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Resumen
La presente investigación tuvo como objetivo traducir al español, y analizar la 
validez y fiabilidad de la Escala de Adicción al Selfie. Corresponde a un estu-
dio instrumental de adaptación cultural. Se analizó las evidencias de validez 
basada en el contenido de los ítems a través de la valoración de cinco jueces 
expertos, quienes evaluaron el grado de claridad, representatividad y relevancia 
de los ítems: el mismo, fue cuantificado empleando el coeficiente V de Aiken y 
sus intervalos de confianza al 95%. Los análisis preliminares se realizaron en 
el programa SPSS versión 24.0, utilizando una plantilla ad hoc elaborada en 
el programa MS Excel. En base a los resultados, todos los ítems de la escala 
traducida de adicción al selfie muestran evaluaciones favorables en cuestión 
de claridad, representatividad y relevancia, donde todos los valores de V de 
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Resumen
La presente investigación tuvo como objetivo traducir al español, y analizar la 
validez y fiabilidad de la Escala de Adicción al Selfie. Corresponde a un estu-
dio instrumental de adaptación cultural. Se analizó las evidencias de validez 
basada en el contenido de los ítems a través de la valoración de cinco jueces 
expertos, quienes evaluaron el grado de claridad, representatividad y relevancia 
de los ítems: el mismo, fue cuantificado empleando el coeficiente V de Aiken y 
sus intervalos de confianza al 95%. Los análisis preliminares se realizaron en 
el programa SPSS versión 24.0, utilizando una plantilla ad hoc elaborada en 
el programa MS Excel. En base a los resultados, todos los ítems de la escala 
traducida de adicción al selfie muestran evaluaciones favorables en cuestión 
de claridad, representatividad y relevancia, donde todos los valores de V de 
Aiken fueron estadísticamente significativos y mayores al corte .70. Además, 
el límite inferior del intervalo de confianza al 95% de V de Aiken de todos los 
ítems satisface el criterio a nivel poblacional (Li > .59), y la confiabilidad de la 
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Resumen
El objetivo de la presente investigación fue establecer la prevalencia de los tras-
tornos de interiorización (depresión, ansiedad e ira) en niños institucionalizados 
de la provincia de Cotopaxi, en Ecuador. La investigación tiene una modalidad 
cuantitativa, de alcance descriptivo y correlacional y corte transversal. Los datos 
se obtuvieron de una muestra de 72 niños en estado de institucionalización, 
con edades comprendidas entre siete y diez años; las herramientas aplicadas 
fueron el inventario de depresión de Beck para niños y adolescentes (BDI-Y), el 
Inventario de Ansiedad de Beck para Niños y Adolescentes (BAI-Y), y el Inventario 
de Ira de Beck para Niños y Adolescentes (BANI-Y). Los resultados revelaron 
que los participantes examinados presentaban mayoritariamente niveles de 
depresión muy altos (47.2%), en menor medida niveles bastante altos (25%), y 
en una proporción mucho más baja, niveles un poco altos (16.7%). En cuanto 
a la ansiedad, los resultados obtenidos en los participantes presentaron una 
distribución similar, con un nivel de ansiedad muy alto de un 47.2%, bastante 
alto de un 29.2%, y un poco alto de un 18.1%. Finalmente, los resultados de la 
variable ira también revelaron la misma distribución en la muestra examinada, 
con presencia de niveles muy altos en un 51.4%, bastante altos en un 34.7%, y 
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un poco altos en un 6.9%. Estos resultados demuestran la existencia de una alta 
prevalencia de las variables investigadas en el grupo de niños institucionalizados. 
Paralelamente, se determinó la presencia de correlaciones positivas, estadísti-
camente significativas entre las variables ansiedad y depresión y ansiedad e ira.

Palabras clave: Depresión, ansiedad, ira, niños, institucionalización.

Abstract
The objective of the present investigation was to establish the prevalence of 
internalizing disorders (depression, anxiety, and anger) in institutionalized 
children from the province of Cotopaxi, Ecuador. The research followed a quan-
titative modality, descriptive and correlational scope, and a cross-sectional 
design. The data were obtained from a sample of 72 institutionalized children. 
The tools used were the Depression Inventory for Children and Adolescents 
(BDI-Y), the Beck Anxiety Inventory for Children and Adolescents (BAI-Y), 
and the Beck Anger Inventory for Children and Adolescents (BANI-Y). AND). 
The results revealed that the examined participants demonstrated very high 
levels of depression (47.2%), followed by, somewhat high levels (25%), and to 
a much lesser extent, somewhat high levels (16.7%). Regarding anxiety. the 
results showed a similar distribution, with a very high level of anxiety in 47.2% 
of participants, a quite high of 29.2% of participants, and a somewhat high of 
18.1%. Finally, the results of the anger variable also revealed a similar distribu-
tion in the examined sample, with very high levels in 51.4%, quite high in 34.7%, 
and somewhat high in 6.9%. These results demonstrate the existence of a high 
prevalence of the variables investigated among the group of institutionalized 
children. Additionally, statistically significant correlations were found between 
the variables of anxiety and depression, and of anxiety and anger.

