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La adolescencia es un periodo sensible para el neurodesarrollo de la cognicién social (CS) y experiencias adversas
en la nifiez (EAN) pueden alterarlo. Este estudio indagé sobre la relacién entre EAN y la CS en 157 adolescentes
(66 mujeres, 54 hombres) de una escuela de Bogotd. El nivel de EAN fue valorado a través de la Escala de
experiencias adversas durante la nifiez. La CS se evalud con tareas de mentalizacién, moralidad y autocontrol.
Ademds, se indagaron problemas de conducta con una escala basada en criterios DSM IV-R. La acumulacién de
EAN se relacioné con alteraciones en la CS de una forma dependiente del sexo. Puntualmente: (a) mujeres con
altos EAN presentan menor precisién en inferencias mentales y decisiones morales instrumentales; (b) hombres
bajo condiciones similares presentan problemas de autocontrol; (c) la exposicién al conflicto armado correlacion6
con mayor latencia en las decisiones morales; y (d) hombres con acumulacién de EAN, decisiones morales
basadas en recompensas inmediatas y bajo autocontrol muestran méas conductas externalizantes. Se discuten
las implicancias sociales de estos resultados en el disefio de intervenciones psicosociales sectorizadas y basadas
en evidencias.
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Adolescence is a sensitive period for the neurodevelopment of social cognition (SC), and adverse childhood
experiences (ACE) can alter these processes. This study investigated the relationship between ACE and SC in
157 adolescents (66 females, 54 males) from a school in Bogota. The level of EAN was assessed through the
Adverse Childhood Experiences Scale. SC was assessed with mentalization, morality and self-control tasks. In
addition, behavioral problems were probed with a scale based on DSM IV-R criteria. The accumulation of ACE
was related to alterations in SC in a sex-dependent manner. Specifically: (a) women with high ACEs presented
lower accuracy in mental inferences and instrumental moral decisions; (b) men under similar conditions
presented self-control problems; (c) exposure to armed conflict correlated with higher latency in moral decisions;
and (d) men with ACE accumulation, moral decisions based on immediate rewards and low self-control showed
more externalizing behaviors. The social implications of these findings for the design of evidence-based,
sectorized psychosocial interventions are discussed.
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Diferentes autores consideran que la adolescencia es el periodo de mayor sensibilidad para el
desarrollo social, dada la alta plasticidad cerebral en los circuitos subyacentes a la cognicién social
desencadenados por la pubertad (Choudhury et al., 2006; Tamnes et al., 2017). Ademas, diferentes
evidencias indican que eventos psicosociales y neurobiolégicos que comprometen la adquisicién de las
habilidades de la cognicién social pueden aumentar significativamente el riesgo de desarrollar problemas
de conducta y trastornos mentales que reducirian la calidad y expectativa de vida en la adultez (Cacioppo
et al., 2015; Lawrence et al., 2015; Mehta et al., 2010; Young et al., 2017).

Dentro de los factores que suelen tener mayor influencia en el desarrollo de la cognicién social de los
adolescentes se ha reportado la exposicién a experiencias adversas durante la nifiez (EAN) (Hein & Monk,
2017; Hughes et al., 2017). Las EAN son un conjunto situaciones que generan la activacién recurrente
de la respuesta de estrés durante los primeros afnios de vida (AlShawi & Lafta, 2014; McLaughlin et al.,
2011).
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Las principales EAN son: experiencias de maltrato, abuso sexual, abandono, violencia intrafamiliar,
violencia en el vecindario, padres con enfermedades crénicas o en prisiéon, uso de drogas en el hogar,
pobreza extrema, hospitalizaciones recurrentes y situaciones de conflicto armado (Bethell et al., 2014;
Finkelhor et al., 2013). Cabe resaltar que todos estos eventos son de alta frecuencia en el contexto
colombiano y latinoamericano (Gémez et al., 2015; Lee et al., 2009; Stein et al., 2010), lo que hace
altamente relevante determinar la medida en la que esta exposicién a EAN puede estar asociada a
cambios significativos en la cognicién social adolescente.

En el caso de Colombia, se ha propuesto que el 99,2% de los adolescentes ha sido expuestos a al menos
una EAN y el 94,6% a mas de tres adversidades en la nifiez. Dentro de las mas frecuentes estan el
maltrato, violencia doméstica, abandono, negligencia parental, pobreza extrema y conflicto armado
(Instituto Nacional de Medicina Legal y Ciencias Forenses, 2019; Ministerio de salud, 2015; Registro
Unico de Victimas, 2022). Esta exposicion EAN suele ser altamente prevalente en las grandes ciudades,
como Bogot4, ya que ellas aglomeran miles de familias que han migrado de las zonas rurales huyendo
del conflicto armado colombiano, lo que incrementa las vulnerabilidades sociales por el alto desempleo,
carencia de recursos bdsicos e intenso estrés psicosocial por la violencia urbana. Dado que diferentes
estudios corroboran los hallazgos internacionales sobre el efecto nocivo de las EAN en el desarrollo
socioemocional y la salud mental, se hace indispensable explorar si la exposicién a EAN puede afectar el
funcionamiento social en un grupo de adolescentes de la ciudad de Bogota (Ledén-Rodriguez 2019; Franco-
Vargas, 2015; Llorente & Cahaux, 2006).

Las EAN generan una exposicién prolongada e incontrolable a hormonas como el cortisol y moléculas
inflamatorias que alteran de forma permanente mecanismos como la maduracién neural, sinaptogénesis,
poda y la mielinizacién (Razzoli et al., 2018; Surtees & Wainwright, 2007; Talbott, 2009; Vallejos &
Bertone, 2016). Estas alteraciones en el neurodesarrollo suelen verse potenciadas o atenuadas durante
la adolescencia, influyendo de forma significativa sobre la consolidacién de los circuitos cerebrales
implicados en la cognicién social (Burt et al., 2016; Juraska & Willing, 2017). Los cambios en las
trayectorias del desarrollo neuronal en la adolescencia pueden estar vinculados con ventanas
epigenéticas moduladas por la exposiciéon a hormonas sexuales (Goddings et al., 2014; Harony-Nicolas et
al., 2014), lo que puede generar funcionamientos sociales dismérficos en los adolescentes expuestos a
EAN (Cunningham et al., 2014).

La cognicién social puede ser entendida como un conjunto de habilidades que les permiten a los
miembros de un grupo social coordinar sus cuerpos, comportamientos e intenciones para lograr una
interaccién exitosa (Ledén-Rodriguez & Cardenas, 2016; Lindblom, 2020). Estas habilidades se pueden
agrupar en tres grandes categorias: percepcion, inferencia y regulacién social. Dentro de la percepcién
social puede destacarse la capacidad de percibir sefiales sociales como miradas, rostros, movimientos
corporales, entonaciéon vocal, entre otras (Frith & Frith, 2012). Circuitos integrados por cortezas
sensoriales primarias y secundarias, el surco temporal superior, cortezas occipitotemporales ventrales y
el 16bulo parietal inferior son esenciales para aprender a percibir el mundo social (Lamm et al., 2011;
Lieberman, 2013), alteraciones en el neurodesarrollo de estas redes puede llevar a problemas
considerables para integrarse al mundo social como en el espectro autista (Fernandez-Abascal et al.,
2013).

