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RESUMEN 

 

La presente investigación tuvo como objetivo determinar el nivel de fobia social que muestran 

los estudiantes de primer semestre de la carrera de Psicopedagogía de la Universidad Nacional 

de Chimborazo, período 2018-2019, la Fobia social es un miedo persistente e irracional ante 

situaciones que puedan involucrar la observación y juzgamiento por parte de los demás como 

en reuniones o expresarse al público, esto puede empezar en la adolescencia y posiblemente 

tenga que ver con padres sobreprotectores u oportunidades sociales limitadas, las personas que 

padecen fobia social están en alto riesgo de consumir alcohol u otras drogas. El motivo es que 

pueden llegar a confiar en estas sustancias para relajarse de situaciones sociales. 

Metodológicamente se trabajó con un enfoque cuantitativo, el diseño de investigación es no 

experimental. El tipo de investigación es de campo, transversal por el nivel de investigación es 

descriptivo y correlacional. La muestra fue de tipo no probabilística intencional 

estableciéndose en 34 estudiantes entre ellos 11 hombres y 23 mujeres. El instrumento para la 

recolección de datos fue, la técnica La escala de ansiedad en la interacción social (SIAS-20) de 

Mattick y Clarke para la variable independiente. Se ha llegado a la conclusión que las mujeres 

presentan mayor fobia social que los varones, conociendo que esta fobia está en una escala 

media, donde a través de la terapia se puede hacer que las mujeres sean más participativas en 

el salón de clase ya que esto ayuda a que sean más seguras de sí mismas, y puedan opinar sin 

ningún recelo o vergüenza.  

 

 

Palabras claves: Fobia Social, miedo, estudiantes, juzgamiento  
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INTRODUCCIÓN 

La fobia social, es un padecimiento el cual se caracteriza por ansiedad o miedo intenso, 

persistente y en algunos casos llegando a ser excesivo e irracional como respuesta a una o más 

situaciones sociales en las cuales la persona se ve expuesta al posible escrutinio por parte de 

los demás,  provocando que este trastorno pueda cambiar de intensidad de acuerdo a cuan 

propenso se encuentre el sujeto afectado por este problema. 

Es natural sentirse cohibido, ponerse nervioso o sentir vergüenza o timidez ante otras 

personas de vez en cuando. La mayoría de la gente atraviesa esos momentos cuando lo necesita, 

pero en algunas personas, la ansiedad que acompaña a esa timidez y cohibición es excesiva. 

Cuando la gente se siente tan cohibida y ansiosa que no puede hablar o socializar la mayor 

parte del tiempo, es probable que la causa sea más que la timidez, se puede tratar de un trastorno 

de ansiedad llamado fobia social también conocido como ansiedad social (Hasan, TeensHealth, 

2018). 

Este tipo de fobias en los estudiantes incluye mantener una conversación, encontrarse 

con personas desconocidas o al ser observado por las personas cuando están dirigiéndose al 

público, es muy común ver este tipo de situaciones en las aulas de clase de la universidad 

cuando los alumnos deben dirigirse hacia sus compañeros en una exposición o talleres que se 

realiza, dando a notar su nerviosismo y vergüenza de hablar ante los demás.   

Estas personas no se atreven hablar o ser más participativos en el curso por temor a las 

críticas o burlas que puedan emitir sus compañeros, este miedo se puede presentar incluso días 

antes que el estudiante deba defender su trabajo, cuando llega el día presentan características 

como no poder vocalizar bien las palabras, olvidarse del tema que van hablar, incluso 

comienzan a sudarles las manos y dan a notar que para ellos es una situación incómoda el estar 

parado frente a un público ya que serán por un momento el centro de atención de los 

acompañantes.  

Usualmente la fobia social comienza en la juventud a veces incluso terminan alejándose 

de lugares donde puedan ser expuestos ante los demás, para algunos estudiantes esta fobia 

puede darse solo en algunas situaciones, mientras que para otros todas las situaciones que 

tengan que ver con dirigirse al público o manejar un grupo se les hacer muy difícil ya que ellos 

sienten ese miedo de que hago les salga mal y queden en ridículo con sus compañeros.  

https://kidshealth.org/es/teens/anxiety-esp.html
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CAPÍTULO I 

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA 

1.1 PROBLEMA DE LA INVESTIGACIÓN  

En la actualidad está fobia social que se presenta en los estudiantes, le dificulta el poder 

interactuar con las demás personas y mucho más si se trata de manejar un grupo o enfrentarse 

a exponer sobre un tema en el salón de clases ya que sienten ese miedo porque son el centro de 

atención en el aula lo cual les provoca que comiencen  a tener una voz temblorosa y ponerse 

rojos sin poder darse a entender bien sobre lo que está hablando. Los sentimientos extremos de 

timidez e inhibición se trasforman en un miedo poderoso.  Consecuentemente, la persona se 

siente incómoda al participar en situaciones sociales todos los días. La gente con fobia social 

suele ser capaz de interactuar con su familia y unos pocos amigos cercanos. Pero conocer gente 

nueva, hablar en un grupo o en público puede hacer que su timidez excesiva se ponga de 

manifiesto.  

En Ecuador, según los resultados de una encuesta realizada por la revista Ecociencia, 

los ecuatorianos tienen fobia principalmente a las alturas, seguido de las manifestaciones 

sobrenaturales, los roedores, los insectos y por último la oscuridad. A pesar de este tipo de 

fobias son las más conocidas por ser las más comunes que se presentan  en las personas en el 

diario vivir, aquellas son las que llevan a las personas a sentir un temor exagerado a ser objeto 

de juicios negativos por parte de otros, de modo que los afectados evitan situaciones de 

interacción social.  

En Riobamba la agorafobia, miedo a los lugares y las situaciones que pueden ocasionar 

pánico, impotencia o vergüenza, es la más común. Las fobias sociales son temores irrazonables 

o injustificados a la interacción social como resultado de la angustia que les produce 

relacionarse con otros ya sean conocidos o no. Este es el trastorno con más incidencia que se 

da en las personas tratadas con fobia, y van desde personas que temen a las multitudes de gente, 

hasta gente que teme mirar fijamente a los ojos (Lopez M. , 2009). 