Keywords: Depression, anxiety, anger, children, institutionalization.

Introducción

Los niños institucionalizados constituyen 
una población vulnerable que ha experi-
mentado la separación de sus cuidadores 
primarios o entornos familiares, siendo 
colocados en instituciones de cuidado 
de una manera temporal o permanente 
(Ibarra, & Romero 2017). Históricamente, 
los niños de Ecuador han visto vulne-
rado sus derechos durante muchos años, 

debido a negligencia familiar, maltrato, 
abuso sexual, abandono u orfandad (MIES, 
2020); debido a eso, los niños privados 
del cuidado de sus padres o cuidadores 
constituyen un grupo de especial vulnera-
bilidad social dentro del país (Moretti, & 
Torrecilla, 2019). La ausencia de la figura 
parental o de un entorno cuidador estable 
puede afectar a la formación de vínculos 
seguros, habilidades socioemocionales y 
la consolidación de la identidad individual 
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de cada niño y propiciar a la aparición 
de una serie de problemas, dificultades 
y riesgos que pueden impactar de una 
manera muy significativa en el desarrollo 
físico, emocional y cognitivo de niños 
(Fernández, & Fernández, 2013). Es impor-
tante investigar esta problemática debido 
a que las cifras de las principales causas 
de ingreso de niños, niñas al acogimiento 
institucional son muy graves, específi-
camente un 36.52 % corresponde a la 
negligencia y el maltrato a un 25.59% 
(MIES, 2020).

Esta población es susceptible de presentar 
trastornos de interiorización, definidos 
como la inclinación de los individuos a 
dirigir su dolor, frustración, incertidum-
bre y miedo hacia su mundo interno, lo 
que termina produciendo dificultades y 
problemas relacionados con sus estados 
internos (Moreno et al., 2021). Existen tras-
tornos que pueden categorizarse dentro de 
esta variable de estudio, entre los cuales 
figuran: trastornos de estado de ánimo, 
ansiedad y quejas somáticas (Moreno 
et al., 2021). Sin embargo, también se 
pueden incluir trastornos basados en 
emociones conflictivas como la ira, estos 
trastornos pueden verse ligados a su vez, 
con problemas físicos y comportamientos 
de retraimiento social (Merrell, 2008).

Estos trastornos afectan a la mayor parte 
de la población, pero tienen una preva-
lencia muy considerable en niños; para-
lelamente y debido al nivel de desarrollo 
de esta población, la expresión clínica de 
estos trastornos tiene una gran incidencia 
en el futuro desenvolvimiento de dichos 
trastornos y sus efectos en la vida adulta 

del sujeto (Sánchez, & Cohen, 2020). Por 
otro lado, la institucionalización es una 
circunstancia que puede exacerbar aún 
más los trastornos mencionados; pues, 
esta situación conlleva a efectos perjudi-
ciales en el desarrollo cerebral durante la 
infancia y una prolongada permanencia 
en instituciones puede acarrear un rendi-
miento intelectual inferior en compara-
ción con aquellos niños que cuentan con 
una familia biológica (Bravo, 2022).

Por tal motivo, la depresión es uno de 
los trastornos mentales que tienen más 
prevalencia en la infancia, y afectaciones 
y consecuencias significativas en términos 
de impacto a nivel funcional (Sánchez, & 
Cohen, 2020). Este trastorno está carac-
terizado por irritabilidad, llanto fácil, 
pérdida de energía, problemas de sueño, 
dificultades para concentrarse, pensa-
mientos negativos, entre otros (Sanz, & 
García, 2020). Según las estimaciones, se 
calcula que aproximadamente un 20% de 
los individuos hasta los 18 años habrán 
experimentado al menos un episodio 
depresivo de relevancia clínica a lo largo 
de su vida (Bernaras et al., 2019). Este 
trastorno está vinculado al uso de sustan-
cias, trastornos de conducta e incluso a 
factores de riesgo de suicidio. Por tanto, 
es comprensible que los niños puedan 
experimentar repercusiones negativas 
en áreas como su desempeño académico, 
desarrollo personal y relaciones sociales 
(Brent, 2001).