Respecto a la inferencia, la principal habilidad es la mentalizacion o teoria de la mente (ToM),
entendida como la habilidad de comprender y predecir el comportamiento, creencias e intenciones de
otras personas (Tirapu-Ustarroz et al., 2007). Otra habilidad que compone la inferencia social es la
moralidad, entendida como la capacidad de regular y establecer juicios sobre las conductas socialmente
apropiadas o inapropiadas de acuerdo con reglas socioculturales y contextuales (autores). La moralidad
ha sido estudiada principalmente por medio de tareas con dilemas morales y de meteduras de pata; no
obstante, muchas de estas tareas exigen la incorporacién de procesos de autorregulacién para inhibir
tendencias afectivas que son inapropiadas socialmente (Corral-Cafiete, 2017; Garcia-Molina & Clemente-
Estevan, 2019). Se ha propuesto que la conectividad entre las cortezas prefrontal dorsomedial, unién
temporoparietal, cingulada posterior, precuneus y polos temporales posibilita la emergencia de las
habilidades de inferencia social; no obstante, el reclutamiento de la corteza prefrontal dorsolateral y
I6bulo parietal inferior puede ser importante para aspectos mds intelectuales de la inferencia social
(Greene et al., 2004).

La tercera gran categoria corresponde con los procesos ejecutivos de autocontrol, en el cual las
personas deben modular (inhibir, mantener o iniciar) voluntariamente su conducta social de acuerdo con
los estandares contextuales (Frith & Frith, 2012). Esta categoria ha sido principalmente estudiada por
medio de tareas en las que las personas deben aprender con rapidez a inhibir conductas de riesgo que
pueden llevar a grandes pérdidas sociales (Cohen et al., 2011). Algunos autores han propuesto que la
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activacién de una red cerebral compuesta por las cortezas prefrontal ventrolateral, orbitofrontal,
cingulada anterior y motoras secundarias son esenciales para el desarrollo de la capacidad de autocontrol
(Bechara et al., 1994; Bechara, 2004; Lieberman, 2010). En general, se sabe que la formacién de los
diferentes circuitos que subyacen a la percepcién, inferencia y regulacién social depende de la
sefializacién oxitocinérgica, glucocorticoides y hormonas sexuales. Experiencias de estrés durante la
nifiez pueden modular la organizaciéon primaria de estas redes; mientras que, la maduraciéon sexual y
caracteristicas del ambiente durante la adolescencia suelen generar reorganizaciones neurales que
conllevan a variaciones dismorficas en el desarrollo de la cognicién social (Leén-Rodriguez & Cardenas
2020; Leén-Rodriguez & Cardenas, 2021).

La vivencia de EAN puede modificar las trayectorias de desarrollo de la cognicién social. Con respecto
a la percepcién de sefales sociales, se ha encontrado que personas expuestas a EAN muestran mayores
tiempos de reaccién para rostros de valencia positiva (Koizumi & Takagishi, 2014; Young & Widom,
2014); menores tiempos de reaccién para rostros de valencia negativa (Masten et al., 2008); cometen mas
errores en la clasificacién de las expresiones faciales emocionales (Young & Widom, 2014); tienden a
percibir con mayor facilidad y rapidez rostros de valencia negativa (Pine et al., 2005), en especial los de
ira (Pollak et al., 2009; Pollak & Sinha, 2002); pueden llegar a percibir rostros neutrales o positivos como
amenazantes (Koizumi & Takagishi, 2014; Scott et al., 2003); responden con mayor intensidad ante
expresiones faciales de valencia negativa (da Silva Ferreira et al., 2014; Masten et al., 2008) y sus
expresiones faciales son mas ambiguas (Camras et al., 1990, 1988). Estas alteraciones se pueden resumir
en: (a) mayor sensibilidad hacia la deteccién de rostros amenazantes; (b) insensibilidad o distorsién para
la percepcién de sefiales de alegria y prosocialidad; (c) una respuesta afectiva aversiva mas rapida e
intensa y (d) disminucién en la reaccién recompensante ante sefiales positivas.

Con respecto a las habilidades para establecer inferencias y juicios sociales diferentes estudios han
hallado que EAN como maltrato, abuso sexual, negligencia parental y privacion socioeconémica pueden
afectar el desempefio durante tareas de mentalizacién, empatia y moralidad conduciendo a
imprecisiones, poca fluidez y fallos en la comprensién de estados mentales ajenos (Germine et al., 2015;
Guajardo et al., 2009; Koizumi & Takagishi, 2014; Price & Glad, 2003; Shipman et al., 2005). Las fallas
en la inferencia social pueden conducir a un exceso de contagio emocional aversivo, deficiencia para
establecer juicios morales prosociales y empaticos, insensibilidad en las relaciones y vinculos sociales
poco cercanos e inestables (Leén-Rodriguez & Cardenas, 2021; Locher et al., 2014).

Concerniente al autocontrol, existen evidencias de que la exposicion a EAN puede limitar el
desarrollo de habilidades para la modulacién de respuestas emocionales y aumentar la impulsividad
(Dunn et al., 2018; Dvir et al., 2014). Por ejemplo, nifios maltratados suelen tener més dificultades para
contener sus emociones aversivas y apetitivas (Cicchetti & Manly, 2001; Cicchetti & Rogosch, 2001), lo
que se refleja en mayor cantidad e intensidad en las respuestas agresivas, evitativas, de estrés y de riesgo
(Gunnar et al., 2009; Loman et al., 2013; Lupien et al., 2009). Este bajo autocontrol suele estar vinculado
al desarrollo de problemas de conducta como el rompimiento de normas, agresividad, ansiedad,
depresién, inatencién, consumo de sustancias psicoactivas y sexualidad riesgosa (Bell et al., 2012;
Campo-Arias et al., 2014; Charry-Lozano, 2016; Dvir et al., 2014; Hunt et al., 2017).

En resumen, la exposicién a EAN consistentemente se ha considerado como uno de los principales
factores que puede alterar el desarrollo de circuitos encefalicos implicados en los procesos de cognicién
social. Las evidencias sobre los efectos de las EAN en la cognicién social se han centrado en nifios y
adultos, dejando de lado la compresién de esta relacién en uno de los periodos més sensibles al desarrollo
social como lo es la adolescencia. Ademas, la mayoria de estos estudios se han realizado contemplando
solo algunas de las EAN, sin indagar el efecto acumulativo que pueden ejercer la diversidad de
experiencias de estrés a las que se enfrentan los nifios. Por lo tanto, este estudio tiene como principal
objetivo indagar sobre la relacién entre las experiencias adversas en la nifiez y el funcionamiento
cognitivo social en hombres y mujeres adolescentes de la ciudad de Bogota, Colombia.

Método

Este estudio busca indagar sobre las relaciones entre las variables Experiencias Adversas durante la
Ninez (EAN) y Cognicién Social (CS) en hombres y mujeres adolescentes. En la variable EAN se tienen
en cuenta los subtipos y el nivel total de adversidad. En la variable CS se contemplan las medidas de tres
habilidades tipicamente exploradas: mentalizacién, moralidad y autocontrol. Por ultimo, se incluye la
variable sexo, ya que existen amplias evidencias del comportamiento dismérfico de las EAN y la CS
durante la adolescencia (Mutlu et al., 2013).
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Participantes

La muestra inicial se componia de 157 adolescentes entre los 12 y 17 afios, estudiantes de un Unico
colegio publico de la ciudad de Bogota, Colombia. De estos se descartaron treinta y siete estudiantes, por
las siguientes razones: quince no consintieron o asintieron su participacién en el estudio, ocho no
terminaron la realizacién de todas las tareas, seis reportaron problemas médicos, cuatro no sobrepasaron
la fase de tamizaje cognitivo y cuatro mostraron problemas emocionales relevantes durante la realizaciéon
de las tareas. Sesenta y seis fueron mujeres con una media de edad de 15,7 afios (DE = 1,4) y 54 eran
hombres con un promedio de edad de 15,8 (DE = 1,2).

