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RESUMEN

La evaluacion psicoldgica se realiza para describir o explicar comportamientos de una
persona, lo realiza un psicologo, profesional en salud mental. En el presente documento, se
realiza un proceso de evaluacion psicoloégica a una mujer de 55 afios de edad, con test
psicométricos que valoren su personalidad e inteligencia, los test utilizados son,
cuestionario factorial de personalidad: adolescente y adultos (16PF-5), inventario
multifasico de la personalidad Minnesota (Mppi-I1) y escala Wechsler de inteligencia para
adultos (Wais-iv). Se cita conceptos de los términos relevantes dentro de la tematica como
son: inteligencia, personalidad y proceso de evaluacion de diferentes autores, tales como
Cattetl, Rorschach, Beck entre otros. El objetivo es describir el proceso de evaluacion y los
reactivos psicoldgicos utilizados, apropiados para la paciente. A final, dentro de las
conclusiones se detalla los datos relevantes obtenidos de la evaluacion realizada.

Autora: Estefania Espinoza, 0706652062, emespinozac_est@utmachala.edu.ec
Palabras claves:
PERSONALIDAD, INTELIGENCIA, PROCESO DE EVALUACION

Abstract

The psychological evaluation is done to describe or explain a person's behaviors, it is done
by a psychologist, a mental health professional. In this document, a psychological
evaluation process is performed on a 55-year-old woman, with psychometric tests that
assess her personality and intelligence, the tests used are, factorial personality
questionnaire: adolescent and adults (16PF-5), Multiphase inventory of the Minnesota
personality (Mppi-11) and Wechsler scale of intelligence for adults (Wais-iv). Concepts of
the relevant terms within the subject are cited, such as: intelligence, personality and
evaluation process of different authors, such as Cattetl, Rorschach, Beck among others. The
objective is to describe the evaluation process and the psychological reagents used,
appropriate for the patient. In the end, the relevant details obtained from the evaluation
carried out are detailed within the conclusions.

Keywords:
PERSONALITY, INTELLIGENCE, EVALUATION PROCESS
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INTRODUCCION

La evaluacién como tal, es de interés, dentro de varios campos de la ciencia y no es
la excepcion en la psicologia. Y es que, al evaluar se le otorga valor a ese objeto de estudio.
La evaluacion psicoldgica es realizada por un entendido profesional de la salud mental,
como lo es el psicdlogo, quien dentro de una intervencion recoge informacién mediante
varios técnicas e instrumentos, deseando conocer las capacidades, caracteristicas o
particularidades de una persona. La tematica planteada, en este ensayo es la evaluacion
psicoldgica de personalidad e inteligencia.

Se aborda el proceso de la evaluacion psicologica, a una mujer de 55 afios, mediante
la aplicacion de test psicomeétricos que valoren su personalidad e inteligencia, basandose en
revision de articulos cientificos y deméas documentos. Se cita ciertos conceptos de
diferentes autores, que hablen de los términos considerados relevantes, inteligencia y
personalidad. En efecto, al hablar de inteligencia, y personalidad, es prudente conocer las

definiciones que se le otorgan a estas palabras.

El ensayo tiene como objetivo describir el proceso de evaluacion y los reactivos
psicoldgicos apropiados para la paciente. Los test utilizados son el cuestionario factorial de
personalidad 16pf-5, inventario Multifasico de personalidad Minnesota (Mppi- I1) y la

escala de inteligencia de Wechsler para adultos-iv (Wais-1V).

Después del contenido tedrico relacionado al tema, se describe el proceso llevado a
cabo y se incluye los resultados de la aplicacion de los instrumentos de investigacion,
obteniendo valores e informacion de la paciente, que brinden la respuesta a la demanda u

objetivo establecido.



DESARROLLO

Realizando un recorrido historico, es posible mencionar a Francis Galton, quien
afirmo, que las facultades del ser humano estaban determinadas por la herencia, por
aquellos rasgos hereditarios que se delegan de una generacion a otra, sin verse afectados
por lo factores externos (Castro Moreno, 2014). Fue el mismo autor, quien acufi6 el término
de test mentales, a las pruebas que realizaba para conocer las cualidades sensomotrices de
los individuos (Gonzalez Serra, 2003).

Segun Morales de Barbenza (2004), Galton se plante6 como objetivo, el conocer la
diferencias individuales y para esto, observd y midioé caracteristicas de personas, que
acudian a su laboratorio en Londres, realizando un inventario de habilidades. Y su base de

estudio, relacionado con la inteligencia, fue de orden biologico.

Continuando con el recorrido historico, fue en Francia que las autoridades, deseaban
encontrar la manera de seleccionar estudiantes, que tenian habilidades para aprobar las
clases en las escuelas francesas, delegando este trabajo a Alfred Binet, quien disefi0 y
plante6 una hilera de problemas, que disponian de dificultad creciente gradual,
permitiéndole seleccionar aquellos que eran resueltos por nifios de edades diferentes. De
manera que, esta propuesta de estudio elaborada por Binet, permitio surgir el concepto de
“edad mental” y de “edad cronolédgica”. Y fue asi, que en Francia apareci6 el primer test de

Inteligencia (Ardila, 2011).

Para Morales de Barbenza (2004), Binet trabajo en la inteligencia como “‘capacidad
de aprendizaje”, refiriendo que la inteligencia como tal, se demuestra, en el caso del nifio, a
través de sus acciones y en el caso del adulto, para reconocer su inteligencia y su caracter,
se debe observar el rendimiento social y menciona que el test de inteligencia de Binet, tuvo

éxito y relevancia, producto de esto, posteriormente fue aplicado en Estados Unidos.

En aquel entonces, el desarrollo del estudio de la inteligencia, mantenia la teoria

principal de que, el coeficiente intelectual estaba predeterminado por el componente
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biolégico o hereditario. De modo que, el inglés Charles Spearmen (citado en Gonzalez
Serra, 2003), en desacuerdo, con el proceso de evaluacion del coeficiente intelectual que se
llevaba a cabo, el cual, a su criterio creia que generaba confusion, se orientd a utilizar el
analisis factorial para trabajar en su metodologia, creando méas adelante la teoria bifactorial,
la cual se plantea que todas las habilidades del hombre se dan en dos factores, el factor
general y el factor especifico, y estas puede que no se produzcan en la misma medida, ya
que, en cierta habilidad el factor general puede que sea el principal, y en otra sea lo

contrario.

Serra considera que la obra de Spearmen, fue de gran relevancia para los estudios de
la inteligencia, ya que super6 a los test tradicionales, de aquel tiempo, aplicandose a la
creacion de test especiales, unos que se encargaban de evaluar el factor general y otros que

se encargan de evaluar el especifico (Gonzalez Serra, 2003).