La depresión, en su tipología se divide en 
depresión leve, que conlleva una afecta-
ción mínima en el funcionamiento y las 
actividades cotidianas de los niños, a su 
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vez, los síntomas pueden estar presen-
tes, pero con una intensidad y duración 
relativamente menor (García, 2009). 
Por otro lado, la depresión moderada, 
se caracteriza principalmente por una 
mayor intensidad y persistencia de los 
síntomas, esto provoca una interferen-
cia significativa en el funcionamiento 
personal, social, ocupacional e incluso 
familiar del individuo (Joinson et al., 
2017). Finalmente, la depresión grave 
tiene síntomas más intensos que afectan 
severamente el funcionamiento global 
de los niños, además, pueden aparecer 
sentimientos de desesperanza, pérdida 
de interés en actividades antes disfruta-
das, alteraciones del apetito y sueño, e 
incluso, pensamientos suicidas (Eisman 
et al., 2015).

La depresión es un fenómeno multicausal 
y resulta difícil precisar un factor específico 
asociado a su instalación; sin embargo, 
existe una serie de factores que pueden 
estar involucrados en la aparición de este 
trastorno, lo que permite profundizar en 
la comprensión de este grave problema de 
salud pública (González et al., 2015). Entre 
los factores más comunes se encuentra la 
influencia de la química cerebral, debido 
a que las alteraciones en los neurotrans-
misores tienen un papel crucial para en el 
mantenimiento de la estabilidad anímica 
de los niños (Vivian da Cunha, & Barreyro, 
2015). Los factores ambientales y el contexto 
social dentro del que se desarrollan los niños 
también tienen un efecto directo sobre 
la sintomatología depresiva que pueden 
llegar a presentar (Borja et al., 2019). En este 
sentido, la ausencia de los padres puede 
causar riesgos en su vida, debido a que 

en esta etapa son las bases para un pleno 
desarrollo de estos (Valdiviezo, 2018).

En cuanto a sus efectos, la depresión tiene 
un impacto psicológico muy grave en la 
vida de los niños, particularmente de 
los niños institucionalizados (Gutiérrez, 
& Zambrano, 2021). La desesperación y 
pérdida del interés son efectos comunes 
en la depresión infantil, sin embargo, 
también se pueden observar una pérdida 
de energía, agresión e irritabilidad, dificul-
tades en cuanto al autoestima e incluso, 
un comportamiento autolesivo (Gutiérrez, 
& Zambrano, 2021). Finalmente, estos 
efectos no solo están ligados al apartado 
comportamental, también a la condición 
física de los niños, como cambios de peso, 
enfermedades cardíacas, dificultades para 
dormir y problemas digestivos son algo 
común en este tipo de trastornos (Sanz, 
& García, 2020).

La ansiedad es un trastorno frecuente-
mente observado durante la infancia, 
sus tasas de prevalencia se estiman entre 
el 10% y el 20%, superando la inciden-
cia de la depresión y los trastornos de 
conducta (Sánchez, & Cohen, 2020). Este 
trastorno se caracteriza por una respuesta 
con sentimientos de aprehensión, temor y 
agitación en las actividades que los niños 
estén desarrollando; además, esta condi-
ción puede manifestarse con síntomas 
fisiológicos como sudoración, inquietud, 
tensión muscular y palpitaciones acelera-
das (Ruíz, & Lago, 2005). Este trastorno 
también involucra un pensamiento que 
está caracterizado por ser irracional, 
negativo y casi incontrolable que puede 
presentar imágenes mentales de carácter 
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intrusivo, que tienen el valor de distor-
siones cognitivas o ideas irracionales, y 
funcionan como tendencias a interpretar 
situaciones de una manera que influyen 
alterando la visión objetiva de la realidad, 
contribuyendo a la mantención de este 
trastorno (Gold, 2006).

Con respecto a la tipología más común 
en la niñez, se encuentra el trastorno por 
ansiedad específica, que engloba miedo 
intenso y persistente frente a situaciones 
o lugares específicos. Esto desencadena 
una angustia muy grave que puede resultar 
con la pérdida del autocontrol y respuestas 
físicas que ponen en marcha el sistema 
de alarma del individuo (Gold, 2006). 
Por otro lado, también está presente el 
trastorno por ansiedad social, que se 
distingue por sentimientos que englo-
ban una gran vergüenza y conductas de 
evitación o rechazo ante situaciones en las 
que el niño debe tener un acercamiento 
social (Ruíz, & Lago, 2005). Finalmente, 
se puede presentar también el trastorno 
por ansiedad generalizada que se carac-
teriza por eventos del pasado, presente y 
las situaciones que están por venir, todo 
esto acompañado de afectaciones físicas 
como dolores a nivel muscular, cefaleas, 
fatiga y dificultades para concentrarse 
(Mangolia, & Sarmiento, 2012).