Instrumentos

La informacién general de cada participante fue recolectada a través de un formulario
sociodemogréafico, el cual debia contestar individualmente cada participante. En este formulario se
pregunté por la fecha y sexo de nacimiento, nombre y datos de contacto de los progenitores, caracteristicas
sociales del lugar de vivienda, antecedentes médicos y consumo de medicamentos o drogas. El tamizaje
cognitivo se realizé a través de la Evaluacién Cognitiva de Montreal (MoCA) que permite evaluar
rapidamente funciones cognitivas como la atencién, funciones ejecutivas, memoria, lenguaje, percepcién
y calculo (Nasreddine et al., 2005).

Las EAN fueron valoradas a través de la Escala de Experiencias Adversas durante la Nifiez (EAN),
la cual se construyé y validé dentro del proyecto “Adversidad en la nifiez, polimorfismos en el receptor de
oxitocina y desarrollo socioemocional en adolescentes”, este instrumento esta compuesto por 42 reactivos
de tipo Likert que retrospectivamente permiten cuantificar el nivel total de EAN con un alfa de Cronbach
de 0,87. El analisis factorial exploratorio condujo a seleccionar nueve subtipos de adversidad: violencia
intrafamiliar, maltrato, negligencia parental, situaciones de pérdida, problemas de salud, problemas en
el colegio, falta de recursos béasicos, inseguridad en el vecindario y conflicto armado (Leén-Rodriguez,
2019). Se usa esta escala porque proporciona una medicion mas precisa de las adversidades tipicas en el
contexto colombiano, tales como el conflicto armado y la inseguridad en el vecindario.

Las habilidades de mentalizacién fueron medidas a través de tres tareas: Lectura de la Mirada, Faux
Pas y Dilemas Morales. Aunque existen escalas validadas, estos instrumentos proporcionan mayor
especificidad, control de los componentes cognitivos empleados, validez ecolégica y han sido usadas
ampliamente en investigacién en desarrollo de la cognicién y neurociencia sociales (Quesque & Rossetti,
2020). La primera fue creada por Baron-Cohen et al. (2001), la cual estaba compuesta por 28 imagenes
que mostraban la porcién de los ojos de un hombre o mujer expresando un estado intencional particular,
los participantes debian elegir entre cuatro opciones de estados mentales posibles y se calcul6 el nimero
de aciertos en inferir la expresién a partir de la mirada. La tarea de Faux pas, es una tipica tarea
empleada para valorar la mentalizacién en ambitos del desarrollo y clinicos (Chen et al., 2017), la cual
estaba compuesta por 8 historias, en cuatro de ellas alguien involuntariamente decia algo incomodo o
que podria hacer sentir mal a otra persona y en las cuatro restantes no habia ningin comentario
incémodo, los participantes debian identificar si alguien habia dicho algo incorrecto o incémodo en cada
una de las historias y se cuantific la precisién en tales inferencias.

La tarea de dilemas morales consistia en nueve situaciones en las que los participantes debian tomar
decisiones morales. En seis de los casos, las decisiones implican una valoracién moral de la conducta a
realizar (Carmona-Perera et al., 2013). Hubo tres dilemas por cada una de las siguientes categorias: en
los no-morales la decisiéon no causaba dafio a alguna persona, estos sirvieron como reactivos de control
para garantizar la comprensién lectora y capacidad de razonamiento; en los morales impersonales la
decisién causaria un dafio colateral y no-intencional a una persona a cambio de un bienestar general
mayor; y en los morales personales la decisién generaria un dafo fisico directo e intencional a una
persona a cambio del bienestar general de otras. La ultima categoria implicaria el conflicto entre
emociones aversivas provocadas por la accidén y el razonamiento sobre el logro del bien mayor, por lo cual,
se cuantificé la latencia en la respuesta y asi contar con una medida del tiempo de procesamiento de cada
dilema.

Las habilidades de autocontrol fueron medidas por medio de la prueba de Juego de Cartas de la
bateria de funciones ejecutivas (BANFE). Esta es una versién de la clasica tarea de Iowa Gambing Test
(Bechara et al., 1994), la cual permite valorar la capacidad de los sujetos para inhibir conductas de alto
beneficio y riesgo. Esta tarea ha demostrados ser sensible a las habilidades de autocontrol, donde un
mayor puntaje en la escala indicaria mejores estrategias de inhibicién y altos puntajes en la escala de
conductas de riesgo indicaria baja autorregulacion, pobre aversién al riesgo y tendencia para la busqueda
de recompensas (Bull et al, 2015). Finalmente, la presencia de conductas antisociales fue valorada a
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través de la lista de sintomas para el TDC (Puerta, 2004), la cual consiste en 14 reactivos tipo Likert con
un indicador de fiabilidad el 0,86. Este instrumento facilita un cribado rapido para detectar la posible
presencia de problemas de comportamiento tipicos en la adolescencia.

Procedimiento

Se inici6 con la primera seleccién de la muestra, para lo cual se solicitaron los listados de los cursos
de los grados 7 a 11 del Colegio Julio Garavito de la ciudad de Bogota. Una vez se cont6 con los listados
se procedié a citar a los estudiantes y sus padres o tutores legales a una reunién grupal para la
presentacién del proyecto e invitarlos a participar. Los padres y adolescentes que estuvieron interesados
en participar firmaron los consentimientos y asentimientos informados, en los cuales se explicaba que
todos los procedimientos estuvieron aprobados por el comité de ética de la Facultad de Ciencias Sociales
de la Universidad de los Andes, Colombia.

Una vez conformada la muestra inicial se procedié a realizar un tamizaje cognitivo y del estado de
salud de los participantes. Esto se hizo a través de aplicacién individual de la encuesta sociodemografica
y la escala MoCA, donde se excluyeron a aquellos estudiantes que: no estuvieran en el rango de edad de
11 a 17 afios, puntuaran menos de 25 en el MoCa, reportan problemas neurolégicos, psiquidtricos o
enfermedades crénicas, o hubieran consumido alguna sustancia psicoactiva en las dos Ultimas semanas.

Después de la seleccién de la muestra final, se continué con la aplicaciéon grupal de la escala EAN y
el cuestionario de problemas de conducta. Durante la aplicacién de estos instrumentos se vigildé con
detalle la expresion de signos de malestar o activacidn fisiolégica, esto para brindar un rapido apoyo
emocional y realizar desactivacién psicofisiolégica, reduciendo posibles riesgos en el bienestar de los
adolescentes. Para finalizar, se administraron individualmente las tareas de Lectura de la Mirada, Faux
pas, Dilemas Morales y autocontrol. Siempre se aplicaron en el mismo orden, teniendo en cuenta que la
exigencia de recursos atencionales, activacién fisioldgica y contenidos de cada tarea interfirieran lo menos
posible con las dema4s.

Consideraciones éticas

El comité ético de la Facultad de Ciencias Sociales de la Universidad de los Andes aval6 este estudio.
Todos los procedimientos cumplieron con los requisitos para la investigacién en humanos menores de
edad con un riesgo minimo y fueron utilizados en investigaciones anteriores sin efectos adversos. Los
participantes y representantes legales fueron informados sobre los objetivos, riesgos y beneficios. Cada
participante recibié un cédigo de identificacién para proteger su privacidad. Las bases de datos fueron
custodiadas para garantizar la seguridad de la informacién. Las pruebas psicolégicas fueron aplicadas
por psicologos formados en primeros auxilios psicolégicos de desactivacion emocional. La participacién y
permanencia de los adolescentes fue libre y voluntaria.

