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Prélogo

En el numero 2, del Volumen 4 de la Acta de Investigacion Psicolédgica incorpora
articulos tedricamente relevantes, empiricamente rigurosos y necesarios para la
conformacion de una psicolégica aplicada ética y eficiente. Se pueden dividir las
contribuciones en 5 trabajos que se abocan a los avances en el ambito de la evaluacién y
medicion y 5 articulos que versan sobre la salud y el bienestar en distintos escenarios y
ambitos de la vida. Para los trabajos sobre evaluacién y psicometria, Monica Teresa
Gonzalez Ramirez & René Landero Herndndez presentan miden el apoyo con las
"Propiedades psicométricas de la Escala de Apoyo Social Familiar y de Amigos (AFA-R)
en una muestra de estudiantes", mientras que Minerva Vanegas Farfano y colaboradores
se adentran en el campo de salud con una escala que versa sobre la "Dimensionalidad
del Inventario Breve de Creencias Obsesivas en México; un tercer trabajo sometido por
Eduardo Velasco y sus colegas se adentra al area ambiental con el "Desarrollo y
validacion psicométrica de la Escala de Privacidad en la Vivienda. Al centrarse en
conceptos de la psicologia positiva, Reynaldo Alarcén presenta la "Construccion y valores
psicométricos de una Escala para Medir la Gratitud, y Fernando Salinas Quiroz ingresa al
campo de la educacion y su evaluacién con su trabajo "Aproximacion Psicométrica al Uso
de los Q-Sorts en Contextos de Educacion Inicial*. En cuanto al estudio de la salud y el
bienestar en diferentes espacios y contextos, para el estudio de las adicciones, Ron Cox
estudia los "Efectos diferenciales de padres y pares sobre la externalizacion de conductas
y consumo de drogas”. Por su parte, Tania Tamara Acosta Canales & Alejandra del
Carmen Dominguez Espinosa indagan sobre el efecto de cémo la gente se presenta ante
otros y el impacto sobre su bienestar, en el trabajo titulado "El manejo de la impresién y su
Influencia sobre el bienestar psicol6gico en dos comunidades Latinoamericanas"; mientras
gue en esta misma tematica de busqueda de bienestar, Lucia del Carmen Quezada
Berumen y colaboradores investigan sobre la "Resiliencia en pacientes pediatricos
sobrevivientes de quemaduras”. En un contexto distinto y centrado en las organizaciones,
Jesus Felipe Uribe Prado y co-autores estudian el "Sindrome de desgaste ocupacional
(Burnout) y su relaciéon con salud y riesgo psicosocial en funcionarios publicos que
imparten justicia en México, D.F. Por ultimo, al aplicar la calidad de vida a las relaciones
cercanas, se presenta el articulo de Carolina Armenta Hurtarte y co-autores sobre los
"Efectos de la cultura sobre las estrategias de mantenimiento y satisfaccion marital".
Como en ediciones anteriores, quiero externar mi profundo agradecimiento a los
investigadores que confieren en la revista su confianza al enviarnos sus valiosas
aportaciones al conocimiento del comportamiento humano.

Rolando Diaz-Loving, editor
Facultad de Psicologia
Universidad Nacional Autonoma de México
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Preface

For the second issue of volume 4 of Psychological Research Records, we reviewed
and accepted a series of theoretically relevant and empirically thorough articles. The
contributions can be divided into five articles that address advances in the field of
evaluation and measurement, and five articles that deal with health and well-being in
different scenarios and walks of life. In the area of assessment and psychometrics, Monica
Teresa Gonzalez Ramirez & Rene Landero Hernandez create a measure and offer the
"Psychometric properties of the Social Support From Parents and Friends Scale (AFA-R)
in a student sample"; while Minerva Vanegas Farfano and collaborators delve into the field
of health with a scale that measures the "Dimensionality of the Brief Obsessive Beliefs
Questionnaire in Mexico”; a third article related to measurement was submitted by
Eduardo Velasco and colleagues and it explores the environmental issues in their paper
"Construct and psychometric validation of the Dwelling’s Privacy Scale". Focusing on
concepts derived from positive psychology, Reynaldo Alarcon presents the "Construction
and psychometric Properties of a Scale to Measure Gratitude”, and Fernando Salinas
Quiroz and colleagues enter the field of education and its evaluation with their paper with
the title "Psychometric evaluation of the Q-Sorts in early education contexts". The study of
health and well-being in different contexts includes a very interesting paper on addiction by
Ron Cox who explores the "Differential effects of parents and peers on externalizing
behavior and drug use". In this same section, Tania Tamara Acosta & Alejandra
Dominguez Espinosa investigate the effects of how people present themselves to others
and its impact on their well-being, in "Impression management and its influence on
psychological wellbeing in two Latin American contexts". While in this same theme of
research of well-being, Lucia of the Carmen Quezada Berumen and associates research
"Resilience in surviving pediatric burn patients". In the context of organizations, Jesus
Felipe Uribe Prado and coauthors studied the “Occupational Burnout Syndrome and its
relationship to health and psychosocial risk in public officials who administer justice in
Mexico City". Finally, in regards to quality of life in close relations, Carolina Armenta
Hurtarte and co-authors studied the "Cultural effects on maintenance strategies and
marital satisfaction”. As in previous editions of the journal, | want to express my deep
appreciation to researchers that confer their confidence and submit their valuable
contributions to the understanding of human behavior.

Rolando Diaz-Loving, editor
Psychology Faculty
National Autonomous University of Mexico
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Propiedades Psicométricas de la Escala de Apoyo Social Familiar y de
Amigos (AFA-R) en una Muestra de Estudiantes

Monica Teresa Gonzalez Ramirez! & René Landero Hernandez
Universidad Autbnoma de Nuevo Lebdn

Resumen

El presente trabajo describe el analisis preliminar de las propiedades
psicométricas de la escala reducida de apoyo social percibido, familiar y de
amigos, que denominaremos AFA-R. El muestreo es no probabilistico, ya que se
aplicé a estudiantes en sus salones de clase de dos instituciones publicas (n=
456). Para el analisis de consistencia interna se utilizd el coeficiente alfa de
Cronbach obteniéndose un alfa de .918, se valoro la estructura factorial del AFA-R
confirmando una estructura bifactorial que explica el 66.09% de la varianza; y
como validez de criterio se evalud la relacion entre apoyo social y estrés, la
correlacion entre estrés y apoyo social fue negativa y significativa (rs =-.337,
p=.001). Los resultados muestran adecuadas propiedades psicométricas del AFA-
R.

Palabras clave: Apoyo social; Estrés; Validez; Fiabilidad; Estudiantes.

Psychometric Properties of the Social Support From Parents and Friends
Scale (AFA-R) in a Student Sample

Abstract

The aim of this study was to analyze the psychometric properties of the social
support from parents and friends scale (AFA-R). Using a non random sample of students,
internal consistency was analyzed and the factor structure of the AFA-R. Internal
consistency was adequate (0=.918) and factor analysis corroborated the bi-factor
structure, explaining 66.09% of its variance. The correlation between stress and social
support was negative and significant (rs =-.337, p=.001) and it is evidence of validity. The
results showed adequate psychometric properties of the AFA-R.

Keywords: Social support, Stress, Validity, Reliability, Students.
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Introduccioén

El apoyo social actualmente es concebido como un constructo complejo y
multidirnensionalidad en el que podemos distinguir tres dimensiones: estructural,
funcional y evaluativa (Lynch, 1995; Vaux, 1988). Otra definicion de apoyo social
es la de Lin, Dean y Ensel (1986) en la que éste es definido como el conjunto de
provisiones instrumentales y/o expresivas, reales o percibidas, aportadas por la
comunidad, redes sociales proximas y las personas de confianza.

Desde la perspectiva funcional lo mas relevante es el contenido de los
vinculos sociales, que son los recursos sociales con los que cuenta cada persona
y como puede acceder a ellos. Cohen y Syme (1985) y House y Kahn (1985),
sefialan que el aspecto mas esencial del apoyo social es la percepcion sobre la
disponibilidad del apoyo funcional. En este sentido se ha encontrado que la
calidad de las relaciones (dimensién funcional) es un mejor predictor de una buena
salud que la cantidad de relaciones o vinculos (dimension estructural), aun asi
ambos son importantes (Southwick, Vythilingam & Charney, 2005).

Para Cobb (1976) las interacciones de este apoyo protegen la salud contra
las consecuencias del estrés cotidiano; en este sentido como lo mencionan
Martinez-Pérez y Osca (2002), la investigacion ha puesto de manifiesto que
aguellas personas que tienen una red de contactos sociales (pareja, amigos,
familia...) que les atienden material y psicolégicamente tienen una vida mas
saludable que aquellos que no disponen de tal apoyo. En el caso de estudiantes
universitarios el estrés psicoldégico representa una preocupacion relevante
respecto a la salud (Morrison & O’Connor, 2004). Ademas, el apoyo social puede
ser considerado como una importante forma de afrontamiento con el estrés
académico (Baqutayan, 2011).

Los recursos sociales se pueden definir en términos de disponibilidad de
apoyo o soporte social, en especial de la familia, amigos y compafieros (Liem &
Liem, 1978); el apoyo familiar y de amigos, estaria constituido por un intercambio
(informativo, afectivo, etc.), que da muestra al estudiante de que las personas
cercanas, le valoran como persona por su esfuerzo y su labor en el estudio (o
trabajo) y estan dispuestos a ayudarle y a compartir responsabilidades (King,
Mattimore, King & Adams, 1995). La familia 0 méas bien las relaciones familiares (y
red familiar), se pueden considerar como relaciones primarias de las cuales sobre
todo al inicio el individuo depende de ellas para satisfacer sus necesidades y
retroalimentarse, y son mas duraderas en el tiempo, las cuales proporcionan o
pueden proporcionar distintos tipos de apoyo a sus integrantes. Luego, los amigos
representan una relacion secundaria que forman parte del proceso de
socializacion de las personas, que pueden ser mas importantes o mas influyentes
en las personas sobre todo en ciertas etapas de la vida, pero en general tienden a
ser relaciones menos duraderas.

Respecto a la dimensién funcional del apoyo social, varios autores han
propuesto clasificaciones o tipos de apoyo. House (1981) distinguié diferentes
funciones (o categorias) de apoyo: emocional, instrumental, informacional y
evaluativo (o valorativo), Barron (1990a, en Barron, 1996) destaca diversas
dimensiones o aspectos del mismo, como el apoyo emocional, de estima y
material. Por otro lado Tardy (1985), sintetiza en su trabajo cinco dimensiones del
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apoyo social: direccion, disponibilidad, descripcion versus evaluacién, contenido y
composicion de la red, de estas dimensiones, se han considerado
fundamentalmente dos desde la perspectiva funcional para la elaboracion del
AFA-R. El aspecto evaluativo o de calidad (que en esencia es la satisfaccion del
apoyo recibido), y el origen del apoyo.

A nivel conceptual, adquieren vigencia las propuestas de Saranson,
Sarason y Pierce (1990) y Thoits (1995), que suponen una progresiva
subjetivacion del concepto de apoyo social. La percepcion o creencia que el apoyo
emocional estd disponible parece influir mucho mas fuertemente sobre la salud
mental que el apoyo social recibido en un momento determinado (Thoits, 1995), o
como lo sefialan Antonucci e Israel (1986); Sarason, Sarason, Shearin y Pierce
(1987), la percepcion de contar con apoyo puede ser mas importante que el
contacto interpersonal real. Sobre todo cuando este es satisfactorio.

Desde la perspectiva funcional lo mas relevante es el contenido de los
vinculos sociales, es decir, cuales son los recursos sociales con los que cuenta
cada persona y como puede acceder a ellos. Los recursos (sociales o
ambientales) se pueden definir en términos de disponibilidad de apoyo o soporte
social, en especial de la familia, amigos y compafieros (Liem & Liem, 1978). La
familia o mas bien las relaciones familiares (y red familiar), se pueden considerar
como relaciones primarias de las cuales sobre todo al inicio el individuo depende
de ellas para satisfacer sus necesidades y retroalimentarse, y son mas duraderas
en el tiempo, las cuales proporcionan o pueden proporcionar distintos tipos de
apoyo a sus integrantes. Luego, los amigos representan una relacion secundaria
gue forman parte del proceso de socializacién de las personas, que pueden a
veces pasar a ser mas importantes o mas influyentes en las personas sobre todo
en ciertas etapas de la vida, pero en general tienden a ser relaciones menos
duraderas.

En el presente estudio se utiliza una medida de apoyo social percibido,
basada en las fuentes del apoyo social o composicion de la red (familia y amigos),
el apoyo funcional y/o contenido, y en la valoracion o evaluacion del mismo -
satisfaccion con el apoyo recibido- (Tardy, 1985; House, 1981; Sherbourne &
Stewart, 1991; Barrén, 1996). Ademas, se tomaron como guias los instrumentos
de apoyo funcional de Sherbourne y Stewart (1991), el de Broadhead, Gehlbach,
Degruy y Kaplan (1988), y la Escala de Zimet, Dahlem, Zimet y Farley (1988). El
proposito del trabajo es evaluar algunas propiedades psicométricas de la escala
reducida AFA-R.

Método

El tipo de estudio es transversal. Se utiliz6 una muestra no probabilistica de
estudiantes, se busco tener un tamafio de muestra suficiente que nos permitiera
lograr el objetivo de la investigacion y los analisis necesarios a realizar. Nunnaly
(1987); Hair, Black, Babin, Anderson y Tatham (2006), proponen en general que
una muestra adecuada deberia tener una razén de 10 a 1 (10 observaciones por
variable medida), también se buscd una proporcion equivalente de hombres y
mujeres en el total de la muestra (n= 456)



1472 ’ Gonzalez & Landero: Propiedades Psicométricas del AFA-R

Participantes

Se solicito autorizacion a los estudiantes para llevar a cabo la investigacion,
asimismo, se les explico el objetivo y los aspectos éticos de la misma
(confidencialidad de la informacion obtenida). A los estudiantes que aceptaron
participar se les aplicé el cuestionario a principios del 2010; del total de la muestra
(n=456) 215 son hombres (47.1%) y 241 (52.9%) son mujeres. La edad promedio
de los hombres es de 18.3 afios (D.T.=3.3) y las mujeres 17.9 afos (D.T.=2.7).

Instrumentos de evaluacion

Para apoyo social percibido, se utilizé la escala elaborada por Gonzalez y
Landero (2008) tipo Likert con 5 alternativas de respuesta (de 1 a 5), de “nunca” a
“siempre”, con dos dimensiones, una para medir apoyo de la familia (8 items) y la
segunda de los amigos (7 items). La versién preliminar fue construida con 20
items, posteriormente se discutieron y evaluaron tanto la redaccién como el
contenido de cada item por 3 jueces. Posterior a ello, la version de la escala
guedo con 15 items y es la que se utiliza en este estudio y que denominaremos
AFA-R (apoyo familia y amigos), la cual se prob6 con una muestra preliminar de
20 estudiantes, para revisar la comprension del lenguaje antes de la aplicacion
final.

La dimension de apoyo familiar comprende los siguientes items: 1, 3, 5, 7,
9, 11, 13 y 14, mientras que la dimension de apoyo de amigos se constituye por
los items: 2, 4, 6, 8, 10, 12 y 15. Se suman todos los items y su recorrido es de 15
a 75 puntos. A mayor puntaje mayor apoyo social, esto también puede hacerse
para cada dimensién.

Para el analisis de validez se aplicé el siguiente instrumento:

Escala de Estrés Percibido (PSS) de Cohen, Kamarak y Mermelstein
(1983), que consta de 14 items. Se aplicé la adaptacion para México realizada por
Gonzalez y Landero (2007), que confirma la estructura factorial reportada por
Cohen y Williamson (1988) de la version original y cuya consistencia interna es .83
al utilizar el alfa de Cronbach. Algunas de las razones de utilizar el estrés percibido
para los analisis, es que se ha encontrado que el apoyo social sirve como un
factor protector ante los efectos del estrés en la salud (Cassel, 1976; Cohen &
Wills, 1985) o como lo sefiala Cohen (1988) y Cohen & Wills (1985), el apoyo
social es un factor sociocultural relacionado con el estrés y una variable que lo
amortigua. Por el papel que juega el apoyo social de proveer por parte de la red
social (de cada individuo), recursos materiales y psicolégicos con la intencion de
beneficiar la habilidad de una persona de enfrentar el estrés (Cohen, 2004),
también, por la relacion inversa entre el estrés y el apoyo social (Baqutayan, 2011;
Juarez & Landero, 2009; Landero & Gonzélez, 2004). Ademas, por la relacion del
estrés que se produce en los estudiantes a partir de las demandas en el ambito
académico, y que puede afectar su desempefio académico.
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Procedimiento de andlisis estadistico

Se realizaron andlisis descriptivos para todas las variables; andlisis de
consistencia interna mediante el alfa de Cronbach, la evaluacion de la estructura
factorial del AFA-R se realiz6 con el analisis factorial exploratorio utilizando el
método de extraccion de componentes principales y rotacion Varimax. Se estimé
un analisis factorial exploratorio (AFE) (con el SPSS) con el propoésito de identificar
el nimero de factores recomendados por el grafico de sedimentacion y la regla
K1, utilizando el método de componentes principales que es el mas comunmente
usado en el andlisis factorial (Ruiz, 2000). Para evaluar la relacion entre las
variables se utilizé la correlacion de Spearman ya que la variable de interés
(apoyo) no se distribuye con normalidad. Como criterio de validez se evalud la
correlacion entre apoyo y estrés.

Resultados

Las medidas de tendencia central y dispersion para las escalas aplicadas
se presentan en la tabla 1 y 2. Se incluye en la tablal el valor del alfa de
Cronbach. La prueba de Kolmogorov-Smirnov para evaluar normalidad, fue
significativa en el caso de apoyo social (p=.001), y no significativa en estrés
(p>.05). La correlacion entre estrés y apoyo social fue negativa y significativa (rs=-
.337, p=.001).