Por su parte, la ira es una emoción 
básica que resulta necesaria para la 
supervivencia del ser humano, siendo 
una forma de mecanismo adaptativo 
necesario que se despliega frente a las 
exigencias del medio (Maldonado, 2019). 
Esta emoción, incluye un tipo de actitud 
hacia los demás, la hostilidad, y también 

funciona como una reacción corporal o 
fisiológica del organismo ante el peligro 
(Pérez, & Redondo, 2008). El manejo de 
emociones es una destreza que los niños 
deben adquirir de manera imprescindible 
durante su desarrollo, debido a que les 
provee de un buen nivel de autocontrol 
emocional frente a situaciones de inco-
modidad, conflicto o peligro, para así 
manejarlas de una manera adecuada 
(Mamani et al., 2018). De manera general, 
la ira es un comportamiento emocional 
que activa mecanismos biológicos de 
defensa ante situaciones de peligro del 
entorno (Sánchez, & Romero, 2019).

Sin embargo, debido a que los trastornos 
de conducta que se desprenden de la 
ira surgen de la presencia sistemática 
de experiencias negativas, este fenó-
meno se encuentra asociado a factores 
de institucionalización durante la niñez y 
adolescencia (Sánchez, & Romero, 2019). 
Por esta razón, aunque la literatura esta-
blece que entre un 10% a un 20% de niños 
pueden padecer los trastornos anterior-
mente mencionados, los cuales afectan 
su calidad de vida y generan disfunción 
a nivel personal y social, ocasionando un 
malestar sintomático y conductas que 
pueden afectar a su correcto desarrollo; 
estas cifran alcanzan mayor incidencia 
en las poblaciones institucionalizadas 
(Busto, 2017).

Con respecto a la tipología, de manera 
general la ira se divide en la ira estado y la 
ira rasgo, en la que primera es una forma de 
respuesta al ambiente y la segunda tiene 
que ver con una condición más frecuente 
en el sujeto (Maldonado, 2019). La ira 
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contiene diversos tipos de sensaciones 
que pueden ser subjetivas como la tensión, 
furia, enojo o rabia (Deffenbacher, 1992). 
Por otro lado, la ira conlleva el apare-
cimiento de conductas impulsivas y 
desadaptativas que ocasionan diversas 
complicaciones y dificultades concretas 
para la vida del sujeto, e incluso gene-
ran problemas de salud (Quintero et al., 
2020; Schum et al., 2003; Wang, et al., 
2017). Finalmente, debe resaltarse que 
la presencia de trastornos psicológicos 
como la ansiedad, depresión e incluso el 
consumo de drogas y alcohol pueden agra-
var aún más esta problemática (Stimmel 
et al., 2005).

La literatura revela la existencia de 
relaciones positivas entre la depresión 
y ansiedad en niños, debido a que son 
la respuesta de su organismo frente a 
diversos eventos negativos de su entorno 
(Aguilar et al., 2019). Ambos trastornos 
pueden aparecer en consecuencia del 
otro, los principales rasgos que tienen en 
común son la sensación de culpabilidad, 
ira, un estado anímico muy bajo y males-
tar emocional (Gutiérrez, & Zambrano, 
2021). Aparentemente, la comorbilidad de 
los trastornos de interiorización durante 
la infancia se relaciona con la ausencia o 
estilo de crianza debido a que se afecta 
la adquisición de competencias sociales, 
autonomía, miedos y recursos de afronta-
miento ante diversas situaciones (Aguilar 
et al., 2019).

Paralelamente, se presume que los tras-
tornos de conducta relacionados con la 
ira pueden originarse a partir de trastor-
nos ansiosos y especialmente trastornos 

depresivos, pues la irritabilidad figura 
como síntoma patognomónico de la depre-
sión durante la adolescencia (Sánchez, 
2018). Por ello, la presencia de ira, hosti-
lidad o agresividad puede considerarse 
un predictor de trastornos depresivos, 
distimia, y ansiedad en la adolescencia 
(Busto, 2017).

Todo lo señalado evidencia un panorama 
preocupante al respecto de las condiciones 
psicoemocionales de los niños de Ecuador, 
más aún si consideramos que según las 
cifras del Ministerio de Salud Pública 
(2021), aproximadamente el 20% de niños 
del país presenta síntomas de depresión o 
ansiedad, lo que se ve exacerbado debido a 
que un 10% de esos niños han considerado 
o intentado suicidarse y dicho fenómeno 
es altamente prevalente en la provincia 
de Cotopaxi. Por esta razón, los objetivos 
de esta investigación son: 1) evaluar los 
trastornos de interiorización en niños 
institucionalizados de la provincia de 
Cotopaxi, 2) realizar un análisis de preva-
lencia de trastornos de interiorización en 
niños institucionalizados de la provincia 
de Cotopaxi, y 3) establecer la correlación 
entre las variables de estudio. Se estima 
que se presentaran altos niveles de preva-
lencia en los trastornos de interiorización 
y exteriorización evaluados y se revelará 
una correlación positiva entre las variables 
de estudio.