En la fobia social, la timidez excesiva, la inhibición y el miedo a sentir vergüenza 

interfieren en la vida diaria. En vez de disfrutar de las actividades sociales, las personas con 

fobia social temen este tipo de situaciones y pueden llegar a evitarlas por completo. Esto 

significa que la persona tiene sensaciones físicas de miedo, como respiración y pulso 

acelerados. Estas reacciones forman parte de la respuesta de lucha-huida de nuestro cuerpo. 

Este mecanismo biológico se activa cuando tenemos miedo. Esta respuesta se activa demasiado 
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a menudo, con demasiada intensidad y en situaciones en las que no se debería activar. Puesto 

que las sensaciones físicas que acompañan a esta respuesta son reales (y a veces son bastante 

fuertes), el peligro también parece real. Por lo tanto, la persona puede reaccionar paralizándose 

y sentirse incapaz de interactuar (Narvaez, 2008). 

En la Universidad Nacional de Chimborazo se ha podido evidenciar que en la mayoría 

de los semestres se presenta esta fobia social por lo tanto varios estudiantes les cuesta 

enfrentarse a un público o manejar un grupo presentando miedo o vergüenza, lo cual no pueden 

desenvolverse bien por la misma razón que los nervios les gana y se dan a notar, otro problema 

que tienen estas personas es el no poder relacionarse fácilmente con los demás así aislándose 

en cualquier tipo de actividad social, prefieren no ser parte por el temor a quedar mal o ser 

criticados por sus compañeros.  

Las carreras universitarias son las vías de conexión que facilitan las oportunidades para 

alcanzar el nivel de logro profesional y laboral deseado. Sin embargo las constantes 

evaluaciones, exposiciones, talleres que se realizan en las aulas son retos que debe enfrentar el 

estudiante para poder pasar de nivel, lo cual a consecuencia de todas estas responsabilidades 

que se presentan para algunos no lo es fácil, ya que tienen ese miedo de poder dirigirse o 

relacionarse con sus compañeros, se presenta una fobia social o miedo a cada momento que les 

toca manejar un grupo por vergüenza de que son expuestos ante los demás y no les resulta fácil 

el tener que ser el centro de atención por un momento ya que sienten que van a ser juzgados o 

críticos por el público.  

La vida universitaria exige que el estudiante cumpla con las demandas de la academia. 

Se espera que participe en clases, presente informes orales, realice trabajos en equipo, 

investigue y desarrollo diferentes destrezas. Estos trabajos requieren que el estudiante se 

mantenga en control  de  sus emociones, acciones  y  cogniciones  logrando  tal  armonía que  

le  permita desempeñarse  de  acuerdo  a  sus  capacidades. No obstante,  muchos  estudiantes  

exhiben conductas de ansiedad ante la multiplicidad de tareas que tienen que realizar. 

Quienes padecen  de  ansiedad  social  tienden a  evitar interacciones  con  personas que 

les resultan poco familiares.  Dado el hecho de que las relaciones interpersonales son esenciales  

en  la  realización  de  cada  actividad  universitaria,  el  estudiante  que  sufre  de ansiedad  

social  puede  disminuir  su  desempeño  académico  y  limitar  las  posibilidades  de alcanzar 

sus metas profesionales. 
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El conocimiento  de  este  desorden  puede  permitir  que  el  mismo  sea reconocido  con  la  

seriedad  que  merece  y no  como  una  simple  timidez  propia  de  la adolescencia  o como  

una  falta  de  atención  y  compromiso  con  los  asuntos  de  la universidad. Por otra  parte,  el  

propio  estudiantado  puede  tomar  conciencia  de  aspectos en  su  personalidad  que  tal  vez  

sean  síntomas  de  ansiedad  social  y  se  disponga  a  buscar ayuda profesional. 

Esta investigación está dirigida a los estudiantes de Primer Semestres de la carrera de 

Psicopedagogía, ya que esta fobia se va desarrollando en el medio en el que se encuentra el 

estudiante por la misma razón de compartir con personas ajenas debido al cambio que se 

produce del colegio a la Universidad donde se empieza desde cero y no se les hace fácil 

interactuar con personas nuevas personas, incluso con diferentes costumbres a la de ellos, 

donde se podrá determinar la escala de su fobia social entre mujeres y varones.  
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1.2 JUSTIFICACIÓN 

El conocimiento de la investigadora sobre el tema planteado es de experiencias vividas durante 

la vida universitaria lo cual  ha hecho que se investigue a fondo las causas por qué algunos 

estudiantes no tiene el facilismo de interactuar con otros encontrando que se trata de una fobia 

social.  

Una de las razones para argumentar la importancia de la realización de esta 

investigación sobre identificar la fobia social en los estudiantes de Primer Semestre de la 

carrera de psicopedagogía de la Universidad Nacional de Chimborazo es porque a varios 

estudiantes este miedo les impide relacionarse con los demás o no puedan dar sus diferentes 

puntos de vista en el aula de clases, ya que tienen temor a ser criticados o juzgados si se 

equivocan o incluso que sus compañeros se burlen de ellos,  por la misma razón evitan dar 

algún tipo de comentario o sugerencia.  

Por ello se busca identificar de donde surge esa fobia social que no les permite a varios 

estudiantes ser ellos mismo en el aula de clase, ya que las personas que padecen esta fobia 

suelen interactuar con amigos de su confianza y con sus familiares conocen ya como son y se 

les hace fácil entablar una conversación, mientras que con personas desconocidas prefieren 

retirarse del lugar o muchas veces no asisten ni a reuniones por las inseguridades que tienen y 

la vergüenza que siente al hablar con los demás.  

Cuando las personas tienen este tipo de fobias sociales se les hace difícil interactuar con 

los demás e incluso a futuro se les va hacer difícil conseguir un empleo y se sentirán no 

realizados como personas, entonces es muy importante que sea tratado a tiempo porque no les 

afectara solo en el ámbito académico, sino aparecerán problemas también de que puedan 

conseguir pareja.  