Tabla 1

Estadisticos descriptivos de las escalasy coeficiente alfa de Cronbach
Escalas Mediana Media DT alfa
(AA'OISX?R)?”""""‘ y amigos 579 5551 1073 918
Dimensién apoyo familia  30.0 27.90 6.58 923
Dimensién apoyo amigos 29.0 27.61 5.84 .895
Estrés (PSS) 21.0 21.43 7.12 827

*Los datos corresponden a la escala de 14 items, ya que como se explica posteriormente uno
de los Items (9) fue eliminado.
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Tabla 2

Estadisticos descriptivos de las escalas por sexo
Escalas Mediana Media DT
Hombres
Apoyo familia y amigos (AFA-R) 54.0 53.24 11.305
Dimensidn apoyo familia 29.0 27.43 6.58
Dimensién apoyo amigos 27.0 25.81 6.17
Estrés (PSS) 21.0 21.08 6.87
Mujeres
Apoyo familia y amigos (AFA-R) 60.0 57.53 9.78
Dimensién apoyo familia 30.0 28.32 6.56
Dimensién apoyo amigos 31.0 29.21 5.01
Estrés (PSS) 22.0 21.75 7.34

En el andlisis factorial exploratorio se realiz6 con el método de extraccion
de componentes principales y rotacion Varimax, para la escala de apoyo social
con 15 items (AFA-R), el valor de KMO (.919) es adecuado, la prueba de
esfericidad fue significativa (x2= 4521.04; gl=105; p=.001). El numero sugerido de
factores por el criterio de autovalor mayor a 1, es de 3 factores los cuales explican
el 71%, sin embargo, el autovalor del tercer factor es 1.09; el gréfico de
sedimentacion puede observarse en la figura 1, el cual indica claramente 2
factores que explicarian el 59.58% de la varianza. La saturacion de cada item en

el AFE con tres factores se presenta en la Tabla 3.
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Tabla 3
Estructura factorial del AFA (15 items)
F1 F2 F3

AFA7. Confias en de tu familia para hablar de las cosas que te
preocupan .832 242 .048
AFA3. Cuentas con alguien de tu familia que te ayude a resolver algun
problema .828 292 .069
AFAL. Cuentas con alguien de tu familia para poder platicar cuando lo
necesitas .827 .240 .001
AFA14. Estas satisfecho(a) con el apoyo que recibes de tu familia 797 162 .062
AFA5. Tus padres te demuestran carifio y/o afecto .746 .200 .088
AFA13. En mi familia se habla de los problemas de todos y nos
apoyamos todos (papas, hijos y hermanos) 741 .145 .145
AFA11. Alguien de tu familia te apoya cuando tienes problemas en la
escuela .691 176 .280
AFA8. Confias en algun amigo(a) para hablar de las cosas que te
preocupan 197 .865 .086
AFA2. Cuentas con algin amigo(a) con quien puedas platicar cuando lo
necesitas 222 .856 .039
AFA4. Cuentas con algin amigo(a) que te que te ayude a resolver algin
problema .259 .830 .150
AFA6. Cuentas con algun amigo(a) que te demuestre afecto .229 .809 .079
AFA15. Estas satisfecho(a) con el apoyo que recibes de tus amigos(as) | .283 714 152
AFA12. Alguien de tus amigos(as) te apoya cuando tienes problemas en
la escuela .106 .641 464
AFA10. Alguien de tus amigos(as) te ayuda en las tareas de la escuela
o trabajo -.027 | .252 .855
AFA9. Alguien de tu familia te ayuda en las tareas de la escuela o
trabajo 407 .059 .761
Suma de las saturaciones al cuadrado 7.175 | 2.378 [1.098

Porcentaje de varianza explicada 47.833 | 15.851 | 7.31

Como podemos observar en la tabla 3, los items 12 y 9 saturan en dos
factores, y el item 10 es el Unico que carga en el tercer factor. Considerando lo
anterior se elimind primero el item 9 y se volvi6 a realizar el AFE con 14 items, los
resultados fueron los siguientes: el valor de KMO (.923) es adecuado y se
incrementd un poco, la prueba de esfericidad fue significativa (x2= 4259.83; gl=91;
p=.001). El nimero sugerido de factores por el criterio de autovalor mayor a 1, es
de 2 factores que explican el 66.10% de la varianza. El grafico de sedimentacién
también indica 2 factores (véase figura 2 siguiente y tabla 4). Se sugiere también
la eliminacién del item 10 dado que es el que presenta un menor puntaje en las
Comunalidades (.252), peso factorial rotado (.502) y menor correlacion con la
escala en el andlisis de consistencia interna (.294). Sin embargo, seria
conveniente evaluar este en otras muestras.




1476 ’ Gonzalez & Landero: Propiedades Psicométricas del AFA-R

Autoval

1 T T T T 1 T T | I I I I
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13

Numero de componentes

Figura 2. Gréfico de sedimentacion

Tabla 4
Estructura factorial del AFA (14 items)

F1 F2
AFA7. Confias en de tu familia para hablar de las cosas que te preocupan .842 212
AFA3. Cuentas con alguien de tu familia que te ayude a resolver algin 841 266
problema ' '
AFAl. Cuentas con alguien de tu familia para poder platicar cuando lo 836 196
necesitas ' '
AFA14. Estas satisfecho(a) con el apoyo que recibes de tu familia .803 141
AFAS5. Tus padres te demuestran carifio y/o afecto 754 .188
AFA13. En mi familia se habla de los problemas de todos y nos apoyamos
todos (papas, hijos y hermanos) 748 152
AFAL11. Alguien de tu familia te apoya cuando tienes problemas en la escuela 706 226
AFA8. Confias en algun amigo(a) para hablar de las cosas que te preocupan 229 841
AFA4. Cuentas con algin amigo(a) que te que te ayude a resolver algun
problema .289 .825
AFA2. Cuentas con algun amigo(a) con quien puedas platicar cuando lo 250 817
necesitas ’ '
AFAB. Cuentas con algin amigo(a) que te demuestre afecto 258 785
AFA12. Alguien de tus amigos(as) te apoya cuando tienes problemas en la 147 249
escuela ’ '
AFALS5. Estas satisfecho(a) con el apoyo que recibes de tus amigos(as) 312 714
AFA10. Alguien de tus amigos(as) te ayuda en las tareas de la escuela o 002 502
trabajo ] '
Suma de las saturaciones al cuadrado 6.883 2.370
Porcentaje de varianza explicada 49.166 | 16.930
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Tabla 5
Alfa si es suprimido el item y correlacion del AFA-R

Correlacion Alfa si se

i{tem-total elimina

corregida item
AFA1. Cuentas con alguien de tu familia para poder platicar cuando lo 690 905
necesitas ' '
AFA2. Cuentas con algun amigo(a) con quien puedas platicar cuando lo 663 906
necesitas ' '
AFA3. Cuentas con alguien de tu familia que te ayude a resolver algun 753 902
problema ' '
AFA4. Cuentas con algun amigo(a) que te que te ayude a resolver algun 708 904
problema ' '
AFAS. Tus padres te demuestran carifio y/o afecto 625 908
AFAB. Cuentas con algin amigo(a) que te demuestre afecto .652 .906
AFAY. Confias en de tu familia para hablar de las cosas que te preocupan 710 904
AFA8. Confias en algin amigo(a) para hablar de las cosas que te
preocupan .669 .905
AFQlO. Alguien de tus amigos(as) te ayuda en las tareas de la escuela o 204 919
trabaio
AFA1l. Alguien de tu familia te apoya cuando tienes problemas en la 622 907
escuela ' '
AFA12. Alguien de tus amigos(as) te apoya cuando tienes problemas en la 559 910
escuela ' '
AFA13. En mi familia se habla de los problemas de todos y nos apoyamos 594 909
todos (papas, hijos y hermanos) ' '
AFA14. Estas satisfecho(a) con el apoyo que recibes de tu familia 627 907
AFA15. Estas satisfecho(a) con el apoyo que recibes de tus amigos(as) 650 907

Discusioén

El propésito del estudio fue presentar una alternativa para evaluar el apoyo
social, diferenciando por un lado el apoyo familiar y por otro el apoyo de amigos.
Instrumentos de este tipo son escasos y en nuestra experiencia los participantes
de las investigaciones reportan que los instrumentos con los que se evalla el
apoyo social son incompletos, ya que si consideran a la familia responderian de
una forma y si consideran a los amigos responderian de otra forma. EI AFA-R
pretende ser una opcién a este problema, demostrando ser una escala con
adecuadas propiedades psicométricas, quedando abierta la posibilidad de ser
evaluada en una muestra mayor.

Para el analisis de consistencia interna se utilizo el coeficiente alfa de
Cronbach obteniéndose un alfa de .918, se valoro la estructura factorial del AFA-R
confirmando una estructura bifactorial que explica el 66.09% de la varianza, donde
el primer factor (apoyo familiar) se constituye por siete items y el segundo factor
(apoyo de amigos) por otros siete, se recomienda evaluar el item 10 de la
subescala apoyo de amigos por las razones antes mencionadas, la escala con 14
items se presenta en el anexo del articulo; ademas, como criterio de validez se
evalud la relacion entre apoyo social y estrés obteniendo una correlacién negativa
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y significativa (rs =-.337, p=.001). La literatura indica que una de las funciones del
apoyo social es reducir el estrés o sus efectos (Garcia, Martinez, & Maya, 2001;
Cobb, 1976), jugando un papel de moderador, y por la relaciéon inversa entre el
estrés y el apoyo social (Baqutayan, 2011; Landero & Gonzéalez, 2004; Juarez &
Landero, 2009). Se recomienda replicar el estudio en otras muestras y
poblaciones, para evaluar si se mantiene la misma estructura bifactorial y los
mismos items en cada subescala.
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Anexo

Q| &
2] 3]
5|82 2|88
¢, Con qué frecuencia cuentas con alguien cuando lo necesitas? = £8 alalE
213%|5|5|3
= 2| 3
< | =
Cuentas con alguien de tu familia para poder platicar cuando lo 1 2 3lals
necesitas
Cuentas con algin amigo(a) con quien puedas platicar cuando lo 1 > 3lals
necesitas
Cuentas con alguien de tu familia que te ayude a resolver algin 1 > 3 4| s
problema personal
Cuentas con algun amigo(a) que te que te ayude a resolver algin 1 5 31als
problema personal
Tus padres te demuestran carifio y/o afecto 1 2 314 |5
Cuentas con algun amigo(a) que te demuestre afecto 1 2 314|565
Confias en tu familia para hablar de las cosas que te preocupan 1 2 314|565
Confias en algin amigo(a) para hablar de las cosas que te preocupan 1 2 314 |5
Alguien de tu familia te apoya cuando tienes problemas en la escuela 1 2 314|565
Alguien de tus amigos(as) te ayuda en las tareas de la escuela o trabajo
Alguien de tus amigos(as) te apoya cuando tienes problemas en la 1 > 3lals
escuela
En mi familia se habla de los problemas de todos y nos apoyamos todos 1 2 31als
(papas, hijos y hermanos)
Estas satisfecho(a) con el apoyo que recibes de tu familia 1 2 3 14|65
Estas satisfecho(a) con el apoyo que recibes de tus amigos(as) 1 2 3 14|65
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Resumen

Las creencias y su valoracion son fundamentales a investigar para explicar la etiologia y
mantenimiento del trastorno obsesivo-compulsivo de acuerdo a modelos actuales. Este estudio
presenta el desarrollo y validacion de una version corta del ICO (Inventario de Creencias
Obsesivas, Belloch et al. 2003) en poblacion mexicana. Para ello se realizaron dos estudios con
grupos de universitarios. Estudio 1. Andlisis factorial exploratorio de la versiéon reducida (200
participantes no clinicos). Reveld una estructura factorial diferente al instrumento original. Estudio
2: Andlisis de la estructura factorial latente de la version reducida mediante un analisis multigrupo
(200 y 202 participantes no clinicos). La mejor solucion factorial posible fue de tres factores con 20
items, y propiedades psicométricas semejantes a una version inglesa (OBQ, Obsessional Beliefs
Questionaire, 2003). Por su consistencia interna y repetibilidad, la versién mexicana es adecuada
para la evaluacion de creencias disfuncionales, pero se necesitan estudios con muestras clinicas.

Palabras Clave: Trastorno obsesivo-compulsivo, Valoraciones disfuncionales, Cuestionario de
creencias obsesivas, Estudio instrumental, Andlisis multigrupo.

Dimensionality of the Brief Obsessive Beliefs Questionnaire in Mexico

Abstract

Recent models emphasized the importance in research of beliefs and its appraisal in the
etiology and maintenance of OCD. The aim of the present study is the development and validation
of a short form of the Obsessive Beliefs Questionnaire (OBQ, Belloch et al. 2003) in Mexican
population. This topic was addressed through two different studies. Study 1: Exploratory factor
analysis of the short version (200 non clinical subjects). The results show a different factor solution.
Study 2: Testing for the equivalence of latent mean structures in multi-group analyses (200 and 202
non clinical subjects). A three-factor, 20 items, model emerged as the best factorial solution with
similar psychometric properties to those of an English version (OBQ, Obsessive Beliefs
Questionnaire, 2003). Given its consistency and repeatability, the Mexican version of the OBQ is a
suitable instrument for the assessment of dysfunctional beliefs, although studies with clinical
samples are needed.

Keywords: Obsessive-Compulsive Disorders, Obsessive Appraisals, Obsessive Beliefs
Questionnaire, Instrumental Study, Multiple-group analyses.
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En la actualidad existen diversas enfermedades cronicas que preocupan a
la comunidad médica como la psicologica, tanto por el curso como por la
persistencia de sus sintomas. Una de ellas, el trastorno obsesivo compulsivo,
perteneciente al grupo de los trastornos de ansiedad, comparte con otras
enfermedades el deterioro de las actividades del paciente en diversas &reas de su
vida si éste permanece sin un tratamiento adecuado (Abramowitz, Khandker,
Nelson, Deacon & Rygwall, 2006; Marker, Calamari, Woodard & Riemann, 2006).

A pesar de que en la actualidad existen tanto tratamientos psicologicos
como farmacoldgicos eficaces para el trastorno obsesivo-compulsivo (TOC), la
razon subyacente al desarrollo de la enfermedad permanece en duda (Abramowitz
et al.,, 2006). De acuerdo al enfoque cognitivo conductual, uno de los modelos
tedricos mas aceptado para su tratamiento, al desarrollo y al mantenimiento del
trastorno obsesivo compulsivo le subyacen una serie de creencias disfuncionales
(Belloch et al.,, 2010; Marker et al., 2006; Nelson-Gray, Huprich, Kissling &
Ketchum, 2003). Existen creencias disfuncionales en torno a una gran variedad de
temas como la contaminacién, la violencia, la religion, la responsabilidad frente al
otro o el sexo, por mencionar algunas; si bien éstas experiencias cognitivas
intrusivas se encuentran presentes en toda la poblacién, los resultados indican
gue los pacientes con TOC difieren de la poblacién no clinica en sus escalas, al
obtener puntuaciones mas altas o correlaciones significativas entre los sintomas y
temas marcados en los instrumentos (Abramowitz et al., 2006; Belloch et al., 2010;
Garcia-Soriano, Belloch, Morillo & Clark, 2011). Debido a ésta persistencia las
explicaciones en torno al estado clinico se inclinan hacia el significado que dan los
pacientes a éstas creencias.

Conocer cuéles son y como se diferencian las creencias disfuncionales en
poblacion clinica y no clinica es un paso necesario para apoyar a los pacientes.
Una de las limitantes que se han observado en ésta busqueda es la dificultad para
aclarar su dimensionalidad de acuerdo a los contenidos que se evallan (Garcia-
Soriano et al.,, 2011; Jonsson, Hougaard & Bennedsen, 2011) pues, si bien se
reconoce la universalidad de las creencias, dentro del desarrollo de instrumentos
se observa que las variaciones socio-culturales juegan un rol importante que
puede repercutir en los diagndsticos individuales (Belloch et al., 2003).

Internacionalmente existen varias propuestas de instrumentos que evallan
las creencias disfuncionales de acuerdo a su contenido. La aportada por The
Obsessive Compulsive Cognitions Working Group (O-CCWG), el Obsessional
Beliefs Questionnaire (OBQ); Cuestionario de creencias obsesivas, 2003) es uno de
los inventarios mas estudiados y controversiales, pues tanto ha demostrado
validaciones convergente e interna satisfactorias, como problemas de
dimensionalidad al contraste entre  poblaciones clinicas y sin diagnostico
(Abramowitz et al., 2006; Belloch et al., 2010; Belloch et al, 2003; Jonsson et al.,
2011). Esta escala, fue construida en torno a seis constructos cognitivos que
derivan empiricamente a tres dominios subyacentes a los sintomas del TOC:
Responsabilidad/Valoracion de la amenaza, Perfeccionismo/Incertidumbre e
Importancia/Control del pensamiento. Por otro lado, dentro de la poblacién
hispanohablante el Inventario de Creencias Obsesivas (ICO) realizado por Belloch
et al. (2003), es un trabajo analogo a la escala realizada por la O-CCWG. Este
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instrumento fue disefiado para evaluar a adultos que poseen o no la patologia
obsesiva.

Considerando la importancia del esclarecimiento de las causas que
subyacen a una enfermedad, las diferencias socio-culturales que pueden
repercutir en los diagndsticos y tratamientos, y la falta de un instrumento validado
o realizado en nuestro pais, el objetivo de la presente investigacion fue reportar
mediante dos estudios el desarrollo de una versioén corta del cuestionario ICO
(Belloch et al. 2003) para poblacion mexicana, considerando que el disefio de éste
provea, como un primer paso, evidencia empirica de la especificidad y
dimensionalidad de las creencias disfuncionales presentes en poblacion no clinica,
las cuales se sabe ahora que forman parte del ndcleo de cogniciones en el
trastorno obsesivo compulsivo.

Método

Una preocupacion incluye situaciones cotidianas relacionadas con
comportamientos y pensamientos orientados a reducir o eliminar el estrés que
genera la creencia en torno a ellas; en el paciente con un trastorno obsesivo
compulsivo, la preocupacion cotidiana presenta aspectos no ordinarios en la
valoracion de la creencia y los subsecuentes comportamientos vinculados a ésta.
Asi mismo, existen variaciones socio-culturales que juegan un rol importante para
su diagnéstico y tratamiento. Es por ello que éste estudio busca despejar
interrogantes como: ¢ Existen diferencias entre la dimensionalidad de las creencias
disfuncionales entre poblaciones hispano hablantes? Si es asi, ¢Cual seria el
esquema factorial que refleja con mayor precisién las creencias disfuncionales en
una muestra de poblacion mexicana?

Dado que éste estudio busca ubicar la dimensionalidad mas adecuada de
las creencias disfuncionales en poblacibn mexicana para el desarrollo de un
inventario breve, fue realizado mediante una serie de pasos considerando: la
necesidad de un estudio piloto con el instrumento a revisar, en éste caso, el ICO
(Belloch et al. 2003) disefiado con poblacién hispano hablante para la localizacién
de los items idéneos. Y dos estudios posteriores para evaluar el cuestionario
resultante. El primer estudio tuvo como objetivo el andlisis factorial exploratorio de
la version reducida para México del ICO, mismo que reveld una estructura factorial
diferente a la propuesta por el instrumento original. El segundo estudio tuvo como
principal objetivo analizar la estructura factorial latente de ésta version reducida
mediante un analisis factorial confirmatorio con dos muestras de participantes y
presentar el modelo factorial que mejor ajusta a los datos mediante un analisis
multigrupo.

Muestras

Todas las muestras fueron tomadas dentro del area metropolitana de
Monterrey, con participantes que ya contaban con la mayoria de edad e invitados
a participar an6nima y voluntariamente en espacios aledafios a centros de
estudios universitarios.
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Estudio piloto

Este contd con 40 participantes, catorce hombres (35%) y veintiséis mujeres
(65%); con una edad media de 24.48 afios (DE=7.5). Sus resultados permitieron
seleccionar los items del ICO que formarian parte del inventario breve para estudiar.
Dicha version se constituyd con veintiocho items cuyos valores correlacionaban con
los puntajes mas altos por subescala, las cuales fueron conformadas utilizado como
criterio el mantener un minimo de tres items en cada subescala.

Instrumento

Inventario de Creencias Obsesivas (ICO) realizado por Belloch et al. (2003).
Cuestionario desarrollado en Espafia y revisado en su validez convergente con las
escala Maudsley Obsessive Compulsive Inventory (MOCI, Hodgson & Rachman,
1977) y la OBQ (2003) de la O-CCWG. Su disefio incluyd la participacion de
alumnos universitarios, hombres y mujeres, a quienes también se les solicitd
contestar el test al cabo de una semana para examinar la fiabiliadad test-retest del
mismo.