Método

Diseño

El diseño de la investigación es no experi-
mental, debido a que no se interfiere en el 
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desarrollo normal de las variables inves-
tigadas; de tipo cuantitativo, al analizar 
los datos obtenidos se puede establecer 
los niveles que presentan los trastornos 
de interés; de alcance descriptivo y corre-
lacional, para conocer las características 
de las variables investigadas; y de corte 
transversal, debido a que se desarrollan 
en momento único de tiempo (Hernández 
et al., 2014).

Participantes

La población seleccionada se encuentra 
conformaba por 72 niños en condiciones 
de institucionalización de los centros de 
desarrollo infantil (MIES), con edades 
comprendidas entre los 7 y 10 años. Esta 
población tiene una distribución de indi-
viduos del 41 de sexo femenino, lo que 
corresponde al 56.9%, y 31 individuos 
de sexo masculino, que corresponde al 
43.1%. La mayoría de los examinados 
se autoidentifica con la denominación 
mestiza (77.8%). Con respecto a su lugar 
de residencia, la mayor parte de niños 
se encuentran viviendo en áreas rurales 
(77.8%). La situación económica predo-
minante en la que viven corresponde a 
un nivel regular (41.7%). No se realizó 
ningún tipo de muestro, debido a que la 
investigación se realizó con toda la pobla-
ción de los diversos centros de desarrollo 
infantil (MIES), siendo los únicos criterios 
de inclusión la edad, el asentimiento y 
la carta de consentimiento informado, a 
fin de respetar los requerimientos éticos 
propios de la investigación.

Instrumentos

Para medir la depresión, se utilizó el Beck 
Depression Inventory for Youth (BDI-Y) 
(Beck, 2005) en la versión adaptada a 
la población ecuatoriana (Astudillo, & 
Quezada, 2021); este instrumento posee 20 
ítems organizados en escala de Likert, con 
una puntuación que va de 1 (Nunca) hasta 
4 (Siempre). Este inventario evalúa los 
pensamientos negativos sobre sí mismo, 
sobre la vida, y sobre el futuro de niños. 
También se valoran los sentimientos 
de tristeza e indicadores fisiológicos de 
depresión. Esta escala presenta una alfa 
de Cronbach de 0.85 en mujeres y 0.86 
en varones, lo que equivale a una confia-
bilidad muy buena (Beck, 2005).

Posteriormente, para la evaluación de 
la ansiedad, se utilizó el Beck Anxiety 
Inventory for Youth (BAI-Y) (Beck, 2005); 
este inventario está constituido por 20 
ítems en escala Likert, que va de 1 (Nunca) 
hasta 4 (Siempre), con lo que se evalúan 
los miedos y preocupaciones de los niños, 
así como los síntomas físicos que están 
asociados a este trastorno. El instrumento 
tiene un alfa de Cronbach de 0.87 en 
mujeres y 0.89 en varones, lo que equivale 
una confiabilidad muy adecuada para la 
investigación (Beck, 2005).

Finalmente, para medir la variable ira, se 
utilizó el Beck Anger Inventory for Youth 
(BANI-Y) (Beck, 2005); este inventario está 
conformado por 20 ítems, que se encuen-
tran organizados en una escala Likert, 
con puntuaciones que va de 1 (Nunca) 
hasta 4 (Siempre). Este inventario evalúa 
la percepción a recibir un trato injusto, 
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pensamientos negativos, sentimientos 
de ira y también activación fisiológica 
concomitante. Tiene un alfa de Cronbach 
de 0.88 en mujeres y 0.92 en varones, lo 
cual corresponde a una confiabilidad alta 
(Beck, 2005).

Procedimientos

El desarrollo de esta investigación se 
realizó durante el mes de mayo de 2023, 
y tuvo la aprobación de la Oficina de 
Coordinación de Investigación de la 
PUCE-Ambato y previo a la aplicación 
de las herramientas psicométricas, se 
firmó una carta de asentimiento por parte 
de los menores y otra carta de consenti-
miento informado de parte de los tuto-
res de estos, con el objetivo de respetar 
los principios de voluntariedad, confi-
dencialidad y anonimato de los partici-
pantes. Posteriormente, la recolección 
de datos se realizó en varios grupos de 
niños en estado de institucionalización, 

quienes invirtieron un tiempo estimado 
de 25 minutos para llenar la información 
solicitada observando condiciones de 
privacidad y comodidad. La información 
obtenida fue registrada en una base de 
datos, que posteriormente fue procesada 
a través del programa estadístico SPSS 
versión 25. La información recopilada 
se interpretó a través del uso de técnicas 
de estadística inferencial con el fin de 
comprobar o refutar las hipótesis plan-
teadas, a partir de lo cual se elaboró la 
discusión y conclusiones establecidos 
en la investigación.