De igual manera esta investigación es pertinente, ya que busca ayudar a los estudiantes 

de Primer Semestre de la carrera de psicopedagogía reducir su fobia social para que puedan 

tener mejores relaciones interpersonales no solo en el salón de clases, sino también con la 

sociedad que les rodea y puedan tener mejores oportunidades ya sea en el ámbito académico, 

como también en el ámbito laboral que esto no sea un impedimento para que pueden aportar 

con ideas nuevas frente a sus compañeros de clase, se sientan seguros de ellos mismo y que 

siempre tengan presente que en el salón de clase se está para aprender y no para ser juzgados. 
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El problema que se ha investigado muestra que en la universidad tendrá como beneficiarios a 

los estudiantes de primer semestre de la carrera de Psicopedagogía, que presentan cambios a 

los cual deben adaptarse, lo cual se puede evidenciar que se desarrolla la fobia social puede 

que en algunos se presenta más que en otros. Esta investigación se ha podido llevar a cabo 

gracias a la colaboración de docentes, estudiantes y en si la Universidad donde se desarrolla la 

indagación.  

Es factible debido a que los recursos para realizar la investigación fueron otorgados por 

la Universidad Nacional de Chimborazo donde se ha permitido ingresar al curso de primer 

semestre de psicopedagogía para poder aplicar los test sobre la escala de ansiedad en la 

interacción social, de igual manera la colaboración de los estudiantes y docentes, lo cual se ha 

logrado encontrar buenos resultados del instrumento de recolección de datos obteniendo 

información real.  

 El impacto de esta investigación es novedosa para los docentes, como para estudiantes, 

a causa de que es un tema que se debería estudiar más a fondo ya que por problemas como la 

fobia social varios estudiantes se abstienen de dar una opinión o punto de vista, de cualquier 

tema que se trate dentro del salón de clase por temor hacer burla de sus demás compañeros.   
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1.3 OBJETIVOS DE LA INVESTIGACIÓN  

 

1.3.1  Objetivo General 

 

 Determinar el nivel de fobia social que muestran los estudiantes de primer semestre de 

la carrera de Psicopedagogía de la Universidad Nacional De Chimborazo.   

1.3.2 Objetivos Específicos  

 

 Identificar el nivel de la fobia social de los sexos varón y mujer, que muestran los 

estudiantes de primer semestre de la carrera de Psicopedagogía de la Universidad 

Nacional de Chimborazo. 

 Comparar el nivel de la fobia social en los estudiantes varones y mujeres de primer 

semestre de la carrea de psicopedagogía de la Universidad Nacional De Chimborazo 

por medio de una investigación para mejorar sus relaciones sociales con las demás 

personas.  
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CAPÍTULO II 

MARCO TEÓRICO 

 

4.1 Terminología de fobia  

Basándonos al Royal Colegio de Psiquiatría (2010) una fobia social es un miedo o temor que 

una persona puede desarrollar en varias ocasiones, llegando a no ser del todo peligrosas, la 

causa de esto puede estar dado debido a que el sujeto en cuestión presenta anormalidades de 

nivel genético o pudo haber sido adquirido. El término fobia devela un miedo desmedido o 

irracional a un momento específico, por ejemplo, tenemos las siguientes fobias: 

 Claustrofobia: Miedo al claustro o encierro. 

  Hidrofobia: Miedo al agua. 

  Aerofobia: Miedo a las alturas.  

 Fobia a algún animal en particular.  

En otras palabras, hay diversidades de fobias las mismas que pueden irse desarrollando 

desde la infancia y estar presente en la persona hasta que esta madure y sea adulta, llegando a 

provocar diversos malestares que pueden afectar no solo a las personas que sufren estos miedos, 

sino afectando a sus familiares, grupos de amigos o compañeros que comparten con los 

afectados por algún motivo, ya sea estudio, trabajo u otros; en varios casos pueden tener un 

origen de nivel genético (Lindao, 2015). 

Algunos estudios sitúan el comienzo de una fobia social en una edad promedio de 15 

años, durante el período caótico de la adolescencia, todo esto a causa de las relaciones sociales 

que se dan empiezan a presentar en esta etapa y que conllevan a obtener evaluaciones por parte 

de los demás que agravan aún más la respuesta de ansiedad. Comúnmente, los adolescentes 

tienden a sentir pavor a una calificación negativa o un tanto despectiva y  aquellos más 

vulnerables al estrés pueden presentar ansiedad y evadir todo momento de interacción social. 

Es algo inusual que la fobia social se presente después de los 25 años. 

El desorden suele irse incrementando de un nivel leve a un nivel alto de acuerdo a las 

situaciones estresantes o humillantes, aunque hay ocasiones en que se dé repentinamente de 

una manera brusca debida a una experiencia lo suficientemente traumática. Ocasionalmente se 
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puede mostrar como sintomatología un cuadro crónico e invariante, aunque no es raro la 

solución a dichos cuadros de diferentes grados en la vida adulta (Herrero, 2008). 

4.1.1 ¿Que es una Fobia Social?  

 La fobia social presenta como rasgos fundamentales el miedo y la ansiedad ante cualquier 

probabilidad de interactuar en situaciones sociales o actuaciones que sean de carácter público. 

Esta persona casi siempre trata de evitar estos momentos o vive en una situación total de 

angustia. 

Podemos definir fobia como un miedo que imposibilita realizar y desarrollar nuestra 

vida a nuestra propia voluntad, una característica primordial sobre la fobia social es que se basa 

en un miedo elevado, llegando a ser intenso, como respuesta a las situaciones de interacción 

social, las cuales se dan cuando el sujeto en cuestión se interacciona con otros.  

Situaciones que son agobiantes para la persona afectada por la fobia tienden a ser 

evitadas, debido a que dicho trastorno repercute de manera grave en el desenvolvimiento 

cotidiano de las personas. Un error común es pensar que la fobia se relaciona con una simple 

timidez, que puede afectarnos dependiendo el contexto en el cual estemos, debemos puntualizar 

que esta timidez para una persona que sufre este trastorno es de nivel grave, llegando a ser 

extremo, impidiendo la rutina diaria del sujeto afectado. 