Es importante mencionar, la teoria de la inteligencias multiples acufiada por
Howard Gardner (citado en Marchena, Lopez, y Ezquerro, 2017), abriendo un nuevo
estigma, desde un angulo plural, relacionado a las inteligencias multiples, aseguraba que el
fortalecimiento de las inteligencia se daba mediante el estimular, enriquecimiento y buena

instruccion.

Otro autor, que contribuyo en el estudio, y la medicién de la inteligencia, es
Rorschach, al crear el test que lleva su nombre, el cual es estipulado, como un examen de
inteligencia. Y fue el mismo Rorschach, quien refiri6 que su test como prueba de
inteligencia, era independiente del saber, memoria, experiencia y cultura. Para Beck (citado
Morales de Barbenza, 2004) el test de Rorschach, tiene como ventaja que es un test que
carece de influencias académicas, debido a que es sencillo y esto lo hace factible de aplicar

a cualquier sujeto, sin importar su nivel académico.

Para cerrar con las definiciones de inteligencia, es Ardila (2011), quien argumenta
sobre el concepto de inteligencia se da a partir de la asociacion de caracteristicas, las cuales

permiten al sujeto razonar, ser capaz de solucionar sus problemas y adaptarse al ambiente,



caracteristicas que segun el autor se han venido estudiando a lo largo de la historia y que

ademas todas las personas la poseen en mayor o menor grado.

Considerando como definicion clave, se hace referencia a lo que dijo Wescheler
(citado en Costa, 1996) sobre la inteligencia, que es la capacidad integral del sujeto para
operar determinadamente, pensar de manera racional y tener un a manera de control, de su

contexto.

Se ha citado a Galton, Binet, Spearmen y Rorschach, debido que, segun la
informacién encontrada de la revision de articulos, estos autores se consideran pioneros y
entes que han brindado aportes al estudio de la inteligencia. Con lo que se ha descrito, en
este subtema, es notable que se han dado varios estudios que han tratado de obtener
conceptos que describan la inteligencia, y es probable que se discrepa entre tantas teorias.
Con en base lo antes expuesto, se puede decir, que la inteligencia es una capacidad innata
del individuo, encargada de razonar y dar respuesta, ante aquellos problemas dados, y que

se puede fortalecer, o no, si asi el sujeto lo decide.

Otro término que se busca evaluar y conocer aparte de la inteligencia, es la
personalidad, a fin de, tener una nocion béasica de como se la ha definido, se cita a
continuacion a algunos autores, que desde su punto de vista buscan establecer una

definicion de personalidad.

Se cree, de que las personas, son en Ultima instancia individuos que aportan
perspectivas y aportaciones unicas a si mismos. Partiendo de esta afirmacién, Anaya y
Koraly (2019), mencionan desde una perspectiva psicoldgica, que la personalidad ha sido
un enfoque donde la variabilidad en el comportamiento humano y actitudes, son estables en

todo contexto en el que el individuo interactue.

La personalidad, se compone de comportamientos, motivaciones y una
autonarrativa integradora, es decir, una historia de vida. Estas caracteristicas, a su vez,
muestran un grado significativo de estabilidad y desarrollo a lo largo de toda la vida y

tienen implicaciones para la salud, y el bienestar. Lejos de ser meramente descriptiva, la



personalidad se encuentra, en el corazén mismo del desarrollo y representa un determinante

importante del funcionamiento psicoldgico y fisico (Dunlop, 2016).

Pero antes de seguir con afirmaciones o conceptos de la personalidad, resulta
necesario también, examinar la personalidad desde un punto de vista historico. La
personalidad se ha estudiado de tiempos remotos, los griegos trataban de personificar en el
drama ciertos papeles, para esto usaban mascaras que les permitian actuar de determinada
forma, asumiendo diferentes personalidades una misma persona, de ahi se atribuye el

término de personalidad (Montafo Sinisterra, Palacios Cruz, y Gantiva, 2009).

El desarrollo del término personalidad, florecio, en el mundo occidental en el siglo
X1X. Con un nuevo enfoque en las iniciativas individuales, impulsadas dentro de Filosofia
y psicologia, para enfocarse en las dimensiones que nos diferencian unos de otros. Con el
tiempo, este reconocimiento de diferencias individuales, permitié que surja la nocion, de
que las variaciones en los rasgos individuales pueden ser filtrados de forma sistematica y
predictiva, y no simplemente de forma aleatoria, dado que la personalidad puede influir en
una gran cantidad de constructos de interés, como la motivacion, logro, comportamiento

social, toma de decisiones (Anaya y Koral ,2019).

Entre tanto, Eysenck se propuso ubicar los factores de rasgos de la personalidad,
dentro de una red de constructos psicobioldgicos, dictando su preferencia para la
interpretacion de factores centrados, en contraste a Cattell, que empled procedimientos

analiticos de factores dptimos y factores para la estructura simple maxima.

Cattell, (citado en Alvarado et al, 2017) refiere una nueva forma de estudio de la
personalidad, afirmando que todo ser humano posee rasgos, en menor o mayor grado, que a
su vez hace que se diferencien unos de otros, rasgos que son cuantificables permitiendo

reconocer determinada conducta individual.

Con lo antes mencionado, Cloninger, (2003) refiere que, no existe un solo
paradigma que oriente a los que investiguen sobre la personalidad, ya que existen varias
teorias, que no han logrado reemplazar la una a la otra, para asi de esta manera demostrar

gue son superiores por su explicacion. Sin embargo, la autora refiere que al avance de la
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psicologia se han ido abriendo puentes comunicativos entre teorias que han permitiendo

realizar proyectos cientificos.

En el libro, Pensando en la Personalidad de Lourdes Fernandez Rius (2011), en lo
que respecta a definiciones de personalidad, en similitud con Cloninger, declara que no
existen correctas o incorrectas. Afirmando que la definicion puede ser dependiendo el

proposito determinado.

Consecuentemente, el argumento de Cloninger y Fernandez, corresponde muy bien
de lo que se puede decir con relacién al estudio de la personalidad, y en este punto se puede
destacar, que es considerable tener una visién global de la personalidad, aunque teniendo
claro que la vision serd imprecisa, en cambio, si el estudio se basa en una teoria principal,
sera entonces ahi, que se precise mejor su estudio. Se pretende describir una evaluacion
psicoldgica, de los términos ya mencionados, y se cito articulos referenciales, de la misma

manera se elabora con la evaluacion psicoldgica.

Un hecho clave histdrico de la evaluacion psicoldgica, es cuando la psicologia es
tomada como ciencia independiente con la creacion del primer laboratorio de Wundt, en esa
misma época de la historia, existia la idea de que los seres humanos tenian la similitud en
sus procesos psiquicos (inteligencia, memoria, emocién, etc), aunque del mismo modo
habia surgido una idea por parte de psicologos acerca del estudio de las diferencias
psiquicas entre los seres humanos. Y partiendo de estas diferencias, y del deseo que se tenia
por conocer como medirlas, es lo que dio lugar a la aparicion de los instrumentos para la

evaluacion psicoldgica (Gonzalez Llaneza, 2007).