Resultados

Análisis sociodemográfico

A continuación, se presentan las caracte-
rísticas sociodemográfico de la población 
de niños, las mismas que incluye: edad, 
sexo, etnia, lugar de residencia, nivel de 
educación y situación económica.
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Tabla 1. 
Análisis Sociodemográfico

Variables Mínimo Máximo Media Desv. Típ.
Edad en años 7 10 8.33 0.93
Variables Frecuencia Porcentaje Porcentaje válido Porcentaje  

acumulado
Sexo
Masculino 31 43.1 43.1 43.1
Femenino 41 56.9 56.9 100.0
Etnia
Blanco 1 1.4 1.4 1.4
Mestizo 56 77.8 77.8 79.2
Indígena 14 19.4 19.4 98.6
Mulato 1 1.4 1.4 100.0
Lugar de residencia
Urbano 16 22.2 22.2 22.2
Rural 56 77.8 77.8 100.0
Nivel educativo
2do año EGB 13 18.1 18.1 18.1
3er año EGB 32 44.1 44.1 62.5
4to año EGB 17 23.6 23.6 86.1
5to año EGB 10 13.9 13.9 100.0
Situación económica
Mala 41 56.9 56.9 56.9
Regular 25 34.7 34.7 91.7
Buena 6 8.3 8.3 100.0

Para empezar, la variable edad indica 
un mínimo de 7 años y el máximo de 10 
años; la media es 8.33 y una desviación 
estándar de 0.93, que resulta una edad 
adecuada para analizar los datos. En 
cuanto a la variable de género se observa 
una prevalencia del sexo femenino con el 
56.9% del total de la población, mientras 
que el 43.1% representa al género mascu-
lino. En la etnia, el mayor porcentaje 
corresponde a niños mestizos con el 
77.8%, seguido de un 19.4% de indíge-
nas, un 1.4% de blancos y, por último, 
un 1.4% de mulatos. La mayoría de los 
participantes (77.8%) pertenecen a un 
sector rural, y se encuentran distribuidos 

de manera más o menos equitativa entre 
segundo y quinto año de educación 
general básica. En lo que se refiere a 
situación económica, esta es mayori-
tariamente mala (56.9%), en menor 
medida regular (34.7), y escasamente 
buena (8.3%).

Análisis descriptivo y correlacional

A continuación, se presenta el análisis 
descriptivo de los niveles de gravedad 
de las variables depresión, ansiedad 
e ira, considerando la frecuencia y 
el porcentaje de la muestra de niños 
evaluados.
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Tabla 2. 
Análisis del Nivel de Depresión

Frecuencia Porcentaje
Nivel de 
depresión
Muy alto 34 47.2%
Bastante alto 18 25%
Un poco alto 12 16.7%
En la media 8 11.1%

El análisis de los resultados de la Tabla 2 
muestra los niveles de depresión encon-
trados en la investigación realizada, 
en los que se evidencia que 34 niños, 
equivalente al 47.2% tienen un nivel de 
depresión muy alto; 18 niños, correspon-
dientes al 25% poseen un nivel de depre-
sión bastante alto; 12 sujetos (16.7%) un 
poco alto; y 8 sujetos, es decir el 11.1% 
se encuentra en la media de los niveles 
de depresión. Por esta razón, se puede 
evidenciar altos niveles de depresión 
en una gran parte de la población total.

Tabla 3. 
Análisis del Nivel de Ansiedad

Frecuencia Porcentaje
Nivel de 
ansiedad
Muy alto 34 47,2 %
Bastante alto 21 29,2 %
Un poco alto 13 18,1 %
En la media 4 5,6 %

El análisis de los resultados de la Tabla 
3 muestra los niveles de ansiedad 

encontrados en la muestra examinada, 
revelando que 34 participantes, equiva-
lentes al 47.2% corresponde a niños que 
tienen un nivel muy alto de ansiedad; 21 
participantes, el 29.2% poseen un nivel de 
ansiedad bastante alto; 13 participantes, 
el 18.1%, presentan niveles de ansiedad 
un poco altos, y 4 participantes, el 5.6% 
se encuentran en la media de los niveles 
de ansiedad. A nivel general, se puede 
evidenciar un alto nivel de ansiedad en 
gran parte de la muestra examinada en la 
investigación.