Las personas con fobia social permanecen con la preocupación de que sus comportamientos 

o ademanes en público puedan ser tildados como inapropiados o grotescos. Comúnmente 

desarrollan una preocupación alta a que su ansiedad resulte notoria (mostrando sudoración 

leve-excesiva, ruborizándose, vómitos, temblores o quebranto en la voz). Así mismo es de 

preocupación constante el perder el hilo en el orden de pensamientos o al ser incapaces de 

encontrar palabras correctas para poder desenvolverse en situaciones que habitualmente están 

bajo alta presión, en las mismas que desencadenan ansiedad se incluyen:  

 Hablar en público 

 Realizar una actividad en público, como leer un texto en la iglesia o tocar un 

instrumento musical 

 Comer en público 

 Conocer nuevas personas 

 Mantener una conversación 

 Firmar un documento ante testigos 
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 Usar un lavabo o baño públicos 

En estos dos tipos de fobia social, el origen de la ansiedad de la persona es el temor a que 

su comportamiento o desenvolvimiento no esté a la par de las expectativas, provocando 

vergüenza, humillación, o rechazo por parte de los demás, o creyendo erróneamente que llegue 

a ofender a alguien más (Grist, 2016). 

4.1.2 Manifestaciones de la Fobia Social 

Comúnmente, la sintomatología de la ansiedad social se puede asociar en tres niveles o 

sistemas de respuesta: el sistema somático y autónomo, el cognitivo. 

Sistema somático y autónomo 

Las reacciones corporales más comunes son: 

 Temblor de voz y manos. 

 Sudoración, sonrojo, escalofríos 

 Malestar gastrointestinal (ej: sensación de vacío en el estómago o diarrea, náusea). 

 Urgencia urinaria 

 Taquicardia/palpitaciones 

 Dificultad para tragar, boca seca. 

 Tensión muscular, 

 Sensación de ahogo o falta y aire. 

 Sensación de opresión en la cabeza 

Las personas que sufren este padecimiento presentan ataques de pánico, desarrollan 

mayor miedo y abstinencia a cualquier situación social, más ansiedad somática, incremento 

de malestar a causa de la fobia y la desmedida susceptibilidad a la ansiedad y desesperanza 

Sistema cognitivo o de pensamiento 

Las manifestaciones más características dentro de este sistema de respuesta son: 

 Dificultades para pensar (confusión, dificultad de recuerdo, peor concentración, etc).  
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 Tendencia a centrar la atención en uno mismo, especialmente, en los propios 

síntomas, emociones negativas, errores. 

 Temores básicos, que son: temor a ser observado, a sentir mucha ansiedad y a tener 

un ataque de pánico. 

 Temor a no saber comportarse de un modo adecuado o competente. 

 Temor a manifestar síntomas de ansiedad que puedan ser vistos por los demás y/o 

interferir con la actuación. 

 Temor a la crítica, a la evaluación negativa y al rechazo. 

 Temor para no poder alcanzar las elevadas metas autoimpuestas. 

Pensamientos negativos constantes son resultado de los temores anteriormente citados 

(ej: haré el ridículo, me voy a enrojecer), valoraciones equivocas de lo que esperan los demás 

sobre uno mismo, sobre estimación de cómo se está siendo observado por los demás, 

subestimación de las capacidades de uno mismo, exageración de la posibilidad de hacer las 

cosas erróneamente, etc. 

4.1.3 Factores Asociados a la Ansiedad y Fobia Social  

Las fobias se distinguen del miedo y la ansiedad en su criterio de identificación, 

conceptualizándose como miedos irracionales, desproporcionados e inadecuados, siendo 

injustificables estas reacciones de Sistema conductual o de comportamiento 

Diferenciamos las fobias sobre el miedo y la ansiedad de capacidad de identificación, 

estableciendo miedos irracionales, desproporcionados e inadecuados, llegando a ser 

desproporcionados e inadecuados, siendo también injustificables de las reacciones de Sistema 

conductual o comportamiento  

La forma de confrontar estos temores habitualmente es la evitación de estas situaciones 

desagradables y temidas para las personas que las padecen, sobre todo el estar envueltos en las 

mismas (ser el centro de atención, critica, manifestar sintomatología, etc. 

Las conductas defensivas más comunes para combatir la ansiedad y prevenir 

consecuencias agobiantes son: ingesta de alcohol, evitar hablar o hacerlo escasamente o sobre 

uno mismo, evadir silencios incomodos tratando de hablar continua y rápidamente, meditar y 

ensayar acciones minuciosamente antes de hacerlo.  
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Otras estrategias para combatir este problema del rubor (maquillaje, dejarse la barba y/o 

bigote), el temor a hablar (ocultar las manos en los bolsillos, evitar coger objetos en presencia 

de los demás), el temor a desmayarse (reposar sobre la pared al sentir mareos, o caminar a la 

par de esta), el temor a hacer ruidos con el estómago (alejarse de otros, encontrar lugares o 

actividades que sean de gran ruido para que enmascaren este miedo), etc. 

Acciones que pueden evidenciar la imposibilidad de evitar la situación son: pueden 

aparecer muecas, gestos de inquietud, tartamudeo, silencios largos, temor hacia la falta de 

razones objetivas suficientes. 

4.1.4 Factores psicológicos 

Schlenker  amparaban la idea que la ansiedad social se daba cuando el individuo está encausado 

a dar una buena impresión de sí mismo hacia los demás, pero siempre con las dudas latentes 

en la posibilidad de conseguir este objetivo. En este sentido, se a presentado la hipótesis que 

los individuos que padecen ansiedad social evidencian esto con gestos como inquietud, siendo 

resultado de los pensamientos preocupantes relativos a su activación fisiológica, a su ejecución 

y la forma de ser vistos por los demás. Como resultado de esta eventualidad llegan a 

experimentar niveles elevados de ansiedad y mínimos en atención brindad a los demás, 

provocando una respuesta negativa en la ejecución social de dichos individuos.  

Factores psicológicos que han venido tomando una enorme importancia son los factores 

de aprendizaje, tales como los déficits en habilidades de interacción social o ansiedad 

condicionada en factores previamente establecidos. Acorde a esto, los pacientes con fobia 

social pueden presentar la carencia de algunas conductas en el compendio comportamental, 

estableciéndose estás como imprescindibles para el normal desenvolvimiento de la interacción 

interpersonal en la sociedad y demás ámbitos. De esta manera, la fobia social presumiblemente 

es consecuencia de un escenario traumático el cual se ha vivido en algún momento social. 