La Evaluacion psicologica, también conocida como exploracion psicoldgica, que
como menciona Gonzalez Llaneza (2007), es una disciplina de la psicologia, encargada de
medir caracteristicas del comportamiento del individuo, a través de metodologia, como
puede ser la observacion, entrevista, técnicas psicométricas y proyectivas. Dicho en otras
palabras estd orientada a administrar y calificar varios instrumentos psicologicos,
responsables de tratar de medir aspectos en el comportamiento humano (Gonzélez Llaneza,
2007).



La evaluacidn es un proceso que no debe faltar en toda intervencién psicoldgica,
debido que, al evaluar al cliente se puede alcanzar una atencion efectiva conociendo el
motivo de consulta, o el problema por el cual asiste al profesional. Se ha definido como
evaluacion psicoldgica, el medio para diagnosticar, detectar, tener el conocimiento de
alguna patologia dependiendo lo que se esté evaluando, argumentando que la evaluacion, es
todo el proceso que conlleva el brindar esta atencién, y que la finalidad esta, en que sea Util
para una toma de decisiones (Borja Aragon, 2015).

Segun Férnandez Ballesteros, et al. (2003) la evaluacion psicoldgica, es denominada
a la suma de actividades cientificas y profesionales que se presentan en varios contextos
aplicados, como por ejemplo en el area de la psicologia industrial, educativa y forense.
Ademas, afirma que la evaluacion psicologica esta en todos los contextos de la psicologia
aplicada.

Examinando de forma breve, cabe recalcar que las evaluaciones tienen diferente
manera de proceder, y de acuerdo con Borja (2015), dentro del proceso de evaluacién
psicoldgica existen tacticas selectivas y tacticas modificativas; dentro de las selectivas, se
explora el perfeccionamiento, a traves de la seleccion adecuada, cuya habilidad es indagar
condiciones similares que se acoplen a cada uno de los sujetos. En cambio, en las tacticas
modificativas se trata de explorar el perfeccionamiento, por medio de modificacion en las

conductas de los sujetos.

Ahora bien, los test psicométricos, son instrumentos estructurados donde la persona
evaluada debe elegir, entre algunas posibles respuestas, la cual el evaluado considera que
sea pertinente en su caso personal (Gonzélez Llaneza, 2007). Dentro de la evaluacion
psicolégica segun Borja Aragén, (2015) la aplicacién de los test psicométricos solo es
considerado el primer paso para el proceso de la evaluacion, donde se establece objetivos,
se selecciona técnicas, y estrategias para la intervencion, evaluando constantemente para

posteriormente comprobar que los objetivos que se han propuesto se vean cumplidos.

En el caso préactivo del presente ensayo, el proceso de evaluacion psicolégica y los

reactivos psicométricos aplicables, empiezan por la fase de la recogida de informacion,



aclarar el motivo de consulta, en este caso, la evaluacion psicoldgica de la personalidad e
inteligencia, se procede a perfilar los test que seran usados por el profesional, planificar las
sesiones con el evaluado, aplicar los test psicométricos, calificarlos e interpretarlos.

La primera técnica de investigacion cualitativa, aplicada a la paciente fue la
entrevista semiestructurada, en la cual el entrevistador utiliza varias habilidades para
generar un didlogo, resultado de preguntas elaboradas, como también de preguntas abiertas
que surgen de forma natural en el transcurso de la conversacion. La aplicacion tuvo lugar
en la ciudad de Pasaje, el dia martes 16 de Julio a las 3 pm de la tarde, con la duracion
aproximada de 45 minutos. Se obtuvo datos relevantes en las diferentes areas: en cuanto al

area familiar.

La paciente naci6 y crecid0 en una familia humilde, y de escasos recursos
economicos, es la mayor de 3 hijas mujeres, en su hogar no existia mucho el apego y las
expresiones de afecto fisica, su forma de expresar el carifio por parte de sus padres, era
mediante el cuidado. A la edad de 7 afos fallece su abuela paterna y a la siguiente semana
también su madre fallecid, A los 15 afios una prima le ofrecio que salga de casa de su padre
para ir a la ciudad a trabajar, influenciada por la necesidad econdémico decide hacerlo. Al
afio regresa a visitar a su padre y a su pareja y dos hermanas mas. Refiere que siempre que

podia enviaba cartas a su padre y algo de dinero para apoyarlo.

En el ambito escolar a los 6 afios de edad ingresa a la escuela, en un horario de
doble jornada, mostraba mucho interés en su estudio, tratando de obtener buenas
calificaciones. Dejo de estudiar al término del cuarto grado de educacion bésica, a la edad
de 10 afios aproximadamente, por decisién de su padre, porque ya con leer y escribir era

suficiente.

En el area social, la paciente considera que desde pronto fue selectiva en su circulo
social, con sus compafieras de escuela. Menciona que desde los 13 afios aproximadamente,
tuvo su primer trabajo con una vecina cerca a su casa, en la agricultura, ayudando a sembrar

algunas hortalizas. Y desde los 15 afios de edad al ver la necesidad econdmica, viaja a la
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ciudad de Pasaje, motivada por una prima para conseguir trabajo de empleada doméstica, y

continda trabajando en eso hasta la actualidad.

La paciente tiene 3 hijos, resultado de tres diferentes compromisos, la primera
pareja fallecio al estar la paciente en estado de gestacion de su primer hijo. Su segundo
compromiso fallecié, en un accidente laboral, dejando a su segunda hija de 2 afios de edad.
Y con el Gltimo compromiso padre de su tercer hijo, la paciente se separd al poco tiempo
del nacimiento de su hijo, motivada por el consumo de alcohol, de su pareja. Segun lo que
manifiesta la paciente, su principal motivacion era poder tener aquellas cosas materiales

que no pudo obtener en su hogar, por eso desde muy temprana edad se dedic6 al trabajo.

Dentro del area espiritual y emocional, declara que siempre ha creido en Dios,
desde pequefia siempre la llevaba e iba a la misa, pero debido a los acontecimientos que le
habia tocado afrontar en su vida en determinado tiempo llegd a pensar que nadie la queria,
ni siquiera Dios. Otro hecho que recalca como relevante en su vida, fue a sus 50 afios
cuando su segunda hija, por motivos de estudio se traslada a la ciudad de Cuenca, recuerda

haber sufrido esta separacion debido a que sus hijos son muy cercanos a ella.

En cuanto a observaciones clinicas la paciente coopera y presta atencion mientras se
elabora la entrevista, en un comienzo se evidenciaba algo de nerviosismo expresada por
sonrisas, pero esta se va moderando en el transcurso del tiempo. Desde el comienzo de la
entrevista no muestra nada de resistencia, ni mucho menos evasion, a ninguna clase
detalles. Su discurso trata de ser preciso, al traer recuerdos, para de esta manera tener la

informacion necesaria de su historia de vida.

