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RESUMEN

Objetivo: Determinar la relacion entre la funcionalidad familiar y consumo de alcohol
en adolescentes de 4° y 5° afio de secundaria de la L.LE “Virgen de Fatima”, Huarmey, 2024.
Meétodo: Estudio de enfoque cuantitativo, tipo basico, nivel correlacional y de disefio no
experimental de corte transversal. La poblacion se conformé por 147 adolescentes de ambos
sexos de 4° y 5° afio de secundaria. Los instrumentos empleados fueron los cuestionarios
denominados “Alcohol Use Disorders Identification Test (AUDIT)” y la “Escala de Evaluacion
de la Cohesion y Adaptabilidad Familiar (FACES I11). Resultados: Se evidenci6 que la edad
16 afnos tuvo mayor predominio con 48%, 55% eran de sexo femenino, el 51% pertenecian al
cuarto grado y el 30% eran estudiantes de la seccién B. El nivel de funcionalidad familiar fue
en su mayoria de rango medio con 68%, en cuanto a la cohesién familiar predomina la familia
desligada con un 67% y en adaptabilidad familiar predomina el tipo de familia ca6tica con un
31%. Respecto al consumo de alcohol, 61% tiene un consumo de riesgo. Ademas, se demostrd
una correlacion significativa entre ambas variables (Rho=-0.384; p=0,000). Conclusiones: Se
encontrd una correlacion positiva entre la funcionalidad familiar y el consumo de alcohol en
adolescentes.

Palabras clave: funcionalidad familiar consumo de alcohol, adolescentes (DeCS)



ABSTRACT

Objective: To determine the relationship between family functionality and alcohol
consumption in adolescents of 4th and 5th of 4th and 5th year of secondary school of the I.E
"Virgen de Fatima", Huarmey, 2024. Method: A quantitative, basic, correlational, non-
experimental, cross-sectional, cross-sectional design study. The population consisted of 147
adolescents of both sexes in 4th and 5th year of high school. The instruments used were the
“Alcohol Use Disorders Identification Test (AUDIT)” and the “Family Cohesion and
Adaptability Evaluation Scale (FACES IlI). Results: It was found that the age of 16 years had
the highest predominance with 48%, 55% were female, 51% belonged to the fourth grade and
30% were students of section B. The level of family functionality was in its majority in the first
year. The level of family functionality was mostly in the medium range with 68%, in terms of
family cohesion, the detached family predominated with 67% and in family adaptability, the
chaotic family type predominated with 31%. Regarding alcohol consumption, 61% had a risk
consumption. In addition, a significant correlation was demonstrated between both variables
(Rho= -0.384; p=0.000). Conclusions: A positive correlation was found between family
functionality and alcohol consumption in adolescents.

Key words: family functionality, alcohol consumption, adolescents (MeSH)



l. INTRODUCCION

El adolescente atraviesa un periodo crucial de desarrollo en el que adopta nuevos
patrones de conducta y busca definir su identidad. Esta etapa de evolucion también lo expone
a diversos peligros, volviéndose particularmente vulnerable a factores de riesgo, como el
consumo de alcohol. Es por ello que, actualmente, es preocupante la creciente frecuencia del
consumo de alcohol entre adolescentes, incluso algunos adolescentes llegan a desarrollar un
consumo de riesgo o dependencia de esta sustancia.

Esta conducta no solo afecta negativamente su desarrollo personal, social y cognitivo,
también puede deteriorar la funcionalidad familiar, convirtiendo el entorno donde se desarrolla
el adolescente en un ambiente disfuncional, desprovisto de armonia y equilibrio, generando
inseguridad, infelicidad, poca comunicacion y desconfianza entre los miembros de la familia'y
el adolescente.

Por consiguiente, el presente estudio tuvo como objetivo determinar la relacidn entre la
funcionalidad familiar y consumo de alcohol en adolescentes de 4° y 5° afio de secundaria de
la L.E “Virgen de Fatima”, Huarmey, 2024.

Para lograr ello, el trabajo se ha estructurado en 9 capitulos. El primer capitulo incluye
la introduccion, donde se presenta la descripcion de la problematica desde lo general a lo
especifico para llegar a la formulacién del problema; luego se detallan los antecedentes del
estudio a nivel internacional y nacional ademas de los objetivos, justificacion e hipotesis.

El segundo capitulo corresponde al marco tedrico donde se expone el fundamento
requerido para la comprension del estudio. Por otro lado, el tercer capitulo presenta el método
utilizado, que muestra el tipo de estudio, dénde y cuando se realiz6 la pesquisa, también indican
las variables, poblacion, muestra, los instrumentos que se emplearon para recolectar los datos,
asi como los procedimientos que se llevaron a cabo, el proceso de analisis de informacién y las

consideraciones éticas.
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El cuarto capitulo expone los resultados de la investigacion, presentados a través de
gréaficos y figuras con su respectiva interpretacion. Asimismo, en el quinto capitulo se presenta
la discusion de los resultados, donde se comparan los hallazgos con los antecedentes del
estudio. El sexto y séptimo capitulo-incluyen las conclusiones y recomendaciones, y finalmente

se presentan las referencias y anexos.
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1.1.  Descripcion y formulacion del problema

1.1.1. Descripcion del problema

Caguana y Tobar (2022) definen la funcionalidad familiar como un sistema de
relaciones que facilita la satisfaccion dentro del hogar y apoya el desarrollo emocional de los
adolescentes (Delfin et al., 2020). Por otro lado, la variable de consumo de alcohol alude al
acto de ingerir una sustancia psicoactiva que puede inducir dependencia y representa un riesgo
si el nivel de alcohol en la sangre alcanza o supera el umbral del 0.08%, equivalente a 0.08
gramos de alcohol por decilitro (Centros para el Control y la Prevencion de Enfermedades,
2024; Instituto Nacional del Abuso de Alcohol y Alcoholismo [NIAAA], 2023). Este
comportamiento de riesgo ocurre en adolescentes por el deseo a experimentar nuevas cosas, 1o
cual constituye un problema de salud publica que debe resolverse (NIAAA, 2023a).

En relacién a la variable funcionalidad familiar, se hallé a nivel mundial que, en la
India, las familias con adolescentes varones tuvieron un peor funcionamiento familiar (Hsieh
et al., 2023). En Italia, la mayoria de las familias mostraron una alianza colusoria, lo que es
indicativo de funcionamiento familiar disfuncional (Mensi et al., 2021). A su vez, en México,
el nivel de funcionamiento fue disfuncional para el 35,4% de adolescentes (Davalos et al.,
2021); y en Ecuador, se evidencio que, el 42,5 % provenia de familias con funcionalidad
moderada (Pilco y Jaramillo, 2023). Asimismo, en otro estudio realizado en el mismo pais, la
mayoria tuvo disfuncion familiar leve en el 62% (Balladares, 2022).

En cuanto al consumo de alcohol, la OMS (2022) reportd que en el afio 2020 mas de 3
millones de personas fallecieron debido al consumo excesivo de alcohol (Cabanillas, 2020).
En México, segln datos de la Encuesta Nacional de Salud y Nutricion (ENSANUT) del afio
2021, llevada a cabo por la Organizaciobn Panamericana de la Salud [OPS], 2022)

aproximadamente 4.6 millones de adolescentes hacen uso de alcohol. Segun la Encuesta
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Nacional sobre Salud y Consumo de Drogas de 2022, aproximadamente el 34,2% de las
personas informaron haber experimentado con alcohol (NIAAA, 2024).

En Espafia, la ingesta de alcohol fue de 13,2% en adolescentes (Leal et al., 2021)-
Sumado a ello, en México, el 12,2% de los adolescentes encuestados tuvo un consumo
dependiente y el 10,8% presenta un consumo dafiino (Noh-Moo et al., 2021). Otro estudio
realizado en este pais informé que, la prevalencia de consumo fue en el 20,6% de la poblacion
(Ramirez et al., 2023). En Ecuador, el patron de consumo de alcohol es mayoritariamente
moderado en adolescentes hombres y mujeres con 44,1% y 47,9% (Moreta et al., 2020).

En Per( se realizd una pesquisa en Puno y reflejo que la disfunciéon familiar fue
percibida en un nivel leve a moderada representado con 27,9% en nivel promedio , disfuncion
familiar leve 29,9% vy disfuncion familiar moderada con 15.9% (Esteves et al., 2020). En
Pasco, el 42.6% de las familias se encuentran en una categoria considerada disfuncional en
términos de su funcionalidad familiar (Chacon, 2020). Asimismo, en Huaraz, el 25,4% percibio
el funcionamiento familiar como disfuncional en nivel leve (Reyes y Oyola, 2022).

El Ministerio de Salud (MINSA, 2021) reportd que, en cuanto al consumo excesivo de
alcohol, este afect6 al 59.7% de los adolescentes (Cabanillas, 2020). En Puno, el 39% si
consumen alcohol por primera vez y el 63% inici6 a consumir alcohol entre los 12 y 14 afios
(Lipa, 2022); en Ica, el 73% de las personas consumen alcohol antes de cumplir los 15 afios,
principalmente debido a la curiosidad que experimentan el 94% de ellos (Carlos et al., 2021).

En Lima, el 10,2% de los adolescentes presentaron una disfuncion familiar severa
(Vallejos y Vega, 2020). En un estudio realizado en Comas, demostré que la funcionalidad
familiar fue 49,5% moderadamente funcional (Torres, 2023). Asimismo, el 60.8% de los
participantes ha consumido bebidas alcohdlicas en algin momento, (Moreno, 2022). Ademas,
se identifico un estudio que examind dos instituciones educativas en la ciudad de Lima, revelo

que 28 mujeres consumian alcohol durante los fines de semana (Ramirez et al., 2023).
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La problematica identificada surge del hecho de que la funcionalidad familiar como
proceso dinamico puede experimentar una disminucién o déficit en su interaccion,
conduciendo a una disfuncionalidad familiar y resultando en la manifestacion de malestar
psicoldgico en uno 0 mas miembros (Freire y Escobar, 2022). Cuando la funcionalidad familiar
pierde equilibrio y armonia, se convierte en un ambiente disfuncional que predispone a los
adolescentes a conductas poco saludables, desunion, bajo rendimiento académico y
deficiencias conductuales (Delgado y Barcia, 2020).

Dentro de este marco, expongo que durante mis practicas profesionales en la Institucion
Educativa "Virgen de Fatima", los docentes expresaron con frecuencia su inquietud y
preocupacion por el ingreso de bebidas alcoholicas por parte de los estudiantes, lo cual
contravenia las normas del colegio y revelaba un problema mas profundo de consumo de
alcohol entre los alumnos. A su vez, los maestros no solo estaban alarmados por la presencia
de alcohol en el recinto escolar, también por las posibles consecuencias que este consumo
podria tener en el rendimiento académico y en el bienestar general de los estudiantes.

De la problematica expuesta se formula la pregunta e investigacion.

Problema general
¢Cuél es la relacion entre la funcionalidad familiar y consumo de alcohol en

adolescentes de 4° y 5° afio de secundaria de la L.E “Virgen de Fatima”, Huarmey, 2024?

Problemas especificos
¢Cudl es el nivel de funcionalidad familiar en adolescentes de 4° y 5° afio de secundaria
de la L.E “Virgen de Fatima”, Huarmey, 2024?
¢Cual es el tipo de familia segun la cohesion y adaptabilidad familiar de los
adolescentes de 4° y 5° afio de secundaria de la I.E “Virgen de Fatima”, Huarmey, 20247
¢Cual es el nivel de consumo de alcohol en adolescentes de 4° y 5° afio de secundaria

de la LE “Virgen de Fatima”, Huarmey, 20247
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1.2.  Antecedentes

1.2.1. Antecedentes internacionales

Sanchez (2023) en Ecuador, realizd una pesquisa para examinar la relacion entre el
consumo de alcohol y el funcionamiento familiar en adolescentes. El estudio fue de tipo no
experimental, cuantitativo, descriptivo, correlacional y de corte transversal, con la
participacion de 193 adolescentes, quienes fueron evaluados mediante dos cuestionarios. Los
resultados mostraron que el 54,4% eran del sexo femenino, 45,6% masculino; 61.7% de los
adolescentes consumia alcohol, mientras que el consumo de otras sustancias era del 2.1%.
Asimismo, se encontrd una correlacién significativa a nivel estadistico entre ambas variables
estudiadas (p = 0.176). Se concluy6 que a medida que disminuye el consumo de alcohol, mejora
el funcionamiento familiar.