Las familias recibieron un resumen individualizado con los resultados obtenidos por cada
participante. Cuando se encontraban indicadores de problemas emocionales, intelectuales, sociales o
neurolégicos, se informaba personalmente a los padres y se les proporcionaba: apoyo emocional,
explicaciones sobre el problema, orientacién sobre déonde obtener ayuda y tratamiento y asesoramiento
sobre las adaptaciones escolares. Por otra parte, el colegio recibié un informe con la caracterizacion de
los alumnos participantes. Adema4s, se proporciond asesoramiento y formacién sobre las intervenciones
especificas que promoverian el desarrollo de habilidades socioemocionales en la comunidad educativa.

Analisis Estadistico

Los datos se analizaron por medio del programa JASP (0.12.2.0) a través de estadisticos descriptivos
de tendencia central y dispersién para observar la distribucién de las respuestas en cada una de las
escalas y tareas. Con los percentiles 33 y 66 se conformaron tres grupos segun el nivel de EAN (bajo,
medio y alto), estos grupos se usaron para correr los analisis multivariados al usar el nivel de EAN como
un factor fijo. Luego se compararon las diferencias entre los sexos para todas las medidas de EAN y CS,
esto se hizo a través del estadistico U-Mann Whitney. Se cuantificé la covarianza entre las medidas de
EAN y de CS a través de correlaciones bivariadas de Spearman y se usaron estos estadisticos no-
paramétricos ya que la distribucién de todas las escalas no fue normal. Para finalizar, se usaron los
analisis multivariados de regresion lineal multiple y ANOVA de medidas repetidas para modelar las
interacciones entre las variables y asi determinar cudles eran las relaciones mas probables entre las
EAN, el sexo y el funcionamiento social en los adolescentes.
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Resultados

Los resultados son organizados de la siguiente forma: primero se muestran los anélisis descriptivos
y comparaciones de media para cada una de las mediciones de EAN y CS. Luego se realiza una
descripcién de las correlaciones entre las EAN y la CS que fueron més significativas. Por dltimo, se
presentan los andlisis multivariados que explicarian los desemperfios en las tareas de CS.

Analisis Descriptivos

En la Tabla 1 se presentan los principales descriptivos para las subescalas de las EAN. En esta tabla
se muestran los promedios de los puntajes brutos para todos los sujetos y para cada uno de los sexos. Se
observa la negligencia parental como la principal EAN tanto en hombres como en mujeres (M = 8,24)
seguido de las situaciones de pérdida social (M = 4,22) y la violencia doméstica (M = 3,81). La inica EAN
que mostré una diferencia estadisticamente significativa por sexos fue el maltrato siendo mayor en
hombres que en mujeres (p = 0,049). Los adolescentes reportaron haber experimentado un promedio de
seis adversidades a través de su nifiez. Como se muestra en la Figura 1, tan solo el 15% mencionaron
haber vivido menos de cuatro EAN y el 85% vivieron entre 5y 8 EAN.

Tabla 1
Descriptivos para Experiencias Adversas en la Nifiez

Medida Todos Mujeres Hombres Valor-p
Violencia doméstica 3,81 (4,3) 3,85 (4,3) 3,78 (4,4) 0,674
Maltrato 2,27 (2,9) 1,89 (2,8) 2,72 (3,0) 0,049%
Negligencia parental 8,24 (4,7) 8,0 (5,9) 8,54 (5,5) 0,464
Problemas escolares 2,9 (3,5) 2,54 (3,3) 3,35 (3,7) 0,222
Falta de recursos 2,22 (1,9) 1,97 (1,8) 2,53 (2,0) 0,07
Problemas de salud 2,58 (3,2) 2,37 (3,0) 2,81 (3,4) 0,726
Situaciones de pérdida 4,22 (3,2) 4,29 (3,2) 4,13 (3,2) 0,76
Inseguridad vecindario 1,07 (1,5) 0,79 (1,1) 1,41 (1,9) 0,153
Conflicto armado 0,75 (2,9) 0,94 (3,0) 0,52 (2,8) 0,317
Puntuacién EAN 28,08 (16,9) 26,89 (16,3) 29,52 (17,5) 0,396
Ntmero de EAN 6 (1,5) 5,8 (1,45) 6,1 (1,1) 0,274

Puntajes promedio para cada una de las subescalas y para la escala completa del cuestionario de eventos adversos en
la nifiez (EAN) para todos los participantes, mujeres y hombres. Entre paréntesis se muestran las desviaciones
estandar. * p<0,05.

Figura 1.
Porcentaje de adolescentes para cada cantidad de EAN acumuladas
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En la Figura 2 se muestran los puntajes ponderados por cantidad de reactivos para cada una de las
subescalas y la escala completa de EAN. De acuerdo con los valores de la Figura 2, la EAN que fue
reportada con mayor intensidad fue la de negligencia parental (M = 1,03), seguida por las situaciones de
pérdida social (M = 0,843). Por otro lado, la EAN con menor reporte fue la exposicién a eventos asociados
al conflicto armado colombiano (0,15). Solo se observaron diferencias significativas entre hombres y
mujeres en el reporte de maltrato durante la nifiez (Tabla 1 y Figura 2), siendo los hombres los que més
reportaron la experiencia de esta EAN (p = 0,049). Concerniente a la cantidad de eventos adversos

experimentados en la ninez, encontramos que los adolescentes reportaron haber vivido alrededor de 6
EAN.

Figura 2
Promedios ponderados para el grado de experiencia de cada uno de los subtipos de EAN y la escala
completa
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Nota: En gris oscuro aparecen todos los sujetos, gris claro los hombre y blanco las mujeres. *p<0,05.

Con respecto a los grupos por su nivel de EAN, el grupo de baja adversidad estuvo compuesto por
todos los participantes con puntajes entre 0 y 23 en la escala completa, los cuales corresponden al 46,7%
de la muestra y tuvieron un promedio de EAN de 14,9. El grupo de EAN media fue el 30% de los
adolescentes, cuyas puntuaciones estuvieron entre 24 y 37 con un promedio de 29,9. Por ultimo, el grupo
de alta adversidad estaba compuesto por los sujetos con puntajes mayores a 38, quienes fueron el 23,3%
y su promedio fue de 52,1.

En la Tabla 2 se muestran los resultados para las pruebas de Cognicién Social. En la tarea de Lectura
de la Mirada, las mujeres tuvieron mayores puntuaciones que los hombres (p < 0,001). Sobre la tarea de
Dilemas Morales, se observan mayores puntuaciones para los dilemas no-morales y menor para los
morales personales. Los dilemas personales muestran una media de tiempo mayor que los dilemas no-
morales y los morales-impersonales. No hubo diferencias significativas entre los sexos en las respuestas
a los dilemas morales y en los tiempos para estas decisiones. Para la tarea de cartas del BANFE, se hall6
que no hubo diferencias entre los hombres y mujeres. En cuanto a los problemas de conducta se encontré
una diferencia estadisticamente significativa entre sexos, habiendo mayores problemas en los hombres
que en las mujeres (p = 0,008).
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Tabla 2
Descriptivos Cognicién Social

Medida Todos Mujeres Hombres Valor-p
Lectura Mirada 19,05 (3,6) 19,96 (3,7) 17,9 (3,1) 0,001**
Faux Pas 2,86 (1,0) 2,9 (1,03) 2,87 (0,97) 0,933
Dilemas no-morales 1,72 (0,5) 1,64 (0,54) 1,82 (0,52) 0,68
No-moral Tiempo 6,28 (5,3) 6,29 (5,7) 6,26 (4,9) 0,862
Dilemas impersonales 1,09 (0,6) 1,09 (0,67) 1,09 (0,59) 0,974
Impersonal Tiempo 6,35 (4,7) 6,58 (5,22) 6,07 (4,1) 0,72
Dilemas personales 0,76 (0,64) 0,82 (0,61) 0,69 (0,67) 0,208
Personal Tiempo 7,7 (1,7) 7,5 (7,0) 7,9 (8,6) 0,242
Cartas 28,41 (11,2) 28,5 (10,9) 28,3 (11,7) 0,937
Conductas de Riesgo 33,85 (10,9) 32,36 (9,9) 35,19 (12) 0,141
Problemas Conducta 5,38 (6,3) 3,85 (4,7) 7,24 (7,2) 0,008**

Nota: En la tabla se muestran los promedios (M) y desviacién estandar (DE) para cada una de las medidas de Cognicién Social. En la columna
de la derecha se presenta el valor de p para la prueba de hipdtesis sobre la diferencia en la distribucién entre hombres y mujeres para cada
medicién de cognicién social.