El segundo instrumento de investigacion que se utilizo fue el cuestionario 16 PF-5,
cuyo autor principal es Raymond Cattell, junto a Karen S. Cattell y Heather P. Cattell,
creado en 1993, dos afios después fue adaptado al espafiol por Nicolas Seisdedos Cubero.
El cuestionario busca medir de manera amplia la personalidad por medio de 16 rasgos,
considerados como principales de la personalidad y 5 dimensiones globales, constando de

185 items, con tres opciones de respuesta. La aplicacion del cuestionario, tuvo lugar en el
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cantén pasaje, el dia jueves, 18 de Julio, a partir de las 3pm, con una duracién de 50

minutos aproximadamente. Los resultados fueron los siguientes:

FACTOR B: (INTELIGENCIA) en este factor la paciente puntué 2, lo cual permite
indicar que su capacidad escolar es baja, considerandose una inteligencia de promedio baja,
asi como también nula capacidad de trabajos abstractos, y al salir bajo, se comprueba la
calificacion de la escala del WAIS-IV, como prueba de inteligencia. FACTOR C:
(FUERZA EMOCIONAL) con puntuacion de 1, la paciente aparentemente es afectada por
los sentimientos, menor estabilidad emocional, perturbable, debido a la debilidad de la
fuerza de las emociones, asi como también carece tolerancia, facilmente irritable, es

propensa a sentirse agredida.

FACTOR E: (DOMINANCIA) su puntuacion es de 8, indicando que la paciente
tiende a ser dominante, terca, competitiva. Se la puede considerar como una persona que
influye fuerte sobre los demas, trabajando a su ritmo.FACTOR F: (IMPULSIVIDAD) en
cuanto a este factor su puntuacion de 2 es baja, permite suponer que la paciente es retraida,
introspectiva, vive mas consigo misma, desconfiada, metida en si misma. FACTOR G:
(LEALTAD GRUPAL) la puntuacion de la paciente correspondio a 1, que muy bajo
demostrando una lealtad mas débil, lucha contra normas, reglas, no es muy confiable,

impugna la regla.

FACTOR N: (SUTILEZA) la puntuacion en este factor corresponde a 8, reflejando
que la paciente hace uso su astucia, que es socialmente consciente. Se enfrenta a las
situaciones cotidianas de manera provechosa para ella, directa y se auto justifica en sus
acciones. FACTOR O: (CONSCIENCIA) la puntuacion es 8, la paciente posiblemente sea
autorrecriminante, insegura, preocupada. Y tendiendo a ser propensa a la culpabilidad, y

trata de buscar apoyo en otros.

FACTOR Q4: (ESTADO DE ANSIEDAD) la puntuacion mas alta es 9, en este
factor de tension, lo cual proyecta que la paciente, tiende a estar tensa, lo cual puede llevar

a comportarse emocionalmente inestable, nunca se cansa, no pueden estar relajados. Los
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factores que no se han detallado, como son el factor A, H, I, L, M, Q1, Q2, Q3 debido a su

puntuacion, considerada dentro de la normalidad y no hay mayor relevancia aparente.

El tercer instrumento que se aplicé fue el Cuestionario Multifasico de Personalidad
de Minnesota- MPPI-II, cuyos autores fueron James N. Butcher, John R. Graham, Yossef
S. Ben-Porath, Auke Tellegen, W. Grant Dahlstrom y Beverly Kaemmer, proveniente de
University of Minnesota Press, 2001, la adaptacion en espafiol fue por parte de Alejandro
Avila-Espada y Fernando Jiménez-Gomez. La finalidad del test es la evaluacion de la
personalidad por medio de varios grupos de escalas de validez, escalas clinicas, y sub
escalas clinicas, escalas de contenido y subescalas de contenido, escalas suplementarias y
escalas con referencia a patologias.

El test consta de 567 items, con tres opciones de respuesta. La aplicacion del
cuestionario, tuvo lugar en el canton pasaje, los dias sabado y domingo, 20 y 21 de Julio, a
partir de las 3pm, con una duracién de 50 minutos aproximadamente, por sesion. Los

resultados fueron los siguientes:

Dentro de la escala de Validacion se obtuvo, en escala L, mentira puntuacion 50, en
la escala F, con puntuacion 74, y en la K, puntuacion 39. Lo cual indica que Cuando F
cerca de 75y L y K debajo de 50, Cuando K esté parecido a L y debajo de F. Es posible
que la paciente admita sintomas abiertamente, esta pidiendo ayuda y siente que sus recursos
no le son suficientes para enfrentarse a las situaciones problematicas que esta

experimentando.

En las escalas clinicas bésicas, se obtuvo diferentes puntuaciones de las cuales las
mas relevantes fueron Mf (masculinidad y feminidad), y Si (introversion social). La
puntuacion de Mf es de 31, con un 55%, lo cual comprueba el rol de mujer en su hogar, al
entregarse al cuidado de sus hijos, en la ausencia de la figura paterna. En la puntuacion de

Sies de 43, con un 62%, indicando que la paciente evite situaciones de contacto social.

La Escala Wechsler de Inteligencia para adultos- 1V (WAIS 1V), fue el cuarto
instrumento que se utilizd para medir la inteligencia de la paciente, el autor es David

Wechsler, el afio de su Gltima revisién del test, en adaptacion en espafiol fue 2012. La
13



finalidad del test es la evaluar las capacidades cognitivas a través de 15 trabajos distintos,
que se agrupan en cuatro indices o é&reas, como son: Comprension verbal-ICV,
Razonamiento perceptivo-IRP, Memoria de trabajo-IMT y Velocidad de procesamiento-
IVP.

Y a su vez, la escala proporciona un Coeficiente intelectual General-Cl. La
aplicacion de la escala, se emple6 en el cantdn pasaje, los dias miércoles y jueves, 24 y 25
de Julio, a partir de las 3pm, con una duracién de 50 minutos aproximadamente, por sesion.

Los resultados fueron los siguientes:

En el indice de Comprension Verbal (ICV), evalia la capacidad de la persona de
entender, de captar aquello que lee o escucha. Ademas mide la capacidad de abstraccion
para transformar simbolos en significados. El valor obtenido del ICV es de 98 (en
intervalos de confianza de 91-105), se sitGa en el percentil 45 y se clasifica como algo mas
bajo de normal. La capacidad de comprension verbal de Fabiola se considera un punto algo
fuerte al comparar con sus datos en otras areas. El indice de compresion verbal es una
medida de la inteligencia cristalizada y representa la capacidad de Fabiola para razonar con

informacion previamente aprendida, entender, de captar aquello que lee o escucha.