Determinados procesos cognitivos (atención, memoria, etc.) actuarían como causas 

proximales. Se considera importante para los modelos actuales sobre la fobia social no solo el 

papel del contenido de las cogniciones, sino también las estructuras y estrategias de 

procesamiento de información que aportarían una explicación y descripción al trastorno. Según 

los postulados de la mayoría de dichos modelos, se resalta el importante papel que tiene la 

atención, la memoria y los juicios e interpretaciones en la vulnerabilidad y en el mantenimiento 

de la fobia social. 
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Factores socioculturales 

La ansiedad social fue explicada por  Leary  mediante la teoría de la autorepresentación y la 

conducta interpersonal tal como hemos señalado anteriormente. Se ha concluido que cualquier 

aspecto que ejerce algún impacto sobre los componentes de esta teoría (motivación para 

impresionar a los demás y probabilidad subjetiva de conseguirlo), también influirá sobre la 

experiencia de ansiedad social. Según dicha teoría, se ha dejado claro que el juicio de la propia 

persona, acerca de la impresión que causa en los demás para alcanzar las metas que desea, 

cobraría un papel central en la experiencia de la ansiedad social.  

Comúnmente cotejamos el juicio y las reacciones que obtenemos con los estándares 

internos establecidos propiamente, provocando la aparición de diferencias de suma importancia 

que juzgan entre sí una situación similar. Por lo tanto, al existir un nivel más alto en el criterio 

de comparación, será más elevado el nivel de ansiedad social experimentado. Dicho proceso 

aparecerá en el momento que los sujetos que adquieren la conducta de individuos (que gozan 

de un prestigio considerable o son tildados como muy talentosos en un área determinada y 

establecida de funcionamiento) a modo similar a un estándar de comparación, obteniendo 

consecuencias negativas de insatisfacción o problemas al prevalecer el criterio sumamente alto 

empleado para calificar a otros.  Acorde a la autopresentación, modelo de fobia social, se ha 

establecido que la ansiedad social estaba ligada estrechamente al aumento en cuanto a las 

expectativas positivas y a la disminución en las negativas. Finalmente, la teoría de 

autopresentación nos presenta aspectos sumamente interesantes, que fueron recogidos para 

materia de análisis e interpretación nos muestran que desempeñan un papel fundamental en 

cuanto a la comprensión de la aparición, adquisición y sustento de la ansiedad social (Sierra, 

2006). 

4.1.5 Percepción de los demás a la sociedad  

Se define como la composición de diversos procesos mediante los que el sistema nervioso 

opera datos preliminares que son base para la organización, interpretación y creación del 

resultado conocido como experiencia, el cual es el producto de la fundición de procesos que 

son internos del cerebro humano, procesos responsables de fabricar un modelo interno de lo 

exterior. La percepción se define como un proceso de carácter activo en el mismo que 

dependiendo el contexto serán recibidos los estímulos sensoriales dependiendo el contexto o la 

situación en la que se encuentren. El organismo del individuo contextual obtiene información 

sobre el mundo y lo que le rodea mediante el conjunto de mecanismos y procesos que elaboran 

información, la misma que pasó primeramente por sus sentidos. Posteriormente, la principal 
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forma de diferenciación entre sensación y percepción es que la primera recoge la información 

sin procesar, acerca del medio, mediante el desenvolvimiento de los órganos sensoriales, esto 

es en sí un bosquejo real del exterior. La percepción es la acción de procesos que juntos crean 

una representación que va de lo interno a lo externo.  

Básicamente es un proceso en el cual se identifica, descifra y valora emociones y 

sentimientos que son desarrollados por los demás. Como una definición sencilla se establece 

que es un “radar emocional” invalorable para el desenvolvimiento social y empresarial. Esta 

capacidad carece de abundancia racional, pero favorece al inconsciente e intuitivo.  

La unidad de la persona humana es la encargada de generar y obtener la percepción de 

los otros, sobre su mente y sobre su cuerpo, por lo cual es casi nula la posibilidad que el cuerpo 

no tenga ningún rasgo de lo que lo que piensa y siente la mente. Consiguientemente, esta 

capacidad representa la capacidad de entender el estado emocional de una persona, atender al 

mismo tiempo lo que está diciendo y ser apto para detectar las posibles contradicciones o 

ambigüedades que se pueda dar de la persona y el lenguaje del cuerpo (aspectos kinésicos), 

paralingüística (acento, tono, silencios, velocidad, carencia, ritmo) y prosémica (espacio entre 

los hablantes) (Moreno, 2015). 

4.1.6 La Ansiedad Social en el Ámbito Universitario 

Durante la vida universitaria, la etapa más desafiante e importante para un estudiante es el 

primer año de estudios, ya que en ese tiempo se instituyen los fundamentos de lo que será su 

experiencia durante esta etapa y la formación profesional de la misma. Su estilo de vida se ve 

seriamente alterado; adquiriendo retos y experiencias que son potencialmente nuevos y 

representan un cambio drástico. El ambiente universitario es demandante en el aspecto de 

socialización con compañeros, educadores y equipo administrativo de la institución.  

Siendo ya estudiante universitario tiene que lidiar estados imprescindibles como el 

asumir responsabilidad total por la decisión ocupacional, ejecución académica, manejo de 

dinero y sexualidad, y demás aspectos. 

El estudiante universitario tiene grandes exigencias académicas que requieren el 

cumplimiento de estas. Las expectativas educativas principales son varias, entre las cuales 

resaltan la participación en clase, presentación informes orales, buen desenvolvimiento en 

exámenes, realización de trabajos en equipo, investigaciones y desarrollo de destrezas y 

sapiencia en cuanto a la tecnología, entre otras. Dichos trabajos demandan un equilibrio por 

parte del estudiante de sus emociones, acciones y cogniciones obteniendo una armonía que 



15 
 

permita un correcto desempeño acorde a sus habilidades. Sin embargo, un gran número de 

estudiantes presentan conductas de ansiedad como respuesta a la complejidad y variedad de 

tareas que deben ejecutar.  