Escobar y Pilco (2022) en Ecuador, desarrollaron su estudio para evaluar la relacion
entre la funcionalidad familiar y los niveles de consumo de alcohol en adolescentes de 14 a 18
afios. El estudio fue cuantitativo, descriptivo, no experimental, correlacional y de corte
transversal, con la participacion de 378 estudiantes, quienes fueron evaluados mediante dos
cuestionarios. Los resultados mostraron que el 50% eran hombres y mujeres respectivamente,
el 62.4% de los varones y el 57.1% de las mujeres provienen de familias moderadamente
funcionales, mientras que solo el 1.6% percibié disfuncionalidad familiar. En cuanto al
consumo de alcohol, el 81.5% de los hombres y el 87.3% de las mujeres no presentan
problemas, aunque el 12.2% de los hombres y el 8.5% de las mujeres estan en riesgo. Ademas,
el 48.4% nunca consume alcohol. Ademas, no existe una correlacién significativa entre la
funcionalidad familiar y el consumo de alcohol (p = 0.705). Se concluye que, en la mayoria de
participantes se hall6 la ausencia de problemas relacionados con las bebidas alcohdlicas.

Herrera (2022) en Ecuador, ejecutd un estudio con el propoésito de determinar qué

relacion existe entre los grados de funcionamiento en la familia e ingesta de bebidas alcohdlicas
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en adolescentes, fue descriptivo, correlacional, cuantitativo y no experimental, se incluyeron a
94 alumnos y se emplearon dos cuestionarios para su evaluacion. Los resultados reflejaron que,
la funcionalidad familiar en el 53.2% de los adolescentes fue moderada, el 27.7% tuvo
disfuncionalidad familiar, el 91.5% tuvo bajo riesgo de ingesta de bebidas alcoholicas, pero el
7.4% si tuvo riesgo de consumo. Asimismo, se encontrd una relacion significativa entre ambas
variables (p=0.009). Se concluye que, cuanto mas problematica haya en la familia, mayor es la
probabilidad de un aumento en el consumo, y viceversa.

Véazquez et al. (2020) llevaron a cabo una investigacion en México con el proposito de
explorar la relacion entre la dindmica familiar y el consumo de alcohol en adolescentes de
preparatoria ubicados en areas suburbanas. Este estudio fue de naturaleza cuantitativa, con un
disefio correlacional, transversal y prospectivo, y se aplicé a una muestra de 317 estudiantes.
Encontro que el 54.6% de los participantes eran hombres y el 45.4% eran mujeres, con edades
que oscilaban entre los 15 y los 19 afios. Ademas, el 54.9% de los adolescentes presentaba un
consumo moderado de alcohol, el 37.9% tenia un consumo de riesgo y el 7.3% estaba en riesgo
de desarrollar dependencia al alcohol. En cuanto a la estructura familiar, el 65.3% de los
adolescentes pertenecia a un sistema familiar protector, mientras que el 34.7% restante
correspondia a un sistema familiar de riesgo. Se observo una correlacién significativa entre
estas variables (p = -0.282). La conclusidn del estudio sugiere que mejorar la estructura familiar
podria contribuir a la reduccion del consumo de alcohol en los adolescentes.

Pedroza et al. (2020) en Colombia realizaron su investigacién con el propoésito de
evaluar el consumo de alcohol, tabaco y sustancias psicoactivas de los adolescentes de un
territorio indigena en la Amazonia colombiana. La metodologia fue de enfoque cuantitativo,
no experimental, transversal, utilizando un cuestionario como instrumento, y la poblacion de
estudio fue de 284 adolescentes. Los resultados mostraron que el 59% de los adolescentes

consumio alcohol, y el 61% considerd que alrededor de la institucion hay mucha posibilidad
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de conseguir bebidas alcohdlicas. Concluyeron que existe una alta prevalencia de consumo de
alcohol entre los adolescentes y que la facilidad de acceso a bebidas alcoholicas en los

alrededores de las instituciones educativas podria estar contribuyendo a este problema.

1.2.2. Antecedentes nacionales

Padilla (2023) realiz6 un estudio en Huaraz para investigar la conexién entre la
funcionalidad del nucleo familiar y el consumo de alcohol en estudiantes de secundaria. Esta
investigacion, de naturaleza basica, descriptiva y correlacional, emple6 un enfoque cuantitativo
con un disefio no experimental de tipo transversal, y se evalud a 171 estudiantes utilizando dos
cuestionarios. Los hallazgos mostraron que el 53.8% de los adolescentes contaba con una
funcionalidad familiar de nivel medio, el 33.3% tenia una cohesion familiar fuerte, el 49.1%
experimentaba una adaptabilidad familiar caotica y el 90.6% mantenia un consumo de alcohol
de bajo riesgo. No se encontrd una relacion significativa entre la funcionalidad familiar y el
consumo de alcohol (p=0.750). En conclusion, el estudio determiné que la funcionalidad
familiar en general es de nivel medio y el consumo de alcohol presenta un bajo riesgo.

Rodriguez (2022) en Ayacucho llevé a cabo un estudio con el objetivo de determinar
larelacién entre la funcionalidad familiar y el consumo de alcohol en adolescentes. Este estudio
fue de tipo observacional, relacional y epidemioldgico, utilizando dos cuestionarios como
instrumentos y abarcando a 130 adolescentes. Los resultados mostraron que el 51.15% de los
participantes provienen de familias moderadamente funcionales y que el 80.92% no esta en
riesgo de consumo de alcohol. Ademas, se observd que no hay una asociacion significativa
entre la funcionalidad familiar y el consumo de alcohol, con una significancia de 0.504 en la
prueba de Rho Spearman. Se concluye que, la mayoria tiene una familia moderadamente
funcional y no presentan nivel de riesgo de alcohol.

Campos (2021) en Cajamarca ejecutaron una investigacion con el objetivo de

determinar la relacion entre la funcionalidad familiar y el consumo de alcohol en adolescentes.
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Este estudio fue de disefio no experimental y correlacional, utilizando dos cuestionarios para
larecoleccidn de datos. La muestra no probabilistica incluy6 a 132 adolescentes. Los resultados
mostraron que el 85.5% de los participantes tienen un nivel medio de consumo de alcohol, el
37.1% provienen de familias con un nivel de funcionalidad familiar normal, y el 12.9%
pertenecen a familias moderadamente funcionales con un consumo leve de alcohol. Se encontrd
una asociacion significativa entre las variables (p = 0.004). Este estudio demuestra que a
medida que mejora la funcionalidad familiar, también aumenta el consumo de alcohol.

Paucarchuco (2021) en Huancayo realiz6 un estudio con el objetivo de establecer la
asociacion del funcionamiento de la familia y la ingesta de bebidas alcohdlicas en alumnos que
se encuentran en la etapa de adolescencia. El estudio fue de tipo sustantivo descriptivo con
nivel relacional. La muestra estuvo constituida por 127 estudiantes del 5to de secundaria,
quienes fueron evaluados mediante dos cuestionarios. Se encontré que el 52,8% fueron varones
y 47,2% mujeres, de los cuales el 46,5% tenian 16 afios y 31,3% tenia 17. Asimismo, el 57,5%
tuvo funcionalidad de rango medio y el 72,4% tuvo consumo de bajo riesgo, pero el 18,1%
tuvo alto riesgo. Se encontré una asociacion de funcionalidad en la familia con ingesta de
bebidas alcohdlicas (p = 0.006). Finalmente, se encontrd que, a mejor funcionamiento familiar
habria la posibilidad de menor consumo de alcohol.

Huaycani (2020) en Puno ejecutd un trabajo con el proposito de establecer la asociacion
entre funcionalidad en las familiar y consumo de alcohol en estudiantes de secundaria, fue
descriptivo correlacional y se incluyeron 248 participantes; para la recopilacion de datos se
utiliz6 como técnica. Se obtuvo que el 59.6% de estudiantes pertenecen a grupos familiares
funcionales en nivel moderado. En cuanto al consumo de alcohol, el 93.5% no mostrd riesgo,
el 4% presento riesgo, y el 2% evidencid sintomas de dependencia. Respecto a la funcionalidad
familiar por dimensiones, la comunicacion, la permeabilidad y la adaptabilidad se consideraron

disfuncionales, con porcentajes del 50%, 49% y 47.2%, respectivamente. Se encontro relacion
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entre las dos variables, con valor (p = 0.001) lo cual es significativo. Se concluye que, a medida

que aumente el funcionamiento familiar habria la posibilidad de menor consumo de alcohol.

1.3.  Objetivos

1.3.1. Obijetivo general

Determinar la relacion entre la funcionalidad familiar y consumo de alcohol en

adolescentes de 4° y 5° ano de secundaria de la I.E “Virgen de Fatima”, Huarmey, 2024.
1.3.2. Obijetivos especificos

Identificar el nivel de funcionalidad familiar de los adolescentes de 4° y 5° afio de
secundaria de la L.LE “Virgen de Fatima”, Huarmey, 2024.

Identificar el tipo de familia segun la cohesion y adaptabilidad familiar en adolescentes
de 4° y 5° afio de secundaria de la I.E “Virgen de Fatima”, Huarmey, 2024.

Identificar el nivel de consumo de alcohol en adolescentes de 4to y 5to afio de

secundaria de la I.E “Virgen de Fatima”, Huarmey, 2024.

1.4. Justificacion

1.4.1. Justificacion tedrica

El presente estudio aportd valiosas contribuciones a la investigacién cientifica
relacionada con la funcionalidad familiar y el consumo de alcohol en adolescentes, al aportar
hallazgos que enriquecen el conocimiento en este campo. Ademas, este estudio proporciona
apoyo a las familias al ayudarlas a identificar y comprender las diversas sefiales de advertencia
que los adolescentes pueden mostrar, con el objetivo de prevenir las posibles repercusiones

negativas en el futuro.

1.4.2. Justificacion metodoldgica
Esta investigacion logré los objetivos planteados mediante la aplicacion de

instrumentos especificos para cada variable, permitiendo asi la comprension del grado de
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funcionalidad familiar y el riesgo de alcoholismo entre los adolescentes. Es importante destacar
que los hallazgos de este estudio estan alineados con la realidad problematica actual, lo que

puede ser de gran utilidad para futuras investigaciones en este campo.

1.4.3. Justificacion practica
Este estudio contribuy0 sus resultados a la institucion educativa, para que de esa forma
promuevan la implementacion de estrategias preventivas y educativas que pueden ser utilizadas

para abordar y mitigar los riesgos asociados al consumo de alcohol entre los jovenes.

1.4.4. Justificacion social

Esto es significativo para la sociedad ya que ayuda a identificar los problemas
especificos de cada familia, entorno o comunidad, ofreciendo soluciones adecuadas. Los
principales beneficiarios fueron los adolescentes, quienes vieron fortalecidos sus
conocimientos y pensamientos negativos gracias a los resultados obtenidos mediante la
recoleccion de datos y encuestas realizadas en la Institucion Educativa “Virgen de Fatima™.
Asimismo, se beneficia la I.E y las familias de cada estudiante, al proporcionar informacion
critica que ayudara a crear entornos mas seguros y saludables, mejorar la comunicacion y la
relacion entre los adolescentes y sus familias, asi como establecer programas de apoyo y

prevencion mas efectivos.

1.5.  Hipotesis

1.5.1. Hipotesis alterna

Existe relacion entre la funcionalidad familiar y consumo de alcohol en adolescentes

de 4to y 5to afio de secundaria de la I.LE “Virgen de Fatima”, Huarmey, 2024.

1.5.2. Hipotesis nula
No existe relacion entre la funcionalidad familiar y consumo de alcohol en adolescentes

de 4to y 5to afio de secundaria de la I.LE “Virgen de Fatima”, Huarmey, 2024.
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. MARCO TEORICO

2.1.  Bases tedricas sobre el tema de investigacion
2.1.1. Funcionalidad familiar

2.1.1.1. Definicion de familia. De acuerdo con Gutiérrez y Gonzalez (2021) la
familia se define como un grupo de individuos que se encuentran unidos entre si a través de
relaciones basadas en lazos de parentesco, matrimonio o adopcién. Ademas, la familia se puede
describir como la célula basica de la sociedad que ofrece un soporte esencial, tanto emocional
como material, con el fin de promover el bienestar y desarrollo de cada uno de sus miembros.