Resultados

Estudio Uno

Para éste estudio fueron reclutados un total de 200 estudiantes de diversas
facultades de la zona metropolitana de Monterrey. Aproximadamente el 54.5%
eran mujeres (n=109), con una edad media de 21.75 afios (DE=4.37). Todos ellos
fueron informados del caracter voluntario y anonimo del estudio. Se analizé la
consistencia interna de cada una de las subescalas de la version reducida del ICO
(2003). La consistencia interna (alfa de Cronbach) para la escala total fue de
a=0.89 (28 items); los coeficientes para las subescalas se encuentran en la tabla
1, dichos datos indican valores inferiores a los adecuados en cuatro subescalas
(Spector, 1992).

Tabla 1
Medias, desviaciones tipicas y consistencia interna (alfa de Cronbach) de la version reducida del ICO de acuerdo
a las subescalas de la version original.

Fusion  pto- Perfeccionis Sobre Fusion  Responsabili  Sobre Rigidez Escala
accion, mo e estimar pto- dad e estimar Total
probabilidad intolerancia peligro accion, importancia Importancia
incertidumbre moral de controlar pensamiento
Media 9.76 17.01 11.03 12.8 14.62 10.19 11.57 86.97
Desviacion 4 75 4.95 4.47 552 5.5 4.38 4.83 24.82
Tipica
Consistenci , 74 0.59 061 074 072 0.52 065  0.89

a Interna
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Al observar los bajos indices de confiabilida interna de las subescalas y una
de las preguntas iniciales de éste estudio (¢Existen diferencias entre la
dimensionalidad de las creencias disfuncionales entre poblaciones hispano
hablantes?) se decidio redefinir la escala de acuerdo a una estructura factorial
tridimensional como la propuesta en la OBQ (2003); al hacer esto la consistencia
interna de las subescalas mejord substancialmente (tabla 2).

Tabla 2
Medias, desviaciones tipicas y consistencia interna (alfa de Cronbach) del ICO con una
composicion factorial de tres factores y 28 items

Responsabilidad- Perfeccionismo- Importancia- Escala Total
Estimacion de la Intolerancia a la Control de los (28 items)
Amenaza Incertidumbre Pensamientos
(11 items) (8 items) (9 items)
Media 31.18 20.10 35.69 86.97
Desviacion 11.19 8.09 10.32 24.82
Tipica
Consistencia g g, 0.76 0.78 0.89
Interna

Las distribuciones de los items fueron corroborados mediante un analisis
factorial exploratorio sobre los datos de ambos modelos siguiendo el método de
componentes principales y rotacion Varimax y un criterio de saturacion minima de
0.30 (tres factores) y 0.40 (siete factores) para la inclusion de items por factor,
como fue realizado por los autores de las escalas originales, es decir, en funcion al
OBQ e ICO, respectivamente (tabla tres). Como se observa, la escala mejor
reproducida por los datos es la de tres factores, con correspondencia en 27 items
de los 28 items. Mientras que en el caso de la escala de siete factores, se
encontré una correspondencia de 19 de los 28 items en los factores originales. Al
no obtener resultados semejantes a la escala original de donde se propone la
version corta, y tras considerar la buena consistencia interna y resultado del
andlisis factorial exploratorio para una escala de tres dimensiones, se realiz6 un
segundo estudio en funcion a la version inglesa; misma que responde a la
pregunta de investigacion: ¢ Cual seria el esquema factorial que refleja con mayor
precision las creencias disfuncionales en una muestra de poblacién mexicana?

Estudio Dos

A fin de precisar el esquema factorial que pudiese reflejar con mayor
precision las creencias disfuncionales en una poblacién no clinica mexicana se
realizé un andlisis confirmatorio. Para el | ajuste del modelo fueron considerandos
como criterios que la razon entre chi cuadrada y los grados de libertad no exceda
de 3 en los datos, los indices CFl y GFI > 0.90 y RMSEA < 0.05. Los resultados,
mostrados en la tabla 2, se efectuaron sobre el modelo de tres factores propuesto
en el OBQ (O-CCWG, 2003), cuya confiabilidad interna ya habia sido
anteriormente avalada. Se tuvo como resultados: X2 (347) = 700.730; p=.000;
X2/gl= 2.019; CFI =0.78; GFI =0.80, RMSEA=0.07. Unicamente la razén entre X2
y los grados de libertad presentaron parametros adecuados en su bondad de
ajuste. Como siguiente paso se prosiguié a formular una propuesta de estructura
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factorial alternativa, la cual descarto tres items en la primer subescala, tres en la
segunda y dos en la tercera. La fiabilidad de las mismas se conservaron en
valores aceptables:
"Perfeccionismo-Intolerancia a la Incertidumbre", a= 0.73 e " Importancia-Control
de los Pensamientos", a= 0.71; la fiabilidad de |la escala general fue de a= 0.85.

Tabla 3
Medias, desviaciones tipicas y consistencia interna (alfa de Cronbach) de la versién reducida del ICO
con una composicion factorial de siete y tres factores.

"Responsabilidad-Estimacion de

la Amenaza",

a=0.78;

ICO (siete factores)

OBQ (tres factores)

item

Ico2
Ico3
Ico4

Ico7
Ico5
0
Ico5
2
Ico2
8
Ico2
4
Ico3
4
Ico4
1
Ico5
1
Ico2
0
Ico8
Ico2
7
Ico4
2
Ico2
9
Ico3
5
Icol
3
Ico2
2
Ico4
0
Ico3
2
Ico3
8
Ico4
5
Ico4
6
Ico4
7
Ico5
4
Ico5
6
Ico5
7

Fusién
pto-
accion.
probabilid
ad

(0.69)

(0.71)

(0.60)

(0.72)

Perfeccionis

mo
e

intolerancia
incertidumbr

e

(0.78)

Sobre
estim
ar
peligr
o

(0.47)

(0.64)

(0.65)

(0.45)

(0.36)

(0.52)

(0.50)

Fusi6
n
pto-
accio
n.
moral

(0.49)

(0.63)

(0.76)
(0.74)

(0.49)

Responsabilid Sobre
ade estimar
importancia Importanci
de controlar a
pensamien
to
(0.46)
(0.69)
(0.68)
(0.52)
(0.78)
(0.81)

Rigide
z

©.70)

(0.61)
(0.59)
(0.74)

(0.54)

Responsabilid
ad-Estimacion
de la Amenaza

(0.64)
(0.46)
(0.63)

(0.64)
(0.55)

(0.34)
(0.44)
(0.64)
(0.68)

(0.60)

Perfeccionis

mo-

Intolerancia a

la

Incertidumbre

(0.55)

(0.55)
(0.59)

(0.48)
(0.31)
(0.64)
(0.45)

(0.50)

Importancia
-Control de

los

Pensamient

0s

(0.62)
(0.53)
(0.55)
(0.37)
(0.46)
(0.49)
(0.6)
(0.69)

(0.51)

Nota. En negritas aparecen las cargas factoriales que corresponden a la escala ICO original.
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Posteriormente se evalud ésta estructura factorial mediante un analisis
multigrupo con tres objetivos: analizar la validez factorial de la version corta del
ICO para poblacion mexicana, encontrar valores inadecuados de bondad de
ajuste, proponer y probar una estructura factorial alternativa como recomienda
Byrne (2009). Este analisis incluy6é dos muestras: la utilizada con anterioridad de
200 estudiantes (54.5% mujeres y 45.5% hombres) y una segunda con 202
estudiantes también de distintas facultades (72.8% mujeres y 27.2% hombres, con
una edad media de 19.4 afios, DE=2.00). Cabe destacar que como un paso previo
se confirmé la equivalencia entre los grupos mediante una prueba t para grupos
independientes por subescalas. Los rangos de los resultados obtenidos por
subescala fueron: "Responsabilidad-Estimacion de la Amenaza", t(400)=0.014-
0.122, p=0.903-0.989; "Perfeccionismo-Intolerancia a la Incertidumbre”,
t(400)=0.002-0.083, p=0.916-0.998 e " Importancia-Control de los Pensamientos”,
t(400)=0.001-0.138, p=0.890-0.999; lo que confirmd la ausencia de diferencias
estadisticamente significativas entre ambos.

El analisis multigrupo fue efectuado mediante el método de méaxima
verosimilitud con constricciones en factores, variables observadas e interceptos,
de tal forma que, la invarianza factorial de la escala propuesta se efectudé en
funcion de ambas muestras estimando los parametros de los modelos anidados.
Se tomaron como parametros el cociente de chi-cuadrada entre sus grados de
libertad (X2/gl), la RMSEA, el CFI y PNFI como recomiendan Hooper, Coghlan y
Mullen (2008). Los resultados del modelo base sin restricciones fueron: X2/gl=
1.46; CFl =0.91; RMSEA=0.03 y PNFI=0.66, indicando que las cargas y varianzas
factoriales eran equivalentes en las muestras. Al realizar los contrastes de los
modelos anidados se encontré que el primer modelo con restricciones en los
pesos de medida presentaba una pérdida significativa de ajuste al considerar chi
cuadrada (p=0.017) por lo que se concluy6é que la solucion de tres factores (20
items) del modelo sin restricciones cuenta con componentes que operan Como
equivalentes en ambos grupos (Tabla 4).

Tabla 4
Analisis multigrupo

Moderador X? g.l. X/gl RMSEA CFI Dif.X*>  Dfi. P
g.l.

Modelo sin 483.049 330 1.464 0.034 0.911

restricciones

Restricciones

en:

Pesos de 513.907 347 1.481 0.035 0.903 30.858 17 0.021
medida

Varianzas-

covarianzas 518.741 353 1.470 0.034 0.903 35.692 23 0.044
(covarianzas

estructurales)

Residuos de 576.495 375 1.573 0.037 0.883 93.446 45 0.000
medida

p=0.001
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Discusién

El estudio de las causas subyacentes a una dolencia es relevante para su
diagnostico y tratamiento. En el caso del trastorno obsesivo-compulsivo, problema
psicologico que se relaciona con la valoracion que se da a creencias
disfuncionales presentes en toda la poblacién (Belloch et al., 2010; Marker et al.,
2006; Nelson-Gray, Huprich, Kissling & Ketchum, 2003), se requiere del disefio y
la validacion de cuestionarios con un enfoque socio-cultural (Belloch et al., 2003).
La presente investigacion se enfoco en el desarrollo de un inventario breve que
respondiera a ésta necesidad y a las preguntas: ¢Existen diferencias entre la
dimensionalidad de las creencias disfuncionales entre poblaciones hispano
hablantes? Si es asi, ¢Cual seria el esquema factorial que refleja con mayor
precision las creencias disfuncionales en una muestra de poblacion mexicana?

Para ello la presente investigacion, fue realizada en torno a el ICO, un
inventario espafol que evalla dichas creencias (Belloch et al., 2003).

En un primer estudio, se plante6 como objetivo realizar una version corta
del instrumento y analizar su estructura factorial latente. Una de las mayores
diferencias encontradas entre la version corta y el instrumento original fue la mala
identificacion de los items en las dimensiones propuestas: los datos obtenidos no
se ajustaron totalmente, se tuvo Unicamente una correspondencia de 19 de los 28
items en los factores originales por lo que, a pesar de que pueden compartir el
nombre, no asi la composiciéon. lo que dificulta que el conocimiento derivado de
ésta version corta sea acumulable al cuestionario original.

Ante ésta discrepancia se realiz6 un examen comparativo entre el modelo
original de siete factores y una solucién de tres factores para la identificacion de
creencias disfuncionales propuesta por la O-CCWG (2003), la cual ha sido
utilizada como base en la construccién de otros instrumentos y diversos estudios.
En éste caso, fue posible reproducir las tres dimensiones propuestas en funcion a
su definicion conceptual, con una correspondencia en 27 items de los 28 items,
con los items seleccionados para la construccion de un inventario breve para
poblacion mexicana. El instrumento disefiado como propuesta alternativa fue
revisado en un segundo estudio.

En éste segundo estudio, tras eliminar ocho items, pudo corroborarse su
fiabilidad tanto general como por subescalas ("Responsabilidad-Estimacion de la
Amenaza", a=0.78; "Perfeccionismo-Intolerancia a la Incertidumbre", a=0.73; "
Importancia-Control de los Pensamientos", a= 0.71; escala general, a= 0.85) y lo
idoneo de una revision en otra muestra. Tras verificar la equivalencia de los
grupos en las variables pertenecientes a cada subescala, con valores no
significativos en la prueba t para grupos independientes, se confirmé la pertinencia
de su comparacion. La estabilidad de su estructura factorial fue realizada
mediante un analisis multigrupo con valores aceptables (X2/gl= 1.46; CFIl =0.91;
RMSEA=0.034 y PNFI=0.66) en el modelo sin restricciones; por otro lado, la
pérdida significativa de ajuste en los modelos anidados corrobor6 la invarianza y el
ajuste razonable del modelo base a los datos. Gracias a esto, se corroboro la
factibilidad de la realizacion de una escala corta para el estudio de las creencias
disfuncionales en poblacidon mexicana. Cabe destacar que ésta propuesta no
presenta la superposicion de dominios que autores como Abramowitz et al. (2006),
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Belloch et al. (2010, 2003) y Jénsson et al. (2011) mencionan en el desarrollo de
éste tipo de instrumentos y que su composicion factorial difiri6 con la escala
realizada para otra poblacion hispanohablante, cuyos items sirven de base a ésta
propuesta, lo que sefala posibles diferencias socio-culturales como destacan los
autores de la escala origen.

Considerando que las dimensiones de creencias disfuncionales se
encuentran presentes también en poblacién normal como recalcan Belloch et al.
(2003), el desarrollo de un estudio y escala de ésta naturaleza queda avalado, y
sugiere la conveniencia de futuros exadmenes para valorar su validez predictiva y
convergente, en otras muestras mexicanas. Asi mismo, es imprescindible realizar
estudios con participantes que ya cuenten con un diagnaostico clinico a fin de llegar
a conclusiones razonables sobre el mismo.
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Use
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Abstract

This study explored how peer deviant behavior and peer drug use differentially mediated
the paths from unsupportive parenting to youth externalizing behavior and both the probability and
extent of current drug use in a sample of Venezuelan youth. Models were further extended to test
for group differences by gender and age. Results suggested that peer influences are domain
specific among Venezuelan youth. That is, deviant peer behavior mediated the path from
unsupportive parenting to youth externalizing behaviors, and peer drug use mediated the path to
the drug use outcome. Mediation effects were partial, suggesting that parenting influenced the
outcomes beyond its impact on affiliations with negative peers. Notable exceptions to the models
were found when moderated by either gender or age. Implications for the development of screening
tools and for formulating intervention programs targeting this age group are discussed.

Keywords: Peers, parenting, Venezuela, Drug use, Externalizing behavior

Efectos Diferenciales de Padres y Pares sobre la Externalizacion de
Conductas y Consumo de Drogas

Resumen

Este estudio explora como la conducta anémica de los pares y el uso de drogas de los
pares moderan diferencialmente las trayectorias de parentalidad desapegada hacia conductas
externalizadas y como ambas moderan la probabilidad y alcance del consumo de sustancias en
una muestra de jévenes venezolanos. Los resultados sugieren que la influencia de los pares es
sobre algunos dominios especificos entre los jévenes. Esto es, conductas desviadas de los pares
moderan el camino entre padres desapegados hacia las conductas de los jovenes, y el consumo
de drogas de los pares delinean la trayectoria hacia el consumo de sustancias. Los efectos
mediadores fueron parciales, lo que sugiere que los padres influyen las consecuencias mas allé del
impacto sobre las afiliaciones con pares negativos. Se hallaron excepciones a los modelos cuando
se controlé6 por sexo y edad. Se discuten las implicaciones de desarrollar herramientas y
programas de intervencion para este grupo de edad.
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In the United States, a robust literature has demonstrated the linkages
between parenting and the occurrence of adolescent antisocial behavior (eg.,
Criss, Shaw, Moilanen, Hitchings, & Ingoldsby, 2009) and youth affiliation with
deviant peers (e.g., Tarter et al., 2011). In countries such as Venezuela, however,
few studies have examined these linkages (Aguilar-Gaxiola et al., 2006). Although
rates of adolescent drug use are generally lower in Latin American countries than
in the U.S. (PAHO, 2009) many of these countries are transitioning from primarily
producers to consumers of illicit drugs (Medina-Mora & Rojas Guiot, 2003).
Additionally, antisocial behaviors appear to be increasing in Venezuela (Granero,
Poni, Escobar-Poni, & Escobar, 2011) underscoring the need to better understand
their etiology. This paper adds to our understanding of how parents and peers
influence negative youth outcomes by examining the ways in which parenting and
two kinds of deviant peer groups may differentially influence adolescent
externalizing behavior and drug use in a sample of Venezuelan youth.

Background

Influence of Parenting during Adolescence

Unsupportive parenting has been related to different aspects of antisocial
behavior including drug use and externalizing behaviors during adolescence with
positive associations found across national, ethnic, and socioeconomic groups
(Claes et al., 2005; Vazsonyi, Trejos-Castillo, & Young, 2008). Family dynamics
influencing parenting have been found to differ somewhat between Latino and non-
Latino cultures (Halgunseth, Ispa, & Rudy, 2006). Familismo, for example, is a
cultural value that includes loyalty to family and the conceptualization of the family
as the main source of emotional support (Updegraff, Kim, Killoren, & Thayer,
2010). Others have found that cultural norms stigmatize drug use in Latin American
countries like Venezuela (Osorio Rebolledo, Ortega de Medina, & Pillon, 2004),
which along with the collectivist nature of Venezuelan society (Montilla & Smith,
2009) may elevate the relative influence of parents on adolescents’ behavior. We
add to this research by examining how unsupportive parenting may differentially
affect adolescent externalizing behavior and drug use.

Influence of Peer Relationships

Affiliation with deviant peers has been shown to be instrumental in the
development and maintenance of antisocial behaviors (e.g., Engels et al., 2004;
Tarter et al., 2011). There is, however, evidence that this link may differ among
Venezuelan youth due, in part, to their school context. Venezuelan students attend
school from either 7am-12pm or 1-6pm (Ledn, Campagnaro, & Matos, 2007)
resulting in the likelihood of spending more time with family than with peers, a
finding consistent with other Latino countries (Larson & Verma, 1999). This may be
why some have found deviant peer affiliations only mildly or moderately linked to
drug use in Venezuela (Navarro & Pontillo, 2002; Osorio Rebolledo et al., 2004).



Acta de Investigacion Psicolégica ‘ 1493

Furthermore, Cox, Danelia, Larzelere, and Blow (2012) have argued that because
of the strong societal prohibition against drug use in Venezuela, there may be less
peer support for and reinforcement of youth drug use, which, in turn, may decrease
the attractiveness of using drugs. This suggests that peer relationships among
Venezuelan youth are not as robust a context for drug use compared to American
youth. To extend this line of work, we conceptualize two kinds of negative peer
behaviors (viz., deviant behavior and drug use) as risk factors in the development
of adolescent externalizing behavior and drug use.