El origen de la palabra ansiedad proviene del latín “anxius”, cuyo significado es 

agitación. La ansiedad es correcta cuando tiene sus cimientos en miedos realistas y racionales, 

ya que son de gran ayuda para las personas que intentan manejar situaciones difíciles de una 

forma adecuada y les incita a salvaguardar la vida, un ejemplo claro de esto es cuando un 

individuo se sitúa a cruzar una avenida, evalúa riesgos y probabilidades. Dependiendo las 

situaciones y el juicio que se tenga es apropiado y razonable responder con un estímulo ante 

situaciones de la vida diaria. No obstante, si presentan una ansiedad grande, puede presentar 

perdida del autocontrol, induce a afrontar inapropiadamente los problemas, se mantiene por 

momentos largos de tiempo y/o obstaculiza el correcto desenvolvimiento de las personas; 

convirtiéndose en una dificultad en la salud emocional. 

Los miedos que se producen comúnmente entre las personas con ansiedad social son: 

enrojecimiento durante interacción social, derramar en público alimentos o bebidas mientras 

se está en público, ser vistos durante se desenvuelven en el trabajo o realizan actividades varias, 

aplicación y toma de exámenes, el ser objeto de preguntas por parte del profesor durante las 

clases, ingresar al aula de clases mientras están los demás estudiantes sentados, hablar y 

desenvolverse en público, ser observados al entrar a un servicio higiénico, escribir o firmando 

documentos con otras personas presentes y estar inmiscuidos en la muchedumbre. De todos los 

nombrados anteriormente sobresale el hablar y desenvolverse en público el mismo que bloquea 

las destrezas de comunicación, por lo tanto, se ve mermada la capacidad ejecutoria en 

actividades académicas, el desempeño correcto en el trabajo y el desenvolvimiento en las 

relaciones interpersonales.  

Esta condición sobresale por mostrar síntomas que incluyen tensión, taquicardia, rubor, 

sudoración, resequedad en la boca, temblores, dificultades al tragar o comer, contracciones 

gastrointestinales y tics nerviosos, entre otros.  

Las personas con ansiedad social combaten un estímulo desmedido de temor que lo 

evidencia con una reacción física que, al ser vistos por otras personas, desencadena un aumento 

desmedido de la angustia que padecen. Atraviesan una sensación de impotencia e incapacidad 

de manejar sus reacciones y experimentan un sentimiento de no tener el control suficiente para 

superarlas (Morales, 2011). 
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4.1.7 Prevalencia entre mujeres y varones  

Los datos estadísticos nos muestran, en población general, la fobia social es más común en 

mujeres que en hombres. En cuanto al género, un factor importante es el rol social ya que 

condiciona a la demanda de ayuda psicológica. La diferencia en cuanto a que genero prevalece 

más que el otro, podemos establecer que se da más en adolescentes y adultos jóvenes. 

En cuanto a los datos que prevalecen uno de otros en cuanto a países situamos de 0,5-

2,0 %; en Europa este valor es del 23%. Dicho valor en cuanto a adolescentes y niños es 

parecido, llegando a ser similar. La prevalencia anual en cuanto a adultos mayores tiende a 

variar del 2 al 5%. Los valores de prevalencia van disminuyendo acorde con la edad. 

Más vulnerabilidad en cuanto a desarrollar trastornos se produce en el género femenino, 

que se encuentran en edad reproductiva, aproximadamente desarrollan de 2 a 3 veces más que 

el género opuesto. En efecto, en un lado el porcentaje de 17,5% de mujeres sobre el 9,5% de 

los hombres, han sido afectados por algún tipo de trastorno de ansiedad durante sus vidas.  

La fobia social en el género femenino se ve incrementado debido a la asociación de la 

variabilidad hormonal del género. No obstante, aunque se es bien conocido que existe una 

interrelación estrecha en cuanto a los ciclos menstruales y el trastorno de la fobia, se ha 

comprobado que la inestabilidad en hormonas premenstruales incide en los episodios de 

pánico. 

Los factores que son vinculados a las respuestas de pánico son resultado de que los 

metabolitos de la progesterona causan posibles efectos ansiolíticos debido a la acción agonista 

sobre los receptores GABA/BZD, por lo cual si el complejo receptor sufre alteraciones durante 

su funcionamiento podría ser vinculado hacia la posible respuesta de pánico. 

Fobia se define como un miedo desmedido hacia un objeto o determinada situación. 

Existen fobias específicas que son más comunes a otras, entre las cuales tenemos las fobias a 

animales, con un porcentaje de prevalencia-vida de 5% en el género masculino y el 11% en el 

género femenino, las fobias a diferentes situaciones como volar, sitios cerrados, o alturas, con 

un porcentaje de prevalencia-vida del 9% en el género masculino y 12% en el género femenino; 

la fobia social, con un porcentaje del 11% en el género masculino ante un 16% de mujeres.  

No obstante, al no estar establecida teóricamente la información sobre el impacto que 

produce las hormonas reproductivas femeninas durante la ansiedad social y su severidad, no se 

desconoce que la influencia de estas en la conducta de evitación femenina y la ansiedad social. 
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En mujeres diagnosticadas se ha observado la presencia significativa de un empeoramiento de 

la sintomatología en la fase premenstrual del ciclo, de la misma manera las mujeres 

embarazadas evidencian un incremento en los niveles de ansiedad social durante el primer 

trimestre de gestación.  

Existen varias explicaciones, pero una de las más acertadas es que las diferencias de 

sexo en cuanto a materia de prevalencia de fobia social es que posiblemente las mujeres están 

expuestas mayormente a momentos y situaciones traumáticas, superando a los hombres 

(Arenas, 2009 ). 

4.1.8 Escala de Ansiedad en la Interacción social  

La escala de ansiedad en la interacción social (SIAS-20) de Mattick y Clarke está integrada por 

20 ítems tipo Likert con un rango de respuesta de cinco puntos, de cero a cuatro, dicho rango 

está integrado desde “Nada = 0” lo cual refleja que la persona no se ve agobiada por este 

trastorno, “Poco = 1” muestra poca o escasa tendencia al mismo, “Bastante = 2” presenta una 

ansiedad controlable no tan obviable, “Mucho = 3” demuestra una tendencia alta, presente casi 

la mayoría de tiempo, “Totalmente = 4” refleja una tendencia sumamente elevada, presente 

todo el tiempo. Mayores puntuaciones en el SIAS-20 reflejan mayor ansiedad social. Esta 

escala posee consistencia interna alta (α = 0.88) y una estructura unidimensional (Rubia, 2011). 
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CAPÍTULO III 

 METODOLOGÍA 

3.1. Enfoque de la Investigación 

3.1.1  Cuantitativo  

El estudio es de enfoque cuantitativo porque los datos e información recogida a través de las 

técnicas e instrumentos de recolección de datos analizados e interpretados a través de 

procedimientos matemáticos, que además son representados en tablas o estadígrafos de 

representación gráfica. Se trata de una investigación de carácter social, dado que el área de 

conocimiento son las ciencias de la educación y se configura como un estudio humanístico, se 

utilizaron la recolección y análisis de datos que respondieron a las preguntas de investigación 

y revelar sus resultados e impactos en el proceso de interpretación. 