El indice de Organizacion Perceptual (IOP), evalia la capacidad de interpretacion y
organizacion con relacion al material que se percibe de manera visual, es decir
visualizacion de patrones, demostracion de habilidades visomotoras y uso de razonamiento
a fin de resolver problemas. El valor obtenido por Fabiola es 81 (en intervalos de confianza
de 75- 90), se sitda en el percentil 10 y se clasifica como promedio bajo. El indice de
organizacion perceptual es una media del razonamiento con falta de fluidez, el
procesamiento espacial y la integracién visomotora de Fabiola es considerada como

regular.

El indice de Memoria de Trabajo (IMT), evalia la capacidad de la persona para
procesar y almacenar temporalmente informacion en periodos cortos y la manipulacion de
esta informacion de acuerdo a experiencias. El valor obtenido por la paciente es de 88 (en

intervalo de confianza de 81-97), se sitla en el percentil 21, clasificAndose como promedio
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bajo, indicando que la memoria de trabajo de la paciente y la capacidad para retener
temporalmente en la memoria determinada informacion, operar o trabajar con ella y generar

un resultado califico regular.

El indice de Velocidad de Procesamiento (IVP), evalla la capacidad de realizar con
fluidez las tareas faciles o ya prendidas. Se refiere a la capacidad de procesar informacion
de forma automatica y, por tanto, rapidamente, sin pensar conscientemente en ella. En el
caso de la paciente obtuvo una puntuacion de 89 (en un intervalo de confianza de 81-99),
situandose en un percentil de 23, y se clasifica en un promedio bajo, en este indice de la
capacidad de procesar informacion por parte de la paciente.

La entrevista como medio de investigacion dentro evaluacion psicologica es de gran
relevancia, y es porque cuando se aplica un test psicométrico sea de personalidad o de
inteligencia nos permite corroborar gran cantidad de informacion. Ademas, que los test
psicométricos brindan resultados en cierta medida de forma objetiva y cuantitativa, de un
tipo de conducta especifico, permitiendo describir al evaluador a su juicio y
profesionalismo, limitandose a los items elaborados, en cambio en la entrevista
semiestructurada brinda informacion de manera cualitativa y se puede recabar como una
conversacion sin fin, aunque también depende mucho del manejo del evaluador, pero si es

mas amplia la informacion que se va a obtener.

Comparando los resultados de los dos test psicométricos aplicados, que valoran la
personalidad, se puede observar que el 16PF-5, trabaja con una calificacion e interpretacion
sencilla, debido a sus reactivos al parecer, generando informacidn de interés que sirva como
guia en una entrevista, en cambio, el cuestionario de Mppi-2, por sus escalas y los
reactivos, se puede considerar mas complejo, ya que va tratando de cada area como puede
ser, neuroldgica, actitudes politicas, sociales, personales, econémicas, sexuales, aspectos

educativos, familiares entre otros, demandando experticia en el manejo del test.

Entonces, observando de esta manera no existe un punto de comparacidén
especifico, o como tal, sino mas bien, se puede decir que, al trabajar los dos test, se

complementan.
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CONCLUSIONES

Luego de la investigacion bibliogréfica y el estudio correspondiente de los términos

claves del tema: personalidad, inteligencia y evaluacién psicoldgica. Se procede a describir

cudl seria el proceso de evaluacion apropiado para la paciente. Llegando a las siguientes

conclusiones:

Conociendo el motivo de consulta, se aplicé en la primera sesidn, una entrevista
semiestructurada recogiendo datos relevantes, que se integren luego a los resultados
de los test psicométricos. Se utiliz dos reactivos que evalten la personalidad como
son, el 16pf-5 y MPPI-II, elegidos debido a que estan entre los mas usados por su
gran utilidad. Otro reactivo psicométrico que se aplicd, fue el WAIS-IV, para

evaluar inteligencia, considerado importante debido a su validez y confiabilidad.

Los resultados relevantes encontrados luego de la aplicacion de la escala basica clinica
del Mppi-2, son introversion social con un porcentaje de 62, lo que genera cierta
tendencia a evitar las situaciones de contacto social, o el estar en reuniones sociales
donde demande el interactuar con muchas personas desconocidas, o también puede ser

debido a un problema con su autoestima algo baja.

En el factor Q4, del reactivo 16pf-5, la puntuacion de tension, es la mas alta en relacion
a todos los factores evaluados, estableciendo que la paciente tiende a estar tensa la
mayor parte del tiempo, lo cual, puede llevar a comportarse emocionalmente inestable,
afectando sus relaciones sociales y de afecto. Ademas, se puede llegar a la conclusion,

que la evitacion social, es generado por la tension, que produce inestabilidad emocional.

o Los rasgos personales de la paciente manifiestos como debilidades, son: un
bajo nivel de expresividad emocional, razonamiento o la inteligencia, de estabilidad, o
fuerza emocional perturbable. En cambio, los rasgos que se los puede considerar como

fortalezas en la paciente, son: dominancia, privacidad, sutileza, aprension o consciencia.
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Concretando la evaluacion, en la entrevista se obtuvo la informacién en cuanto a su
nivel escolar incompleto y con la aplicacion del WAIS IV, que brindo como resultados
puntuaciones por debajo de la media de inteligencia, comprueban que la educacién de la
paciente fue una barrera para, resolver las diferentes tareas de indices de compresion
verbal, razonamiento perceptivo, memoria de trabajo y velocidad de procesamiento, que

se evalud en el test.
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CARTA DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

Estimada Sefora

Fabiola Zhigui Sisalima.

Mi nombre es ESTEFANIA MISHELL ESPINOZA CASTRO con C.I. 0706652062 soy
estudiante egresada de la CARRERA DE PSICOLOGIA CLINICA comrespondiente 4 la
FACULTAD DE CIENCIAS SOCIALES de la UNIVERSIDAD TECNICA DE
MACHALA, y como parte de mi trabajo de titulacion estoy realizando un estudio al cual
usted ha sido invitado a participar. Si usted decide pasticipar en el estudio, €3 importante que
considere la siguiente informacion. Siéntase libre de preguntar cualquier asunto que no Je
quede claro. El tema del estudio es la “Evaluacion psicologica de personalidad e inteligencia
en el caso de una mujer de 42 afos”. Se le pide que usted este presta a participar debido a
que usted cumple con los requisitos del estudio en particular.

Su participacion consistira en:
e Responder a los cuestionarios o test psicométricos como son: MPPI-1I, 16 PF-5,
WAIS IV y

¢ Laentrevista que tendra una duracion de 40-45 min, por varias sesiones establecidas

en acuerdo previo.