Gender and Age as Moderators of Risk

Gender and age are also important considerations when modeling youth
outcomes (Campbell-Sills, Forde, & Stein, 2009). For instance, adolescent girls
typically spend more time with parents at home (Montemayor, 1983), are more
likely to be exposed to negative family experiences (Sheeber, Davis, & Hops,
2002), and are less likely to have deviant friends during childhood and
adolescence (Lansford, Criss, Pettit, Dodge, & Bates, 2003) compared to
adolescent boys. This suggests a stronger relationship between parenting and
antisocial outcomes for girls, whereas deviant peer affiliations may be more
strongly linked to antisocial outcomes for boys. This follows Claes et al. (2005),
who reported that poor parenting was indirectly related to adolescent deviant
behavior via peer orientation for boys but not girls, and a study of Venezuelan
families found that parenting and time spent with deviant peers predicted antisocial
behavior for both boys and girls, but was stronger for boys (Rodriguez, Miron, &
Rial, 2012). In contrast, Brooks, Stuewig, and LeCroy (1998), using a Hispanic
U.S. sample, found that the link between family dysfunction and adolescent drug
use was mediated by perceived peer drug use for girls but not boys.

Age may also moderate parent/peer risk models. The influence of parents
typically wanes during adolescence (Smetana & Bitz, 1996) with the impact of peer
pressure peaking around age 14 and decreasing thereafter (Steinberg &
Silverberg, 1986). Still, other studies have shown that parents are generally viewed
to have legitimate authority over socially regulated acts (i.e., moral issues), such as
engaging in deviant behavior and drug use, across adolescence (Smetana &
Daddis, 2002).

Current Study

This study adds to the literature in three important ways. First, we know of
no previous studies that have examined, in one model, the relationship between
deviant and drug-using peer affiliations and youth externalizing behavior and drug
use. We hypothesized domain specific effects. That is, deviant peer affiliations
would influence youth externalizing behaviors and peer drug use would be
associated with youth drug use. Given the salient influence of families in Latin
American culture, we hypothesized that the link between unsupportive parenting
and negative outcomes would be only partially mediated by the peer variables.
Second, we tested for gender and age differences in our proposed model.
However, given the mixed findings in the literature, we had no formal hypotheses
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about these associations. Finally, we conducted this study on a sample of youth
from Venezuela, to broaden our understanding of these phenomena outside the
u.S.

Methods

Sampling Procedures

Two school districts in Caracas were selected for the study. From these
districts, schools were stratified in each district by grades 7 through 11 and by
funding type (i.e., private or public). Next, a proportional allocation sampling
procedure of private to public schools was performed resulting in 14 schools (six
and eight, respectively) that were randomly selected from the pool of schools.
Finally, one section from each grade was selected randomly and all students from
the selected section present the day of data collection were invited to participate.
Permission was obtained from the first author's university IRB, the Regional
Director of the Federal District of Caracas, the superintendents of the two sampled
school districts, and the principal of each school sampled.

Participants

A sample of 1,814 respondents was drawn from the five grades (7" — 11™)
that make up high schools in Venezuela. The mean age of the participants was
15.5 years and 53.3% were female. Over half lived in the poorest housing area
(55.7%) and 30% reported either their father or mother as having finished a post
high school degree (e.g., vocational, technical, university).

Measures

Data were collected using a standardized self-administered questionnaire
titled the Venezuelan Inventory of Drug Use (VIDU). The VIDU is a modification of
the instrument used in the cross-national PACARDO study (Dormitzer et al., 2004)
and was pilot tested and revised using a sample of adolescents and teachers in
Venezuela to establish the face validity of the instrument and to ensure cultural fit
and accuracy before its implementation.

Youth drug use. Five items measured participating youth’s drug use, “During
the last year, how often did you use (nhame of drug)?” for each drug in the study:
alcohol, tobacco, cocaine and derivatives (i.e., crack, coca-base), heroin, and
marijuana. A five-point response scale was used for each of the drugs ranging from
0 (not even once) to 4 (once or more per day). Youth drug use is an observed
variable calculated by summing the five drug use items. Higher scores indicate
more frequent use.

Youth externalizing behavior. Externalizing behavior measures the extent
youth participate in delinquent acts and risky behavior and was adapted from the
Drug Use Screening Inventory (Tarter & Hegedus, 1991) for use in research on
non-clinical samples. Seven items make up a latent construct (e.g., Have you
intentionally damage another person’s belongings during the last year?) of which
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all had significant factor loadings above .4, and an adequate internal consistency
(a =.63). Iltems are all yes/no responses (yes = 2) such that higher scores indicate
higher levels of externalizing behavior.

Peer drug use. Peer drug use is an index of six items that assess the
youth’s perception of drug use among his/her peer group (e.g., “Some of my
friends have smoked marihuana.”). Similar questions were asked of other drugs
and were summed to create a continuous variable. Each item was scored using
yes/no responses (yes=2) such that higher scores indicated greater peer drug use.
The summed scale was then centered to reduce collinearity and increase
interpretability. Internal consistency is not reported for peer drug use because it is
an index and does not assume homogeneity of variance underlying most tests of
internal consistency.

Peer deviant behavior. The youth’s perceptions of deviant behavior among
his/her peer group is an observed variable constructed by summing four items
(e.g., Have some of your friends stolen, or damaged another person’s belongings
on purpose?). All items were scored with yes/no responses (yes=2) with higher
scores indicating increases in peer deviance and centered to reduce collinearity
and increase interpretability. Internal consistency was acceptable (a = .70).

Unsupportive parenting. Unsupportive parenting is a latent construct
measured with nine items (e.g., “Your parents or guardians know how you think or
feel regarding the things that are really important to you.” “Generally speaking, your
parents or guardians know where you are and what you are doing”) that were
adapted from the Capaldi and Patterson scale on parental monitoring (Capaldi &
Patterson, 1989), and expanded to include questions on affect and communication
between parents and the adolescent. The nine items all had significant factor
loadings above .4 and strong internal consistency (a = .80). Iltems used to measure
the unsupportive parenting latent trait are all yes/no responses with high scores
indicating higher levels of the trait.

Age. To address moderation effects in the multi-group models, age was
dichotomized into two groups: younger (11-14 years old, n = 708) and older (15-18
years old, n = 1106).

Analytic Plan

Structural equation modeling was used to test the direct and mediated
effects of unsupportive parenting on previous 12-month drug use and antisocial
behavior. The youth drug use variable was ordinal, which we treated as a count
variable. When numerous participants do not indicate any previous use, this
variable is called zero-inflated (Long, 1997). Since a zero-inflated Poisson model
(ZIP) can be considered nested within a standard Poisson model, the zero inflation
assumption was tested using a y° difference test. Results indicated a significant
difference between the two models so we proceeded with the ZIP model. The ZIP
model allowed us to simultaneously estimate two regressions. First, a logistic
regression predicted the probability of being in the true nonuse category (i.e., a
latent class of individuals who would never use that drug that year). The second
regression used a Poisson distribution to predict the frequency or extent of use
among the latent class of those who would use that drug, including users estimated
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to use it zero times according to the Poisson distribution. It should be noted that
both the “probability of use” and the “extent of use” resulted from the same original
youth drug use variable. Paths to the binary portion of the outcome variable are
understood as odds ratios (OR) or the percentage increase in the odds of the
behavior given a one-unit increase in the covariate. Likewise, paths to the count
portion of the youth drug use variable are understood as incidence rate ratios (IRR)
or the percentage increase in the odds of increasing the expected count of drug
use by one given a one-unit increase in the covariate. The null hypothesis used to
interpret OR and IRR values is 1.00, with values under 1 indicating a negative
association and values over 1 indicating a positive association. Confidence
intervals for the indirect effects were constructed using PRODCLIN (MacKinnon,
2008). All analyses were run in Mplus v.6 (Muthén & Muthén, 1998-2010) using full
information maximum likelihood with robust standard errors for categorical
outcomes. A multilevel option was used to account for the non-independence in the
data due to clustering within schools, and missing values were handled using full
information maximum likelihood estimation.

Results

Model Building

Following the two-step modeling approach recommended in Anderson and
Gerbing, 1988, we first tested a measurement model of the hypothesized latent
variables before evaluating our structural path models of interest. Confirmatory
factor analysis was used to test the factor structure of the latent constructs. With
large samples adequate fit is indicated by a normed Chi square (x2 model/df) < 5
(Bollen, 1989), CFI > .95, TLI > .90 (Hu & Bentler, 1999), and/or a RMSEA < .05
(Kline, 2005). The measurement model fit the data adequately, x2 (97, n = 1,815) =
134.37, p = .007 CFl = .98, TLI = .98, RMSEA = .015. All standardized factor
loadings were highly significant and greater than .40. Next, a structural path model
was used to test direct and indirect associations among the study constructs
controlling for gender and age. Our hypothesized models are shown in Figures 1-3.
A multi-group procedure was used to test for differences by gender and age
(younger [11-14 years], and older [15-18 years]) using the known class command
in Mplus v.6 (Muthén & Muthén, 1998-2010).

We first regressed youth externalizing behaviors and drug use on
unsupportive parenting. A standard deviation increases in unsupportive parenting
was associated with .86 standard deviation increase in externalizing behaviors in
youth, a 143% increase in the odds of having used a drug and 118% increase in
the odds of increasing the extent of use within the past year. Being male was
associated with a .26 standard deviation increase in externalizing behaviors and
19% increase in the extent of drug use, but was not significantly associated with
the probability of use. Being in the older youth category was associated with a
217% increase in the probability of having used a drug, but was not significantly
related to either youth externalizing behaviors or the extent of drug use.

Next, we added the two mediators (peer deviant behavior and peer drug
use) and fit a model that regressed the youth externalizing behavior latent



Acta de Investigacion Psicolégica ‘ 1497

construct and the youth drug use measure on the two peer variables and
unsupportive parenting (see Figure 1). Although not shown in the figure, the model
controlled for age and gender. Significant indirect relationships were regarded as
full mediation if the direct effects of parenting on youth adjustment were no longer
significant and partial mediation if the direct effects remained significant after
controlling for the mediating variables (Little, Card, Bovaird, Preacher, & Crandall,
2007). The tests of indirect effects are summarized in Table 1.

Youth Externalizing Behaviors

Unsupportive parenting was significantly and positively related to peer
deviant behavior, which in turn was significantly and positively associated with
youth externalizing behavior. The indirect coefficient for this pathway was
significant (see Table 1) and the link between unsupportive parenting and youth
externalizing behavior remained significant, indicating that peer deviant behavior
partially mediated this path. Unsupportive parenting also was positively related to
peer drug use, which in turn was positively related to increases in youth
externalizing behavior. The mediational path was not significant, however,
according to the asymmetric products test. Additionally, males were significantly
more likely than females to report engaging in externalizing behavior (f=-.23,
p<.001), though age was not a significant predictor.

Youth Drug Use

Unsupportive parenting was positively related to peer deviant behavior, but
peer deviant behavior was not significantly related to the probability of having used
drugs (OR) or the extent of use (IRR), and the indirect effect was not significant.
Unsupportive parenting also was significantly and positively related to peer drug
use, which in turn was significantly and positively related to the extent of drug use,
but not to the probability of use. The direct link between unsupportive parenting
and extent of youth drug use remained significant and the indirect effect coefficient
was significant (see Table 1), providing evidence for partial mediation. The direct
link from unsupportive parenting to the probability of having used a drug was not
significant and the test for mediation via peer drug use was not significant. Males
were not more likely than females to have used a substance in the past year, nor
was their extent of use significantly different from female users (IRR=.88, p<.09).
Older youth were much more likely to have used (OR), but age did not significantly
influence the extent of use for users (IRR).

Tests of Moderation

Next, multi-group models were used to test whether the model’s direct and
indirect effects varied by gender or age. First, a fully constrained model was
compared to a model in which constraints were relaxed. Chi squared difference
tests for the multi-group models showed significant differences for gender, ¥*(17) =
566.56, p < .001, and for age, ¥%(17) = 1089.48 p < .001, indicating that at least
some of the paths differed for each of the models, and therefore tests for
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moderation were appropriate. Next, post hoc analyses were conducted by
selectively constraining paths to assess which paths varied by gender or age.

Gender. As indicated in Figure 2 and Table 1, the pattern of associations
among variables in the multi-group model was similar for boys and girls with the
following exceptions: The path from peer deviant behavior to the likelihood of
having used drugs was significant for girls but not boys, and the path from
unsupportive parenting to peer deviant behavior was considerably stronger for
boys compared to girls. The mediation analyses indicated one gender difference:
Peer deviant behavior mediated the link between unsupportive parenting and the
probability of having used drugs (OR) for girls but not for boys. Moreover, the path
from unsupportive parenting to the probability of drug use was not significant
indicating that peer deviant behavior fully mediated this path.

Age. The multi-group model indicated four direct paths and three mediated
paths that varied by age group. In all cases the following paths were significant for
older but not for younger youth: from peer deviant behavior to the probability of
drug use (OR), from peer drug use to youth externalizing behavior, from peer drug
use to probability of drug use (OR), and from unsupportive parenting to extent of
use (IRR). Peer drug use partially mediated the link between unsupportive
parenting and youth externalizing behavior for older youth but not younger youth.
Peer deviant behavior fully mediated the link between unsupportive parenting and
the probability of drug use (OR) among older but not younger youth. Although the
link between parenting and extent of drug use via peer drug use was significant for
both older and younger youth, it was fully mediated for younger youth but only
partially mediated for older youth. Additionally, the influence of drug using peers
was notably stronger among younger youth (IRR=1.47) compared to older youth
(IRR=1.13).

Discussion

This study examined how parenting and peer influences related to adolescent
antisocial behavior and past 12-month drug use among Venezuelan youth. Findings
indicated that unsupportive parenting was strongly associated with adolescent
externalizing behaviors and extent of drug use. However, whether peer deviance or
peer drug use mediated the relations depended on the outcome variable and, at times,
the moderator.

Youth Externalizing Behavior

Unsupportive parenting was significantly associated with youth externalizing
behaviors, and this association remained significant even after accounting for the
variance explained by the deviant peer variables. This suggests that parent and peer
risks overlap and work together in additive ways to predict antisocial behavior. In other
words, the risks are related to each other but each adds some unique power to the
prediction of the risk outcome. The finding that there is some unique prediction from
parenting coincides with other studies using Latino samples where families have been
found to exert a protective influence against youth antisocial behaviors through
familismo and other values embedded within a collectivistic culture (Updegraff et al.,
2010).
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Although U.S.-based studies have found poor parenting to be indirectly related
to adolescent deviant behavior via peer orientation for boys but not girls (Claes et al.,
2005), this finding was not replicated from our data. Rather, the influence of peer
deviant behavior was virtually the same for males and females on youth externalizing
behavior. These findings may suggest that traditional Latino gender-based norms
prevalent since Spanish colonialism (Rocha-Sanchez & Diaz Loving, 2005) are losing
power in some parts of Latin America. Global markets, consumerism, and influences
from mass media have exposed young people to more flexible gender roles (Marsiglia
& Holleran, 1999), which may include increased exposure to peers that exhibit
externalizing behaviors.

Finally, peer drug use partially mediated the path from unsupportive parenting
to antisocial behavior for older but not younger youth. This may suggest a difference in
age when peer pressure seems to peak due to the emphasis placed on family values
and parental respect in Venezuelan culture. Additionally, unsupportive parenting
remained significant in both mediation models, which is consistent with U.S. studies
suggesting that parents tend to maintain authority over socially regulated acts, such as
engaging in deviant behavior and substance use, across adolescence (Smetana &
Daddis, 2002).

Youth Drug Use

Perhaps one of the more intriguing findings of this study was the relation
between unsupportive parenting, the two peer variables, and the way in which they
uniquely influenced different aspects of drug use behavior in the model. Unsupportive
parenting was significantly associated with increases in the extent of drug use, but not
of the probability of drug use. While somewhat counter-intuitive from a U.S. cultural
perspective, these findings seem to fit in the context of Latino culture where there is
greater acceptability of adolescent alcohol use. For example, in Mexico, it is much
more socially accepted for adolescents to consume alcohol compared to youth in the
U.S. (Latimer et al., 2004), and many (74.6%) report drinking at family gatherings
(Medina-Mora et al., 2001). It may be that among Latino families in general, the family
influence against drinking only becomes prevalent when drinking becomes excessive.

Similarly, we found that peer deviant behavior was not associated with either
aspect of drug use, and that peer drug use was only associated with the extent of use
but not the probability of use. These findings may suggest that in Venezuela there are
distinct deviant peer groups that play different roles in the development of substance
use. That is, while having an increased number of peers who are involved in deviant
behaviors increases a youth’s propensity toward delinquent behavior, youth who begin
to use drugs more heavily transition into a drug-using culture characterized by drug-
using friends. This coincides with others who found that perceptions of social tolerance
of drug use are positively correlated with its use (Medina-Mora & Rojas Guiot, 2003)
among Mexican youth.

One unexpected finding was that peer drug use did not seem to influence the
probability of having used drugs in the past year. This finding may, again, be related to
the overall social acceptability of alcohol use, which lessens friends’ influence. The
lack of acceptability for or social stigma against illicit drug use in Venezuela may also
affect peer influence. Studies have consistently shown that illicit substance use is
considerably lower among youth in most Latin American countries compared to youth
in the U.S. (PAHO, 2009). In our sample, lifetime prevalence for marijuana was only



1500 ’ Cox: Peer Groups Mediation Effects

3.5% compared to 36.8% among youth in the U.S. (CASA, 2011). Therefore, fewer
youth will have many friends who use drugs besides alcohol and cigarettes, and that
these will be older compared to younger youth. Although studies in Latin America have
found friends to be the most common source of drug offers (Medina-Mora et al., 2001),
due to the strong societal prohibition against illicit drug use in Venezuelan, youth may
not talk as openly about their drug use, and especially younger youth, further diluting
the link between peer drug use and the probability of having used a drug. Future
studies that test the influence of peers on different drugs is needed to determine these
relationships.

Peer drug use partially mediated the link between parenting and the extent of
drug use, but not the probability of its use suggesting a direct and indirect link between
parenting and the extent of drug use among adolescents. It seems that parent-child
relationships characterized by positive affect, open communication, and appropriate
supervision help youth form the strong family bonds that protect them from drug using
friends and transfer values that make drug use less attractive. The mediation results
suggest that adolescents in Venezuela whose needs for support are not met in their
families may find this support by affiliating with a deviant peer group. However, family
values and other factors such as a familial history of substance abuse may determine,
in part, which friends the youth becomes involved. This, in turn, shapes whether youth
move toward increases in externalizing behavior or drug using behavior. It is possible
that youth who have observed parents, siblings, and peers using drugs are more likely
to do so themselves (Collins & Ellickson, 2004), while other youth will be drawn to
externalizing friends for similar reasons. While future research needs to test these
hypotheses, they hold interesting implications for screening tools and for formulating
intervention programs targeting this age group.

The indirect path from unsupportive parenting to the probability of use via peer
externalizing behavior was only significant for females. Research on youth
development has found that females tend to be more concerned about relationships
than are males (Surrey, 1991), and their initiation into substance use tends to be
related to personality factors such as self-image (Slater, Guthrie, & Boyd, 2001),
tendencies that may increase female susceptibility to peer influences. Additionally,
since social mores in Latin American countries make it more normative for males to
use drugs than for females (Kulis, Marsiglia, & Hecht, 2002), males may engage in
use, in part, due cultural expectations making peers a relatively weaker influence in
their probability to use compared to females.