2.1.1.2. Funciones de la familia. Son acciones y actividades que cada integrante
debe ejecutar con respecto al rol y posicion que desempefia en la familia; Estas funciones
incluyen proporcionar apoyo emocional, mantener la estabilidad econémica, educar y
socializar a los hijos, y cuidar de la salud y el bienestar de todos sus miembros. Ademas,
implican la creacion de un entorno seguro y afectuoso, la transmisién de valores y normas
culturales, y la gestion de las dinamicas familiares para fomentar relaciones armoniosas y

resilientes (Delfin et al., 2020).

A. Apoyo. El respaldo puede expresarse de diversas formas, ya sea a través de muestras
de carifio, asistencia financiera 0 apoyo econémico; gracias a esta ayuda, es posible resolver
situaciones problematicas o superar momentos de dificultad (Homma et al., 2021).

B. Adaptabilidad. Los cambios en el entorno social, educativo y laboral, asi como las
transiciones en diferentes etapas de la vida, obligan a las familias a desarrollar una capacidad
de adaptacion efectiva para poder reaccionar de manera adecuada ante una diversidad de
situaciones y estimulos (Zhou et al., 2020).

C. Autonomia. La autonomia en la familia se refiere a la capacidad de cada miembro
para tomar decisiones y realizar acciones de manera independiente, mientras se mantiene una

conexion saludable y un apoyo mutuo dentro del nucleo familiar. Fomentar la autonomia dentro
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de la familia implica ensefiar y permitir a cada individuo, especialmente a los nifios y
adolescentes, a desarrollar habilidades necesarias para gestionar sus propias vidas (Zhou et al.,
2020).

D. Proteccion. Los roles protectores se cumplen en las familias ya que son el espacio
fundamental en el cual se genera cuidado y cooperacion para los integrantes de esta (Homma
etal., 2021).

E. Reglas y normas. Es la transmision de valores, normas, reglas, costumbres y
conocimientos, con el fin de mantener con orden y armonia la conducta de los miembros dentro

del hogar (Gutiérrez y Gonzalez, 2021).

2.1.1.3. Roles familiares. Cada integrante asumira un papel especifico dentro del
hogar, lo cual contribuira al buen funcionamiento de la familia en su conjunto. En estos roles,
se proporcionaran apoyo emocional y estabilidad, elementos fundamentales para el bienestar y
el desarrollo integral de todos los miembros. Al asumir estos roles, cada persona podra aportar
sus habilidades y fortalezas Unicas, lo que fomentara la cooperacion y el sentido de pertenencia

(Mendoza y Moreno, 2020).

A. Rol conyugal. Se refiere a las expectativas, responsabilidades y comportamientos
que se asumen dentro de una relacion matrimonial o de pareja. Este rol incluye varias
dimensiones que abarcan aspectos emocionales, sociales, econdmicos y practicos de la vida en
comun (Townsend, 2023).

B. Rol parental. Se refiere a las funciones que asume un padre en la crianza y el
desarrollo de sus hijos; este rol incluye proporcionar apoyo emocional, guia y proteccion, asi
como ser un modelo a seguir en términos de valores y comportamiento. Ademas, implica
participar activamente en la educacion y las actividades cotidianas de los hijos, fomentando su

autonomia y crecimiento personal; un padre en su rol paternal también debe ofrecer estabilidad
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y seguridad, asegurando un entorno familiar saludable y armonioso. Este rol es esencial para
el desarrollo integral y el bienestar emocional de los hijos (Wright et al., 2021).

C. Rol filial. Responsabilidades y comportamientos que asumen los hijos dentro del
contexto familiar; este rol incluye el respeto y la obediencia a los padres, la cooperacion en las
tareas del hogar y el apoyo emocional a los deméas miembros de la familia; ademas, implica la
internalizacion de valores y normas familiares, asi como el esfuerzo por mantener una buena
comunicacion y relaciones armoniosas (Townsend, 2023).

D. Rol fraternal. Se refiere a las responsabilidades y comportamientos que asumen los
hermanos dentro del contexto familiar; este rol incluye proporcionar apoyo emocional,
compartir experiencias y colaborar en las tareas del hogar. Los hermanos en su rol fraternal
también se encargan de cuidar y protegerse mutuamente, asi como de fomentar un ambiente de
comparfierismo y solidaridad; ademas, implica resolver conflictos de manera constructiva y
mantener una comunicacion abierta y respetuosa. Este rol es crucial para el desarrollo de

relaciones saludables y el fortalecimiento de la cohesion familiar (Mendoza y Moreno, 2020).

2.1.1.4. Definicion de funcionalidad familiar. Es la capacidad de una familia para
cumplir con sus roles y responsabilidades de manera efectiva, promoviendo el bienestar y el
desarrollo integral de sus miembros. Una familia funcional proporciona apoyo emocional,
estabilidad, y un ambiente seguro, facilitando la comunicacion abierta y la resolucion
constructiva de conflictos; ademas, en una familia funcional, cada miembro asume sus roles y
tareas adecuadamente, contribuyendo al equilibrio y la armonia del hogar (Reyes y Oyola,

2022).

En este orden, se define como la manera en que los miembros de la familia interact(an
entre si a través de la creacion de lazos emocionales (cohesion) y en la habilidad de la familia
para ajustar su organizacion interna con el fin de afrontar y superar los retos que surgen en el

desarrollo familiar (adaptabilidad) (Arevalo et al., 2019).
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2.1.1.5. Modelo Circumplejo de Olson. Este modelo proporciona una perspectiva
completa sobre como las familias operan y se adaptan a lo largo del tiempo. Se fundamenta en
dos ejes clave: cohesion y flexibilidad o adaptabilidad, que son cruciales para analizar las
dinamicas familiares. La cohesion se refiere al nivel de cercania emocional y conexion entre
los miembros de la familia, mientras que la flexibilidad evalla la capacidad de la familia para
ajustar sus roles y reglas ante cambios y desafios. Ademas, el modelo resalta la importancia de
la comunicacion como un factor que facilita ambos ejes. Al clasificar las familias en base a
estos criterios, el modelo permite identificar patrones de funcionamiento que pueden afectar el
bienestar y la estabilidad familiar. Esta herramienta ha sido esencial tanto en la investigacion
académica como en la practica clinica, ayudando a terapeutas y profesionales de la salud a
disefiar intervenciones eficaces para mejorar la salud y la cohesion familiar (Campoverde,
2015).

2.1.1.6. Dimensiones de funcionalidad familiar- De acuerdo con el Modelo
Circumplejo de Olson, las dimensiones son cohesion y adaptabilidad. La cohesion se refiere a
la cercania emocional y la conexion afectiva entre los miembros de la familia, abarcando un
espectro que va desde la desconexion emocional (muy baja cohesion) hasta la fusion excesiva
(muy alta cohesion). Este eje mide como los miembros de la familia se apoyan mutuamente,
mantienen vinculos afectivos y se sienten parte de una unidad familiar (Burr y Lowe, 1987).

Dentro de este eje se destaca los siguientes tipos de familia:

A. Desligada. En este tipo de familia, los vinculos emocionales entre los miembros son
muy débiles. Hay una falta de conexion y apoyo emocional, y los individuos tienden a ser muy
independientes, a menudo actuando de manera aislada unos de otros; ademas, a comunicacién
es minima y las interacciones familiares son escasas. Este nivel de cohesion muy bajo puede

llevar a problemas de apoyo mutuo y a una falta de sentido de pertenencia (Burr y Lowe, 1987).
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B. Separada. En una familia separada, los miembros mantienen una cierta distancia
emocional, pero adn existe un grado moderado de conexidn; existe independencia en las
actividades y decisiones individuales, pero también hay momentos de apoyo y unién familiar;
ademas, la comunicacion y el compromiso entre los miembros son moderados, lo que permite
un equilibrio entre la autonomia personal y la conexion familiar (Burr y Lowe, 1987).

C. Conectada. Las familias conectadas tienen fuertes vinculos emocionales y un alto
nivel de interaccion y apoyo mutuo. Los miembros estan profundamente involucrados en la
vida de los demas y comparten muchas actividades y decisiones; aunque la independencia
personal esta presente, la prioridad se da a las relaciones y al bienestar colectivo; asimismo, la
comunicacion es abierta y frecuente, lo que fortalece la cohesion del grupo (Burr y Lowe,
1987).

D. Aglutinada. En este tipo de familia, la cohesion es extremadamente alta, hasta el
punto de que los miembros pueden tener poca independencia personal. La vida familiar esta
altamente integrada, con todos los miembros involucrados intensamente en las actividades y
decisiones de los demas. Este tipo de cohesion puede llevar a una fusion excesiva, donde los
limites individuales se difuminan y la autonomia personal se reduce; ademas, la comunicacién
es constante y la interdependencia es muy alta, lo que puede generar desafios en términos de
desarrollo personal y adaptacion a cambios externos (Burr y Lowe, 1987).

Por otro lado, el eje flexibilidad, también conocida como adaptabilidad, se refiere a la
capacidad de la familia para cambiar sus estructuras, roles y reglas en respuesta a desafios y
transiciones. Este eje varia desde la rigidez extrema (muy baja adaptabilidad) hasta el caos total
(muy alta adaptabilidad), con niveles intermedios que indican una flexibilidad saludable. La
adaptabilidad es crucial para que la familia pueda manejar los cambios y resolver problemas
de manera efectiva, manteniendo una dindmica funcional (Mufioz et al., 2006). Los tipos de

familia en este eje son:
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A. Rigida. En una familia rigida, las reglas y roles estan estrictamente definidos y rara
vez cambian. La toma de decisiones es centralizada, generalmente en manos de una o dos
personas, y hay poca flexibilidad en codmo se manejan los problemas o las situaciones nuevas;
aqui la comunicacion tiende a ser controlada y formal, y la adaptabilidad es muy baja, lo que
puede llevar a dificultades cuando la familia enfrenta cambios o desafios imprevistos (Mufioz
et al., 2006).

B. Estructurada. Las familias estructuradas tienen reglas y roles claros, pero permiten
cierta flexibilidad; ademas, la toma de decisiones es mas democrética, aunque todavia puede
estar bastante centralizada; también se precisa que hay un equilibrio entre la estabilidad y la
capacidad de adaptacion, permitiendo que la familia se ajuste a nuevas situaciones sin perder
su estructura basica. La comunicacion es relativamente abierta, lo que facilita la resolucion de
problemas y la adaptacion a cambios (Mufioz et al., 2006).

C. Flexible. En una familia flexible, las reglas y roles son adaptables y pueden cambiar
segun las necesidades de la situacion; la toma de decisiones es compartida y democratica, y los
miembros de la familia son capaces de ajustarse facilmente a nuevos desafios y cambios. La
comunicacion es abierta y frecuente, lo que ayuda a mantener una dindmica familiar saludable
y a resolver conflictos de manera efectiva. La adaptabilidad es alta, lo que permite a la familia
enfrentar y superar diversas situaciones sin grandes dificultades (Mufioz et al., 2006).

D. Cadtica. En una familia cadtica, hay muy poca estructuray las reglas y roles cambian
constantemente; asimismo, la toma de decisiones es erratica y desorganizada, y no hay un
liderazgo claro. La comunicacion puede ser confusa y desordenada, lo que dificulta la
resolucion de problemas y la coordinacion de las actividades familiares. La falta de
consistencia y previsibilidad puede llevar a un ambiente inestable, donde los miembros de la

familia tienen dificultades para encontrar seguridad y orientacion (Mufioz et al., 2006).
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2.1.1.7. Niveles de funcionamiento familiar. Entre ellos se encuentran los

siguientes:

A. Tipo balanceado. Esta categoria de familia es la que se considera mas apropiada, ya
que se enfoca en ambas dimensiones y se situa en el centro de un circulo que simboliza una
familia que logra mantener un equilibrio flexible entre la separacion y la conexion, tanto en
aspectos estructurales como emocionales. Es importante tener en cuenta que su operacion
puede experimentar modificaciones, dado que es adaptable y en constante evolucidn (Aguilar,
2017).

B. Tipo de rango medio. EI desempefio de esta familia esta experimentando
dificultades en un solo aspecto, mostrando extremos en una Unica dimension. Estos extremos
incluyen familias que se encuentran flexiblemente dispersas, flexiblemente aglomeradas,
separadas cadticamente, conectadas cadticamente, dispersas estructuralmente, aglomeradas
estructuralmente, separadas con rigidez y conectadas (Aguilar, 2017).