3.2.Diseño de Investigación  

3.2.1. No Experimental  

Es una investigación en la cual no se realizó ninguna manipulación de la variable.  

3.3. Tipos de Investigación  

3.3.1 Por el Nivel o Alcance  

3.3.1.1 Descriptivo  

Se describió las incidencias de la fobia social en los estudiantes de Primer Semestre de la 

carrera de Psicopedagogía de la “Universidad Nacional de Chimborazo” de la ciudad de 

Riobamba. 

3.3.1.2 Correlación 

Es un estudio correlacional porque compara el nivel de Fobia Social entre los varones y mujeres 

de la muestra. 

3.3.2. Por el Objetivo  

Básica  

Porque fue un acercamiento analítico: se dedica al desarrollo de la ciencia e investigación y le 

interesa determinar el hecho, fenómeno o problema. 
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3.3.3. Por el Lugar  

3.3.3.1 De Campo.  

Porque se realizó en el lugar de los hechos: la Universidad Nacional de Chimborazo; Facultad 

de Ciencias de la Educación, Humanas Y Tecnologías. 

3.4.Tipos de Estudio  

3.4.1. Transversal  

Se trató de un estudio transversal porque la investigación se la realizó en un periodo de tiempo 

determinado en donde se aplicaron los instrumentos técnicos por una sola ocasión y se analizó 

los mismos. 

3.5.Unidad de Análisis  

3.5.1. Población de Estudio  

Los estudiantes de Primer Semestre de la carrera de Psicopedagogía de la Facultad de Ciencias 

de la Educación, Humanos y Tecnologías de la Universidad Nacional de Chimborazo. 

3.5.2. Tamaño de Muestra  

La muestra no es probabilística intencional, para el estudio se trabajó con los 34 estudiantes de 

Primer Semestre de la carrera de Psicopedagogía de la Facultad Ciencias de la Educación 

Humanos y tecnologías de la Universidad Nacional de Chimborazo. 

Cuadro  1: Muestra de la Investigación  

                                             Sexo 

Carrera 
Hombres Mujeres Total 

Primer Semestre Psicopedagogía 11 23 34 

Porcentaje 32,4% 67,6% 100% 

 
Fuente: lista de los estudiantes de primer semestre de la carrera de psicopedagogía 

Elaborado por: Karen Martínez (2020) 
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3.6.Técnicas e Instrumentos de recolección de Datos  

  Cuadro  2: Técnicas e Instrumentos  

Fuente: Escala de ansiedad en la interacción social de José Moral de la Rubia, Humberto García Cadena, Cesar 

Jesús Antona Casas  

Elaborado por: Karen Martínez (2020) 

 

3.7. Técnicas de análisis e interpretación de la Información  

La información recolectada se procederá de la siguiente manera:  

 Recolección de datos en base a la aplicación de las técnicas e instrumentos de 

investigación 

 Revisión y barrido de la información obtenida 

 Procesamiento de datos a través de Excel  

 Tabulación y representación gráfica de la información (estadígrafos)  

 Análisis e interpretación de los resultados obtenidos 

 

 

 

 

VARIABLE TÉCNICAS INSTRUMENTO DESCRIPCIÓN 

 

 

FOBIA 

SOCIAL  

 

 

TEST 

SIAS 

Escala de ansiedad 

ante la interacción 

social  

El SIAS-20 está integrada 

por 20 ítems, tipo Likert con 

un rango de respuesta de 

cinco puntos (de cero a 

cuatro). De sus 20 ítems 17 

están redactados en forma 

positiva para dar cuenta de 

ansiedad social, mientras 

que los otros tres están 

redactados en sentido 

inverso (ítems 5,9 y 10)  
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CAPÍTULO IV 

RESULTADOS Y DISCUSIÓN 

4.1. Resultados del test de la Escala de ansiedad en la interacción social de José Moral de 

la Rubia. 

4.1.1 Fobia Social en los estudiantes de Primer Semestre de la carrera de Psicopedagogía.  

 Cuadro  3: Fobia Social en los estudiantes de Primer Semestre de la carrera de Psicopedagogía 

entre varones y mujeres 

Fuente: Estudiantes de primer semestre de la carrera de psicopedagogía  

Elaborado por: Karen Martinez (2020) 

 

Gráfico  1: Fobia Social en los estudiantes de Primer Semestre de la carrera de Psicopedagogía 

entre varones y mujeres 

Fuente: Cuadro 3 

Elaborado por: Karen Martinez (2020)  
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Análisis 

De los 34 estudiantes (100%) de Primer Semestre de la carrera de Psicopedagogía después de 

haber realizado el test arrojo los siguientes datos: según la escala NADA en los varones  una 

frecuencia de 2 (18%) y en la escala POCO una frecuencia de 9 (82%), mientras en en las 

escalas (mucho, bastante, totalmente) no se presenta porcentajes, en las mujeres se presenta en 

la escala NADA una frecuencia de 3 (13%), en la escala POCO una frecuencia 13 (57%) y en 

la escala MUCHO una frecuencia de 7 (30%) sin presentar porcentajes en las escalas restantes.  