Tabla 4. 
Análisis del Nivel de Ira

Frecuencia Porcentaje
Nivel de ira
Muy alto 37 51.4%
Bastante alto 25 34.7%
Un poco alto 5 6.9%
En la media 5 6.9%

El análisis de los resultados de la Tabla 
4 muestra los niveles de ira encontrados 
en la investigación, y evidencia que 37 
niños, equivalente al 51.4%, tienen un 
nivel de ira muy alto; 25 participantes, el 
34.7% poseen un nivel de ira bastante alto; 
mientras que 5 niños respectivamente, 
correspondientes al 6.9%, poseen nive-
les un poco altos o se encuentran en la 
media de los niveles de ira. Por ende, en 
base a los resultados obtenidos se puede 
evidenciar una prevalencia de un nivel 
de ira muy alto dentro de la población 
de niños examinados.
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Tabla 5. 
Correlaciones entre variables

Depresión Ansiedad Ira
Depresión 1 .285* .204
Ansiedad 1  .555**
Ira 1

*   Correlación significativa a 0.05 (bilateral)
**  Correlación significativa a 0.01 (bilateral)

En la Tabla 5 se evidencia la existencia de una 
correlación positiva baja (r= .285), entre las 
variables depresión y ansiedad, y una corre-
lación positiva moderada (r= .555) entre 
las variables ansiedad e ira de la muestra 
investigada. Asimismo, las correlaciones 
señaladas son estadísticamente significa-
tivas (p<.05; p<.01) respectivamente, lo 
que implica menos de un 5% y un 1% de 
probabilidad de que los resultados encon-
trados sean simplemente producto del azar.

Discusión

Investigaciones previas muestran la grave-
dad de la problemática abordada, particu-
larmente en Latinoamérica, referenciando 
a países como Argentina con 14.675 niños, 
Perú 19.000, Colombia 12.925 y Ecuador con 
3.300 que presentan problemas psicoemo-
cionales y conductuales de diversa índole 
(Unicef, 2013) Puede evidenciarse que esta 
problemática va aumentado en cuanto a su 
prevalencia e incidencia, así como agra-
vándose en los efectos que presentan y su 
efecto sobre el adecuado desarrollo del 
menor (Oteíza et al., 2023). Sin embargo, 
los niveles encontrados en esta investiga-
ción superan ampliamente a las medias 
habituales encontradas en otras pobla-
ciones: alrededor de 3.6% para depresión, 

1.1% para ansiedad, 3.1% para trastornos 
de conducta (Organización Mundial de la 
Salud [OMS], 2021).

Los factores de institucionalización son 
un fenómeno asociado a las políticas de 
protección a niños que provienen de secto-
res rurales y pobres, como la mayoría de los 
participantes de este estudio, y se conside-
ran un factor predictor en la instalación de 
sintomatología depresiva y ansiosa, pues 
rompe los lazos con la familia de origen y 
genera conflictos relacionado con la incer-
tidumbre para formar nuevos vínculos 
saludables (Vivian da Cunha, & Barreyro, 
2015), estos trastornos de interiorización 
a menudo suelen expresarse a través de 
comportamientos desadaptativos.

Los datos obtenidos a partir de la inves-
tigación realizada revelan una situación 
preocupante en los niños institucionali-
zados, evidenciando niveles significativos 
de síntomas asociados a de depresión, 
ansiedad e ira. Esta alta prevalencia de 
esta sintomatología puede conllevar un 
gran número de problemas y ocasionar 
grandes dificultades a nivel funcional si 
no se abordan de una manera adecuada 
y oportuna (Moretti, & Torrecilla, 2019; 
Sánchez, & Cohen, 2020), y se permite 
que la condición aumente hasta llegar a 
convertirse en un trastorno de interiori-
zación o exteriorización. Estos resulta-
dos coinciden con estudios previos, que 
también señalan la existencia de altas tasas 
de depresión, ansiedad y problemas de 
comportamiento en niños que se encuen-
tran en un estado de institucionalización 
(Fernández, & Fernández, 2013; Sánchez, 
& Cohen, 2020).
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Los datos al respecto de que la condi-
ción de institucionalización, sugieren 
que esta condición tiende a agravar el 
fenómeno descrito, debido a que la falta 
de un entorno familiar estable, espacio 
afectivo en el que se forman las bases 
de la vida emocional de los niños incide 
directamente en el estado emocional y el 
comportamiento (Bravo, 2022; Mendoza 
et al., 2022). La relación entre la institu-
cionalización y la salud mental de los 
niños también plantea dificultades sobre 
la naturaleza y la mejor opción para el 
cuidado adecuado, porque la duración 
prolongada puede tener efectos perjudi-
ciales en el desarrollo cerebral durante la 
infancia, lo que se puede traducir en un 
posible rendimiento intelectual inferior 
(Moretti, & Torrecilla, 2019).