C. Tipo extremas. Su desempefio es el menos adecuado, ya que se sitla en los extremos
de ambas dimensiones y no es apropiado para su uso en esta situacion. La familia se encuentra
en un estado de dispersion caotica, donde los miembros estan desorganizados y separados, pero
también se juntan en un desorden. Al mismo tiempo, también hay momentos en que estan
rigidamente separados y rigidamente unidos, mostrando una falta de flexibilidad y una firme

unién (Aguilar, 2017).
2.1.1.8. Disfuncionalidad familiar

La disfuncion familiar se refiere a una situacion en la que una familia no puede cumplir
de manera efectiva con sus roles y responsabilidades, lo que resulta en un entorno negativo y
potencialmente perjudicial para sus miembros. En una familia disfuncional, la comunicacion
es inadecuada, los conflictos son frecuentes y no se resuelven de manera constructiva, y los

roles familiares son confusos o inapropiados; ademas, este tipo de dindmica puede llevar a
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problemas emocionales, psicoldgicos y de comportamiento en los miembros de la familia

(Delgado y Barcia, 2020).
2.1.1.9. Importancia de la funcionalidad familiar en los adolescentes

La funcionalidad familiar es de vital importancia para el desarrollo y bienestar de los
adolescentes, ya que proporciona un entorno estable y de apoyo durante una etapa crucial de
crecimiento. Un ambiente familiar funcional ofrece el respaldo emocional necesario para que
los adolescentes desarrollen una autoestima saludable y gestionen sus emociones de manera
efectiva, permitiéndoles sentirse seguros y amados; esta seguridad emocional es fundamental
para la formacion de una identidad positiva y resiliente (Pordevi¢ y Matejevié, 2021).

La estabilidad y la estructura que brinda una familia funcional son esenciales para que
los adolescentes se sientan protegidos y capaces de explorar el mundo con confianza. En este
entorno, los padres y otros miembros de la familia actian como modelos de comportamiento
positivos, demostrando habilidades de comunicacidn, resolucién de conflictos y manejo del
estres; estos ejemplos son vitales para que los adolescentes aprendan a interactuar de manera
saludable con los demés (Pordevi¢ y Matejevic, 2021).

Ademas, una familia funcional valora la educacion y el aprendizaje, ofreciendo el
apoyo necesario para que los adolescentes se desempefien bien académicamente; este respaldo
no solo mejora el rendimiento escolar, sino que también inspira aspiraciones académicas y
profesionales a largo plazo. Las habilidades sociales también se desarrollan en este contexto,
ensefiando a los adolescentes la empatia, la cooperacion y la resolucion de conflictos, que son

esenciales para establecer relaciones saludables fuera del hogar (Esteves et al., 2020).
2.1.1.10.Evaluacion de la funcionalidad familiar

ElI FACES - 11l (Family Adaptability and Cohesion Evaluation Scales) de Olson es una

herramienta ampliamente utilizada para medir la funcionalidad familiar a través de dos
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dimensiones: cohesion y flexibilidad. La cohesion se refiere a la cercania emocional y la
conexion entre los miembros de la familia, mientras que la flexibilidad evalla la capacidad de
la familia para adaptarse a cambios en sus roles, reglas y estructuras (Cordero y Nufiez, 2023).

El FACES - Il tiene una fiabilidad alta de 0,847, lo que indica una consistencia interna
solida en la evaluacion de estas dimensiones. La alta fiabilidad del instrumento asegura que los
resultados obtenidos sean precisos y reproducibles, proporcionando una evaluacion confiable
de la funcionalidad familiar (Cordero y Nufiez, 2023).

Al aplicar la encuesta FACES - |11, se obtienen datos detallados sobre cémo perciben
los miembros de la familia su cohesion y flexibilidad. Estos datos permiten clasificar a la
familia en uno de los varios tipos definidos por el Modelo Circumplejo de Olson, como
desligada, separada, conectada, aglutinada para la dimension de cohesion, y rigida,
estructurada, flexible o cadtica para la dimensidn de flexibilidad. Esta clasificacion ayuda a
entender mejor las dindmicas internas de la familia y a identificar areas que pueden necesitar

intervencion o apoyo adicional (Cordero y Nufiez, 2023).

2.1.2. Consumo de alcohol

2.1.2.1. Definicion de consumo de alcohol en adolescentes. Se refiere a la ingesta
de bebidas alcoholicas por individuos que se encuentran en la etapa de la adolescencia,
generalmente entre los 12 y 18 afios. Este comportamiento puede variar desde el consumo
experimental o social hasta el abuso de alcohol, y esta asociado con una serie de riesgos para
la salud fisica y mental, incluidos problemas de desarrollo cerebral, alteraciones del juicio,
aumento del riesgo de accidentes y lesiones, asi como la posibilidad de desarrollar dependencia

al alcohol a una edad temprana (Soriano y Jiménez, 2022).

También es definido como un fenémeno social en el que los jovenes utilizan bebidas
alcohdlicas como medio para integrarse en grupos de pares, enfrentar presiones sociales, o

experimentar sensaciones nuevas. Este comportamiento estd influenciado por factores
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culturales, familiares y ambientales, y puede ser un indicador de problemas subyacentes como
la disfuncién familiar, el estrés académico o la falta de apoyo social; ademas, el consumo de
alcohol en esta etapa de la vida puede tener implicaciones para el desarrollo social y emocional

de los adolescentes, afectando su comportamiento y decisiones futuras (Moreta et al., 2020).

2.1.2.2. Causas del consumo de alcohol entre adolescentes. El consumo de alcohol
entre adolescentes puede ser provocado por una variedad de factores interrelacionados. Uno de
los principales impulsores es la influencia de los pares. Los adolescentes a menudo sienten la
presion de encajar con sus amigos y compafieros, y el consumo de alcohol puede percibirse
como una forma de lograr aceptacion social y pertenencia al grupo; esta presion de grupo puede
ser especialmente fuerte en situaciones sociales como fiestas o reuniones, donde el consumo

de alcohol es comun (Skrzynski y Creswell, 2020).

Otro factor significativo es la curiosidad y el deseo de experimentar. Los adolescentes
estan en una etapa de desarrollo donde exploran nuevas sensaciones y comportamientos; el
alcohol puede parecer una forma de experimentar sensaciones de euforia o desinhibicion, y
esta curiosidad puede llevarlos a probar bebidas alcohdlicas. Ademas, la falta de informacion
adecuada sobre los riesgos asociados con el consumo de alcohol puede aumentar la
probabilidad de que los adolescentes experimenten con estas sustancias (Gonzéalez, 2021).

La disfuncion familiar también juega un papel crucial en el consumo de alcohol entre
adolescentes. Familias con problemas de comunicacién, falta de supervision, conflictos
constantes o con antecedentes de consumo de alcohol y drogas pueden influir negativamente
en el comportamiento de los jévenes. Los adolescentes que no reciben suficiente apoyo
emocional o que viven en entornos familiares inestables pueden recurrir al alcohol como una
forma de escape o para lidiar con el estrés y la ansiedad (Skrzynski y Creswell, 2020).

Los medios de comunicacién y la cultura también influyen en el consumo de alcohol

entre adolescentes. La representacion del consumo de alcohol en peliculas, series, musica y
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publicidad puede normalizar esta conducta, presentandola como una parte aceptable y deseable
de la vida social. Los adolescentes, al estar expuestos a estos mensajes, pueden desarrollar
actitudes mas permisivas hacia el consumo de alcohol (Fuentes et al., 2020).

Por ultimo, factores individuales como la baja autoestima, problemas emocionales o de
comportamiento, y la busqueda de sensaciones pueden aumentar la propension de los
adolescentes a consumir alcohol. Aquellos que enfrentan dificultades personales pueden usar
el alcohol como una forma de automedicacién para aliviar el malestar emocional o para

aumentar su confianza en situaciones sociales (Skrzynski y Creswell, 2020).

2.1.2.3. Consecuencias generales del consumo de alcohol en el adolescente. El
consumo de alcohol en adolescentes puede tener una serie de consecuencias graves y de largo
alcance que afectan tanto su salud fisica como su bienestar emocional y social. A continuacion,

se detallan algunas de las principales consecuencias:

A. Problemas de salud fisica. EI consumo de alcohol a una edad temprana puede
interferir con el desarrollo normal del cerebro, lo que puede tener efectos duraderos en la
memoria, el juicio y el control de los impulsos. Ademas, los adolescentes que consumen
alcohol son mas susceptibles a sufrir de enfermedades hepaticas, problemas cardiovasculares
y trastornos del sistema digestivo. También corren un mayor riesgo de intoxicacion alcohdlica,
que puede ser potencialmente mortal (Lees et al., 2020).

B. Rendimiento académico deteriorado. EI consumo de alcohol puede afectar
negativamente la capacidad de los adolescentes para concentrarse, retener informacién y rendir
en la escuela. Esto puede llevar a un bajo rendimiento académico, faltas frecuentes a clase y
una mayor probabilidad de abandonar los estudios (Yuen et al., 2020).

C. Problemas emocionales y de salud mental. El alcohol puede exacerbar problemas
de salud mental existentes, como la depresion y la ansiedad. Ademas, el consumo de alcohol

puede llevar a comportamientos impulsivos y arriesgados, aumentando el riesgo de
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autolesiones y suicidio. El abuso de alcohol también puede contribuir al desarrollo de trastornos
de salud mental a largo plazo (Yuen et al., 2020).

D. Accidentes y lesiones. Los adolescentes que consumen alcohol tienen un mayor
riesgo de sufrir accidentes de tréafico, caidas, ahogamientos y otras lesiones accidentales. El
alcohol disminuye la coordinacion y el juicio, lo que aumenta la probabilidad de participar en
conductas peligrosas y sufrir accidentes (Finan et al., 2020).

E. Comportamientos de riesgo. EI consumo de alcohol en adolescentes esta asociado
con una mayor probabilidad de involucrarse en comportamientos sexuales de riesgo, como
tener relaciones sexuales sin proteccion o con maultiples parejas, 1o que aumenta el riesgo de
enfermedades de transmision sexual (ETS) y embarazos no deseados (Lees et al., 2020).

F. Desarrollo de dependencia. EI consumo de alcohol a una edad temprana puede
aumentar el riesgo de desarrollar dependencia al alcohol en el futuro. Los adolescentes que
comienzan a beber temprano tienen mas probabilidades de convertirse en bebedores

problematicos en la edad adulta (Finan et al., 2020).

2.1.2.4. Dimensiones del consumo de alcohol. Se presentan las siguientes

dimensiones:

A. Consumo de riesgo de alcohol. EI consumo de riesgo de alcohol se refiere a un
patrén de ingesta de bebidas alcoholicas que aumenta la probabilidad de consecuencias
adversas para la salud. No necesariamente implica que ya haya problemas evidentes de salud
fisica 0 mental, pero coloca al individuo en una posicion de mayor vulnerabilidad. Este tipo de
consumo puede llevar a situaciones peligrosas, como conducir bajo la influencia del alcohol, y
aumentar el riesgo de desarrollar problemas de salud a largo plazo, como enfermedades
hepaticas o cardiovasculares (Saiz et al., 2002).

B. Sintomas de dependencia. Los sintomas de dependencia del alcohol incluyen una

serie de comportamientos y signos fisiolégicos que indican una pérdida de control sobre el
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consumo de alcohol. Estos pueden incluir una fuerte necesidad o compulsion de beber,
dificultades para controlar la cantidad consumida, la aparicién de sintomas de abstinencia
cuando se reduce o interrumpe el consumo, y la necesidad de consumir mayores cantidades de
alcohol para obtener el mismo efecto (tolerancia). También se caracteriza por un consumo
continuo a pesar de conocer los dafios fisicos y psicoldgicos que causa (Saiz et al., 2002).

C. Consumo perjudicial. El consumo perjudicial de alcohol se refiere a un patrén de
ingesta que ya ha causado dafio a la salud fisica o mental de la persona. A diferencia del
consumo de riesgo, el consumo perjudicial implica que los efectos negativos del alcohol son
evidentes y medibles. Esto puede incluir enfermedades del higado, trastornos digestivos,
problemas cardiovasculares, deterioro cognitivo, y problemas de salud mental como la
depresion y la ansiedad. También puede afectar negativamente las relaciones sociales y el

desempefio en el trabajo o la escuela (Saiz et al., 2002).