The findings also suggest that as youth get older whether they used drugs in
the past year depends on how parenting influences contact with antisocial peers. This
also suggests a different mechanism at work for younger youth. Interestingly, there
were no significant differences by age in the extent of use, and only peer drug use
mediated the path from unsupportive parenting to the extent of drug use for both older
and younger youth. However, this path was only partially mediated for older youth, but
fully mediated for younger youth. It may be that older youth who begin using drugs are
able to maintain some sort of connection with their parents such that parenting
continues to affect the extent of use independent of peer influences. However, among
younger youth, once drug use begins, drug-using peers are much more influential and
parental influence is only through the reduction of affiliation with drug using peers.
Although peer drug use was a stronger influence on the extent of use for younger
compared to older youth, this is not to say that younger youth used more drugs than
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did older youth. In fact, in our sample, only 40% of younger youth had used drugs
during the past year, compared to 67% of older youth.

The findings on age differences hold important implication for public health
initiatives since younger initiation of substance use is strongly linked to later
dependence. For example, Hingson, Heeren, and Winter (2006) found that 45% of
U.S. adults who began drinking by age 14 became dependent on alcohol at some
point in their lives versus 9% who began drinking at age 21 or older. Still, due to the
exploratory nature of our study, these findings are only preliminary at this point, and
more research is needed to replicate these findings in other samples.

Limitations, Conclusions, and Future Directions

Several limitations should be considered when interpreting these findings. First,
the study is cross-sectional, which suggests the usual cautions about inferring
causality. Second, although the study is a representative sample of two school districts
in Venezuela, the findings should not be generalized to all of Venezuela and even less
so to Latino populations in general due to the heterogeneity in Latino cultures. Third,
the study relied exclusively on child report, which allows for possibility of a single
source bias in the reporting of behaviors. Fourth, while providing a first step in
examining how distinct peer groups might affect domain specific outcomes among
youth, combining licit and illicit substance use together does not allow for a more
nuanced treatment of these differences.

Notwithstanding these limitations, the paper reports on characteristics of an
understudied population and adds to our understanding of the interactive contributions
of parents and peers to adolescent problem behavior in several ways. First, it suggests
that traditional approaches of combing peer behaviors into a single group of antisocial
peer influences may be insufficient to explain the distinct outcomes among
adolescents in different cultural groups. Youth from cultural groups, such as
Venezuela, that stigmatize the use of drugs more than occurs in the U.S. are
influenced by distinct groups for externalizing behaviors compared to drug using
behaviors. Second, it replicates in a South American sample findings from U.S.
samples (e.g., Criss et al., 2009) that parent and peer influences are non-redundant,
that they contribute in additive ways to adolescent problem behavior as well as through
mediated pathways. Third, important differences were found by allowing the models to
vary by gender and age. Future studies should continue to explore how gender and
age differences moderate adolescent antisocial behaviors to suggest distinct strategies
for the prevention of negative adolescent outcomes by subgroup. Fourth this paper
avoids the problems associated with collapsing the tail of non-normal distributions into
a binary outcome of “use” or “no use.” Interesting differences in how families and peer
groups differentially influence either the probability or the extent of use were found by
using an approach that models both the excess of zeros and the tail of the distribution.



Table 1

1502 ’ Cox: Peer Groups Mediation Effects

McKinnon’s Asymmetric Products Test for Indirect Effects

Externalizing Behavior

Probability of No Drug Use

Extent of Drug Use

B 95% ClI OR 95% CI IRR 95% ClI
Full Model
Unsupportive Parenting via:
Peer Deviant Behavior ~ .18* [.12, .25] 1.14 [.99, 1.32] 1.01 [.97, 1.04]
Peer Drug Use .07 [-.02,.10] 1.10 [.91,1.31] 1.09* [1.05,1.13]
Males
Unsupportive Parenting
via:
Peer Deviant Behavior ~ .30* [.19, .42] 1.11 [.68, 1.80] 1.01 [.97, 1.05]
Peer Drug Use 13* [.06, .20] 1.30 [.88, 1.96] 1.12* [1.08, 1.17]
Females
Unsupportive Parenting
via:
Peer Deviant Behavior ~ .18* [.13,.23] .97 [.79, 1.19] 1.01 [.97, 1.05]
Peer Drug Use .09* [.03, .15] 1.01 [71,1.44] 1.16* [1.06, 1.28]
Younger Youth
Unsupportive Parenting
via:
Peer Deviant Behavior 19*  [.08, .33] .97 [.79, 1.19] .99 [.92, 1.06]
Peer Drug Use .04 [-.03, .12] 1.01 [71,1.44] 1.16* [1.06, 1.28]
Older Youth
Unsupportive Parenting
via:
. . " [1.15,
Peer Deviant Behavior .20 [.12, .28] 1.40* 1.72] 1.00 [.96, 1.04]
Peer Drug Use .07 [.004, .14] 1.22 [.99,1.50] 1.07* [1.04, 1.10]

Note: *p < .05; OR refers to the odds ratio of being in the non-user group. IRR refers to the
incidence rate ratio for those in the user group. Cl refers to confidence interval



GAkRR

Acta de Investigacion Psicolégica ‘ 1503

OR =n.s.

Peer 2§ kskk Youth
Deviant Externalizing
Behavior Behavior
Q
A ffp \\6
N o
2
. >
Unsupportive % )
Parenting 5
3
**
=
\ 4
Peer OR =7.5. Youth
Drug Use IRR = 1.1 7%** Drug Use

/‘

IRR = 1 46%%*

Figure 1. Additive Zero-Inflated Poisson (ZIP) Model — Controlling for Age and

Gender.Note: All coefficients are reported as standardized betas with the exception

of binary (odds ratios or OR) and count variables (incidence rate ratios or IRR).
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Resumen

El propésito de este estudio fue generar un instrumento que permita medir la
privacidad en las viviendas urbanas de México de manera confiable y véalida. Para lo cual
se construyé una escala conformada por 20 reactivos con cinco opciones de respuesta;
para realizar su validacion psicométrica se aplicé a 200 habitantes de la Ciudad de
México, de entre los 14 y 75 afios de edad, 110 mujeres y 90 hombres con diferentes
ocupaciones y grados de escolaridad. Se llevaron a cabo analisis para conocer el poder
discriminativo de los reactivos; la confiabilidad y la estructura factorial valida para la
poblaciéon de la Ciudad de México. La escala final estuvo constituida por 11 reactivos,
organizados en tres factores Control de Acceso a la Informacién, Control de Acceso a la
Persona e Intimidad.

Palabras clave: Privacidad, Vivienda, Validacion psicométrica, Relevancia cultural,
Medicion.

Construct and Psychometric Validation of the Dwelling’s Privacy Scale

Abstract

The main objective of this research was to generate a reliable and valid scale that
assessed dwelling privacy in Mexico City’s population. A scale was developed specifically
for this purpose. The scale included 20 items with five options for answers (Never, few
times, sometimes, frequently and always). The scale was applied to a sample of 200
Mexico City’s inhabitants in order to obtain its psychometrical validation. The distribution of
the participants was as follow: age between 14 to 75; 110 women and 90 men: diverse
occupations and school levels. A proper analysis took place in order to learn about the
items discriminative power, reliability and valid factorial structure. The final scale was
conformed by 11 items organized by three factors as follow: 1) Information Access Control,
2) Person Access Control and 3) Intimacy it explains 68% of variance and has a reliability
of Cronbach Alpha =0.89. Afterwards a Confirmatory Factor Analysis was conducted to
verify if the structure obtained from the Principal Component Analysis was correct, and a
good fit was achieved (df=39, x2= 48.07, p=.151; CFI=.987; RMSEA= .032).

Keywords: Privacy, Dwelling, Psychometric Validation, Cultural Relevance and
Assessment.
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Una de las primeras definiciones sobre privacidad que se pueden encontrar
es la propuesta por Altman (1975), quien define a la privacidad como el control
selectivo del acceso a uno mismo o al grupo al que uno pertenece y sefiala qué,
las dimensiones del concepto deberian ser sélo dos: la privacidad deseada y la
privacidad obtenida.

Mas tarde, Pedersen (1997) aclara que la privacidad no significa alejarse de
otras personas sino qué, implica controlar la cantidad de contacto que se tiene con
otros y propone la existencia de cinco dimensiones de la privacidad: Soledad,
aislamiento, anonimato, reserva e intimidad.

Las primeras dos dimensiones se refieren basicamente al control de la
interaccién por parte de la persona, las dos dimensiones siguientes guardan
estrecha relacion con la capacidad de controlar selectivamente la informacion en
situacion de interaccién y, la intimidad es una forma de privacidad que toma como
referencia no a la persona sino al grupo.

Estructura qué, en el contexto de vivienda estudiantil, Marshall (1972)
obtiene en su instrumento sobre privacidad, dos diferencias simples, la intimidad
se divide en dos partes: intimidad con la familia e intimidad con los amigos y se
agrega la dimension retraimiento sobre control de la informacion.

Posteriormente, con el auge de los medios informaticos de comunicacion,
aumenta el énfasis en el control de la informacion y Newell (1994) define a la
privacidad como la separacion del dominio publico.

Es importante estudiar la privacidad porque cumple diversas funciones para
la vida de las personas, para Westein (1967), la privacidad protege la
comunicacién en las interacciones, genera un sentimiento de control, proporciona
un sentimiento de identidad y permite la liberacion de emociones; Mientras que,
para Holahan (1991), ésta regula los procesos de interaccidén social y ayuda a
establecer la identidad personal o grupal.

Valera y Vidal (1998) sefialan qué, la privacidad regula la interaccion social
mediante tres mecanismos: la regulacion de la interaccion, la gestion de la
informacion vy, el orden de la estructura grupal.

Sobre el mantenimiento de la identidad personal y grupal, Valera y Vidal
(1998) sefialan qué, la privacidad permite a la persona establecer limites de los
demas y definirse a si misma, también le permite compararse con los demas y por
ende comprender sus propias caracteristicas.

Ademas la privacidad se ha relacionado con diversas variables
emocionales, como la satisfaccién laboral (Kim & de Dear, 2012), el agotamiento
emocional (Laurence, Fried & Slowik, 2013) y la satisfaccion y preferencias
ambientales (Evans & Wener, 2007; Wand & Boubekri, 2010); asi como con
variables cognoscitivas, como la atencién y memoria (Seddigh, Berntson, Bodin-
Danielson, & Westerlund, 2014; Wand & Boubekri, 2010).

En el contexto de la vivienda, la privacidad es necesaria para poder convivir
con la familia, aislarse del mundo exterior, trabajar en proyectos personales y
descansar tranquilamente (Mercado, Ortega, Estrada & Luna, 1995), lo que puede
llevar a mayor satisfaccion y el desarrollo de un ambiente saludable.

Por esta situacion, la privacidad se ha medido de diversas formas, desde
sub escalas en instrumentos de valoracion ambiental, hasta instrumentos
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completos que toman en cuenta distintas dimensiones, a continuacion se
presentan algunos ejemplos en orden cronoldgico en la tabla 1.

Tabla 1

Instrumentos de privacidad con dimensiones, numero de reactivos y ambiente en
el que mide (Fuente: Elaboracion propia).

Autor/Afo

Medicion: dimensiones, reactivos y ambiente en el que
mide

Marshall/ 1972

Cole & Kazarian/
1988

Mercado et al./ 1995

Pedersen/ 1997

Chen, Ma, Jin &
Fosh/ 2013

Escala de Privacidad en Vivienda Estudiantil, seis
dimensiones, 1. Soledad, 2. Aislamiento, 3. Anonimato, 4.
Reserva, 5.Intimidad con los amigos, 6. Intimidad con la
familia, 86 reactivos, vivienda estudiantil.

Sub Escala de Intrusividad del Cuestionario de Niveles de
Emocién Expresada, una dimension, 7 reactivos, vivienda
urbana.

Sub Escala de Privacidad del Instrumento de
Habitabilidad de la Vivienda, una dimensién, 18 reactivos,
vivienda urbana.

Escala de Privacidad, seis dimensiones, 1. Soledad, 2.
Aislamiento, 3. Anonimato, 4. Reserva, 5. Intimidad con
los amigos, 6. Intimidad con la familia, 24 reactivos,
general.

Escala de Privacidad para Manejo de la Informacién, tres
dimensiones, 1. Control Percibido al Entregar
Informacion, 2. Control Percibido al Recolectar
Informacion, 3. Motivacion Intrinseca, 12 reactivos,
Oficinas.

La informacion de la tabla muestra que los instrumentos que existen para
medir la privacidad son muy diversos y se encuentran construidos en ambientes
distintos, lo que hace dificil tomar una decisidén acerca de su uso.

Con base en lo anterior, es indispensable contar con instrumentos que nos
permitan conocer la privacidad de manera confiable y valida, por lo qué, es el
objetivo del presente estudio generar un instrumento que permita identificar los
factores relevantes que determinan la privacidad en la vivienda urbana de la
Ciudad de México de manera confiable y valida.

Método

Para realizar la construccion y validacion psicométrica de la Escala de
Privacidad en la Vivienda, se llevaron a cabo varios procesos organizados en tres
fases, las cuales son descritas a continuacion:

Construccidn de los reactivos de la escala

Validacion psicométrica de la escala

Andlisis Factorial Confirmatorio
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Fase 1. Construccion de los reactivos de la escala

Se procedié a construirlos 20 reactivos iniciales de la escala con base en
las dimensiones tedricas propuestas y los resultados de un estudio exploratorio
previo, en el que 46 habitantes de la Ciudad de México, 22 mujeres y el resto
hombres con edades entre los 25 y 46 afios de edad, definieron las dimensiones
tedricas mediante la Técnica de Redes Semanticas Naturales Modificadas (Reyes-
Lagunes, 1993).

Los resultados de dicho estudio muestran qué, los participantes definen al
control de la informacion como secreto, oculto, confidencial, cuidar, personal,
guardar y desconfiar; al control del acceso a la persona lo definen como distante,
apartarse, ausentarse, fuerte, aislado y solo; a la intimidad la definen como
personal, conocimiento, respeto, carifio, convivir y comunicacion.

Fase 2.Validacion psicométrica
Participantes

200 Habitantes de la Ciudad de México conformaron la muestra de estudio,
110 mujeres (55%) y 90 hombres (45%), entre 14 y 75 afios de edad, con una
edad media de 32.26 afios y una desviacion estdndar de 13.33 afios. Con
respecto al estado civil, 88 (44%) eran solteros, 72 (36%) eran casados, 15 (7.5%)
vivian en union libre, 20 (10%) eran divorciados y 5 (2.5%) viudos. Todos los
participantes dieron su consentimiento antes de participar.

Instrumento

Se aplicaron los 20 reactivos construidos, producto de la fase 1 de
desarrollo de la escala, con opciones de respuesta de tipo Likert que van de
Nunca a Siempre.

Procedimiento

Se contactdé a los participantes en sus viviendas y se les aplico el
instrumento después de obtener su consentimiento y darles las instrucciones, al
finalizar se les agradecio su participacion.

Una vez obtenidos los datos se siguié el procedimiento propuesto por
Nunnally y Bernstein (1994) y el de Reyes-Lagunes y Garcia y Barragan (2008)
gue consiste en:

Andlisis de frecuencia de cada reactivo para conocer, si las opciones de
respuesta fueron atractivas para todos los participantes y conocer el tipo de
distribucion predominante: normal o sesgada.

Discriminacion y direccionalidad de los reactivos.

Confiabilidad inicial.

Andlisis de correlacion para decidir el tipo de analisis factorial.

Andlisis Factorial.

Confiabilidad total y por factores.
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Fase 3. Andlisis Factorial Confirmatorio

Se realiz6 un analisis factorial confirmatorio para verificar que le estructura
obtenida en el analisis factorial exploratorio es correcta y tiene un buen ajuste con
los datos, también se contrastdé con dos soluciones distintas para verificar que es
la estructura mas adecuada.

Resultados

Con respecto al andlisis de frecuencias de cada reactivo, se obtuvo que los
20 reactivos presentaron frecuencias en todas y cada una de sus opciones de
respuesta.

A partir de conocer el tipo de distribucion predominante: normal o sesgada,
se tomo la decision de eliminar cinco reactivos por tener distribuciones normales,
para seguir trabajando con los de distribucién sesgada, por ser predominantes.

En cuanto a la discriminacion y direccionalidad de reactivos, se conservaron
todos los reactivos ya que discriminaron significativamente y un reactivo necesito
recodificacion.

En el analisis de confiabilidad inicial 15 reactivos obtuvieron un indice Alpha
de Cronbach de .801.

Observando el analisis de correlacion entre los reactivos con predominancia
alta, se decidié realizar un analisis factorial exploratorio de extraccion de
componentes principales con rotacion oblicua (Oblimin Direct), para los 15
reactivos que no fueron eliminados con anterioridad.

A partir del analisis factorial queda integrada por tres factores, con un
porcentaje de varianza explicada del 68.33%, con 11 elementos y un Alpha de
Cronbach de .896 (ver Tabla 2).

Para verificar que la matriz de correlaciones sobre la cual se basa el
andlisis factorial fuera adecuada se realizaron dos andlisis: La medida de
adecuacion muestral Kaiser, Meyer, Olkin (KMO= .874) y la prueba de esfericidad
de Barttlet (X2= 733.869, p=.000**) y, se llegé a la conclusion de que fueron
adecuadas.

Con el fin de evaluar la relaciéon entre los componentes de la escala, se
llevaron a cabo correlaciones de Pearson entre los tres factores, las cuales se
aprecian significativas altas (ver Tabla 3).

Con el objeto de examinar empiricamente si la estructura factorial obtenida
en el analisis factorial exploratorio es la mas adecuada para representar a la
privacidad en las viviendas urbanas de la Ciudad de México, se llevd a cabo un
analisis factorial confirmatorio con el programa estadistico AMOS, en el que se
contrastaron la estructura obtenida con los datos y dos estructuras alternativas con
distinto numero de factores.

La identificacion de las estructuras que se contrastaron con los datos, se
efectuaron de la siguiente manera, un modelo con un factor que explica todos los
elementos, un segundo modelo con dos factores en el cual las dos estructuras de
control se combinan en una y la obtenida a partir de los resultados del analisis
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factorial exploratorio con tres factores. Se emple6 el método de estimacion de

maxima verosimilitud.