Ademas, este documento es el respaldo del compromiso de confidencialidad, no hacer mal
uso de los documentos, estudios, archivos fisicos y/o electronicos de informacion recabada,

cualquier otro registro o informacion relacionada con el estudio mencionado, con el cual

trabajaré.
b 2 iy ey
7 O
Sra. Fabiola Zhigui Sisalima. Estefania Espinoza Castro
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INFORME PSICOMETRICO
1. DATOS GENERALES:
Nombres y Apellidos: Fabiola Maria Zigui Sisalima.
Lugar y Fecha de nacimiento: Saraguro- Manu, 10 de Mayo de 1964
Lugar y Fecha de Evaluacion: Pasaje,15 de Julio de 2019
Edad actual: 55 afios
Sexo: femenino
Domicilio: Pasaje
Instruccion: basica
Ocupacion: Quehacer Domestico
Estado civil: soltera
Religion: cristiana.
2. MOTIVO DE CONSULTA:
Evaluacion psicolégica.
EVALUACION- TRANSCURSO- HISTORIA DE LA SITUACION:

3. TECNICAS APLICADAS
3.1 Entrevista:

La primera técnica de investigacion cualitativa, aplicada a la paciente fue la entrevista
semiestructurada, en la cual el entrevistador utiliza varias habilidades para generar un dialogo,
resultado de preguntas elaboradas, como también de preguntas abiertas que surgen de forma natural
en el transcurso de la conversacién. La aplicacion tuvo lugar en la ciudad de Pasaje, el dia martes 16
de Julio a las 3 pm de la tarde, con la duracion aproximada de 45 minutos. Se obtuvo datos
relevantes en las diferentes areas: familiar, escolar, social, sentimental, personal. Que se detallan a
continuacion:

AREA FAMILIAR

La paciente manifiesta que nacié en una familia humilde, y de escasos recursos econdémicos, en la
parroquia Manu del cantén Saraguro. Es la mayor de 3 hijas mujeres, dice acordarse jugar sola
recogiendo hojas de las plantas. Al parecer en su hogar no existia mucho el apego y las expresiones
de afecto fisica, su forma de expresar el carifio por parte de sus padres, era mediante el cuidado.
Una de las cosas que recuerda la paciente, era lo que su padre decia: que en la mesa y en la cama no
se juega. Su padre era agricultor, sembraba y cosechaba, haba, papa, nabos entre otros vegetales, y
debido a este motivo, siempre viajaba a la ciudad, a los mercados a vender lo que cultivaba en su
tierra, la paciente menciona que subia a un lugar alto, de donde pueda ver que su padre cuando
regresaba para salir a su encuentro en el camino. A la edad de 7 afios fallece su abuela paterna 'y a
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la siguiente semana también su madre fallecio, y, segtn lo que ella entendia y habia escuchado, la
muerte de su madre habia sido causado por un simple dolor de barriga. Al tiempo de 4 meses
después de lo ocurrido, el padre de la paciente se vuelve a casar. Al corto tiempo la pareja de su
padre concibe una nifia, la cual, cuando nacid fue bien recibida, ya que genero un gran aprecio,
evidenciado en la ayuda que brindaba al cuidar de su hermana menor. Otra de las cosas que
recuerda, es que peinaba a su hermana de edad continda, hija de los mismos padres. A los 15 afios
una prima le ofrecié que salga de casa de su padre para ir a la ciudad a trabajar, influenciada por la
necesidad econémico decide hacerlo. Al afio regresa a visitar a su padre y a su pareja y dos
hermanas mas. Refiere que siempre que podia enviaba cartas a su padre y algo de dinero para
apoyarlo.

AREA ESCOLAR

A los 6 afios de edad ingresa a la escuela, en un horario de doble jornada, mostraba mucho interés
en su estudio, tratando de obtener buenas calificaciones. Recuerda que un profesor, les hacia
realizar diferentes actividades una vez al mes, tales como: bailar, les ensefiaba a lavar, cocinar entre
otras. En cierta ocasion, debido a las fiestas del pueblo, participo bailando con demas compafieros
de escuela en una comparsa. Indica que la asignatura que mas le agradaba era historia, caligrafia y
el dibujo. Dejo de estudiar al termino del cuarto grado de educacion basica, a la edad de 10 afios
aproximadamente, por decision de su padre, influenciado por los comentarios de su pareja,
aludiendo que ya no era necesario que continle estudiando, porque ya con leer y escribir era
suficiente.

AREA SOCIAL

Considera que desde pronto fue selectiva en su circulo social, con sus compafieras de escuela.
Menciona que desde los 13 afios aproximadamente, tuvo su primer trabajo con una vecina cerca a
su casa, en la agricultura, ayudando a sembrar algunas hortalizas. A la edad de 15 afios, al ver la
necesidad econdmica, viaja a la ciudad de Pasaje, motivada por una prima para conseguir trabajo de
empleada doméstica. Hasta la actualidad ha trabajado con 6 diferentes familias. Refiere que entre
los 25-30 afios, empezd a salir con sus amistades, después de que fallecio su primera pareja. En la
actualidad disfruta de compartir en las reuniones de su congregacién y de las amistades cercanas.

AREA SEXUAL-SENTIMENTAL

En una hacienda, de los Encalada en la que trabajaba la paciente a la edad de 16 afios conoci6 a su
primera pareja, Alfredo Aguirre, quien iba a comprar cerca a la casa donde ella trabajaba puertas a
dentro, solo con la intencion de verla y poder generar una conversacion de amistad. Cercania que se
consiguid, pero al poco tiempo después, Aguirre ingresa al cuartel a prestar servicio militar, durante
un afio aproximadamente, la paciente, por una ocasion fue a visitarlo. Al salir del cuartel, la pareja
se va a Vvivir juntos considerando que lo que la atrajo de su pareja era su consideracion hacia ella,
después de 4 afios de relacién de pareja, la paciente queda en embarazo, al término de 8 meses de
embarazo, contando con 21 afios de edad la paciente, sucede lo inesperado, su pareja fallece en un
accidente laboral. La paciente refiere que su motivacion para superarse fue su hijo. Regresa a la
casa de su padre con su primer hijo de 2 afios, y son sus padres quien le ofrecen ayudarle a cuidar a
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su hijo para que ella continGe trabajando, la paciente accede a dejarlo y cada 2 a 3 meses regresaba
a visitar a su hijo, el nifio permanecio en casa de sus abuelos hasta los 13 afios.

Entre 7 y 8 afios después de estar sin pareja, conoce a un hombre que la pretendia, ofreciéndole
llevarla a vivir al extranjero, pero la paciente indica que no accedi6 a la peticion de este noble
hombre, debido a que se sentia atraida por otro hombre, que tiempo después seria su segunda pareja
sentimental. Lenin Polo, era el nombre de su segunda pareja, quien era menor a ella con 5 afios, lo
conoci6 saliendo con algunas de sus amigas los fines de semana. Refiere que su noviazgo fue de un
tiempo considerable, al término de los estudios en Agronomia de su pareja. Después de convivir por
corto periodo se embaraza a los 30 afios aproximadamente, de su segunda hija, y su nacimiento fue
muy anhelado por los futuros padres. En todo este tiempo el encargado de llevar el sustento al hogar
fue don Polo, fue un hombre detallista, considerado y responsable. Con 33 afios de edad, la paciente
recibe la dolorosa noticia de que a su marido habia fallecido en el trabajo, quedando con su hija de 2
afios y 6 meses.