2.1.2.5. Evaluacion del consumo de alcohol. El Alcohol Use Disorders
Identification Test (AUDIT) es una herramienta de evaluacion desarrollada por la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS) con el propésito de identificar el consumo de riesgo, el uso
perjudicial y la dependencia del alcohol. Este instrumento se destaca por su alta eficacia, ya
que presenta una sensibilidad del 80% y una especificidad del 90%. Esto significa que el
AUDIT es capaz de detectar correctamente la mayoria de los casos de consumo problematico
de alcohol, asegurando que las personas que tienen problemas con el alcohol sean identificadas
con precision. Al mismo tiempo, su alta especificidad reduce la probabilidad de falsos
positivos, lo que garantiza que aquellos que no tienen problemas significativos con el alcohol
no sean incorrectamente clasificados. En resumen, el AUDIT es una herramienta confiable y
precisa que facilita la identificacion temprana de problemas relacionados con el alcohol,

permitiendo intervenciones oportunas y adecuadas (Saiz et al., 2002).
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I1l. METODO

3.1.  Tipo de investigacion

La presente investigacion adopto un enfoque cuantitativo, empleando la recoleccion de
datos medibles para validar el objetivo del estudio. Ademas, se clasificO como una
investigacion basica, ya que su finalidad era generar nuevos conocimientos sobre un hecho o
fendmeno observable. El nivel de investigacion fue correlacional, dado que se buscé relacionar
dos variables especificas del estudio (funcionalidad familiar y consumo de alcohol) dentro de
una poblacion determinada. El disefio del estudio fue no experimental de corte transversal, lo
que permitié la recoleccion de datos en un periodo de tiempo especifico (Hernandez y

Mendoza, 2018).
3.2.  Ambito temporal y espacial

La investigacion se realizé en la I.LE “Virgen de Fatima” ubicado en el Jiron Los Andes
en la provincia de Huarmey, Ancash — Per( en el afio 2024. La recoleccion de datos se realizd
en el mes de junio 2024, donde se incluyeron a los estudiantes de 4° y 5° de secundaria de las
secciones A, B, C, D para la ejecucion de los instrumentos.

Variables

Variables 1: Funcionalidad familiar

Dimensiones de la variable:

e Cohesion
e Adaptabilidad o flexibilidad

Variable 2: Consumo de alcohol

Dimensiones de la variable:

e Consumo de riesgo de alcohol

e Sintomas de dependencia
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e Consumo perjudicial

3.3.  Poblacion y muestra
3.3.1. Poblacién
La poblacion estuvo conformada por 147 adolescentes de ambos sexos de 4° y 5° afio
de secundaria de las secciones A, B, C, D de la I.LE “Virgen de Fatima™ ubicada en la ciudad de
Huarmey, Ancash en el afio 2024.
Los criterios de inclusion fueron:
e Alumnos que asistan el dia de la encuesta.
e Alumnos que den su asentimiento informado.
Los criterios de exclusion fueron:
e Los adolescentes que presenten comorbilidades que puedan impedir la
realizacion de la encuesta
e Los adolescentes que no accedan a participar, previo permiso autorizado por el

padre o la madre en el consentimiento informado

3.3.2. Muestra
No se realizé un disefio muestral, por lo cual se trabaj6 con todos los adolescentes que

deseaban participar de forma voluntaria.

3.4. Instrumentos
3.4.1. Cuestionario Alcohol Use Disorders Identification Test (AUDIT)

El AUDIT fue creado por la OMS como una herramienta sencilla para detectar el
consumo excesivo de alcohol y servir de apoyo en evaluaciones breves. Esta herramienta fue
utilizada por Pozo (2018). En este estudio, la validez se confirm6 mediante la administracion
de una prueba piloto, utilizando la escala Kaiser-Meyer-Olkin (KMO), obteniendo un puntaje
de 0,851. Ademas, la Prueba de Esfericidad de Bartlett arrojo un valor de significancia menor

a 0,05, lo que indica significancia estadistica (p = 0,000). En relacion a los datos de
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confiabilidad, la verificacion se logréo mediante la aplicacion de la prueba a un grupo piloto,
arrojando una consistencia interna de 0,807 en el coeficiente Alfa de Cronbach. Este resultado
indico un alto nivel de confiabilidad del instrumento. Este instrumento consta de 10 preguntas,
donde los tres items iniciales corresponden al consumo de riesgo, con un rango de 0 a 6; los
tres items siguientes investigan sintomas potenciales de dependencia, que van de 7 a 15; y los
cuatro Gltimos items evaltan el consumo nocivo, con valores entre 16 y mas.

El AUDIT presenta los siguientes indicadores, cada uno valiendo de 0-4 puntos:
Consumo de riesgo de alcohol (items 1,2,3), sintomas de dependencia (item 4,5,6) y consumo

perjudicial (item 7,8,9,10) (Pozo, 2018).

3.4.2. Escala de Evaluacion de la Cohesion y Adaptabilidad Familiar (FACES I111)

La escala, propuesta por Olson, Portner y Lavee, es una de las herramientas
desarrolladas para evaluar dos dimensiones del Modelo Circumplejo de Sistemas Familiares y
Maritales. Este instrumento fue validado por Bazo et al. (2016) y consta de 20 items con cinco
opciones de respuesta en formato Likert, que van desde "nunca” (1) hasta "siempre" (5). Las
categorias de interpretacién son: funcionalidad familiar de rango extremo (20 a 46 puntos),
funcionalidad familiar de rango medio (47 a 73 puntos) y funcionalidad familiar de rango
balanceado (74 a 100 puntos).

Para evaluar la cohesién familiar, las categorias son: familia desligada (10-34), familia
separada (35-40), familia conectada (41-45), familia aglutinada (46-50). la dimensién
adaptabilidad familiar: familia rigida (10-19), familia estructurada (20-24), familia flexible
(25-28) y familia cadtica (25-50) (Bazo et al., 2016).

Las propiedades psicométricas del instrumento considerado fueron evaluadas en una
muestra de 910 estudiantes adolescentes. La validez de constructo se establecid mediante
analisis factorial, demostrando indices de bondad de ajuste satisfactorios sin comprometer la

validez de contenido. El indice de bondad de ajuste (GFI) es alto, 0,97, el error cuadratico



36

medio de aproximacion (RMSEA) esta por debajo de 0,08, el indice de ajuste incremental
(NFI) es 0,93 y el indice de bondad de ajuste ajustado (AGFI) es también alto en 0,97, lo que
indica una parsimonia favorable del modelo. Por otro lado, también determinaron la fiabilidad,

donde cohesion y adaptabilidad evidenciaron valores de 0.79 y 0.55 (Bazo et al., 2016).

3.5.  Procedimientos

Se inicid la ejecucion del proyecto mandando la documentacion en la cual se solicité la
autorizacion del director de la L.E “Virgen de Fatima”. Al obtener el permiso, se hizo entrega
del consentimiento informado a los padres para la respectiva autorizacion. Una vez que se
obtuvo las respectivas hojas de autorizacidn en el cual se evidencid que sus hijos sean participes
del estudio, se ingresé salon por salon para explicar a los estudiantes de 4° y 5° del nivel
secundario acerca del tema y el llenado de las encuestas. Asimismo, se entreg6é una hoja de
asentimiento a los adolescentes, en el cual firmaron si estdn o no de acuerdo de participar, de
esa forma se empezo el llenado de encuestas con los que acepten, lo cual tom6 menos de 20
minutos. Asimismo, se informé y coordind con los profesores sobre los horarios de la

aplicacién de los instrumentos.

3.6.  Plan de analisis de datos

Los datos obtenidos se registraron en el programa estadistico del SPSS versién N°27,
donde se realizo las tablas de frecuencia y graficos, se verifico la limpieza e integridad de datos.
Se llevo a cabo la prueba de Rho para medir el grado de correlacion, siguiente a ello, los
resultados se analizaron aplicando la estadistica correlacional, la direccionalidad de las

variables y la significancia, para ver si se acepta o rechaza la hipétesis nula.

3.7.  Consideraciones éticas
Autonomia: La autonomia individual de los estudiantes y sus padres se mantuvo en el
estudio mediante procedimientos de asentimiento y consentimiento informado, y las respuestas

proporcionadas por cada participante fueron tratadas con respeto, libres de coercion o
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influencia indebida. Se enfatiz6 la facultad de los participantes de retirarse en cualquier
momento si optaran no continuar participando en la investigacion.

Beneficencia: Los participantes y la L.E “Virgen de Fatima” recibieron la informacion
sobre los resultados del estudio, y de acuerdo con esto, se hizo entrega de folletos informativos,
sobre el tema “consumo de alcohol en adolescentes”, con el fin de incrementar sus
conocimientos y puedan identificar los riesgos que conlleva consumir esta bebida.

No maleficencia: La participacion de estudiantes adolescentes en la investigacion no
resultd en ningun dafio a su bienestar fisico, psicoldgico o social, salvaguardando la
confidencialidad de las identidades de los participantes. Este estudio empled un procedimiento
en el que ningun individuo tenia conocimiento de las respuestas o de la identidad de los
estudiantes involucrados.

Justicia: Todos los participantes seleccionados fueron tratados de manera uniforme,
garantizando la proteccion de sus derechos, integridad y dignidad durante toda la

administracion del instrumento.
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IV. RESULTADOS

Tabla 1

Caracteristicas sociodemograéficas de los adolescentes de 4to y 5to afio de secundaria del

colegio nacional “Virgen de Fatima”, Huarmey, 2024.

Caracteristicas sociodemograficas Frecuencia (n) Porcentaje (%)
Edad
15 afos 36 24
16 afos 70 48
17 afos 36 24
18 afios 5 4
Sexo
Masculino 66 45
Femenino 81 55
Grado
4to grado 74 51
5to grado 73 49
Seccion
Seccion A 39 27
Seccion B 44 30
Seccion C 42 29
Seccion D 22 15
Total 147 100

La Tabla 1 se presentan los datos sociodemograficos de los adolescentes encuestados,
y se encontrd que, la edad 16 afios tuvo mayor predominio con 48% , el 55% eran de sexo

femenino, el 51% pertenecian al cuarto grado y el 30% eran estudiantes de la seccion B.
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Figura 1

Nivel de funcionalidad familiar de los adolescentes de 4° y 5° afio de secundaria del colegio

nacional “Virgen de Fatima”, Huarmey,2024.

Porcentaje

Rango extremo Rango medio Rango balanceado

La Figura 1 muestra el nivel de funcionalidad familiar de los adolescentes de 4° y 5°
afio de secundaria del colegio nacional “Virgen de Fatima”, Huarmey, 2024; donde se
evidencié mayor predominio del rango medio con un 68% y 28% se encontrd en el rango
extremo, lo que significa que los adolescentes provienen de familias donde existe falta de
comunicacion en ciertos aspectos, o0 problemas ocasionales que afectan la cohesion familiar;

sin embargo, un 4% se ubico en el rango balanceado.
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Tabla 2

Tipo de familia segln la cohesion y adaptabilidad familiar en adolescentes de 4° y 5° afio de

secundaria de la L.E “Virgen de Fatima”, Huarmey, 2024.

Tipo de familia Frecuencia (n) Porcentaje (%)
Cohesion

Desligada 98 67
Separada 21 14
Conectada 7 5
Aglutinada 21 14

Adaptabilidad

Rigida 29 20
Estructurada 29 20
Flexible 44 29
Caotica 45 31
Total 147 100

La Tabla 2 muestra el tipo de familia segin la cohesion y adaptabilidad familiar en
adolescentes de 4° y 5° afio de secundaria del colegio nacional “Virgen de Fatima”, Huarmey,
2024. En cuanto a la cohesion familiar predomina la familia desligada con un 67% lo que
indica que en este tipo de familia los miembros tienen poca conexion emocional entre si,
interactlan poco y tienen un bajo sentido de pertenencia. Por otro lado, en adaptabilidad
familiar predomina el tipo de familia cadtica con un 31% , sefialando que este tipo de familia,

los integrantes presentan un alto grado de desorganizacion y falta de estructura.
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Figura 2

Nivel de consumo de alcohol en adolescentes de 4to y 5to afio de secundaria del colegio

nacional “Virgen de Fatima”, Huarmey, 2024.