*p<0,5, **p<0,1, ***p<0,001.

Analisis Correlacionales

Para los analisis correlacionales se realizaron correlaciones de tipo Spearman debido a que las
muestras no arrojaban en todos los casos una distribucién normal. En la Tabla 3 se muestran las
correlaciones estadisticamente significativas entre las EAN y las diferentes tareas en cognicién social
(CS). Se evidencia que el incremento total de la adversidad en la nifiez tuvo una significativa relacién
con la reduccién de las habilidades para leer las intenciones ajenas (r(157) = -0,43, p < 0,001) y la
regulacién emocional en tareas de riesgo/recompensas (r(157) =-0,41, p < 0,001). Ademas, la alta vivencia
de EAN se asocié con mayor tiempo para procesar los dilemas morales con contenido afectivo personal
(r(157) = 0,25, p < 0,025) y con la tendencia a mostrar conductas impulsivas y de riesgo (r(157) = 0,41, p
<0,001).

La violencia doméstica (VD) y las experiencias de pérdida estuvieron relacionadas con cambios
significativos en las tres dreas de la cognicién social (mentalizacién, moralidad y autocontrol; Tabla 3),
mientras que los demas subtipos de las EAN se relacionaron con solo uno o dos dominios de la CS. La VD
fue el subtipo de EAN que tuvo covarianzas significativas con la mayor cantidad de tareas de las CS, ya
que en la medida que incrementé el grado de VD: (a) se redujo la precisién en las inferencia mentales
durante las tareas de Lectura de la Mirada y de Faux pas; (b) disminuyd la capacidad de autocontrol en
la tarea de Cartas; y (c) incrementaron las respuestas instrumentales durante los Dilemas Morales
personales a expensas de respuestas mas afectivas (Tabla 3).De forma similar, las situaciones de pérdida
mostraron una relacion inversa con las habilidades para leer las intenciones en las miradas ajenas y
directa con la latencia de una respuesta durante los dilemas morales y la presencia de conductas de riesgo
en las tareas de cartas (Tabla 3).

Las EAN de maltrato, negligencia parental y falta de recursos tuvieron una correlacién negativa con
las habilidades para realizar inferencias sociales en la tarea de lectura de la mirada y con la inhibicién
de respuestas impulsivas en la tarea de cartas. A su vez, estas tres EAN estuvieron positivamente
relacionadas con el incremento en las conductas de riesgo durante la evaluacion de riesgo/beneficio (Tabla
3). Ademas, las EAN de problemas escolares y violencia en el vecindario mostraron una asociacién
negativa con el desemperio en la tarea de Lectura de la Mirada, siendo esta ultima la habilidad mas
sensible a la mayoria de las formas de adversidad en la nifiez. Finalmente, la exposicién a situaciones de
conflicto armado tuvo una relacién significativa con el incremento en los tiempos para responder a todos
los tipos de dilemas.
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Tabla 3

Correlaciones entre EAN y tareas de Cognicion Social

EAN Categoria social Medida de Cognicién social Rho Valor-p
EAN acumulada Mentalizacién Lectura de la mirada -0,433 <0,001
Moralidad Tiempo en dilemas personales 0,204 0,025
Autocontrol Cartas -0,41 <0,001
Conductas de riesgo 0,412 <0,001
Violencia doméstica Mentalizacién Lectura de la mirada -0,233 0,01
Faux pas -0,229 0,012
Moralidad Dilemas personales 0,234 0,01
Autocontrol Cartas -2,81 0,002
Conductas de riesgo 0,194 0,033
Situaciones de pérdida Mentalizacién Lectura de la mirada -0,269 0,003
Moralidad Tiempo en dilemas personales 0,18 0,049
Autocontrol Conductas de riesgo 0,246 0,007
Maltrato Mentalizacién Lectura de la mirada -0,35 <0,001
Autocontrol Cartas -0,29 0,001
Conductas de riesgo 0,231 0,011
Negligencia Mentalizacién Lectura de la mirada -0,285 0,002
Autocontrol Cartas -0,321 <0,001
Conductas de riesgo 0,273 0,003
Falta de recursos Mentalizacién Lectura de la mirada -0,282 0,002
Autocontrol Cartas -0,182 0,047
Conductas de riesgo 0,194 0,035
Problemas escolares Moralidad Dilemas impersonales -0,185 0,043
Autocontrol Cartas -0,283 0,002
Conductas de riesgo 0,297 <0,001
Salud Mentalizacién Lectura de la mirada -0,184 0,044
Inseguridad vecindario = Mentalizacién Lectura de la mirada -0,2 0,029
Conflicto armado Moralidad Tiempo en dilemas no-morales 0,209 0,022
Tiempo en dilemas impersonales 0,294 0,001
Tiempo en dilemas personales 0,246 0,007

Nota: Se presentan todas las correlaciones que tuvieron un nivel de significancia por debajo del 0,05 en la medicién de
las covarianzas a través del estadistico Spearman.

Analisis Multivariados

En los andlisis multivariados no se encontraron resultados significativos sobre las medidas de la
tarea de Faux pas. Como se muestra en la Tabla 4, para la Lectura de la Mirada se corrieron regresiones
lineales donde se encontré un modelo en el que la puntuacién total de la escala EAN (p <0,001) y el sexo
(p = 0,002) predijeron que confiablemente el 27% de las respuestas en esta tarea (R?= 0,268). Como se
puede observar en la Figura 3, el incremento de adversidades en la nifiez en las mujeres predice una
reduccién significativa en la precision para inferir estados mentales ajenos.
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Tabla 4
Asociacion de las variables EAN y Sexo sobre la Lectura de la Mirada

Variables B! EE2 B3 t valor-p

Intercepto 22,42 0,59 33,39  <,001%**
EAN -0,092 0,02 -0,44 -5,48 < ,001%**
Sexo -1,77 0,57 -0,25 -3,11 0,002%*

R=0.517**, R2=0.26

Modelo de regresion lineal para la escala EAN completa. 'Coefiecientes beta no-estandarizados, 2errores estdndar, coefiencites
beta estandarizados. *p < 0,5, **< 0,1, ***p < 0,001

Figura 3
Modelo de regresion lineal con las variables EAN y Sexo como predictores de la precision
en la lectura de la mirada.

N
[=)]

Sexo

Lectura de la mirada

=
N

0 20 40 EAN 60 30 100

Las respuestas en los tres tipos de dilemas (no-morales, impersonales y personales) se analizaron con
dos tipos de métodos multivariados. En primer lugar, se realizaron regresiones lineales multivariadas
con las variables sexo, edad y cada una de las formas de EAN como variables predictoras y las respuestas
y sus latencias como variables resultado. En segundo lugar, se realizaron ANOVAS de medidas repetidas
en las que se tomé como factor intrasujeto el tipo de dilema, como factores entre-grupos el sexo y el nivel
de adversidad en la nifiez (baja, media y alta), y como variables dependientes la respuesta y su latencia
ante los dilemas.