Tabla 2

Analisis factorial de extraccion de componentes principales con rotacion oblicua

Reactivo Factor1 Factor 2 Factor 3
Puedo tener cosas que nadie sabe .819 .090 .188
Puedo guardar cosas sin que mi familia se .814 167 .255
entere
Puedo tener cosas confidenciales .720 397 102
Puedo tener secretos .697 .266 .282
Cuento con un espacio para convivir con mi .132 .780 .053
familia sin que nos molesten
Falta un espacio para convivir sin que los .137 T77 219
vecinos escuchen
Tengo un espacio para relacionarme con mi .325 .602 .329
familia
Tengo un espacio para convivir con quien .316 518 274
quiera sin interrupciones
Puedo estar lejos de los demas .306 212 .829
Puedo alejarme de todos .103 130 .818
Hay un espacio donde puedo alejarme de mi .324 .359 .617
familia
% de varianza explicada 49.353% 9.717% 9.298%
Alpha de Cronbach .842 743 .822
Alpha de Cronbach total de la escala 11 .896
elementos
Tabla 3
Relacion entre factores (Producto-momento de Pearson)

Factores Control de Acceso Intimidad Control de

a la Informacién Acceso a la
Persona

Control de 1

Acceso a la

Informacion

Intimidad .601** 1

Control de .610** 587 1

Acceso a la

Persona

** | a correlacién es significativa al nivel 0.01

Se utilizaron los siguientes seis indicadores de bondad de ajuste: 1. Chi
cuadrada normada, dividida por los grados de libertad (deberia ser menor a 3.00
con una probabilidad no significativa; entre menor cociente mejor ajuste); 2. Indice
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de ajuste comparativo de Bentler CFI; 3. indice de bondad de ajuste LISREL GFI
(para qué exista un buen ajuste, los valores de CFl y GFI deben ser = 0.90); 4.
Raiz cuadrada media residual RMR; 5. Raiz cuadrada media del error de
aproximacion RMSEA (los valores de RMR y RMSEA deben ser <0.08, para
indicar un buen ajuste) y 6. El criterio de informacion Akaike AIC, que es relativo y
se considera que el mejor modelo es el del menor indice (Hair, Anderson, Tatham
& Black, 1999).

Los indices de bondad de ajuste obtenidos para los tres modelos
contrastados empiricamente se presentan a continuacion en la tabla 4.

Tabla 4

indices de ajuste para los tres modelos contrastados

Modelo X* Normada CFl GFI RMR RMSEA AIC

1 factor 3.791, p=.000 .810 .813 .172 .136 217.981
2 factores 2.839, p=.000 .890 .871 .111 .110 167.235
3 factores (exploratorio) 1.233, p=.151 .987 .947 .065 .039 102.038

Puede observarse que, los modelos con uno y dos factores poseen un mal
ajuste, mientras que el modelo con tres factores obtenido del andlisis factorial
exploratorio posee un adecuado nivel en los indices de ajuste. Todos los pesos
factoriales fueron salientes y significativos (p < .05) como se esperaba, lo que
también respalda la pertinencia de los factores. (Ver Figura 1).

48. Puedo guardar cosas sin que mi familia se entere

Control de
Acceso ala
Informacion

62. Puedo tener cosas que nadie sabe

76. Puedo tener secretos

135. Puedo tener cosas confidenciales

34. Puedo estar lejos de los demas Control de
Accesoala
105. Hay un espacio donde puedo alejarme de mi familia g Persona

0000000

120. Puedo alejarme de todos

[
]

3. Cuento con un espacio para convivir con mi familia sin que nos molesten

9 18. Falta un espacio para convivir sin que los vecinos escuchen recodificado

e10 134. Tengo un espacio para convivir con quien quiera sin inferrupciones Intimidad

119. Tengo un espacio para relacionarme con mi familia

°

Figura 1. Analisis Factorial Confirmatorio de la Escala de Privacidad en la Vivienda
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Discusién

El objetivo principal del presente estudio fue desarrollar una escala que
sirviera para medir la percepcién de privacidad al interior de las viviendas urbanas.
La escala final cuenta con 11 reactivos y es tanto multidimensional, como
suficientemente homogénea para calcular un puntaje total, lo que se puede ver
reflejado en la confiabilidad total (a=0.896) y, en el hecho de que todos los
factores estén relacionados de manera estadisticamente significativa.

El analisis de la estructura factorial de la escala permitié extraer cuatro
dimensiones suficientemente homogéneas como para calcular un puntaje para
cada una de las mismas, lo que se puede ver en la consistencia interna de cada
una de las mismas al mantener valores del coeficiente Alpha de Cronbach
mayores o iguales a .743 en todos los casos.

La estructura final con tres factores, concuerda con la propuesta teorica de
Pedersen (1979), en términos de las tres areas en las que clasifica a las
dimensiones de la privacidad 1.Control de la informacion, 2.Control de la
Interaccidon y 3. Intimidad, a pesar de que no concuerda con su planteamiento en
la totalidad de las cinco dimensiones propuestas.

El primer factor, denominado Control de Acceso a la Informacion se refiere
a la capacidad de controlar selectivamente la informacion en situacion de
interaccion y no interaccién en la vivienda, con un total de cuatro reactivos.

El segundo factor, nombrado Intimidad, hace referencia a una forma de
privacidad que toma como referencia no a la persona sino al grupo, es decir, tener
la interaccion deseada y evitar la no deseada (Mercado et al., 1995), con cuatro
reactivos.

El tercer y ultimo factor Control del Acceso a la persona, se refiere al control
de la interaccion por parte de la persona.

Este cambio en la estructura pasando de cinco a tres dimensiones, puede
deberse a qué, algunas de las dimensiones de control tanto de la informacion,
como de la interaccién requieren una completa lejania fisica, como en el caso de
la soledad y el anonimato, lo que puede ser dificil de obtener en una urbe tan
poblada como la Ciudad de México.

La extensién de la escala con 11 reactivos constituye en si misma una
ayuda para su aplicacion en la investigacion de la vivienda urbana, ya que es
breve.

La escala de privacidad de la vivienda puede ser una herramienta util para
el estudio de las relaciones sociales en los ambientes residenciales de la Ciudad
de México, en especial, si se considera que la privacidad funciona como un factor
regulador de la conducta e identidad (Valera y Vidal, 1998) puede relacionarse con
constructos como la identidad, el funcionamiento familiar, el enfrentamiento, la
territorialidad y la significatividad; ademas, puede ser util en investigaciones sobre
ambientes residenciales saludables, en los que se puede relacionar con la
satisfaccion residencial, el estrés, el bienestar, la salud fisica y psicolégica de los
habitantes de viviendas urbanas.

Es importante destacar que esta escala esta asociada al contexto particular
de las viviendas de la Ciudad de México, por lo que se sugiere que si va a
utilizarse en otro contexto se hagan estudios previos para adaptarla a los mismos.
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Conclusioén

Considerando lo anterior, se obtuvo un instrumento que mide privacidad en
la vivienda de manera confiable y vdlida, construido especificamente para
poblacién mexicana, lo que garantiza la relevancia cultural para la poblacion meta,
y que puede ayudar a futuras investigaciones sobre calidad de los ambientes
residenciales, interaccion familiar y salud.
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Construccion y Valores Psicométricos de una Escala Para Medir la Gratitud

Reynaldo Alarcén®
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Resumen

Se comunica la construccién de una escala para medir la gratitud a partir de una
definicion operacional, de dicho constructo tedérico, desarrollada por el presente autor. La
escala esta compuesta por 18 items de tipo Likert, con cinco alternativas de respuesta; se
administr6 a una muestra de 657 participantes, hombres y mujeres de 18 a 60 afios de
edad. La confiablidad se determin6 mediante analisis item-test, se encontraron
correlaciones significativas (media de r = 57.27). La Escala de Gratitud posee alta
consistencia interna, Coeficiente Alfa de Cronbach = .90, y para items tipificados a = .91;
Coeficiente Spearman-Brown, longitudes iguales = .87; y Dos mitades de Guttman = .87.
La validez de constructo se determiné por Andlisis Factorial de Componentes Principales
y Rotacion Ortogonal (Varimax); se extrajeron tres factores con altas saturaciones que
varian de .44 a .78. Este analisis ha permitido determinar la compleja estructura interna
de la gratitud.

Palabras clave: Gratitud, confiabilidad, validez, estructura interna del constructo.

Construction and Psychometric Properties of a Scale to Measure Gratitude

Abstract

He communicates the construction of a scale to measure the gratitude, starting
from an operational definition of the theoretical construct, developed by the author. The
scale is integrated by 18 items of type Likert, with five answer alternatives. It was
administered to a sample of 675 men and women, from 18 to 60 years old. The reliability
was determined by analysis item-test, there were significant correlations (mean from
r = 57.27). The scale of gratitude present high internal consistency (Coeficient Alpha of
Cronbach = 90; for standardized item= .91: Coefficient of Spearman-Brown, same
longitudes =.869; and Two halves of Guttman = .87). The validity of construct was
determined by Factor Analysis and the Principal Components Analysis, and Orthogonally
Rotation (Varimax). Three factors were extracted, with high saturations that vary from .44
to .78. This analysis has allowed to observe the complex internal structure of gratitude.
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La investigacion de la gratitud es un tema que ha llamado la atencion de
los psicologos en afos relativamente reciente, con mas precision, con el
advenimiento formal de la Psicologia Positiva al iniciarse el presente siglo XXI.
Esta nueva orientacion psicolégica se ha propuesto estudiar el potencial humano
y las fuerzas que lo integran, a menudo denominadas virtudes y fortalezas. Pero,
no solo se busca investigar dicho potencial, sino también desarrollarlo, de suerte
gue conduzca al crecimiento y realizacion de las personas. Al parecer, estas
potencialidades, que yacen en estado latente, pueden emerger en alguna
circunstancia critica para el individuo, salen cuanto mas se les necesita; por esto,
permiten afrontar mejor la adversidad y con las experiencias adquiridas manejar
mejor el futuro. Un proyecto de la Psicologia Positiva aplicada es desarrollar
programas de intervencion con fines de incrementar o mejorar el potencial
humano, puesto que es posible aprender a ser tolerantes, cooperativos,
optimistas, compasivos, comprensivos, altruistas, responsables y perseverantes.
Se puede aprender a perdonar, a cooperar Yy ser agradecidos. Algunas de estas
fortalezas se adquieren, a menudo, mediante aprendizajes informales, a través
de la relacién interpersonal.

En el curso de la primera década del presente siglo, el terreno de
investigacion de la psicologia positiva se ha orientado hacia el estudio del
funcionamiento de las fuerzas positivas del potencial humano, entre ellas la
gratitud, tema en el que estamos interesados en este articulo. Su reciente
exploracién se refleja en la escasa literatura publicada hasta la fecha. En una
revision de la base de datos Psycinfo se encontré solamente 709 referencias
bibliogréaficas sobre gratitud, publicadas en el periodo de 2000 a 2008 (Dos Santos
Paludo, 2008). Emmons & McCullough (2010), quienes son pioneros de los
estudios de este comportamiento, opinan que la gratitud es el “factor olvidado” en
la investigacion de la felicidad.

En la actualidad, la investigacion en torno a la gratitud, sigue
incrementandose; se busca conocer su naturaleza, las causas que la generan, su
desarrollo, sus conexiones con otras conductas, sus potenciales consecuencias
para la salud humana, se desarrollan métodos de intervencion para cultivarla y se
construyen instrumentos para medirla. En relacion con este ultimo asunto, las
pruebas bien acreditadas para evaluarla son relativamente escasas, entre ellas
estan las siguientes: M. McCullough, R.A. Emmons, & Tsang, Gratitude Adjetive
Checklist; M. McCullough, Gratitude Questionnaire (GQ-6); M. McCullough,
Gratitude Questionnaire — Observer. Ryff & Singer (2007, p.372) estiman que
“careciendo de instrumentos validos y confiables es imposible avanzar en el
conocimiento del potencial humano que han identificado los psicologos”. Esta es
una de las motivaciones que nos ha llevado a construir una escala para medir la
gratitud, que forma parte del potencial humano, cuya investigacion internacional se
encuentra en pleno desarrollo.
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El concepto de gratitud

El Diccionario de la Real Academia Esparfola (DRAE) define el vocablo
gratitud en los términos siguientes: “Sentimiento que nos obliga a estimar el
beneficio o favor que se nos ha hecho o ha querido hacer, y a corresponder a él
de alguna manera”. Segun esta definicién, la gratitud es una respuesta positiva de
orden sentimental generada por el beneficio recibido de un dador. Luego, para que
haya gratitud debe haber una accién benéfica, que realiza una persona a favor de
otra que la recibe; la receptora considera valiosa la accidbn o bien recibido.
Reparese que, segun la definicion del DRAE, la gratitud no necesariamente exige
la culminacion de la accion benéfica, basta la intencion o la gestion truncada de
otorgar un bien para generar acciones gratas de recompensa. Este punto de vista
es discutible dado el débil fundamento en que reposaria la gratitud.

Un analisis psicoldgico de la gratitud permite establecer que se trata de una
reaccion emocional consciente de un sujeto receptor en favor de un dador, o de
otras personas que lo sustituyen, y que se expresa a través del agradecimiento
(Blumenfeld, 1962). En este sentido, la gratitud es un comportamiento afectivo
gue manifiesta una persona motivada por el beneficio recibido. Este actia como
estimulo motivador para comportarse pro-socialmente con el benefactor. El
agradecimiento sincero, las expresiones objetivas de alegria y felicidad, son
manifestaciones de satisfaccion que experimenta intimamente la persona. La
respuesta elaborada por el sujeto receptor conlleva un procesamiento cognitivo,
gue atribuye valor positivo a la accion generosa. Al parecer, suele otorgarsele
mayor valor a la accion generosa cuando ésta es mas necesaria, cuando el
benefactor la otorga con intenciones benévolas y, también, cuando tiene mayor
costo. La valoraciéon es eminentemente subjetiva, reposa en la calidad moral del
evaluador, y concluye con una clara percepcion positiva del beneficio, sin esta
consideracion no surgira el compromiso de agradecimiento como manifestacion de
reciprocidad.

No reconocer el valor del bien recibido, subvalorarlo o restarle importancia
es un indicador de ingratitud, muy comun entre las personas desagradecidas,
incapaces de reconocer a quienes le ayudaron, puesto que ser objeto de una
accion generosa obliga a agradecer al benefactor. En la matriz de la gratitud se
anida un profundo sentimiento de agradecimiento consciente de retribuir lo que
recibimos, no por cortesia ni por coercion externa, y sin que medie solicitud
alguna, sino por una genuina obligacibn moral. La persona grata reconoce la
generosidad del benefactor.

McCullough, Emmons, & Tsang (2002) han encontrado, a través de varios
estudios, que la disposicion hacia la gratitud esta asociada con el afecto positivo y
el bienestar subjetivo, con las conductas pro-sociales, la religiosidad y la
espiritualidad. Encontraron que la gratitud se asocia negativamente con la envidia
y las actitudes materialistas. Emmons & McCullough (2003) realizaron tres
estudios experimentales entre la gratitud, el bienestar subjetivo (felicidad) y el
bienestar fisico en la vida diaria. Reportan que las personas gratas exhibieron
mayor bienestar subjetivo que los grupos de comparacion en los tres estudios.
Los autores sefialan que el efecto sobre los afectos positivos es el hallazgo mas
robusto. McCullough, Tsang, & Emmons (2004) condujeron estudios sobre la
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gratitud y estado afectivo y los estados de &nimo diario. Hallaron que la gratitud,
la trascendencia espiritual y una variedad de rasgos afectivos positivos se
relacionan con niveles medios y altos de gratitud. Cuando la gente estaba de
mejor animo que lo comudn, eran mas frecuentes las emociones de
agradecimiento; asimismo, encontraron que la gratitud parecia representar
estados de animo mas resistente.

Se ha analizado la gratitud desde parametros de la Etica, sosteniéndose
gue es una virtud moral, y como tal denota buen comportamiento (McCullough,
Kilpatrick, Emmons, & Larson, 2001; Emmons & Shelton, 2002). Peterson &
Seligman (2004) la consideran una fortaleza, y la ubican en el grupo de virtudes
Espiritualidad / Trascendencia. Una fortaleza es un rasgo o caracteristica
psicolégica que se presenta en situaciones distintas y a lo largo del tiempo, es
medible y puede adquirirse. Refiriéndose, especificamente a la gratitud, Seligman
sostiene que significa apreciar la excelencia de otra persona con respecto a su
caracter moral. Estamos agradecidos cuando las personas nos hacen un bien,
pero también podemos mostrarnos agradecidos, de forma mas general, por las
obras buenas y las buenas personas (Seligman, 2004, pp. 189 y ss.).

La gratitud, desde el punto de vista de la filosofia moral, obliga a
agradecer, por mandatos impersonales, los beneficios recibidos (Blumenfeld,
1962). En efecto, los mandatos éticos son prescripciones imperativas que se
fundan en las costumbres sociales y en tradiciones arraigadas. Por ejemplo, “la
gratitud es buena”, “la piedad es buena” son juicios morales que hacen referencia
a determinados géneros de conductas. El sentido de lo “bueno”, ¢ qué es bueno? ,
implicado en estos juicios, interesa a la ética (Salazar Bondy, 1962); en tanto que
a la psicologia le interesa la cualidad positiva del comportamiento enunciado en el
juicio. “Los padres estan obligados moralmente a cuidar y alimentar a sus
pequeinos hijos”. En reciprocidad, “los hijos gratos cuidan de sus padres cuando
llegan a la ancianidad”. La gratitud, desde la perspectiva moral denota buenos
habitos, excelente caracter personal, estado permanente de agradecimiento,
reconocimiento de la generosidad de otras personas y otras manifestaciones
auténticas de gratitud ( Emmons & Shelton, 2002). Conceptualizada como afecto
moral se le considera similar a otras emociones morales, como la empatia y la
culpa. Suele asignarsele tres funciones moralmente relevantes: a) como
bar6metro moral: cuantas personas han sido beneficiadas por la accion moral de
otra persona); b) funcidbn motivadora: la gratitud genera en la persona beneficiada
comportarse pro-socialmente hacia el benefactor y otras personas; y, c¢) funcion
de refuerzo moral: estimula a los benefactores para que sigan comportandose
moralmente en el futuro (McCullough, Kilpatrick, Emmons, & Larson, 2001).

En muchas culturas, como la nuestra, la gratitud es moralmente positiva,
en tanto que la ingratitud es negativa. El hecho que el origen de los mandatos
morales deriven de las costumbres sociales determina que las formas de
expresion de la gratitud puedan variar entre las diversas culturas, dificultando su
generalizacion y que, por tanto, se consideren, mas bien, mandatos relativos,
vélidos para una socio-cultura, pero no necesariamente en otra distinta. Esto no
significa que puedan existir mandatos morales universales. Blumenfeld (1962) cita
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dos imperativos morales formulados por Shopenhauer: “nadie va a defender
moralmente la injusticia, la calumnia, el odio”.

Reconocer y apreciar a la persona que nos brindé ayuda no supone que
estemos en deuda con ella. Fredrickson (2009, p. 55) precisa esta distincion: “Si
tienes que pagarle a alguien no te sientes agradecido sino en deuda”.
Ciertamente, la deuda obliga a pagar al acreedor, y con la retribucion se extingue
la deuda. Por esto, la gratitud esta mas alla de la transaccion bursétil, no es una
deuda monetaria; parte de la accién generosa de un dador o mecenas y del
compromiso moral, no legal, que adquiere el receptor al recibir un bien o un favor,
de una persona, de una entidad o de un ser sobrenatural para un creyente. Debe
subrayarse que la accién del dador debe ser necesariamente generosa, no se
trata de dar una dadiva en busca de recompensa, pues el acto generoso no busca
adquirir acreedores, con fines de satisfacciones egoistas; el benefactor la otorga
con fines benévolos. En contraste con el sentimiento positivo de gratitud, el
endeudamiento genera una sensacion negativa.