Porcentaje

Consumo de riesgo Dependencia Consumo perjudicial

En la Figura 2 se evidencia el nivel de consumo de alcohol en adolescentes de 4to y 5to
afio de secundaria del colegio nacional “Virgen de Fatima”, Huarmey, 2024; donde se encontrd
que 61% de los adolescentes encuestados tienen un consumo de riesgo, 1o que explica que estos
adolescentes consumen alcohol ocasionalmente o en cantidades moderadas, sin embargo, hay

estudiantes que presentan dependencia en el 21% y el 18% tiene un consumo perjudicial.



42

Analisis inferencial:

Tabla 3

Relacion entre la funcionalidad familiar y consumo de alcohol en adolescentes de 4° y 5° afio

de secundaria del colegio nacional “Virgen de Fatima”, Huarmey, 2024.

Funcionalidad Consumo de

familiar alcohol
Rho de Funcionalidad Coeficiente de correlacion 1,000 -,384™
Spearman familiar Sig. (bilateral) _ ,000
N 147 147
Consumo de Coeficiente de correlacion -,384™ 1,000
alcohol Sig. (bilateral) ,000
N 147 147

**_La correlacién es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

La Tabla 3 evidencio que el valor de la significancia (0.000) fue menor a 0.05 (nivel de
significancia), por tanto, se rechaza la hip6tesis nula, se acepta la hip6tesis alterna, y a partir
de ello se tiene evidencia para afirmar que, existe una correlacion significativa entre la
funcionalidad familiar y el consumo de alcohol en adolescentes de 4° y 5° afio de secundaria
del colegio nacional “Virgen de Fatima”, Huarmey, 2024. Asimismo, el valor de Rho de
Spearman fue de -0.384, con una correlacion negativa de magnitud moderada lo cual explica
que las familias con buena comunicacion, apoyo emocional y limites claros tienden a reducir
el riesgo de consumo de alcohol en adolescentes, mientras que aquellas con conflictos, falta de

comunicacion y supervision, y modelos de consumo irresponsable aumentan este riesgo.
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V. DISCUSION DE RESULTADOS

El presente estudio se orient6 a determinar la relacion entre la funcionalidad familiar y
consumo de alcohol en adolescentes de 4° y 5° afio de secundaria de la I.E “Virgen de Fatima”,
Huarmey, 2024. Es asi que, en relacion al objetivo general, se encontré que, existe relacion
significativa entre la funcionalidad familiar y consumo de alcohol (sig.=0,000) con una
correlacion negativa media (Rho de Spearman = -0,384), en adolescentes de 4° y 5° afio de
secundaria del colegio nacional “Virgen de Fatima”, Huarmey, 2024.

Resultados similares obtuvo Vazquez et al. (2020) donde encontraron una relacion
estadisticamente significativa entre el sistema familiar y el consumo de alcohol (Rho de
Spearman = -0,282). Sin embargo, Padilla (2023) al aplicar la prueba de correlacion de
Spearman encontré que no existe relacién significativa entre la funcionalidad familiar y el
consumo de alcohol en adolescentes (Rho de Spearman = 0,024; valor de p=0.750).

Estas correlaciones evidencian las diferentes correlaciones que existen entre el presente
estudio e investigaciones previas, y de ello se infiere que maltiples factores se encuentran
involucrados o modifican cada una de las variables como contextos territoriales donde se
ejecutd el estudio, factores personales o familiares, incluso perspectivas diferentes que tiene
cada adolescente sobre el funcionamiento de su familia y el consumo de alcohol, entre otros.

Respecto a las caracteristicas sociodemogréaficas, se encontr6 que, la edad 16 afios tuvo
mayor predominio con 48% seguido de 15y 17 con 24% respectivamente. Ademas, el 55%
eran de sexo femenino, el 51% pertenecian al cuarto grado y el 30% eran estudiantes de la
seccion B.

Resultados distintos hall6 Paucarchuco (2021) en su estudio donde hubo mayor
predominio de varones con 52,8% sin embargo la edad concuerda, pues hubo mayor cantidad
de adolescentes de 16 afios con 46,5%, seguido por aquellos de 17 afios con 32,3%. Asimismo,

Véazquez et al. (2020) encontraron que la mayor cantidad de adolescentes eran varones con
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54,6% y una edad de inicio de consumo de alcohol de 15 afios con 27,4%. Sin embargo, en la
pesquisa de Pedroza et al. (2020) hubo mayor porcentaje de mujeres con un 60% Yy
lamentablemente la edad de inicio de consumo de alcohol fue entre los 13 y 16 afios con un
51%, seguido por aquellos de 10 a 12 afios con 21%; y de ellos, el 14% tiene problemas
familiares, ademas suelen huir de casa, no tienen buena comunicacion con sus padres, sus
padres y amigos consumen alcohol, ademas, no recibieron informacion sobre la prevencion del
consumo de alcohol y tampoco se proyectan a un futuro universitario.

Ello evidencia otros factores relacionados con el consumo de alcohol como la
disfuncion familiar, influencia de padres y amigos, nivel educativo, aspectos econdmicos y
geograficos ya que estos estudiantes pertenecen a regiones indigenas y por condiciones de
pobreza, los padres deben dejar a sus hijos solos en casa 0 a cargo de terceros; exponiendo a
sus hijos adolescentes al consumo de alcohol y otras sustancias.

Ademas de ello, Fernandez et al. (2019) sefialan que el género y la edad influyen
conjuntamente en el aprendizaje del consumo de alcohol, las motivaciones y expectativas de
los adolescentes. Los roles de género afectan las pautas de consumo durante la adolescencia y
juventud temprana. Al considerar diferentes edades, se observa esta influencia en tres etapas:
inicio y aprendizaje del consumo, desarrollo y generalizacion de consumos de riesgo en la
adolescencia tardia, y consolidacién del consumo en la juventud temprana, marcando futuros
habitos adultos. Estos resultados también reflejan el temprano consumo de alcohol, las rutinas
y relaciones sociales asociadas, su valor segun el género, la evolucion de las motivaciones para
consumir y la baja percepcién de riesgo.

En cuanto al nivel de funcionalidad familiar en los adolescentes, se evidencié mayor
predominio del rango medio con un 68% y 28% se encontré en el rango extremo, lo que

significa que los adolescentes provienen de familias donde existe falta de comunicacion en
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ciertos aspectos, o problemas ocasionales que afectan la cohesion familiar; sin embargo, un 4%
se ubicd en el rango balanceado.

Asimismo, Huaycani (2020) demostrd que, el 59,6% de los estudiantes pertenecen a
familias moderadamente funcionales y el 24,6% de estudiantes pertenecen a familias
disfuncionales; lo mismo se evidencia en el estudio de Paucarchuco (2021) donde hubo mayor
predominio de familias funcionales de rango medio con 57,5% y extrema en 23,6%. Rodriguez
(2022) también concuerda, pues en su investigacion demostrd que el 51,1% tiene familias
moderadamente funcionales y 34,4% son disfuncionales; Padilla (2023) presento que el 53,8%
provenia de familias funcionales de rango medio y balanceadas en 28,7%. Sin embargo,
Campos (2021) tuvo resultados distintos, pues el 37% de los estudiantes tuvo una funcionalidad
familiar normal.

La adolescencia, que es una etapa crucial en el proceso de crecimiento y maduracién
de un individuo en su totalidad, representa un periodo en el que es comun observar
comportamientos de riesgo, como el consumo perjudicial de alcohol, lo que puede suponer un
desafio tanto para el adolescente como para su familia. La importancia de la funcionalidad
familiar radica en su influencia directa en las elecciones y comportamientos de todos los
integrantes del grupo, enfocandose principalmente en el impacto que tiene en los hijos (Trujillo
etal., 2016).

Segun Freire y Escobar (2022), en el ambito del entorno familiar, es posible observar
una disminucion o insuficiencia en la comunicacion entre sus miembros, lo que puede llevar a
que la familia funcione de manera disfuncional y que se produzca malestar psicoldgico en uno
o varios individuos. Ademas, se puede percibir un impacto negativo y dificultades en la
convivencia en el hogar, las cuales pueden empeorar debido al abuso de alcohol, provocando

malestar fisico, conductual o psicoldgico en los jovenes que forman parte del grupo familiar.
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Ello podria suceder en los adolescentes del estudio, ya que la mayoria se encuentra en
familias funcionales de nivel medio y disfuncionales, donde solo un pequefio porcentaje se esta
desarrollando adecuadamente en un entorno de apoyo y respeto mutuo, soporte emocional y
comunicacion efectiva. Es importante mencionar que los adolescentes se encuentran en una
etapa de muchos cambios, y requieren de una fuerte base familiar, donde la funcionalidad
familiar podria significar un factor protector al tomar decisiones importantes en esta etapa, lo
que marcaria su futuro.

Respecto al tipo de familia, en la cohesion familiar predomina la familia desligada con
un 67%, lo que indica que en este tipo de familia los miembros tienen poca conexion emocional
entre si, interactGan poco y tienen un bajo sentido de pertenencia. Por otro lado, en
adaptabilidad familiar predomina el tipo de familia cadtica con un 31%, sefialando que este
tipo de familia, los integrantes presentan un alto grado de desorganizacion y falta de estructura.

Paucarchuco (2021) present6d resultados similares, donde el mayor porcentaje de
adolescentes proveia de una familia desligada con 39,4% y caética con 51,8%. Sin embargo,
de acuerdo con Padilla (2023) el 33,3% de acuerdo con la cohesién tenia familias unidas y
49,1% segun adaptabilidad, eran familias cadticas.

En cuanto a cohesion familiar, se evidencia que la mayoria de adolescentes del estudio
proviene de familias desligadas, donde su vinculo emocional es muy débil o casi no existe,
incluso, en el modelo circumplejo de Olson, se plantea la hip6tesis de que los niveles extremos
donde se encuentran las familias desligadas o aglutinadas suelen perjudicar la funcionalidad
familiar, y solo aquellos niveles centrales como familias separadas y conectadas permiten el
correcto funcionamiento de la familia (Salazar, 2020); lamentablemente, solo hay un pequefio
porcentaje de adolescentes de la institucion educativa que pertenecen a familias conectadas con

un 5% .
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Finalmente, en relacién al consumo de alcohol, se encontr6 que 61% de los adolescentes
encuestados tienen un consumo de riesgo, lo que explica que estos adolescentes consumen
alcohol ocasionalmente o en cantidades moderadas, sin embargo, hay estudiantes que presentan
dependencia en el 21% y el 18% tiene un consumo perjudicial.

Rodriguez (2022) coincide con estos resultados, pues presentd que el 80,9% de los
adolescentes consume alcohol sin riesgo, pero el 19% tuvo consumo de riesgo; y Campos
(2021) encontré que el 86% tuvo consumo de riesgo, 13% fue perjudicial y 2% consumia de
forma dependiente. Ello no concuerda con lo expuesto por Paucarchuco (2021), donde la mayor
parte de adolescentes tuvo consumo de bajo riesgo con 74,4% y solo el 18,1% tuvo alto riesgo
y el 9,4% fue perjudicial; de manera similar Huaycani (2020) encontré el 93,5% de
adolescentes sin riesgo de consumo de alcohol, solo el 5% presento riesgo y solo 2% mostrd
dependencia; y en el estudio de Padilla (2023) el 90,6% no tuvo consumo de riesgo, 7% tuvo
riesgo y 2,3% dependencia.

En el Per(, a pesar de la existencia de prohibiciones en relacién al consumo de bebidas
alcohdlicas en menores de 18 afios, su consumo no es controlado, y muchas veces, el inicio de
consumo inicia en el hogar, donde los padres las ingieren en presencia de sus hijos adolescentes
(Vega, 2022). El consumo esta tan extendido en la sociedad que los propios adolescentes
perciben que esta normalizado entre las personas adultas y orientado hacia la diversion, y las
familias no lo consideran un problema, siempre que sea moderado y relacionado con el ocio.
Ademas, la disponibilidad de puntos de acceso al alcohol y la permisividad hacen que aumente
la percepcion de facilidad para obtenerlo, asi como su consumo, lo que sin duda redunda en la
percepcién de normalizacion (NIAAA, 2023b).