Con respecto a los analisis de regresién lineal, para los dilemas no-morales no se hallaron modelos
significativos. Para los dilemas impersonales, se hall6 un modelo en el que los problemas escolares (p =
0,004) y la violencia doméstica (p = 0,027) fueron predictores confiables, sin embargo, el R? fue muy bajo
(R2=0,084). En los dilemas personales, las respuestas fueron predichas solo por la violencia doméstica
(R2= 0,060, p = 0,004), mientras que el tiempo de respuesta dependié de las experiencias de conflicto
armado (p < 0,001) y negligencia en la nifiez (p = 0,037) con un R2=0,167.

En relacién con las ANOVA de medidas repetidas, se observa en la Tabla 5 que tanto la respuesta
como su latencia, difirieron significativamente entre los tipos de dilema, por lo que se confirma que cada
dilema es procesado de forma diferente, donde los dilemas no-morales llevan a respuestas més
instrumentales y los morales personales a respuestas mas empaticas y afectivas. En las ANOVA ninguno
de los factores fijos (EAN o sexo) explic la varianza de la decisién tomada ante cada dilema. Sin embargo,
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como se puede observar en la Figura 4A, se encontré en los analisis de efectos principales simples que
las mujeres expuestas a alta EAN tendieron a dar respuestas mds instrumentales ante los dilemas
personales a diferencia de los grupos de mujeres de baja y media EAN quienes tomaron decisiones mas
empaticas y afectivas (f = 6,33; p =0,003). Con respecto a los andlisis de la latencia en la respuesta (Tabla
5), se evidencia un efecto del tipo de dilema (f = 6,55, p = 0,004) y la interaccién Dilema X Sexo X EAN (f
= 3,01, p = 0,023), donde las mujeres con alta EAN emplearon mayor tiempo para tomar una decisién
ante los dilemas morales personales (f = 3,007, p = 0,023; Figura 4C), lo cual puede estar asociado con la
tendencia en estas mujeres a dar respuestas mas instrumentales.

Tabla 5
ANOVA sobre Dilemas Morales

Dependiente Factores SC gl f p n*
Respuesta Tipo de dilema 49,47 1,8 71,65 < ,001%% 0,274
Tipo de dilema 333,66 1,566 6,55 0,004%* 0,025
Latencia Dilema x Sexo 15,01 1,566 0,30 0,691 0,001
Dilema x EAN 306,4 3,131 3,01 0,030 0,023
Dilema x Sexo x EAN 4035 3,131 3,96 0,008* 0,030

Nota: Se presentan los resultados para dos modelos de andlisis de varianza. El primero se realizé usando como variable dependiente
la respuesta proporcionada para los dilemas. El segundo se corrié usando la latencia de la respuesta a cada dilema como variable
dependiente. Los factores fijos fueron el tipo de dilema (no-moral, impersonal y personal), el grado de EAN (baja, media y alta) y el
sexo de los participantes. Se muestra la suma de cuadrados (SC), los grados de libertad (gl), el valor en la curva de Fisher (f), el valor
de p (p) y el tamaiio del efecto (1. *p < 0,5, **p < 0,1, ***p < 0,001.

Figura 4
Representacion grdfica de las ANOVAS en la tarea de Dilemas por tipo de dilema segiin

el Sexo, Respuesta y Tiempo de respuesta.
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Para la tarea de las tarjetas de Iowa (ver Figura 5), el modelo que mejor predijo su resultado fue uno
en el que Unicamente se tuvo en cuenta la acumulacién de adversidades en la nifez (R?= 0,142, p <,001),
donde el incremento en la EAN predice una reducciéon importante en el resultado en esta tarea (B = -
3,69). Con respecto a la medida de conductas de riesgo, estas fueron significativamente predichas por el
puntaje total de la escala EAN donde se observo un consistente incremento de las conductas de riesgo en
la medida que incrementé la adversidad en la nifiez (R?= 0,178, p <,001, B = 0,422).

Figura 5
Modelo de regresion lineal entre las conductas de riesgo evaluadas a través de la tarea de las cartas

de Iowa y EAN.
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El primero con el EAN total que muestra que las EAN acumulada (p < 0,001; Figura 5), el sexo (p <
0,001) y el desemperio en dilemas no morales (p = 0,01) son predictores confiables para problemas de
conducta que explican el 52% de los datos. No obstante, el modelo donde se realiza la divisién por subtipos
de EAN muestra un nivel predictivo mayor teniendo en cuenta cada uno de los subtipos de EAN y
llegando a explicar casi el 60% de los datos. De acuerdo con este ultimo modelo, los hombres que han
vivido adversidades como maltrato, negligencia parental, problemas de salud y situaciones de pérdida,
que han tenido bajos puntajes en la tarea de cartas y que responden de forma instrumental a los dilemas
no-morales, tienden a mostrar alta frecuencia de problema de conducta externalizante.
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Finalmente, para los problemas de conducta externalizantes se corrieron dos modelos de regresion
(Tabla 6).

Tabla 6
Predictores de problemas de conducta

Variables B EE B t valor-p
Modelo con EAN total
Intercepto 4,20 2,03 2,07 0,041
EAN acumulada 0,22 0,03 0,59 8,38 < 0,001
Sexo 3,19 0,82 0,25 3,88 < 0,001
Dilema no-moral -2,22 0,77 -0,19 -2,88 0,01
Cartas de Iowa -0,09 0,04 -0,17 -2,36 0,02

Modelo con subtipos de EAN

Intercepto 3,59 1,92 2,05 0,034
Negligencia 0,16 0,08 0,14 2,08 0,04
Maltrato 0,73 0,16 0,34 4,62 < 0,001
Problemas de salud 0,37 0,13 0,19 2,90 0,01
Situaciones de pérdida 0,31 0,14 0,16 2,25 0,03
Falta de recursos 0,52 0,23 0,16 2,29 0,02
Sexo 2,62 0,79 0,21 3,34 0,00
Cartas de Iowa -0,09 0,04 -0,15 -2,33 0,02
Dilema no-moral -1,92 0,72 -0,16 -2,65 0,01

Modelo EAN acumuladas, R = 0,722*** R2=(0,522. Modelo con multiples EANs, R = 0,772*%** R2= 596.
*<0,5, *¥*¥<0,1, ***<0,001.

Discusién y Conclusiones
Exposicion a Situaciones Adversas en la Ninez en los Adolescentes

Las tres principales EAN reportadas por parte de los adolescentes fueron: la negligencia parental
(NP), las situaciones de pérdida social (SP) y la violencia doméstica (VD). Esta alta percepcion de
distanciamiento emocional y falta de cuidado parental concuerda con estudios previos realizados en
poblacién colombiana, suramericana y norteamericana (Bick et al., 2017; Luiza et al., 2016). Es probable
que factores culturales y socioeconémicos se asocien con la alta incidencia de estas EAN, se ha
documentado que la falta de recursos econémicos, las altas tasas de desempleo, trabajos con horarios
extensos y alejados de los hogares y la pobre inversion en el bienestar familiar facilita la exposicién a
practicas de crianza distantes, agresivas y negligentes. Ademas, los contextos urbanos de violencia y
restriccidén al acceso a servicios de proteccion social promueven la experiencia de situaciones de pérdida
y de estrés familiar (Francia-Reyes, 2003).