Interpretación 

Por medio de la investigación realizada sobre la fobia social se evidencio que los estudiantes 

de Primer Semestre de la carrera de Psicopedagogía que fueron sujeto de estudio se encuentra 

un porcentaje en los varones en la escala Nada presenta un 18% y en la escala Poco un 82% lo 

que significa que están en una escala media donde pueden socializar e interactuar con las demás 

personas sin mayor dificultad, y en las mujeres se da un porcentaje en la escala Nada un 13% 

sin tener problemas de socializar con los demás, en la escala Poco 57% se puede decir que se 

tienen una fobia social no elevada que se puede controlar, y mientras más se relacionen con 

otras personas se les va hacer fácil poder compartir con gente nueva para ellos, es la escala 

Bastante se da un 30% esto se puede controlar con terapias donde se comparta pensamientos y 

nuevos puntos de vista que puedan opinar sin temor hacer a ser juzgados y sean libres y se 

sientan bien con ellos mismo, en la tabla general se puede evidenciar que en las mujeres se da 

más la fobia social debido a que son más vulnerables en edad reproductiva y por otro lado se 

da más en mujeres ya que se exponen en mayor situaciones traumáticas que los hombres.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



23 
 

  Cuadro  4: Fobia social en los estudiantes de Primer Semestre de la carrera de Psicopedagogía  

 

 

 

 

 

 

 
Fuente: Estudiantes de Primer Semestre de la carrera de Psicopedagogía 

Elaborado por: Karen Martinez (2020)                            

                                       

Gráfico  2: Fobia Social en los estudiantes de Primer Semestre de la carrera de Psicopedagogía  

 

 

Fuente: Cuadro 4  

Elaborado por: Karen Martinez (2020)  
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Nada 5 15%  

Poco 22 65%  

Bastante 7 21%  

Mucho 0 0%  

Totalmente 0 0%  

TOTAL 
34 100% 
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Análisis 

De los 34 estudiantes (100%) de Primer Semestre de la carrera de Psicopedagogía después de 

haber realizado el test arrojo los siguientes datos: según la escala NADA en varones y mujeres 

con una frecuencia de 5 (15%) y en la escala POCO una frecuencia de 22 (65%), mientras en 

la escala bastante una frecuencia de 7 (21%) y en las escalas (mucho, totalmente) no se presenta 

porcentajes. 

Interpretación 

De acuerdo a los datos arrojados después de haber aplicado el test psicológico se evidencia que 

los estudiantes de primer semestre presentan un bajo porcentaje en la escala NADA lo que 

significa que este grupo no tiene vergüenza a relacionarse con otras personas saben sobrellevar 

la situación en se encuentran, por otra parte podemos ver que la mayor parte del curso está en 

la Escala POCO estos estudiantes tienen poco temor o miedo al pararse frente a un grupo, 

pueden controlar sus emociones, y por último la Escala BASTANTE hay un grupo minoritario 

que con talleres estas personas pueden desenvolverse más tanto en el salón de clases como en 

la sociedad. 
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CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES 

 

CONCLUSIONES  

 Se identifica en los estudiantes de Primer Semestre de la carrera de Psicopedagogía que 

el nivel de fobia social en los varones es de menor presencia, lo que significa que este 

grupo se les hace más fácil el poder relacionarse con otras personas y hacer nuevas 

amistades sin temor o vergüenza alguna.  

 Se compara entre varones y mujeres el nivel de fobia social que poseen, dando como 

resultado mayor fobia en las mujeres debido a que se enfrentan a mayores dificultades 

que los varones, puesto que la vida universitaria exige más al estudiante en sus tareas 

académicas, esperando que sean partícipes en clase, presentando más miedos y 

vergüenza el poder pararse frente a un nuevo grupo de compañeros y por otro lado la 

existencia de cambios hormonales constantes, mientras que los varones se les hace más 

fácil poder expresarse con los demás.  
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RECOMENDACIONES  

 

 Implementar técnicas de trabajo colaborativo facilitando socializar con los 

compañeros de clase que se vayan conociendo mejor cada uno y que sepan sus 

debilidades y fortalezas, que se ayuden mutuamente a corregir los errores que se 

presenten en el salón de clase sin ser burla de los demás, esto les ayudara a sentirse 

seguros de sí mismos y en un ambiente de confianza.   

 Ejecutar talleres sobre la fobia social mediante técnicas lúdicas, exposiciones y la 

terapia cognitivo conductual ya que es una manera de enfrentar las situaciones de 

miedo y que poco a poco se vaya perdiendo ese temor o vergüenza de dirigirse a un 

público.  
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ANEXOS 

ANEXO 1.- Aprobación del tema y Tutor (resolución de comisión de carrera)  
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ANEXO 2.- Aprobación del Perfil del proyecto (Resolución del HCD de la Facultad) 
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ANEXO 3.- IRD - Instrumentos de recolección de datos Test SIAS -20 
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ANEXO 4.- Matriz de Operacionalización de variables 

 

1. VARIABLES 2. DEFINICIÓN 
CONCEPTUAL 

3. DIMENSIONES 
CATEGORÍAS 

4. INDICADORES - 
ÍNDICES 

5. ITEMS - PREGUNTAS 

1.1. Variable 

Independiente: 

 

 Fobia Social  

 

 

 

 

 

 

TÉCNICA: 

Psicométrica 

 

 

IRD: Test  SIAS  

 

 

 

 La fobia social se  
Caracteriza por 
ansiedad o miedo 
intenso, persistente y 
excesivo en respuesta 
a una o más 
situaciones sociales, 
en las cuales la 
persona se ve expuesta 
a la posible 
indagación de los 
demás.  

 Ansiedad  

 

 

 

 

 

 

 Timidez  
 

 

 

 

 

 

 

 

 Cohibición  

Preocupación y miedo 

intenso ante 

situaciones 

cotidianas.  

 

 

Sensación de 

inseguridad que una 

persona siente ante 

situaciones sociales.  

 

 

 

 

 

Obstáculo que impide 

a una persona actuar 

con libertad. 

 Consta de 20 ítems  
 

 A Se me hace difícil mirar a los ojos 
a los demás.  

 
 
 
 B Me pongo tenso si tengo que 

hablar sobre mi o sobre mis 
sentimientos. 

 
 
 
 
 
 

 C Me preocupo de no saber  que 
decir en situaciones sociales.  
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ANEXO 5.- Evidencias del estudio de campo (fotos – informes - certificaciones) 

 

 
Fuente: Aplicación del test  Escala de Ansiedad en la Interacción Social  a los estudiantes de primer semestre  de 

la carrera de Psicopedagogía  

Elaborado por: Karen Martinez (2020)  

 

 