Generosidad y gratitud son dos conceptos importantes que denotan
excelencia del caracter personal (Emmons & Sheldon, 2002) y que, en cierto
modo, se complementan. El juego de esta diada se inicia con un proceso afectivo
de “dar’ gratuitamente un bien material, consejo o ayuda a otra persona sin
esperar recompensa; la persona generosa es altruista, tiende a dar algo de valor
de lo que posee y que, a la vez, es valorado positivamente por un receptor. En
este sentido, la auténtica generosidad es una conducta pro-social que apunta a
propiciar el bienestar del beneficiado. De otro lado, la gratitud obliga moralmente a
agradecer a la persona generosa; contrae con ella, en cierto modo, un
compromiso por el beneficio recibido y experimenta plena satisfaccion y
tranquilidad emocional cuando retribuye al benefactor. De aqui, se puede inferir
gue la gratitud es una accion cargada de intencionalidad, no ocurre por accidente,
se orienta hacia el benefactor en busca de revertir el beneficio recibido. Algunos
autores ven en esta experiencia un intercambio reciproco guiado por emociones,
afectos y principios morales con tendencia a la mutua cooperacion (Bartlett &
DeSteno, 2006; McCullough, Kimeldorf, & Cohen, 2008).

Nowak & Roch (2007) han observado que la generosidad puede
despertar en la persona beneficiada inclinaciones a prestar ayuda a otras
personas: usted ayuda a alguien porque alguien lo ha ayudado. Esta conducta ha
sido denominada “reciprocidad rio arriba” (Upstream reciprocity), no sélo lleva a
la evolucion de la cooperacién, sino que muestra que la gratitud puede aumentar
y ayudar a otros a desenvolverse en un mundo competitivo de seleccién natural.

La gratitud no se extingue con el agradecimiento que actia como
retribucion. Tiene en la memoria su componente cognitivo, muy poderoso, el cual
le atribuye intemporalidad a las buenas acciones. Debido a este factor,
recordamos a nuestros seres queridos fallecidos, llevandoles flores a sus tumbas
por todo lo que recibimos de ellos. Rendimos homenaje a nuestros héroes que
dieron sus vidas en defensa de la patria, estas acciones son gestos de gratitud
gue subyacen en la memoria colectiva de las personas y de los pueblos e indican
gue la gratitud tiene en el recuerdo una variable de alta relevancia; sin la



Acta de Investigacion Psicolégica

evocacion el evento generoso quedaria en el olvido, no pudiendo generar
respuestas de agradecimiento como expresion objetiva de la gratitud.

La observacion anterior nos lleva a distinguir dos formas gratitud: una
privada o personal y otra colectiva. Esta segunda forma la ejercen las naciones y
ciertas comunidades internacionales; es muy conocido el Premio Nobel, instituido
por Alfred Nobel, quien cedid su fortuna para premiar anualmente a las personas
o instituciones que destacan por la originalidad de sus aportes a la ciencia, las
letras, las humanidades y a la Paz mundial. El agradecimiento asume, en este
caso, caracter internacional e imperecedero, habiendo llevado a los ciudadanos
premiados a la universalidad a través de sus obras.

Una forma de gratitud, de orden trascendente, la practican las personas
religiosas al agradecer a Dios por los dones recibidos. Algunas religiones la
prescriben, tal es el ritual de Accion de Gracias, festividad religiosa de origen
cristiano, instituida legalmente en Estados Unidos de América, “para dar gracias a
Dios por todas sus bendiciones”. Observa Emmons (2008) que las oraciones de
gratitud son plenamente apoyadas en las escrituras religiosas, cita el caso de la
biblia hebrea que esta llena de temas en los que el hombre debe gratitud a Dios
por la vida, la salud y el sustento. Algo similar, se advierte en la biblia catdlica.
Emmons concluye afirmando que no hay religion en la tierra que ponga en duda
la importancia de dar gracias.

Ciertamente, existe un claro nexo entre la gratitud y los mandatos
religiosos, estos prescriben agradecimiento al ser divino, que en el lenguaje
religioso se le llama Dios; “principio objetivo que pensamos como objeto de la
suprema experiencia personal de valor’ (Spranger, 1954). La afectividad tiene en
la religion un rol preponderante, a tal punto que se la ha definido como “conjunto
de sentimientos de absoluta dependencia respecto a Dios”. El sentimiento
religioso seria la culminacion de la jerarquia de aquellos sentimientos; al parecer,
en su ndcleo se encuentran emociones de temor, admiracion, respeto, miedo,
humillacion, gratitud y reverencia, despertados por la divinidad. (Alarcon, 1978).
En el centro de la relacién divinidad - persona esta la oracién, un hablar en el
vacio, sin recibir contestacion. “La persona orante habla, susurra, llama, pide,
suplica, agradece. No oye voz, nada acude a su encuentro” (Van den Verg, 1963).
Segun la religion catdlica, “Dios siempre escucha las oraciones.... concediendo lo
que se le pide o substituyendo por algo que El sabe que necesitamos mas”
(Straubinger, 1965). No cabe duda que, la gratitud hacia un ser trascendente o
“numinoso”, es distinta de la que debemos a una persona concreta; sin embargo,
a ambos les expresamos gratitud, y esto nos produce una sensacion de
satisfaccion muy honda por haber cumplido con algo que deberiamos hacer.

El presente estudio aborda los siguientes problemas: 1) construir una
escala para medir la gratitud, a partir de la identificacion de las caracteristicas que
posee esta conducta, recogidas mediante observaciones personales y hallazgos
recientes de la investigacion empirica sobre el tema; 2) determinar las
propiedades psicométricas de la Escala de Gratitud; y 3 conocer la estructura
factorial del constructo gratitud.

11525
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Método

Participantes

La muestra esta integrada por 675 participantes, 295 hombres (44%) vy
380 mujeres (56%). Las edades varian de 18 y 60 afios, con una media de 32.5
afios. EI  mayor nimero de participantes estd compuesto por estudiantes
universitarios de pregrado y postgrado.

Material

La Escala de Gratitud esta compuesta por 18 items, que expresan
afirmaciones favorables o desfavorables hacia la gratitud, fueron puestos una
escala de tipo Likert, de cinco alternativas: Totalmente de acuerdo, Acuerdo, Ni
acuerdo ni desacuerdo, Desacuerdo, Totalmente en desacuerdo. Segun la clave
de calificacion de las respuestas, al extremo positivo se le otorga cinco puntos y al
extremo negativo un punto; los puntajes altos indican a reacciones positivas hacia
la gratitud; opuestamente, los puntajes bajos indican reacciones negativas. En el
cuestionario, los reactivos fueron distribuidos aleatoriamente; los items 05,06 y 11
tienen calificacion en reversa.

Procedimiento

La Escala de Gratitud fue administrada en forma colectiva en las aulas de
clase de los estudiantes de universidades publicas y privadas. Los grupos de no
estudiantes, generalmente de edades mayores, respondieron el Inventario en sus
domicilios o en sus centros de trabajo. Los participantes cumplimentaron los datos
referentes a edad, género y universidad de procedencia, centro de trabajo o
domicilio. Se les instruyé a los participantes que podrian hacer preguntas
relacionadas con la comprension de las frases del cuestionario. El tiempo que
toma responder los 18 items es aproximadamente de 20 minutos.

Resultados

Estadisticos descriptivos

Los estadisticos descriptivos de la Escala de Gratitud son los siguientes:
Media = 75.68; Mediana = 77.00; Moda = 82.00; Desviacién Estandar = 10.42;
Varianza= 108.68. Los valores de la media y la mediana son muy cercanos entre
ellos.

Coeficientes de Confiabilidad

Correlacién item-Escala. La Tabla 1 presenta las correlaciones de
Pearson para los 18 reactivos que componen la Escala de Gratitud. Todos los
valores de r son significativo y positivos, se extienden de .38 a .76, siendo la
media r = 57.27. Los datos sefialan que los reactivos miden indicadores de un
mismo constructo, y lo hacen con variada eficacia.
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Tabla 1

Coeficientes item-Escala, Coeficientes R? Coeficientes a
Item r R2 a
1 .65 57 .89
2 .70 .63 .89
3 .70 .61 .89
4 51 43 .90
5 .55 .38 .90
6 .38 .37 .90
7 51 31 .90
8 49 31 .90
9 .65 .49 .90
10 .59 .39 .90
11 42 .38 .90
12 .66 .50 .89
13 .69 .56 .89
14 45 .23 .90
15 42 27 .90
16 .70 .54 .89
17 .76 .65 .89
18 .48 43 .90

Coeficientes Alfa de Cronbach. En la misma Tabla 1 se encuentran los
Coeficientes Alfa, para cada uno de los 18 items, todos presentan valores altos,
sin variaciones significativas (a = .905, item 06; a = .893, item 17). La Escala
total presenta elevada consistencia interna (a = .903); y para items
estandarizados a = .912.

Coeficientes Split- Half. Los coeficientes de mitades son altos: Spearman-
Brown, rin = .869 (longitudes iguales); Coeficiente de Guttman = .869. Ambos
coeficientes confirman la alta confiabilidad de la Escala de Gratitud.

En suma, puede afirmarse que la Escala de Gratitud presenta alta
confiabilidad, segtn lo acreditan el Andlisis item-Escala, los Coeficientes Alfa de
Cronbach y los Coeficientes Split-Half.

Validez de Factorial

Las medidas de adecuacion de la muestra, obtuvieron los siguientes
valores: indice de Kaiser-Meyer-Olkin, KMO = .930 (excelente, muy cercano a la
unidad); Test de esfericidad de Bartlett, x2 = 5370.27; gl. 153; sig. .000. Los altos
valores obtenidos en las dos pruebas indican que el analisis factorial puede
continuarse.



1528 ’ Alarcon: Escala Para Medir Gratitud

El Analisis Factorial por Componentes Principales extrajo tres
componentes, con valores Eigen superiores a la unidad, varian de 1.06 a 7. 42.
El primero explica 41.23%, la mayor proporcion de la varianza total de la
muestra, el segundo obtuvo 8.07%; y el tercero 5.90%. Los tres componentes
acumulados explican 55.20% de la varianza total, puede considerarse un
porcentaje aceptable.

Tabla 2

Autovalores iniciales y porcentajes de la varianza explicada
Componentes Total % Varianza % acumulado
1 7.42 41.23 41.23
2 1.45 8.07 49.3
3 1.06 5.9 55.2

La matriz de componentes principales fue rotada mediante el método
Ortogonal y la solucion Varimax. Se extrajeron tres factores: Fl.con 9 items; F2.
con 7 items; y F3 tiene sélo 2 elementos. Posteriormente, en busca de una mejor
solucion, ensayamos varias alternativas que pudieran analizar la complejidad del
constructo gratitud; sin embargo, optamos por mantener la solucion Varimax
como la mas adecuada para nuestros fines.

La Tabla 3 contiene las cargas factoriales de cada variable, en cada uno de
los factores, oscilan entre 0.48 y 0.78; se considera aceptable una carga factorial
minima igual a 0.30, todas las cargas son superiores al valor critico sefialado.
Por ende, puede afirmarse que los valores obtenidos indican que la Escala de
Gratitud posee buena validez factorial. Asimismo, los pesos mas altos, de cada
factor, se concentran en una de sus variables, en los demas factores los pesos
de esa variable son bajos.

Con la finalidad de verificar la homogeneidad de los reactivos que integran
cada factor, se han obtenido correlaciones entre los items que integran un factor.
Los nueve reactivos del Fi presentan correlaciones positivas vy significativas al
nivel p< .01 (bilateral) e indican que los reactivos miden una faceta del constructo
gratitud. Asimismo, los reactivos presentan adecuada consistencia interna de
Cronbach (a = .862). El analisis factorial exploratorio de este factor identificd un
solo factor, que explica el 50.25% de la varianza total.

El factor F2 esté integrado por 7 items, las correlaciones entre ellos son
significativas al nivel .01 (bilateral), sus items presentan apropiada consistencia
interna  (Alfa de Cronbach = .82). El andlisis factorial exploratorio, por
componentes principales y rotaciéon Varimax, identific6 dos componentes, el
primero explica 50.91% y el segundo 14.56%, sumados ambos explican 65.47 de
la varianza total.

Finalmente, el F3 tiene solo 2 reactivos, la correlacion entre ambos es r =
.55, p< .01; el valor de Alfa= .71 es moderado debido, quizas, al escaso niumero
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de items. El andlisis factorial extrajo 1 componente, que explica 77.29% de la
varianza total.

Tabla 3
Matriz de los Factores extraidos y saturaciones factoriales de los items

ltem Factor 1 Factor 2

12 72

17 71

13 .68

08 .66

16 .65

09 .64

10 .62

15 .59

14 43

04 .78

02 .68

01 .67

03 .66

05 .53

18 .50

07 44

06 .78
11 g7
Coeficientes a 0.86 0.82 0.71

Estructura factorial del constructo gratitud

El andlisis factorial ha revelado que el constructo tedrico gratitud es un
comportamiento complejo, tal como fue conceptuado mediante la reflexion tedrica
mas los resultados de recientes de investigaciones empiricas. Vamos a comentar
las caracteristicas principales de los tres factores que lo integran.

Factor 1. Reciprocidad. Este factor retne nueve variables, la saturacidon
mas elevada la tiene el item 12 (.716): “Me siento muy contento cuando
correspondo a la persona que me hizo un favor”. Esta variable encierra el sentido
esencial de la gratitud, significa un estado emocional de agrado y satisfaccion muy
intima al corresponder, de alguna manera, a la persona de quien recibimos un
beneficio o favor. La gratitud es, fundamentalmente, agradecimiento por el favor o
dones que hemos recibido de otros o de alguna persona. Los demas reactivos
gue integran este factor seflalan caracteristicas complementarias: evaluar
positivamente el beneficio recibido, preocupacion por corresponder y elogio a la
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generosidad de la persona. El item 17. (.706) sefiala una caracteristica muy
importante: “Guardo en la memoria a quienes generosamente me ayudaron”; en
efecto, no puede haber gratitud sin el recuerdo de la accidén generosa: gratitud y
generosidad estan estrechamente unidas.

Factor 2. Obligacion moral. Hemos sefialado, en el andlisis de la gratitud, un
componente ético. El item 4, con alto peso factorial (.778), dice: “Es una obligacién
moral agradecer por lo que hemos recibido”. Los investigadores sefialan un
componente moral en la gratitud, desde este punto de vista, la gratitud esta
reglada por normas que rigen en una sociocultura, no se trata de normas escritas
sino de comportamientos mayormente sociales adquiridos a través de las
relaciones reciprocas con otras personas las que, a la vez, actian como agentes
de control social; es decir, velan por el acatamiento de las normas. Los siete
reactivos de este factor estan referidos al componente moral: debemos agradecer
el beneficio recibido por mas pequefio que sea; hay muchas cosas en la vida por
las que estoy agradecido; es una obligacidbn moral corresponder a quienes me
ayudaron. El componente moral funciona como “deber” que debe cumplirse, es un
imperativo categorico.

Factor 3. Cualidad sentimental. Lo integran dos items, con altas cargas
factoriales, que deslindan el concepto de gratitud como sentimiento positivo, de
otros términos sean: pacto, convenio, deuda, contrato. En estas actividades hay
compromisos y arreglos entre las partes, para que el deudor pague la deuda al
acreedor. La gratitud no es una deuda, se origina en la accidon generosa de un
donante a otra persona sin que medie contrato de pago alguno. La gratitud
auténtica es una experiencia afectiva de agrado con referencia a una persona,
se manifiesta mediante diversas expresiones culturales que conllevan la accion
moral de retribuir.

Discusion

La revision de la literatura psicologica sobre el tema de la gratitud permite
advertir que no existe consenso general, entre los investigadores, acerca de lo qué
es la gratitud y la clase de fendmenos a que corresponde. Se le concibe como
una virtud moral y como tal denota buen comportamiento. Se le considera una
fortaleza, que permite apreciar la excelencia de otra persona con respecto a su
comportamiento moral. Desde el punto de la filosofia moral, la gratitud obliga a
agradecer por los beneficios recibidos, funciona como imperativo categérico. Se le
define como un afecto analogo a otras emociones morales como la empatia y la
culpa; es una conducta pro-social que apunta a propiciar el bienestar del
beneficiado. En este sentido, tiene implicaciones en el funcionamiento de
sociedades de bienestar colectivo. Para otros es una emocién positiva, es una
emocion placentera; es una caracteristica afectiva, la emocion de gratitud
envuelve sentimientos de aprecio por favores recibidos. Es probable que posea
todas las caracteristicas mencionadas, otras no consignadas aqui y aun algunas
no descubiertas.

Para nosotros, la gratitud es una respuesta emocional positiva de una
persona (beneficiado), por haber recibido de otra (benefactor) un beneficio. Pero,
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hay algo mas, la gratitud es una emocion compleja, menos ligada a las
condiciones del momento. Se trata de una experiencia afectiva, que vive
directamente un sujeto, que le permite aprehender, de manera inmediata, las
cualidades positivas de una accion humana; en efecto, hay una percepcion
valorativa del beneficio recibido y un impulso de adhesién (dar las gracias) al
benefactor. El transcurso del tiempo no extingue la gratitud, como suele suceder
con la mera reacciébn emocional primaria; opuestamente, aparece una nota
intemporal, que hace de la gratitud un sentimiento duradero: la memoria le
asegura su continuidad en el tiempo. Sin el recuerdo vivo de la accion generosa
no puede haber agradecimiento, que es la expresion objetiva de la gratitud como
proceso interno. Esta nota no ha sido relievada por los investigadores de la
gratitud.

El andlisis topografico del constructo gratitud, mas los hallazgos recientes
de la investigaciéon empirica, nos permitié obtener una definicion operacional del
constructo gratitud, sobre la base de sus indicadores construimos una escala
para medirla. El andlisis psicométrico de la Escala de Gratitud demuestra que se
trata de un instrumento que posee alta consistencia interna, tal como lo acreditan
los coeficientes de correlacion item-Escala y los coeficientes Alfa de Cronbach
para la Escala total y para cada uno de sus reactivos.

El analisis factorial exploratorio hizo ver que la gratitud es un
comportamiento complejo, estd conformado por tres factores, que denominamos
Factor 1. Reciprocidad, el cual enfatiza que la gratitud es, esencialmente,
agradecimiento profundo en reciprocidad por los bienes o favores recibidos de un
dador o benefactor. Generosidad y gratitud se presentan como una diada
poderosa en esta especie de relacion interpersonal, que abre espacios para el
analisis de una conducta pro-social denominada por Nowak y Roch (2007)
reciprocidad rio arriba: Usted ayuda a alguien por que alguien lo ha ayudado;
ciertamente, genera una cadena apoyo entre personas motivadas por hacer el
bien a los demas, que esta mas alla del individualismo que busca solo el éxito
personal.

Una nota que resaltamos en el Factor 1, es el componente mnemonico de
la gratitud, que registra y guarda las experiencias positivas que vivimos como
gratas, y que a través del recuerdo se hacen presentes, al punto de revivirlas y
gozarlas como actuales. Por esto, hemos considerado que sin evocacién no hay
gratitud en el futuro. Es la memoria de las experiencias positivas lo que mantiene
muy viva una experiencia grata, es el recuerdo de aquella experiencia, la vivencia
de ella y la alegria que nos produjo. El componente mnemonico es fundamental en
la gratitud: le otorga intemporalidad.