La investigación desarrollada también 
ha evidenciado que las variables de estu-
dio presentan diversas correlaciones 
entre sí. De esta manera, los datos apor-
tados por esta investigación refuerzan 
la existencia de una relación positiva 
entre depresión y ansiedad que ya se 
había evidenciado en trabajos previos 
llevados a cabo sobre niños de diversas 
muestras latinoamericanas (López et al., 
2010; Ollendick, 2003; Pelaz et al., 2008). 
Cabe señalar que los síntomas depresi-
vos y los síntomas ansiosos tienen una 
correlación debido a que comparten 
factores de riesgo y una etiología similar 
(Aláez et al., 2000).

Aunque también existen datos al respecto 
de la relación positiva entre ansiedad e 
ira (Almeida et al., 2008), este parece 
ser un fenómeno menos evidente, por 

lo que los hallazgos encontrados en esta 
investigación resultan relevantes. Así 
como es relevante el hecho de que se 
confirme la relación entre una varie-
dad de psicopatologías internalizantes y 
externalizantes (Cornacchio et al., 2016; 
Stoddard et al., 2014) en la población 
infantil. Cabe destacar a este respecto 
los trabajos de Vinaccia y otros (2006), 
quienes habían postulado que las alte-
raciones psicoemocionales funcionan 
como factor etiológico de problemas 
conductuales y alteraciones en las rela-
ciones interpersonales de los niños.

Curiosamente, los resultados encontrados 
en esta investigación no confirman un 
lugar común en la literatura psicológica: 
la correlación entre depresión e ira, la 
que incluso se entiende como un síntoma 
patognomónico de la depresión en niños 
y adolescentes (APA, 2014). Debido al 
alcance descriptivo y no explicativo de 
esta investigación, no es posible establecer 
la razón que se encuentra detrás de esta 
aparente anomalía.

Conclusiones

Aunque la presencia de sintomatología 
depresiva y ansiosa es una constante que 
presenta una curva de crecimiento ascen-
dente en la población general y particu-
larmente en la población infantojuvenil, 
los niveles encontrados en esta investiga-
ción (47.2% para las dos variables) superan 
ampliamente las medias encontradas en 
otras poblaciones no clínicas. El fenómeno 
descrito es aún más apremiante en lo que 
respecta a los niveles de ira, precursor de 
los trastornos del comportamiento.
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Cabe destacar que, aunque la psico-
metría empleada permite determinar 
con precisión la presencia de sintoma-
tología activa en las tres variables de 
estudio (depresión, ansiedad e ira), 
siendo un proceso de cribado o detec-
ción precoz apropiado; no constituye un 
diagnóstico de trastorno en sí mismo. 
Sin embargo, es lícito inferir que si las 
condiciones que han generado este 
fenómeno, entre ellas la de institucio-
nalización, permanecen constantes de 
manera prolongada, la sintomatología 
encontrada podría evolucionar hasta 
convertirse en un trastorno de inte-
riorización o exteriorización.

La investigación permite corroborar la 
existencia de una relación positiva entre 
la depresión y la ansiedad en niños previos 
llevados a cabo sobre niños de diversas 
muestras latinoamericanas. Y posterior-
mente confirma la relación positiva entre 
la ansiedad y la ira, de tal manera que se 
confirma la relación entre trastornos de 
interiorización y trastornos de externali-
zación en la población infantil. Aunque la 
naturaleza descriptiva (no explicativa) de 
la investigación, no hace posible determi-
nar si estos con causa o efecto de aquellos.

Finalmente, no se han encontrado rela-
ciones positivas entre las variables de 
depresión e ira, lo que parece contravenir 
una relación ampliamente evidenciada 
por la psicopatología, en la cual la ira 
o irritabilidad constituye un síntoma 
patognomónico de depresión en la pobla-
ción infantojuvenil, particular que no se 
advierte en las poblaciones adultas. Aquí, 
nuevamente el alcance de la investigación 

no permite determinar las causas del fenó-
meno descrito. El cual podría abordarse 
en trabajos posteriores.

Limitaciones

Entre las limitaciones de la investigación, se 
considera el número reducido de participan-
tes y el hecho de que los mismos se encuen-
tren circunscritos a una sola provincia, lo 
cual limita la generalización de los hallazgos 
a otras poblaciones o contexto geográficos. 
Además, debido a que el estudio tuvo un 
corte transversal (una sola evaluación, en 
un solo espacio de tiempo), se estima que 
un abordaje longitudinal perimiría tanto 
la validación, como la generalización de 
los hallazgos presentados.

Sin embargo, y debido a los resultados 
encontrados en la investigación: alta 
prevalencia de sintomatología en todas 
las variables, y ciertas correlaciones poco 
habituales a nivel psicopatológico (depre-
sión e ira), resulta evidente que una de las 
principales limitaciones del estudio es su 
alcance descriptivo y correlacional, pues el 
mismo no permite explicar fenómenos de 
causalidad. Razón por la cual, la necesidad 
de estudiar este fenómeno con un alcance 
explicativo en esta población y otras simi-
lares es apremiante.
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