Se observé alta acumulacién de adversidades durante la nifiez (Figura 1), donde el 85% reportaron
mas de cinco EAN, una cifra muy superior a la mayoria de los estudios sobre EAN, en los que las tasas
para mas de cuatro adversidades oscilan entre 1 y 38% (Hughes et al., 2017). De acuerdo con una amplia
cantidad de literatura, experimentar maéas de cuatro adversidades durante la nifiez aumenta
significativamente el riesgo para el desarrollo de problemas de salud (Kessler et al., 2010; Shonkoff et
al., 2012), ideacién y conducta suicida (Raleva, 2018), desarrollo irregular del cerebro (Stogsdill, 2019) y
alteraciones en el funcionamiento psicoldgico en los adolescentes, que compromete su bienestar y calidad
de vida (AlShawi & Lafta, 2014; Cluver et al., 2015; Finkelhor et al., 2013). Por lo tanto, los resultados
de este estudio resaltan la importancia de realizar mediciones sobre la exposicién EAN, las cuales
permitan planificar intervenciones sectorizadas hacia la poblacién con mayor acumulacién de EAN y que
estan en alto riesgo para su bienestar y calidad de vida.
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EAN y Mentalizacion

Se observo que las adolescentes mostraron puntuaciones més altas en la tarea de Lectura de la
Mirada, lo cual concuerda con estudios previos en los que las mujeres suelen presentar mayor precision
en las tareas de inferencia de estados mentales ajenos (Kirkland et al., 2013; McClure, 2000; Montagne
et al., 2005; Thomas & Fletcher, 2003). Este funcionamiento social dismérfico ha sido explicado desde
dos perspectivas complementarias: la exposiciéon diferencial a hormonas sexuales puede favorecer el
desarrollo durante la pubertad de circuitos cerebrales mas sensibles a las sefiales sociales en las mujeres
(Meixner et al., 2019; Rodrigues et al., 2009; Schneider-Hassloff et al., 2016). Ademas, los roles sociales
culturales pueden favorecer el entrenamiento de las habilidades de inferencia social en las adolescentes
(Conte et al., 2018; Grazzani & Ornaghi, 2012).

Con respecto a la relacién entre las EAN y la mentalizacion, se hallé que seis de las EAN mostraron
una correlacién negativa con la precisién en la Lectura de las Miradas ajenas. Esto podria indicar que el
desarrollo de las habilidades de mentalizacién es susceptible de ser alterado por la exposicién a una
amplia variedad de estresores tempranos (Kelly et al., 2016). Se debe resaltar que la relacién entre EAN
y mentalizacién fue especifica para las mujeres (Figura 3), lo cual podria apuntar a que el estrés durante
la nifiez interfiere con los mecanismos para el desarrollo de las habilidades sociales en las mujeres. Esto
se puede deber a que el estrés temprano entorpece la facilitacién ejercida por las hormonas sexuales
sobre el establecimiento de los circuitos neurales que sustentan las inferencias sociales o a que los
patrones de interaccién amenazantes no brindan las condiciones adecuadas para adquirir de forma
funcional estas habilidades (Germine et al.,, 2015; Hein, 2013). Resolver estas dudas requerira de
investigaciones traslacionales que permitan modelar en animales no humanos y en humanos la
interaccidn entre el estrés temprano, la sefializaciéon hormonal, el desarrollo cerebral y la adquisicion de
habilidades de mentalizacion.

Este es uno de los primeros estudios en mostrar la relacién entre EAN y mentalizacién especifica
para mujeres adolescentes, lo cual es altamente relevante para planificar las intervenciones dirigidas a
fortalecer las habilidades de mentalizacién en poblacién adolescente expuesta a altos niveles de EAN,
especialmente las mujeres afectadas por la violencia doméstica. Estas intervenciones sectorizadas
deberian ser parte integral de los protocolos de atenciéon en centros de salud, instituciones para el
restablecimiento de derechos y ambitos escolares.

EAN y Moralidad

Sobre la relacion entre EAN y moralidad en los adolescentes se encontrd que, a mayor adversidad,
en especial situaciones de pérdida, se incrementaron los tiempos de respuesta hacia los dilemas
personales, indicando que hubo un mayor procesamiento cognitivo durante las respuestas, sin que esto
afectara su decisién moral (Tabla 2). Solamente la violencia doméstica se relacioné con la tendencia a
tomar decisiones instrumentales en los dilemas personales (Tabla 2).

En los analisis multivariados se pudo detectar que la asociacién entre EAN y la decisiéon en los
dilemas personales fue especifica para las mujeres, donde las adolescentes con puntajes de EAN altos
decidieron con mayor frecuencia realizar la accién instrumental en los dilemas morales personales
(aquellos en que dafarian a una persona por un bien mayor), lo cual se asocié con mayor tiempo de
respuesta. De acuerdo con la teoria del conflicto cognitivo, el incremento en los tiempos de respuesta
durante las decisiones morales personales es un indicador de mayor conflicto entre la cognicion y afecto
(Decety & Cowell, 2014; Yoder & Decety, 2018). Nuestros resultados indicarian que las adolescentes que
experimentaron alto estrés en su nifiez tendieron a tomar decisiones morales de forma mas racional y
premeditada en lugar de basarse en heuristicos afectivos. Esta tendencia podria estar asociada con los
errores de mentalizacién registrada en la tarea de Lectura de la Mirada. En su conjunto, estos dos
resultados podrian constituirse en una dificultad mayor para establecer relaciones empAaticas y
prosociales en las adolescentes expuestas a alta adversidad en su nifiez.

El anterior resultado llama la atencion y sera importante profundizarlo en estudios posteriores para
observar si los cambios en el pensamiento moral de las mujeres con alta EAN pueden impactar sus
relaciones sociales en la adultez; por ejemplo, en las interacciones con sus futuros hijos. Si las EAN
alteran las habilidades sociales de mentalizacién, moralidad y empatia de las madres, esto podria ser
una fuente que alimenta los ciclos intergeneracionales de la violencia y la transmisién de estilos
relacionales poco prosociales. Este puede ser un campo de investigaciéon sustantivo en paises
latinoamericanos caracterizados por ciclos de adversidad y comportamientos morales poco empéaticos que
dificultan los procesos de cultura ciudadana (Gilede, 2012; Siegel et al., 2019).



ADVERSIDAD EN LA NINEZ Y COGNICION SOCIAL EN ADOLESCENTES 15

Un resultado muy interesante fue la correlacion positiva entre los tiempos de respuesta para todos
los dilemas y la exposicién a situaciones de conflicto armado colombiano (CAC) donde a mayor cantidad
de eventos de CAC fue mas demorada la latencia en la toma de decisiones. Como ya se ha mencionado,
este incremento en las latencias ha sido interpretado como un indicador de procesamiento moral mas
racional, semantico, voluntario y premeditado, lo que podria indicar que las circunstancias sociales en
las que suceden las violencias del CAC exigen el desarrollo de mecanismos de control voluntario de las
respuestas morales para evitar situaciones de riesgo vital. Esta hipétesis debera ser corroborada en el
futuro en estudios cualitativos y cuantitativos realizados con victimas de los conflictos civiles, politicos y
violencias urbanas.

EAN y Autocontrol

Se hallé que el nivel de adversidad general (Figura 5) mostrd que, en especial, las EAN de maltrato,
violencia doméstica, situaciones de pérdida, negligencia parental, falta de recursos y problemas escolares
tuvieron una correlacion negativa con las habilidades autocontrol conllevando a un incremento de las
conductas de riesgo (Tabla 3). Lo que indicaria que los adolescentes que han vivido una nifiez conflictiva
podrian exhibir patrones conductuales de impulsividad, alta sensibilidad a las recompensas e
insuficiencia en la inhibicién conductual. Este patrén se ha relacionado con un riesgo mayor para el
ingreso a grupos delincuenciales, uso y abuso de drogas, sexualidad no-saludable y realizar actividades
que los puedan lastimar (Casey, 2013; Pechtel & Pizzagalli, 2013; Van Leijenhorst et al., 2010). Por lo
tanto, la relacién entre EAN y déficit en el autocontrol, hallada en este estudio, es altamente relevante
para comprender los procesos asociados con el desarrollo de problemas de conducta en adolescentes, la
identificaciéon temprana de sintomas de poco autocontrol y focalizar las intervenciones preventivas hacia
la poblacién mas vulnerable.

