos e implicando
poco apoyo social. En las dimensiones y medias totales, el apoyo percibido muestra unas
puntuaciones un poco mas altas que el recibido. Hay que tener en cuenta, que la media total
del apoyo percibido es mas alta en las figuras del padre y la madre, mientas que las medias de
las dimensiones son mas altas en las figuras del otro adulto y de la pareja. Esto puede deberse
a los valores perdidos, es decir, algunas de las adolescentes no tienen las figuras de otro
adulto y de la pareja, por tanto, en ausencia de ellas perciben mas apoyo del padre y la madre,

pero en los casos en que estan, el apoyo de estas figuras se percibe mas alto.

En cuanto a las medias de las sub dimensiones del cuestionario de apoyo social recibido,
contestado por la profesional, se muestran todas en una tendencia baja, es preciso remarcar
las dimensiones de “Calidad de la informacién” y “Aceptacién como persona” siendo las mas
bajas de todas. Si se tiene en cuenta otros datos, como el apoyo social durante el

internamiento de las adolescentes, que es sobre el que informa la profesional, se puede
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observar que las visitas, las llamadas y la implicacién por su red de apoyo son poco frecuentes,
y el sentimiento de apoyo social percibido es bajo, a ello va asociado la falta de informacién y
de aceptacion como persona, es decir de autoestima. Hay estudios que ubican estas variables
o subdimensiones como factores de riesgo en los/as adolescentes que cometen infracciones
(Grafia & Rodriguez, 2010; Mampaso, Pérez, Corbi, Gonzalez & Bernabé, 2014), por lo que son
variables que deben tenerse en cuenta como objeto de estudio en lineas de investigacion

futuras.

De los resultados de las preguntas afiadidas para explorar el apoyo social durante el
proceso de internamiento, se observa que las fuentes que proveen el apoyo recibido
principalmente son el padre y la madre y en menor medida los hermanos/as, otro adulto y la
pareja, todas ellas con un % mas bajo que en los otros cuestionarios. A su vez, es importante
tener en cuenta que el apoyo informal o externo recibido, por parte de su red de apoyo, de

forma presencial y material, es bajo durante el proceso de las internas.

Respecto a la figura del “otro adulto” que puede proporcionar el apoyo que no sean del
nucleo familiar mas cercano, las respuestas podrian haberse conducido hacia las personas que
son parte de su proceso en la institucion, apoyo formal, y que las acompaiian dia y noche en su
rehabilitacion. Pero esto no fue asi en los resultados, ya que la mayoria cuando contestaron
que si tenian esta figura de apoyo (la mitad de la muestra) se referian a la figura del abuelo/a,

solo 2 de 15 contestaron a las figuras de “madrina” y “companera de anexo”.

Es posible que en un principio del internamiento el apoyo social percibido y el recibido
coincidan, pero con el paso el tiempo el recibido disminuya. Ocurre fundamentalmente
cuando las personas se enfrentan a estresores cronicos (privacion de la libertad o
internamiento). Como ya se ha mencionado, en estos casos, los miembros de la red de apoyo
de las adolescentes pueden sentirse sobrecargados e incapaces de afrontar esta carga a largo
plazo (Barrén, 1996). Derivado de esta idea, si se pregunta a la adolescente sobre el apoyo
social que recibe durante el internamiento, quiza resulte que precisa mas apoyo informal.
Pero si se pregunta por el apoyo que recibe no sélo en el internamiento sino en su vida, las
respuestas percibidas van a cambiar. A su vez, dependiendo del momento del internamiento
en que se encuentre la adolescente el apoyo social percibido y recibido, tanto el informal como
el formal, puede modificarse posicionandose en una tendencia mas alta el informal al inicio
del internamiento y el formal mas alto durante y al final del programa de rehabilitacion y

reinsercion.
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Por tanto, seria pertinente preguntar especificamente, no solo por el apoyo exterior y
familiar, sino también por el institucional y las personas que lo conforman. Por lo que seria
objeto de otro estudio hacer un a investigacién antes, durante y después del internamiento
para analizar estas variables intervinientes del apoyo social y la conducta antisocial, asi como,
el andlisis de los procesos que siguen los/as adolescentes privados de libertad para dilucidar
por qué el apoyo social percibido y el real no coinciden, ya que estas diferencias pueden
indicar una serie de distorsiones cognitivas que podrian resultar relevantes en el proceso de
reinsercion de las adolescentes, y que son consideradas un factor de riesgo psicolégico

(Mampaso, Pérez, Corbi, Gonzalez & Bernabé, 2014).

En lo que respecta a otros datos descriptivos de la muestra, hay que hacer una
importante mencidn a los datos que las sitiian a algunas de ellas en situacidén de abandono por
parte de su red de apoyo, al alto nivel de reincidencia y de riesgo de reincidencia, y a los que
muestran cémo una alta proporciéon ha pasado por situaciones estresantes y de riesgo como
maltrato, abuso, castigo fisico, consumo de drogas, etc. Varios estudios han identificado que
las situaciones de violencia tales como abuso fisico, abuso sexual, abandono, desintegracion
familiar o abandono escolar, conforman patrones que se encuentran en la mayoria de la
poblaciéon de adolescentes en conflicto con la ley. En estas investigaciones, ambos géneros han
estado igualmente expuestos a factores de riesgo. Sin embargo, el grupo femenino muestra
claramente una mayor exposicion a la victimizacién en el medio familiar a través de violencia,
maltrato y/o abuso sexual, cuando los varones estan expuestos de igual forma a la violencia
dentro del nucleo familiar y a la violencia en la comunidad (Instituto Nacional de la Mujer,
2016). Por lo que cabria considerar para lineas de actuacidén futuras si el apoyo institucional
es funcional, ya que se trata, en definitiva, de adolescentes que viven en ambientes de
desproteccidn, en los que por lo general varios de sus derechos se encuentran amenazados y
vulnerados (Azaola, 2016), en este caso en concreto, también en lo que a género se refiere.

El internamiento para los/las adolescentes que cometen infracciones, viene siendo
considerado desde afios atras como una medida discutible, especialmente las medidas en
régimen cerrado, porque entorpecen la reinserciéon en el contexto habitual en una etapa
temprana de la vida. Estos centros rigen dos principios basicos, las garantias juridicas del/la
adolescente y el derecho a la educacidn, pero aun en algunos paises, como México, se da la
vulneracién de ciertos derechos humanos en este contexto de manera frecuente, a pesar de
los esfuerzos institucionales nacionales e internacionales (Reyes, 2008; Azaola, 2016).

Ademas, no es posible una educacidn de garantias cuando se somete a la persona a un medio
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artificial, ajeno, obligado y aislado, que genera rechazo en la mayoria de los/as adolescentes.
Resulta complicada la posibilidad de socializacién y reinsercién de un adolescente alejado de
su familia y entorno habitual (red de apoyo social). De ahi la importancia, de que se generen
programas de intervenciéon que ofrezcan una alternativa viable y que tengan en cuenta las
necesidades y el entorno habitual del/la adolescente y los factores de riesgo y proteccién que

se dan en su contexto.
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