Ademas de ello, los adolescentes sienten deseos contrapuestos de cumplir las normas
parentales; es por ello que la falta de una comunicacion abierta y respetuosa, puede repercutir

en la toma de decisiones de los adolescentes sobre la ingesta de esta sustancia. Ademas de la
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responsabilidad que tienen los padres, se debe tomar en cuenta que sus acciones influyen en
los habitos de sus hijos tanto por sus acciones como por su estilo de crianza. Los hijos de padres
autoritarios tienden a desarrollar habilidades para resolver problemas y expresar emociones, lo
que puede protegerlos contra la disfuncion psicologica. Ademas, factores genéticos juegan un
papel importante, es por ello que, algunas personas tienen una respuesta desagradable al
alcohol, mientras que otras tienen alta tolerancia. Incluso, rasgos de personalidad como la
impulsividad y las afecciones de salud mental heredadas también pueden aumentar el riesgo de

trastornos por consumo de alcohol (NIAAA, 2023b).
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VI. CONCLUSIONES
Se evidencid que, existe una correlacion significativa entre la funcionalidad familiar y
el consumo de alcohol en adolescentes de 4° y 5° afio de secundaria del colegio nacional
“Virgen de Fatima”, Huarmey, 2024. Asimismo, de acuerdo a la prueba de Rho de
Spearman, la correlacion fue negativa de magnitud moderada, evidenciando que,
conforme aumente la funcionalidad familiar en los adolescentes, el consumo de alcohol
se reducira.
En relacion al nivel de funcionalidad familiar en adolescentes, hubo mayor predominio
de rango medio, seguido por el rango extremo y un menor porcentaje tenia familias de
tipo balanceado, demostrando que la mayoria de los adolescentes provenia de familias
con una dindmica inadecuada, donde existen problemas en uno o mas aspectos, con
cierto grado de desorganizacién, escasa conexion emocional y estructural.
En cuanto al tipo de familia, hubo mayor predominio de la familia desligada,
caracterizada por vinculos emocionales débiles, escasa conexion, apoyo Yy
comunicacion, asi como interacciones poco frecuentes. Por otro lado, en adaptabilidad
familiar, el tipo mas comudn fue la familia cadtica, donde existe un alto grado de
desorganizacidn en las normas y decisiones, liderazgo indeterminado y comunicacion
poco clara y directa.
Respecto al nivel de consumo de alcohol en adolescentes, la mayoria de los
adolescentes encuestados tuvieron consumo de riesgo, evidenciando que ingieren
alcohol de forma ocasional o en cantidades moderadas; seguido por aquellos que

presentan dependencia y menor porcentaje tuvo consumo perjudicial.
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VIl. RECOMENDACIONES

Al director del colegio nacional “Virgen de Fatima”, se recomienda implementar
talleres de orientacion familiar para padres de familia con expertos en psicologia que
aborden temas especificos como la adolescencia y la disciplina positiva. Ademas, se
sugiere fomentar actividades de integracion familiar y crear un espacio de atencion
psicologica y social con profesionales multidisciplinarios. También es esencial
desarrollar programas de educacion para padres sobre temas relevantes y evaluar
periddicamente la funcionalidad familiar para ajustar las estrategias.

A los docentes del colegio nacional “Virgen de Fatima”, reforzar la educacién acerca
de la funcionalidad familiar y el consumo de alcohol, organizar eventos familiares en
la escuela, como dias deportivos, ferias de ciencias, y actividades culturales, donde
participen tanto estudiantes como sus familias; a su vez, establecer sesiones regulares
con consejeros escolares para tratar problemas familiares y mejorar la funcionalidad, y
mantener reuniones regulares con los padres y los estudiantes para monitorear el
progreso y ajustar las estrategias segun sea necesario.

Al personal de enfermeria, se recomienda desarrollar programas educativos y talleres
para padres y adolescentes, ofrecer asesoramiento y apoyo emocional. También se
recomienda promover la comunicacion abierta, la intervencion temprana ante signos de
disfuncion familiar, y la creacion de un entorno escolar saludable mediante actividades
extracurriculares. Asi mismo, es importante realizar un seguimiento de las
intervenciones implementadas para evaluar su efectividad y ajustar las estrategias
basandose en los resultados obtenidos y las necesidades cambiantes de los adolescentes

y sus familias.
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. o . Método
Problema Objetivos Hipotesis Variables
Problema general Objetivo general Hipétesis alternativa: | Variable 1 Tipo de Investigacion:
¢Cuadl es la relacién entre la | Determinar la relacion entre la | Existe relacion entre la | Funcionalidad familiar | Basica
funcionalidad familiar y consumo | funcionalidad familiar y consumo de | funcionalidad familiar y | Dimensiones Alcance: Correlacional
de alcohol en adolescentes de 4° y 5° | alcohol en adolescentes de 4° y 5° afio | consumo de alcohol en | Cohesidon Disefio:  Observacional no

afio de secundaria del colegio
nacional “;Virgen de Fatima”,
Huarmey, 20247

de secundaria del colegio nacional
“Virgen de Fatima”, Huarmey, 2024

Problemas especificos
¢Cual es el nivel de funcionalidad
familiar en adolescentes de 4° y 5°

afio de secundaria del colegio
nacional “Virgen de Fatima”,
Huarmey,2024?

¢ Cuél es el tipo de familia segin la
cohesion y adaptabilidad familiar de
los adolescentes de 4° y 5° afio de
secundaria del colegio nacional
“Virgen de Fatima”,
Huarmey,2024?

;Cual es el nivel de consumo de
alcohol en adolescentes de 4to y 5to
afio de secundaria del colegio
nacional “Virgen de Fatima”,
Huarmey,2024?

Objetivos especificos
Identificar el nivel de funcionalidad
familiar de los adolescentes de 4° y 5°

afio de secundaria del colegio
nacional “Virgen de Fatima”,
Huarmey,2024

Identificar el tipo de familia segun la
cohesion y adaptabilidad familiar en
adolescentes de 4° y 5° afio de
secundaria de la LE “Virgen de
Fatima”, Huarmey, 2024

Identificar el nivel de consumo de
alcohol en adolescentes de 4to y 5to

afio de secundaria del colegio
nacional “Virgen de Fatima”,
Huarmey,2024.

adolescentes de 4to y 5to
afio de secundaria del
colegio nacional “Virgen
de Fatima”,
Huarmey,2024

Hipotesis nula:

No existe relacion entre
funcionalidad familiar y
consumo de alcohol en
adolescentes de 4to y 5to
afilo de secundaria del
colegio nacional “Virgen
de Fatima”,2024

Adaptabilidad

Variable 2

Consumo de alcohol

Dimensiones

e D. consumo de
riesgo de alcohol

e D. dependencia

e D. consumo
perjudicial

experimental, transversal
Enfoque cuantitativo

Poblacidn

Adolescentes de 4to y 5to afio de
secundaria de la .E “Virgen de
Fatima” = 147

Instrumento

Variable 1: Cuestionario de
Funcionamiento Familiar FACE
I11. (Bazo et al., 2016).

Variable 2: Test AUDIT sobre la
dependencia al alcohol (Pozo,
2018).
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Escala de medicién

Escala Valorativa

Variable Definicion Definicion Dimensiones Indicadores
Conceptual Operacional
Funcionalidad | La funcionalidad | -CreePcion gue tiene * Vinculacion _ Global:
familiar familiar es la | € @dolescente, a Cohesién emocional Ordinal (General) Rango extremo  (20-46
capacidad  del | S5 del * Apoyo (1) Nunca o casi |puntos)
sistema para | funcionamiento e Limites nunca Rango medio (45 - 73
enfrentar y familiar, familiares (2) Pocas veces. puntos)
superar cada una maglfeosltand(_)f &l o Tiempo y|(3) Algunas veces Rango)balanceado (74-100
| | | 9rado de satistaccion amigos (4) Frecuentemente | puntos
gIeCIOaSVIettaalpa; ?aes con el Cump|lmlent0 e Intereses y (5) Siempre 0 casi
crisis por las que | 9¢ 105 parametros recreacion siempre Cohesion:
atraviesa basicos de la funcion e Familia desligada
(Landeros, 2006). | familiar, como, (10-34puntos)
cohesion e Familia separada (35-40
adaptabilidad. puntos)
La funcionabilidad e Familia conectada (41-45
familiar se mide a (1) Nunca o casi puntpg) _
través del: o Liderazgo nunca e Familia aglutinada (46-
Cuestionario de - e Control (2) Pocas veces. 50 puntos)
Funcionamiento Adaptabilidad Discipli (3) Algunas veces
Familiar FACES 111 ° Uiscipiina (4) Frecuentemente | Adaptabilidad:
amifiar ’ e Rolesy reglas : : - .
el resultado (5) Siempre o casi | e Familia rigida (10-19
determina  si  la siempre puntos)

familia estd en un
rango  balanceado,
medio 0 extremo.

Familia estructurada (20-
24 puntos)

Familia flexible (25-28
puntos)

Familia cadtica (25-50
puntos)
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Consumo
alcohol

de

El alcohol es una
de las sustancias
adictivas mas
consumidas en el
mundo, implica
beber vino,
cerveza o licor
fuerte (Biblioteca
Nacional de
Medicina, 2022).

Es la conducta de
consumo de alcohol
que manifiesta tener
el adolescente que
cursa el 4° y 5° afio
de secundaria del
colegio “Virgen de
Fatima” a través de
un cuestionario Test
de AUDIT para
determinar Si
consume o no alcohol
y poder describir las
caracteristicas de este
consumo.

Frecuencia de

D. consumo
de riesgo de consumo:
alcohol Cantidad tipica
Frecuencia de
consumo
elevado
Pérdida de
. control sobre el
(Ij)e. sintomas Cconsumo

dependencia

Aumento de la
relevancia del
consumo
Consumo
matutino

D. consumo
perjudicial

Sentimientos
de culpa tras el
consumo
Lagunas  de
memoria
Lesiones
relacionadas
con el alcohol
Otros se
preocupan por
el consumo

Ordinal

Rango de puntuacion: 0 a 40
puntos

Menos de 7 puntos:
Consumo de Riesgo
De 7 a 15 puntos:

Dependencia

Mas de 15 puntos: Consumo
perjudicial
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Presentacion: Buenos dias, soy Estrella Del Rosario G. Cabello Cacha, bachiller de la carrera
profesional de enfermeria de la Universidad Nacional Federico Villarreal, el objetivo de este
cuestionario es determinar la relacién entre la funcionalidad familiar y el consumo de alcohol,
ademas serd anonimo y se mantendra en secreto la informacion brindada, por lo cual pedimos
que respondan con la mayor sinceridad posible. Al terminar el cuestionario se le hara entrega
de un folleto informativo.

Sexo: M () F()

Grado: Seccioén: Edad:

¢Como es tu familia?

NUNCA O | POCAS | ALGUNAS | FRECUENTEMENTE SIEMPRE O CASI
CASI VECES | VECES SIEMPRE
NUNCA
1 2 3 4 5
1 | Los miembros de la familia se piden ayuda cuando lo necesitan. 112 (3[4 |5
2 | Cuando surge un problema, se tienen en cuenta las opinionesdelos |12 |3 |4 |5
hijos.
3 | Se aceptan las amistades de los deméas miembros de la familia. 112 (3|4 |5
4 | A la hora de establecer normas de disciplina, se tieneencuentala {12 |3 |4 |5
opinién de los hijos.
5 | Preferimos relacionarnos con los parientes mas cercanos. 112 (3|4 |5
6 | Hay varias personas que mandan en nuestra familia. 112|134 |5
7 | Los miembros de nuestra familia nos sentimos mas unidos entre |1 |2 |3 (4 |5
nosotros que entre otras personas que no pertenecen a nuestra
familia.
8 | Frente a distintas situaciones, nuestra familia cambia su manerade |12 |3 (4 |5
manejarlas.
9 | A los miembros de la familia nos gusta pasar nuestro tiempo libre |12 |3 |4 |5
juntos.
10 | Padres e hijos conversamos sobre los castigos 112 (3[4 |5
11 | Los miembros de la familia nos sentimos muy unidos. 112 (3[4 |5
12 | Los hijos toman decisiones en nuestra familia 112|134 |5
13 | Cuando nuestra familia realiza una actividad todos participamos. |12 |3 |4 |5
14 | En nuestra familia las normas o reglas se pueden cambiar 112|134 |5
15 | Es facil pensar en actividades que podemos realizar en familia 112 (3[4 |5
16 | Entre los miembros de la familia nos turnamos las |12 [3 |4 |5
responsabilidades de la casa.
17 | En la familia consultamos entre nosotros cuando vamosatomaruna |1 |2 |3 |4 |5
decision.
18 | Es dificil saber quién manda en nuestra familia. 112|345
19 | En nuestra familia es muy importante el sentimiento de union |12 |3 |4 |5
familiar
20 | Es dificil decir qué tarea tiene cada miembro de la familia. 11231415
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Alcohol Use Disorders Identification Test (AUDIT)

PRUEBA DE IDENTIFICACION DE TRASTORNOS POR CONSUMO DE ALCOHOL

Debido a que el uso del alcohol puede afectar su salud e interferir con ciertos medicamentos y
tratamientos, es importante que le hagamos algunas preguntas sobre su consumo de alcohol.
Sus respuestas seran confidenciales, asi que sea honesto por favor.