EAN, Cognicion Social y Problemas de Conducta

Se evidencié mayor prevalencia de problemas de conducta externalizantes en los hombres. Este
dimorfismo puede estar asociado con el alto valor social que tienen estas conductas en los varones y con
la influencia de las hormonas como la testosterona (Maras et al., 2003; van Anders, 2013). En el futuro
serd importante constatar hasta qué punto este patréon puede deberse més a factores de predisposicién
biolbgica, al efecto de los estereotipos de género o a una interaccién entre estas variables. Esclarecer las
principales fuentes de estas conductas externalizantes en hombres permitird disefiar estrategias de
intervencién mas eficaces.

La acumulacién de adversidades como maltrato, negligencia parental, problemas de salud y
situaciones de pérdida también influy6 en la apariciéon de problemas de conducta en los hombres mostrd
ser también un factor de riesgo para una mayor frecuencia de conductas externalizantes. Esto concuerda
con estudios previos donde se ha evidenciado que la exposicién a un ambiente familiar adverso desde
edades tempranas predice comportamientos agresivos (Coté et al., 2006; Criss et al., 2002) y puede
relacionarse con un aprendizaje vicario de este tipo de conductas donde nifios y adolescentes las aprenden
de sus padres que también pueden mostrar algunos de estos problemas (Devakumar et al., 2014).

Hatoum y colaboradores (2018) reportaron que la afectacién de la inhibicién puede conllevar a
problemas de conducta externalizantes lo que incrementa los riesgos para la salud de los adolescentes.
Fawcett et al. (2012) explican que en ambientes de adversidad las conductas impulsivas y de riesgo
pueden ser adaptativas dado que las recompensas a largo son mas inciertas que las inmediatas. A su vez,
Ocampo et al. (2020) explican que:

Nifios y adolescentes que crecen en condiciones de adversidad social, debido a la pobreza, el
abandono, la negligencia, el descuido o los malos tratos fisicos, psicolégicos sexuales, estdn en un
riesgo mayor de presentar alteraciones en su desarrollo cognitivo y ejecutivo, promoviendo la
apariciéon de problemas de comportamiento internalizantes y externalizantes, al afectar la
capacidad de regulaciéon conductual y emocional. (p.151)

Tomando en consideracién las variables anteriores, se hall6 un modelo en el que hombres que han
sufrido maltrato, negligencia, problemas de salud, situaciones de pérdida, bajos puntajes en la tarea de
cartas y que responden de forma instrumental a dilemas no morales presentan una mayor probabilidad
de mostrar conductas de riesgo. Esto se suma a las evidencias existentes que apoyan la hipétesis de que
la adversidad en el contexto familiar es uno de los principales factores que conlleva al desarrollo de
problemas de conducta externalizantes (Petersen et al., 2015). Ambientes altamente amenazantes suelen
suscitar la continua secrecién de cortisol y otras hormonas que afectan el desarrollo cerebral,
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especialmente la organizacién estructural de la corteza prefrontal, ampliamente relacionada con el
desarrollo de las funciones de autocontrol (Flores & Ostrosky-Shejet, 2012; Leén-Rodriguez & Cardenas,
2020).

Sumado a lo anterior, el modelo predictivo evidencié que personas que muestran un bajo autocontrol
y una alta impulsividad presentan también en mayor medida conductas externalizantes. Esto es también
consistente con estudios previos que han demostrado la relacién entre la exposiciéon a adversidad, baja
inhibicién, alta impulsividad y conductas agresivas (McLaughlin, 2016). En este sentido, los problemas
de conducta en la adolescencia son mas probables en los que han vivido acumulaciéon de adversidades,
tienen bajo autocontrol y alta impulsividad. Por esta razodn, el estudio no solo de las conductas
externalizantes sino de factores de riesgo para el desarrollo de estas es clave dado que su presencia en la
infancia y adolescencia tiene un mal prondstico a futuro. Este tipo de conductas a futuro aumentan la
probabilidad del abandono y fracaso escolar, abuso de sustancias psicoactivas, suicido y otros trastornos
del desarrollo que aumentan la morbilidad y mortalidad (Cova et al., 2005). Estudios previos han,
mostrado la relacién entre acumulaciéon de EAN y mortalidad en la adolescencia (Bellis et al., 2015;
Talbott, 2009), sin embargo, en el futuro serd necesario indagar cémo atenuar el efecto nocivo que las
EAN tienen sobre el neurodesarrollo, el desarrollo de las habilidades de la cognicién social y la reduccién
de la morbilidad y mortalidad durante la adolescencia.

Limitaciones y Consideraciones a Futuro

Una de las principales limitaciones de este estudio esta relacionado con las caracteristicas de la
muestra. Teniendo en cuenta que la muestra estuvo compuesta por jovenes de una Unica escuela de
Bogota los resultados no son generalizables a toda la poblacién; no obstante, dan luces importantes para
futuros estudios. A futuro una muestra mas grande facilitaria realizar analisis estadisticos més robustos,
ademas, incluir adolescentes de otros contextos sociodemograficos permitiria llegar a conclusiones mas
generalizables. Por lo que en estudios futuros se sugiere aumentar el tamarfio de la muestra e incluir
adolescentes de otros contextos socioeconémicos, regiones y rangos de edad dentro de la adolescencia.

Con respecto a los instrumentos, se sugiere incluir instrumentos que permitan una valoracién mas
fina y precisa de los procesos implicados en habilidades de la CS como la percepcion se sefnales sociales,
inferencias mentales, moralidad, empatia, prosocialidad y autocontrol. En relacién con la medicién de las
EAN, la escala usada ha mostrado una importante utilidad para indagar sobre la historia de
adversidades, no obstante, al ser un instrumento de autorreporte retrospectivo, puede tener limitaciones
relacionadas con la sensibilidad de la memoria para los eventos adversos o con sesgos individuales en su
recuerdo y reporte; por ello, deben realizarse otras investigaciones longitudinales y con medidas mas
objetivas que complementen los autorreportes.

En el futuro serda muy importante que estos estudios correlacionales se complementen con evidencias
de investigaciones experimentales con modelos animales y humanos que permitan indagar con mayor
precision los mecanismos involucrados en el efecto de las EAN sobre el desarrollo de la CS y las
variaciones que se pueden presentar por factores como el sexo, la variacién genética, los momentos del
desarrollo y las condiciones psicosociales (Ledén-Rodriguez & Cardenas, 2020). La convergencia de estas
diferentes evidencias permitird construir modelos traslacionales con los cuales se puedan establecer
estrategias de intervencion mas eficientes que permitan proteger y mejorar el bienestar y calidad de vida
de los adolescentes que han crecido en condiciones de vulnerabilidad.

Conclusiones

En este estudio se encontrd que existe una alta distribucion de experiencias adversas en la nifiez en
los adolescentes entrevistados provenientes de la ciudad de Bogota, Colombia. Ademas, este es uno de
los primeros estudios en encontrar que la acumulacién de EAN se relaciona con alteraciones en
habilidades de cognicién social durante la adolescencia de una forma dependiente del sexo.
Especificamente, se hallé que las mujeres que han sufrido altos niveles de EAN muestran reduccién en
la precisién de las inferencias mentales y un procesamiento moral mas instrumental; mientras que, los
hombres bajo condiciones similares suelen tener problemas en el autocontrol. Por ultimo, se hallaron
evidencias de que estos perfiles se asocian con problemas de conducta especificos para cada sexo, en el
que los hombres con alta EAN y bajo autocontrol tienen una probabilidad muy alta de desarrollar
trastornos del comportamiento de tipo externalizantes.
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