Asistiendo a las reuniones carismaticas conocié a su tercera pareja, contando con 39 afios
aproximadamente, queda embarazada de su tercer y Gltimo hijo. Considera que fue una relacién
inestable. Y considera que no hay mucho que explicar al respecto, ya que no convivio con este
hombre, debido a su consumo de alcohol. La paciente decide continuar su vida sin pareja
sentimental, solo con la compafiia de sus 2 hijos.

AREA PERSONAL

Segun lo que manifiesta la paciente, su principal motivacion era poder tener aquellas cosas
materiales que no pudo obtener en su hogar, por eso desde muy temprana edad se dedico al trabajo.
Dentro del area espiritual y emocional, declara que siempre ha creido en Dios, desde pequefia
siempre la llevaban e iba a la misa, pero debido a los acontecimientos que le habia tocado afrontar
en su vida en determinado tiempo llego a pensar que nadie la queria, ni siquiera Dios. Habia
generado un resentimiento en su corazén, ademas veia su amor propio muy disminuido. Hasta que
cierto dia a la edad de 25 afios, leyendo su biblia en una reunién carismatica, se encontrd con un
texto biblico, que decia: “Aunque mi padre y mi madre me abandonen, td, Sefior, te haras cargo de
mi”. En cuanto a revelar o contar sus problemas o sufrimientos diarios menciona que casi no
compartia las compartia con nadie.

En la actualidad, vive en una casa pequefia propia construida con mucho sacrificio junto a sus dos
hijos (Eliana, 24 afios y Joel, 16 afios). Menciona que tener su casa propia es un logro, debido a que
siempre vivia arrendando. Hace aproximadamente tuvo una pequefia cirugia en la vista por
problemas de cataratas, permaneciendo con descanso médico y apoyo de sus actuales empleadores
en la casa que trabaja.

Otro hecho que recalca como relevante en su vida, fue a sus 50 afios cuando su segunda hija, por
motivos de estudio se traslada a la ciudad de Cuenca, recuerda haber sufrido esta separacion debido
a gue sus hijos son muy pegados a ella. Pero también desea que su hija se supere y tenga un titulo
profesional. En la actualidad, su hija estad por graduarse en la carrera de Ingenieria Ambiental. Su
hijo menor esta cursando el segundo afio de bachillerato en ciencias y refiere que le gusta mucho el
deporte. La paciente menciona que siempre ha motivado a sus hijos el amor y dedicacién por el
estudio, reflejo de esto sus hijos la han llenado de orgullo. La hija mujer en el colegio fue
reconocida como la 2 mejor alumna por sus buenas notas y su hijo menor en la escuela recibi
reconocimiento en oratoria, ademas fue presidente estudiantil.

29



OBSERVACIONES CLINICA

La paciente se muestra con un buen aspecto, con ropa adecuada y comoda, aparentemente para ella.
Tiene en el rostro con rasgos no muy fuertes, tiene algo de ojeras, posiblemente resultado del paso
del tiempo, posee un semblante que brinda confianza. Coopera y presta atencion mientras se elabora
la entrevista, en un comienzo se evidenciaba algo de nerviosismo expresada por sonrisas, pero esta
se va moderando en el transcurso del tiempo. Desde el comienzo de la entrevista no muestra nada
de resistencia, ni mucho menos evasion, a ninguna clase detalles. Su discurso trata de ser preciso, al
traer recuerdos, para de esta manera tener la informacién necesaria de su historia de vida.

3.2 Reactivos psicoldgicos:

a) Personalidad
16 PF-5

El segundo instrumento de investigacion que se utilizo fue el cuestionario 16 PF-5, cuyo autor
principal es Raymond Cattell, junto a Karen S. Cattell y Heather P. Cattell, creado en 1993, dos
afios después fue adaptado al espafiol por Nicolas Seisdedos Cubero. El cuestionario busca medir de
manera amplia la personalidad por medio de 16 rasgos, considerados como principales de la
personalidad y 5 dimensiones globales, constando de 185 items, con tres opciones de respuesta. La
aplicacion del cuestionario, tuvo lugar en el cantén pasaje, el dia jueves, 18 de Julio, a partir de las
3pm, con una duracion de 50 minutos aproximadamente. Los resultados fueron los siguientes:

RESULTADOS
FACTOR VALOR
1 A Afabilidad 3
2 B Razonamiento 2
3 C Estabilidad 1
4 E Dominancia 8
5 F Animacion 2
6 G Atencién-normas 1
7 H Atrevimiento 4
8 | Sensibilidad 5
9 L Vigilancia 5
10 M Abstraccion 5
11 N Privacidad 8
12 O Aprension 8
13 Q1 Apertura al 5
cambio
14 Q2 Autosuficiencia 5
15 Q3 Perfeccionismo 6
16 Q4 tension 9

RESULTADOS
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Calificacion alta: 7,8,9,10 (+)
Calificacion baja: 1,2,3,4 (-)

FACTOR A: (EXPRESIVIDAD EMOCIONAL) la paciente puntto 3, en este factor, lo cual podria
indicar que tiene una fuerte tendencia a ser reservada, discreta, critica, apartada, inflexible. Ademas,
expresa un discurso soliloguio, evidenciado en la entrevista. Otro aspecto es la desconfianza en la
expresividad emocional. FACTOR B: (INTELIGENCIA) en este factor la paciente puntto 2, lo
cual permite indicar que su capacidad escolar es baja, considerandose una inteligencia de promedio
baja, asi como también nula capacidad de trabajos abstractos, y al salir bajo, se comprueba la
calificacion de la escala del WAIS-IV, como prueba de inteligencia. FACTOR C: (FUERZA
EMOCIONAL) con puntuacion de 1, la paciente aparentemente es afectada por los sentimientos,
menor estabilidad emocional, perturbable, debido a la debilidad de la fuerza de las emociones, asi
como también carece tolerancia, facilmente irritable, es propensa a sentirse agredida.
FACTOR E: (DOMINANCIA) su puntuacion es de 8, indicando que la paciente tiende a ser
dominante, terca, competitiva. Se la puede considerar como una persona que influye fuerte sobre los
demas, trabajando a su ritmo. FACTOR F: (IMPULSIVIDAD) en cuanto a este factor su puntuacion de 2
es baja, permite suponer que la paciente es retraida, introspectiva, vive mas consigo misma, desconfiada,
metida en si misma. FACTOR G: (LEALTAD GRUPAL) la puntuacion de la paciente
correspondié a 1, que muy bajo demostrando una lealtad mas débil, lucha contra normas, reglas, no
es muy confiable, impugna la regla. FACTOR H: (APTITUD SITUACIONAL) la puntuacion de
4, obtenida por la paciente hace referencia a una persona recatada, algo timida, reprimida. Con
sentimientos de inseguridad, inferioridad. FACTOR N: (SUTILEZA) la puntuacion en este factor
corresponde a 8, reflejando que la paciente hace uso su astucia, que es socialmente consiente. Se
enfrenta a las situaciones cotidianas de manera provechosa para ella, directa y se auto justifica en
sus acciones. FACTOR O: (CONSCIENCIA) la puntuacion es 8, la paciente posiblemente sea
autorrecriminante, insegura, preocupada. Y tendiendo a ser propensa a la culpabilidad, y trata de
buscar apoyo en otros. FACTOR Q4: (ESTADO DE ANSIEDAD) la puntuacién mas alta es 9, en
este factor de tension, lo cual proyecta que la paciente, tiende a estar tensa, lo cual puede llevar a
comportarse emocionalmente inestable, hunca se cansa, no pueden estar relajados.