Marque con una (X) el nUmero que mejor represente su respuesta

1. ¢Con qué frecuencia, consume alguna bebida alcohdlica (cerveza, ron, pisco, vino,
vodka, etc.)?

(0) Nunca [Pase a las Preguntas 9 — 10]

(1) Una vez al mes 0 menos.

(2) 2 a 4 veces al mes.

(3) 2 a 3 veces a la semana.

(4) 4 0 més veces a la semana.

2. ¢Cuantos vasos de bebidas alcohdlicas suele tomar en un dia de consumo normal?
01062

(1)364

(2566

(3)7,8,069

(4) 10 6 més.

3. ¢Con que frecuencia toma 6 0 mas vasos de bebidas alcohdlicas en un solo dia?
(0) Nunca.

(1) Menos de una vez al mes.

(2) Mensualmente.

(3) Semanalmente.

(4) Diariamente o casi diariamente.

4. ¢Con qué frecuencia, en el ultimo afio, ha notado que le ha sido imposible parar de beber

una vez que ya habia empezado?

(0) Nunca.
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(1) Menos de una vez al mes.

(2) Mensualmente.

(3) Semanalmente.

(4) Diariamente o casi diariamente

5. ¢Con que frecuencia, en el curso del Gltimo afio, ha dejado de hacer lo que se esperaba de
usted porque habia bebido?
(0) Nunca.

(1) Menos de una vez al mes.

(2) Mensualmente.

(3) Semanalmente.

(4) Diariamente o casi diariamente.

6. ¢Con qué frecuencia, en el curso del ultimo afo, ha necesitado beber en la mafiana para

sentirse mejor después de haber bebido mucho el dia anterior?
(0) Nunca.

(1) Menos de una vez al mes.

(2) Mensualmente.

(3) Semanalmente.

(4) Diariamente o casi diariamente.

7. ¢Con qué frecuencia, en el curso del ultimo afio, ha tenido remordimientos o sentimientos

de culpa después de haber bebido?
(0) Nunca.

(1) Menos de una vez al mes.

(2) Mensualmente.

(3) Semanalmente.

(4) Diariamente o casi diariamente.

8. ¢Con qué frecuencia, en el curso del Gltimo afio, no ha podido recordar lo que sucedio la

noche anterior porque habia estado bebiendo?
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(0) Nunca.

(1) Menos de una vez al mes.

(2) Mensualmente.

(3) Semanalmente.

(4) Diariamente o casi diariamente

9. ¢Usted o alguna otra persona ha resultado fisicamente herida porque usted habia bebido
previamente?
(0) No.

(2) Si, pero no en el Gltimo afio.
(4) Si, durante el altimo afio.

10. ¢Alguna persona: familiar, amigo, médico o profesional de la salud, ;ha mostrado
preocupacion por su consumo de bebidas alcohélicas o le ha sugerido que deje de beber?

(0) No.
(2) Si, pero no en el Gltimo afio.

(4) Si, durante el Gltimo afio.
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Anexo D: Validacién y confiabilidad de contenido

EVALUACION GLOBAL DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION POR JUEZ EXPERTO VALIDEZ DEL INSTRUMENTO

“FACES III”

RESULTADOS DE LOS PORCENTAJES DE VALORACION DE CADA JUEZ POR CRITERIO

Criterios Juezl Juez2 Juez3 Juez4  Juez5 Juezb6 Juez 7 Juez 8 Juez 9 Promedio
CLARIDAD 100 100 80 100 60 100 80 60 80 84.4
OBJETIVIDAD 80 100 100 100 80 100 100 80 100 93.3
ACTUALIDAD 100 100 80 100 80 100 100 80 100 93.3
ORGANIZACION 100 100 80 100 40 100 80 60 100 84.4
SUFICIENCIA 80 100 100 100 60 100 100 80 80 88.8
INTENCIONALIDAD 100 80 100 100 60 100 80 80 100 88.8
CONSISTENCIA 100 100 80 100 60 100 80 80 80 86.6
COHERENCIA 100 100 100 100 60 100 100 80 100 93.3
METODOLOGIA 100 100 100 100 80 100 80 80 80 91.1
TOTAL 89.3

Se considerd los resultados de nueve expertos, los cuales dieron los porcentajes de validez por cada uno de los indicadores (criterio) evaluados, el

porcentaje total de valoracion resulto ser el 89.3%. Porcentaje mayor al 70%, por lo tanto, la aplicabilidad es muy aceptable.



VALIDEZ DEL INSTRUMENTO “AUDIT”
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RESULTADOS DE LOS PORCENTAJES DE VALORACION DE CADA JUEZ POR CRITERIO

Criterios Juezl Juez?2 Juez3 Juez4 Juez 5 Juez 6 Juez 7 Juez 8 Promedio
CLARIDAD 100 100 100 60 100 80 100 100 92.5
OBJETIVIDAD 80 100 100 60 100 80 100 100 90.0
ACTUALIDAD 100 100 100 60 100 80 100 100 92.5
ORGANIZACION 100 100 100 60 100 80 100 100 925
SUFICIENCIA 80 100 100 60 100 100 100 100 92.5
INTENCIONALIDAD 100 80 100 60 100 80 100 100 90
CONSISTENCIA 100 100 100 60 100 80 100 100 925
COHERENCIA 100 100 100 60 100 80 100 100 92.5
METODOLOGIA 100 100 100 60 100 80 100 100 925
TOTAL 91.9

Se considerd los resultados de ocho expertos, los cuales dieron los porcentajes de validez por cada uno de los indicadores (criterio) evaluados, el

porcentaje total de valoracion resulto ser el 91.9%. Porcentaje mayor al 70%, por lo tanto, la aplicabilidad es muy aceptable.
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Los resultados del analisis de confiabilidad, se realiz6 a través de un grupo piloto, donde se encontré una consistencia interna de 0.907, en el

cociente de Alfa de Cronbach para el instrumento FACES 11l y para el instrumento AUDIT, se obtuvo una consistencia de 0,809, en el cociente

de Alfa de Cronbach, lo cual son valores que indican una confiabilidad muy alta.

FACES IlI
=% Fiabilidad

Escala: ALL VARIABLES

Resumen de procesamiento de

casos
N %
Casos Valido 20 100,0
Excluido?® 0 0
Total 20 100,0

AUDIT

= Fiabilidad

Escala: ALL VARIABLES

Resumen de procesamiento de

a. La eliminacion por lista se basa en
todas las variables del
procedimiento.

Estadisticas de
fiabilidad

Alfa de N de
Cronbach elementos

,907 20

casos
N %
Casos Valido 20 100,0
Excluido® 0 0
Total 20 100,0

a. La eliminacion por lista se hasa en
todas las variables del
procedimiento.

Estadisticas de

fiabilidad
Alfa de N de
Cronbach elementos
,809 10
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Anexo E: Consentimiento informado
CONSENTIMIENTO INFORMADO

Estimado padre o madre de familia, este documento tiene informacién que le ayudard a decidir
si desea que su menor hijo participe en este estudio de investigacion. Lea con detenimiento la
informacidn proporcionada lineas abajo, de aceptar, el investigador se quedara con una copia

firmada de este documento, mientras usted poseera otra copia también firmada

La investigacion titulada “RELACION ENTRE LA FUNCIONALIDAD FAMILIAR Y
CONSUMO DE ALCOHOL EN ADOLESCENTES DE SECUNDARIA DE LA I.E VIRGEN
DE FATIMA, HUARMEY, 2024” elaborada por la bachiller Estrella Del Rosario Cabello
Cacha de la Escuela Profesional de Enfermeria, perteneciente a la Universidad Nacional
Federico Villarreal. El objetivo de este estudio es determinar la relacién entre la funcionalidad
familiar y el consumo de alcohol en los estudiantes de esta institucion educativa.

Por ello, se solicita que su menor hijo participe de estas encuestas, AUDIT y FACES Il que
no le tomara mas de 20 min. Su participacion en este estudio es completamente voluntaria y
usted puede decidir retirarse en cualquier momento, sin que ello le genere ningun perjuicio en

su atencion en este centro de Salud.

Su participacion no le generara ningan riesgo a su salud. Sus respuestas permitiran que el
personal directivo de la institucién educativa pueda abordar esto con estrategias e
intervenciones preventivas enfocadas para cada funcionamiento familiar con la que se perciba
al adolescente. Ademas, el profesional de enfermeria lograra mejorar sus intervenciones,
reforzando los conocimientos del adolescente y podran reconocer lo importante que es crecer
en una familia donde haya comunicacion, involucramiento afectivo, roles compartidos, entre

otros, lo cual lo hace una familia funcional.

Su identidad serd tratada de manera anénima, Ud. no requiere registrar su nombre en la

encuesta y no podra ser identificada en cualquier informe que se difunda sobre este estudio.
ACEPTO PARTICIPAR EN ESTE ESTUDIO
SI() NO( )
Firma del apoderado

DNI:
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ASENTIMIENTO INFORMADO DEL PARTICIPANTE MENOR DE EDAD

Soy Estrella Del Rosario Cabello Cacha, bachiller de la carrera profesional de enfermeria de la
Universidad Nacional Federico Villarreal. Mi investigacion consiste en determinar la relacion
entre la funcionalidad familiar y el consumo de alcohol en los adolescentes, para ello, solicito

su participacion:

* Se te brindaré informacion e invitaré a formar parte de la investigacion.

* La informacion que brindes serd anonima y se usara solo para el estudio.

* Tu participacion es voluntaria.

* Si no deseas participar no debes sentirte obligado.

* Puedes consultar con cualquier persona de tu confianza sobre este documento.
De estar de acuerdo, completa la informacion:

Y O e , de .......... afios de

edad, acepto participar en este estudio, para contribuir en su investigacion.



Anexo F: Documentos administrativos

_".n;‘;: Univereidad Naslonal ‘ |
1, Federico Villarreal '! .

FACULTAD MEDICINA “IPOLITO UNANUE™

OFICINA DE GRADOS Y GESTION DEL EGRESADO

AU BCENIBROIR A0 BT RN CEFTNOIN O, ¥
CLACOMEVORACKMOELAS ERCEAIBAL LSRN AL O

Lima, 13 de junio de 2024
Carta N° 012 - 2024-UNFV

Mg.
WILBER VILCA VARGAS
DIRECTOR GENERAL DE LA LE "VIRGENDE FATIMA®
Prasents.-
ASUNTO: AUTORIZACION PARA APLICAR
CUESTIONARIO EN LA LE “VIRGEN
DE FATIMA.

Es grato dirigirme a Ud. para saludario cordiaimeante, asimismo presantar af bachiber
de |8 escusla profesional de endermeria de ka Universidad Nacional Federico Villarreal:
ESTRELLA DEL ROSARIO GISELLE CABELLO CACHA, quien desamolars un
Trabajo de Investigacitn en el Cantro que perienace & su jurisdioson. El Proyecto de
Tesia s para 1a obtencion del titulo profesional de licanciada en enfermeria, Titulado:
"RELACION ENTRE LA FUNCIONALIDAD FAMILIAR Y CONSUMO DE ALCOHOL
EN ADOLESCENTES DE SECUNDARIA DE LA LE VIRGEN DE FATIMA,
HUARMEY, 2024", que serd presentado a su Despacho, fisica y vitualmente segin
los requisitos astipulados, 8si como & compromiso de entrega de s resultados
finales ded estudio.

Contando con su gentil apoyo pera fa autor@acikdn respective, relere mi mayor
consideracion y akta estima persanal

el

o WL T
S eeineia

DIRECTOR GENERAL DE LA LE
“VIRGENDE FATIMA™

Alantameanta,

Jr. Rio Chepen N 290 B Agestan Telf: 4TRSS 1P, RSS5D
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Anexo G: Evidencias fotogréaficas