Los factores que no se han detallado, se debe a su puntuacién estan considerados dentro de la
normalidad y no hay mayor relevancia aparente.

b) Personalidad
MPPI-II

El tercer instrumento que se aplico fue el Cuestionario Multifasico de Personalidad de Minnesota-
MPPI-II, cuyos autores fueron James N. Butcher, John R. Graham, Yossef S. Ben-Porath, Auke
Tellegen, W. Grant Dahlstrom y Beverly Kaemmer, proveniente de University of Minnesota Press,
2001, la adaptacion en espafiol fue por parte de Alejandro Avila-Espada y Fernando Jiménez-
Gbmez. La finalidad del test es la evaluacién de la personalidad por medio de varios grupos de
escalas de validez, escalas clinicas, y sub escalas clinicas, escalas de contenido y subescalas de
contenido, escalas suplementarias y escalas con referencia a patologias. En este El test consta de
567 items, con tres opciones de respuesta. La aplicacion del cuestionario, tuvo lugar en el canton
pasaje, los dias sabado y domingo, 20 y 21 de Julio, a partir de las 3pm, con una duracién de 50
minutos aproximadamente, por sesion. Los resultados fueron los siguientes:
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L (Mentira) 50
F (Fiabilidad) 74
K (Correccion) 39

Valoracion clinica:
Escalas de Validacién:

e L: conforme con su propia imagen.

e F: Rigidez en sus convicciones morales, sociales o politicas

e L: Tendencia a la autocritica. Desconfianza, suspicacia de los demas. Niveles bajos de
autoconocimiento y auto compresion.

Cuando F cerca de 75 y L y K debajo de 50, Cuando K esta parecido a L y debajo de F alta. Es
posible que la paciente admita sintomas abiertamente, esta pidiendo ayuda y siente que sus recursos
no le son suficientes para enfrentarse a las situaciones problematicas que esta experimentando. Se
observa en escenarios clinicos, cuando la persona va a pedir ayuda espontdneamente. en seleccién
de personal, se dan casos porque la persona tiene pobre capacidad intelectual y no se percata de que,
aunque debe ser sincero, deberia evitar hablar abiertamente de sus problemas si aspira ser
contratado.

Escalas clinicas basicas:

e Hs: La escala hipocondriasis, intenta medir preocupaciones por la salud y la enfermedad.
Representa quejas somaticas, vagas y especificas, en el caso de la paciente obtuvo 12
puntos (38%), lo que revela que no hay una preocupacion significativa.

e D: La escala depresion, es una medida del grado de insatisfaccion general con la propia
vida, incluyendo sentimientos de desesperanza, apatia. La puntuacion de la paciente es 20
puntos (35%), lo cual no hay mayor conflicto significativo, se puede inferir que existe bajos
niveles de depresion y sentimientos de culpa.

e Hy: Esta escala, histeria incluye la evaluacién de dos areas: preocupaciones somaticas y
negacion de los problemas, por un lado, y la necesidad de aceptacion y aprobacién por otro.
La paciente puntu6 19 (32%), revelando que no existe problema en esta escala clinica
bésica.

e Pd: La escala desviacién psicopatica, se construy6 sobre la base de respuestas de personas
gue presentan abuso de alcohol, robo, promiscuidad sexual, problemas legales, etcétera. La
puntuacion obtenida por la paciente es 17 puntos (34%), no se evidencia ningin tipo de
desviacion psicopatica en el caso de la paciente.

e Mf: La escala feminidad (masculinidad), intenta medir aspectos coincidentes con los
considerados dentro del rol femenino (masculino). En este aspecto la paciente obtuvo 31
puntos (55%), permitiendo develar su sensibilidad, sumision, dependencia, pasividad,
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modestia. Revelando que es una persona con visibles conductas femeninas, delicada, y a la
misma vez responsable.

Pa: La escala paranoia, intenta medir sintomatologia paranoide, en relacion a ideas de
referencia, suspicacia y sentimientos de persecucion. La puntuacion es de 18 puntos (45%),
lo cual refiere que la paciente tiene ideas de referencias, y de persecucion debido a un
reciente robo en su casa.

Pt: La escala psicastenia, mide una amplia variedad sintomatoldgica, que incluye algo
grado de autocritica, ansiedad, tension y nervios. La paciente consiguié 23 puntos (48%),
indicando que existe cierto nivel bajo de ansiedad, pero a la vez de autoconfianza y que sus
intereses pueden ser variados.

Sc: La escala esquizofrenia, mide la presencia de pensamiento bizarro, percepciones
peculiares, aislamiento social, alteraciones en el animo y en la conducta, dificultades en la
concentracion y en el control de los impulsos. Con la puntuacion de 36 (46%), en la
paciente aparentemente cierto nivel de alteraciones del animo y en la conducta. De igual
manera en sus impulsos, los cuales ella misma los reconoce en su entrevista.

Ma: La escala hipomania, evalia la presencia de sentimientos de grandiosidad,
irritabilidad, egocentrismo, estado de animo elevado e hiperactividad. La paciente obtuvo
19 puntos (41%), para la paciente segln su criterio bastante irritable, evidenciando es te
punto, que si hay cierto nivel moderado.

Si: La escala introversion social, evalta problemas de interaccion social. Los puntajes
elevados se encuentran asociados con introversion social y baja autoestima, timidez y
evitacion de situaciones de contacto social. La paciente en esta escala obtuvo 43 puntos
(62%), permitiendo puntualizar su tendencia a participar en grupos pequefios o simplemente
sin compafiia. Con cierto nivel de introversién, con poco o nulo interés en relaciones de
tipos social que manifiestan ansiedad y perturbacion ante reuniones con mucha gente
desconocida.
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