El componente moral es enfatizado por el Factor 2, al punto que funciona
como imperativo categorico, los items que lo integran son mandatos que deben
cumplirse porgue la gratitud es una obligacion moral. Finalmente, el Factor 3, con
solo 2 reactivos, resalta el componente afectivo-positivo de la gratitud. Busca
deslindar la gratitud de la deuda, ésta termina con el pago al acreedor,
generando sentimientos de satisfaccion en el prestamista y en el deudor. De no
cancelar la deuda, prestamista y deudor entran en conflicto, desarrollan
sentimientos negativos reciprocos, que son resueltos judicialmente. La gratitud,
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entendida como agradecimiento por favores recibidos, es un mandato moral. En
este sentido, la penalizacion a la ingratitud no corresponde a tribunales judiciales,
sino a la comunidad social que suele aplicar normas no escritas que se convierten
en mandatos morales que se respetan. Debe sefalarse que la gratitud va mucho
mas alla de la relacion entre personas. “Para los individuos con creencias
religiosas o espirituales la gratitud establece una relacidon con lo divino. Es una
relacion que reconoce que el regalo de la vida procede del Creador. Las personas
agradecidas sienten que no estdn separadas de los demas o de Dios. Este
conocimiento en si mismo brinda un profundo sentido de agradecimiento”
(Emmons, 2008, p. 122).

Para concluir, estimamos que la Escala de Gratitud, con valores
psicométricos validos y confiables, pueda contribuir al desarrollo de
investigaciones sobre la gratitud, un tema emergente, que llama la atencién de los
psicologos que trabajan en el marco de la psicologia positiva.
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Anexo

Escala de Gratitud

Hay muchas cosas en la vida por las que estoy agradecido.
Debemos agradecer el beneficio recibido por mas pequefio que sea.
Nunca olvidaré lo que otros han hecho por mi.

Es una obligacién moral agradecer lo que hemos recibido.

No tengo porqué agradecer el favor que me han hecho.

La gratitud termina cuando se pagan los favores recibidos

Es dificil olvidar a quienes me hicieron un favor.

Me es facil elogiar a una persona bondadosa.

© ©® N o g » w N PRF

Me considero una persona agradecida.

10. Me preocupo por corresponder a la persona que me hizo un favor cuando mas
lo necesitaba.

11. Larecompensa a la persona que me ayudo pone fin a la gratitud que le debia.

12. Me siento muy contento cuando correspondo a la persona que me hizo un
favor.

13. Considero valiosos los beneficios que he recibido.

14. Lo que somos Y lo bueno que tenemos, no lo hemos conseguido solos.
15. La persona generosa merece reconocimiento de los demas.

16. La gratitud nunca termina.

17. Guardo en la memoria a quienes generosamente me ayudaron.

18. Es una obligacion moral corresponder a quienes me ayudaron
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El Manejo de la Impresion y su Influencia Sobre el Bienestar Psicoldgico en
dos Comunidades Latinoamericanas

Tania Tamara Acosta Canales & Alejandra del Carmen Dominguez Espinosa®
Universidad Iberoamericana

Resumen

El propésito de la presente investigacion fue desarrollar y validar un modelo teérico sobre
los componentes del Manejo de la Impresion (MI), y del valor predictivo de este constructo
psicolégico sobre el bienestar individual, en dos contextos latinoamericanos: México y Nicaragua.
Se identific6 que las variables de autonomia, asertividad, locus de control, necesidad de
aprobaciéon social (dimensidon negativa), son predictores altamente significativos del MI. Asi
también, las variables de necesidad de aprobacion social (dimension positiva) y reevaluacion
emocional, resultaron vinculadas positivamente con el MI, aunque con valores mas bajos. De igual
forma, se evidencio la influencia significativa y positiva que el Ml ejerce sobre el bienestar de los
individuos, encontrdndose cargas de regresion negativas del Ml con ansiedad y depresion, y
positivas con la satisfaccion con la vida. Estos resultados aportan y respaldan las posturas teoricas
que sefialan al Ml como un constructo psicolégico positivo e imprescindible para la adaptacién
saludable.

Palabras clave: Manejo de la impresién, necesidad de aprobacion social, autonomia, asertividad,
satisfaccion con la vida.

Impression Management and its Influence on Psychological Wellbeing in two
Latin American Contexts

Abstract

The purpose of this study was to develop and validate a theoretical model about the
components of the Impression Management (IM), and the predictive value of this psychological
construct on the individual well-being, in two Latin American contexts: Mexico and Nicaragua.
These findings showed that the variables of autonomy, assertiveness, locus of control, need for
social approval (negative dimension), are highly significant predictor of IM. Also, the variables of
need for social approval (positive dimension) and emotional suppression, were positively
associated with IM, but with lower scores. Furthermore, it showed the significant and positive
influence of IM on well-being, finding negative regression weights between IM with anxiety and
depression, and positive with satisfaction with life. These results provide support to the theoretical
postures which refer IM as a positive and essential psychological element for healthy adaptation.
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El Manejo de la Impresion (MI) generalmente es definido como un proceso
intencional de crear una impresion favorable o aceptable de si mismo ante los
demas (McFarland & Ryan, 2006; Mueller-Hanson, Heggestad, & Thorton, 2006).
Existe en la literatura poca evidencia empirica de cuales son los atributos y rasgos
psicologicos de los cuales se compone el MI. Asi, el presente estudio se desarrollo
con el objetivo de proponer un modelo tedrico basado en cinco variables
psicoldgicas tedricamente vinculadas al MI, como lo son: necesidad de aprobacién
social, autonomia, regulacién emocional, locus de control y asertividad. Asimismo,
se quiso probar que el Ml tiene un papel importante en el campo del bienestar al
evaluar su impacto sobre la ansiedad, depresién y satisfaccion con la vida.

El concepto del Ml

El Ml es un conjunto de procesos psicolégicos que le permiten al individuo
controlar efectivamente las imagenes personales que proyecta al exterior (Tetlock
& Manstead, 1985), mediante la seleccién de informacién y su control conductual y
emocional permitiéndole alcanzar objetivos personales (Leary & Kowalski, 1990;
Schlenker & Weigold, 1992). En términos amplios, el Ml se ha abordado como un
proceso de distorsidon de la propia imagen que se limita a las expectativas sociales
para quedar bien ante los deméas (Paulhus, 2002); sin embargo, el poder cambiar
la propia imagen intencionadamente también ha sido visto como un proceso
adaptativo para el ajuste social (Tetlock & Manstead, 1985) y consistente con el
estilo interpersonal de cada individuo (Wayne & Liden, 1995).

El MI se refiere a un intento deliberado de modificar las respuestas de uno
mismo con el fin de crear una impresion favorable hacia otros (Barrick & Mount,
1996). También es considerado como la manera de adaptarse del ser humano a
situaciones sociales a través de habilidades y rasgos, buscando como fin dltimo la
aprobacion o admiracién social (Dominguez Espinosa, Aguilera Mijares, Acosta-
Canales, Navarro Contreras, & Ruiz Paniagua, 2012), asi como lo intentos de
influenciar en la imagen durante la interaccion social (Bolino & Turnley, 2003).

Existen diferentes concepciones del MI, algunas lo consideran como un
rasgo basico de auto-presentacion automatico (p. ej.Schlenker, 1980; Schlenker,
Britt, & Pennington, 1996) y otros como un rasgo latente que da pie a diferentes
estrategias (p. ej. Bolino & Turnley, 1999) o tacticas de auto-presentacion (p. €j.
Sandal et al., 2014); asimismo, segun Gardner y Martiko (1988), el MI es producto
de una interaccién entre el ambiente, las caracteristicas particulares de los
individuos y una audiencia expectante. No obstante, las diferentes concepciones
del MI dan lugar a las interrogantes acerca de cuales son los componentes
sustantivos de esta capacidad de adaptacién a las demandas sociales para dar
una imagen socialmente aceptada que le permita al individuo alcanzar sus
objetivos. A continuacién se definen algunas variables que se han seleccionado
para dar cuenta de este fendmeno del MI, que involucra aspectos motivacionales
(necesidad de aprobacion social), de personalidad (autonomia), atribuciones
(locus de control) y estilos de comunicacion (asertividad), que en conjunto pueden
tener el potencial para predecir diferentes productos psiquicos como el bienestar
subjetivo, con sus componentes cognoscitivos (Satisfaccion con la vida) y
emocionales (ansiedad, depresion).
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Necesidad de Aprobacion Social

Uno de los motivantes principales de la adecuacion de la propia conducta
ante las demandas externas, es la necesidad de aprobacion social (NAS). Aunque,
a lo largo de la literatura, se ha sefialado como una fuente de error durante la
aplicacion de pruebas psicométricas (Paulhus, 2002), la NAS también ha sido
referida como una variable motivacional aplicable a un amplio rango de
situaciones (Marlowe & Crowne, 1961). Por lo que, se define como un proceso que
refiere la conducta y actitudes sociales de los individuos, y no solamente como un
intento de editar los auto-reportes favoreciendo la imagen personal (Ramanaiah &
Martin, 1980).

Los motivantes principales de la NAS esencialmente son: buscar la
aceptacion y evitar la desaprobacién de los demas. Este constructo se ha
relacionado con la busqueda intrinseca de los seres humanos de ser aceptados y
gueridos por los otros (Ramanaiah & Martin, 1980). En este sentido, se ha
vinculado con elementos defensivos de la conducta, que buscan evitar la
desaprobacion y fracaso social (Berger, Levin, Jacobson, & Millham, 1977;
Cravens, 1975). Partiendo de estos motivos, la NAS impulsa a los individuos a
responder de un modo culturalmente aceptable, a partir de dos medios principales:
atribuirse a si mismo cualidades de personalidad socialmente deseables
(dimension positiva), y, rechazar aquellas que les parezcan inapropiadas
(dimension negativa) (Consentino & Castro, 2008; Ferrando & Chico, 2000;
Lemos, 2006; Marlowe & Crowne, 1961; Saunders, 1991); no obstante, existen
algunos estudios que sefialan que es en ocasiones mas socialmente deseable
aceptar los errores, ya que sugieren un rasgo de humildad o modestia (p. ej. Cai et
al., 2010; Heine, Kitayama, & Lehman, 2001), prototipico de algunas culturas,
puede ser parte del Ml.

Autonomia

La autonomia es el proceso de eleccion y responsabilidad interna sobre las
propias acciones, (Deci & Ryan, 2000). Existen tres elementos importantes que
definen la autonomia: 1) la conciencia de si mismo o capacidad de estar
conscientes de las propias opiniones, deseos y necesidades, y de poder
expresarlas en interacciones sociales; 2) la sensibilidad a otros, definida como la
capacidad de ser perceptivo con las opiniones, deseos y necesidades de los
demas; y 3) la capacidad para manejar situaciones nuevas que refleja la facilidad
de sentimientos, flexibilidad e inclinacion a la exploracion basados en estructuras
familiares (Bekker & Van Assen, 2006).

Como una necesidad psicologica importante, a la autonomia se ha
asociado positivamente al nivel de bienestar que alcanzan las personas (Reis,
Sheldon, Gable, Roscoe, & Ryan, 2000). Koestner y Losier (1996) reportaron que
las personas autonomas llevan a cabo procesos efectivos de regulacion
emocional, lo que les permite experimentar menor afectividad negativa. Asi
también, Bekker y Belt (2006) sefialaron que la falta de autonomia es un factor
vulnerable ante estados emocionales negativos, como la depresion. La vinculacion
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tedrica con el Ml es que la falta de autonomia podria implicar una mayor
preocupacion de la evaluacion personal proveniente de los otros.

Regulacion emocional

La regulacibn emocional es el proceso de modular los estados afectivos,
con el fin de evitar o disminuir la intensidad y frecuencia de las respuestas
emocionales (Gross & Mufioz, 1995; Rendon, 2007). Un proceso de regulacion
emocional efectivo parte de dos premisas esenciales, que sus consecuencias
sean en pro del bienestar fisico y psicolégico de la persona, pero que también sus
reacciones emocionales, al externalizarlas, sean armonicas con los demas
(Hurlock, 1987; Saarni, 1999).

Existen diversas estrategias de regulacion emocional, entre las mas
comunes se encuentran los modos de Reevaluacion Cognitiva y la de Supresion
Expresiva. Por un lado, la reevaluacién cognitiva le permite al individuo generar
nuevas apreciaciones de una situacion estresante, al reinterpretar el significado de
la misma, y asi no solo responder conductualmente de manera apropiada, sino
también modificar integralmente sus sentimientos internos y la expresion de estos
hacia los demas (Gross & John, 2003). Por otro lado, la supresion expresiva se da
cuando el individuo experimentd una respuesta emocional negativa ante una
situacion, y lo que hace es suprimir la misma y no evidenciarla ante los otros
(Schutte, Manes, & Malouff, 2009).

La habilidad de evaluar y regular efectivamente los estados emocionales le
facilita al sujeto decidir como actuar y responder ante las demandas externas, asi
como, adquirir herramientas Utiles de interaccion social (Calkins, Gill, Johnson, &
Smith, 1999; Eisenberg & Fabes, 1999; Lopes et al., 2011). En diferentes estudios,
se ha referido que cuando un individuo lleva un proceso de auto-regulaciéon
efectivo, es capaz de modificar su comportamiento, sin mucha dificultad, de modo
gue su conducta se ajusta a sus propios ideales, pero también a las normas y
reglas sociales dentro de su contexto (Baumeister, Schmeichel, & Vohs, 2007;
Buckner, Mezzacappa, & Beardslee, 2009).

Locus de Control

El locus de control es un proceso de atribucion, que le permite al sujeto
diferenciar su responsabilidad sobre los eventos que le suceden. Este proceso se
da a partir de las atribuciones internas y externas de los eventos. En las
atribuciones internas el individuo espera y define sus resultados a partir de su
propia conducta y caracteristicas personales. En las atribuciones externas el
sujeto define sus logros desde la intervencion de fuerzas externas, tales como la
suerte, la ayuda de otros o el propio destino (Rotter, 1966).

Son distintos los efectos que el locus de control interno ejerce sobre el
bienestar de las personas. Por ejemplo, en diversos estudios se ha encontrado
una asociacion positiva entre locus de control interno y el nivel de satisfaccion con
la vida con el que los individuos cuentan (V. Lewis & Borders, 1995; Long,
Williams, Gaynor, & Clark, 1988; Noor, 1995; Wardle et al., 2004). Asi también, se
ha referido que las personas con alto locus de control interno, sienten mayor
afectividad positiva, y no porque no experimenten sensaciones negativas, sino
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porque la clara conciencia de su responsabilidad en los eventos que les suceden,
les permite regular efectivamente sus estados de animo (Klonowicz, 2001). De
igual forma, se ha evidenciado como un predictor importante en la soluciéon de
conflictos, encontrandose en estos individuos una disposicion a manejar
activamente situaciones estresantes, lo que también les permite experimentar
menor tension psicologica ante éstas (Dijkstra, Beersma, & Evers, 2011; Phares,
Jerry, & Wilson, 1972).

Asertividad

La asertividad es la expresion socialmente aceptable de cualquier emocién
experimentada (Wolpe, 1958). Es la tendencia a responder apropiadamente ante
situaciones cotidianas, en donde la persona es capaz de expresarse y defender
sus derechos, sentimientos y opiniones sin agredir a los deméas (Ames, 2008;
Eisler, Miller, & Hersen, 1973). Son diferentes los comportamientos que se
consideran asertivos, por ejemplo, iniciar y terminar conversaciones, pedir favores,
expresar sentimientos positivos y negativos a los otros (Herzberger, Chan, & Katz,
1984; Lee, Hallberg, Slemon, & Haase, 1985).

Los individuos asertivos tienen la habilidad de discernir sobre que
conductas son apropiadas, a partir de la valoracion que hacen del contexto en
donde se encuentran, por lo que ajustan su comportamiento e imagenes a los
patrones sociales adecuados (Furnham, 1979). De manera que, se ha referido
como un elemento importante dentro de un efectivo Ml (Gurevitch, 1985).

Ml y su relacién con los indicadores de bienestar

Dentro de la literatura, se han presentado diferentes postulados sobre la
definicion de bienestar. En la presente investigacion, partimos de las aportaciones
realizadas por Diener y colaboradores (Diener, Oishi, & Lucas, 2003; Diener &
Ryan, 2009; Diener, Sapyta, & Suh, 1998; Diener & Tov, 2007), en las que sefalan
que el bienestar parte de dos dimensiones fundamentales: un componente
emocional que incluye la frecuencia de afectividad positiva y negativa (ansiedad y
depresion); y un componente cognitivo, que refiere el juicio hacia la propia vida
(satisfaccion con la vida).

Ansiedad

En términos psicolédgicos, la ansiedad es definida como un estado de
agitacion en respuesta a una situacion, amenazante o no, en donde la persona
anticipa peligro, lo que desencadena una reaccion de desconcierto y sobresalto
(Ditomasso & Gosch, 2007; Sierra, Ortega, & Zubeidat, 2003).

Se ha sefialado que el nivel de ansiedad que se presenta en un individuo
varia a partir de la disposicion de cada persona, pero también por la importancia
del valor que se ve amenazado en una situacion (May, 1950). En este sentido,
Spielberger,  Gorsuch, y Edward (1970) sefalaron que existe un rasgo
relativamente estable que propensa a los individuos a desarrollar conductas
ansiosas. También, dentro de la literatura, se han distinguido diferentes elementos
sociales que juegan un papel importante en el desarrollo de la ansiedad. Por una
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parte, se ha encontrado que el temor a fallar, a ser rechazado y juzgado por los
demas, en eventos sociales, influye negativamente en el nivel de ansiedad de las
personas (Bados, 2009; Westenberg, Gullone, Bokhorst, Heyne, & King, 2007).
Por otro lado, también se ha referido que la calidad de los vinculos interpersonales
incide en el nivel de ansiedad que desarrollan ante situaciones estresantes
(Zubeidat, Salinas, & Sierra, 2009).

Depresion

La depresién es definida como un estado de desesperacion y desesperanza
en el animo del individuo, en donde se ven afectadas las areas afectivas,
cognitivas y conductuales (Gonzalez & Valdez, 2005).

Dentro del bienestar, la depresién es un elemento que se ha relacionado
negativamente con la calidad de vida de las personas (Diener & Seligman, 2002;
Galinha & Pais-Ribeiro, 2011). El hecho que una persona se encuentre deprimida
disminuye el nivel de satisfaccibn de ésta con su propia vida, por las mismas
caracteristicas de irritabilidad, frustraciéon y menosprecio hacia si mismo que se
producen en estados depresivos, asi también disminuye el éxito en sus relaciones
interpersonales y en el mismo sentido de vida (Agudelo, Casadiegos, & Sanchez,
2008; Balcazar, Bonilla, Santamaria, Gurrola, & Trejo, 2007).

Satisfaccion con la vida

La satisfaccidn con la vida refiere el proceso cognitivo con el que la persona
evalla la calidad de sus condiciones de vida (Agudelo, et al., 2008; Pavot &
Diener, 1993). Es decir, es el juicio consciente que el individuo realiza de su propia
vida, partiendo de su criterio personal, el cual define qué aspectos son importantes
a evaluar y qué valor asignarles a los mismos (Diener, Napa, Oishi, Dzokoto, &
Suh, 2000).

En el presente trabajo se busca determinar la relacién positiva entre las
variables psicologicas de Necesidad de Aprobacion Social, Autonomia, Regulacion
Emocional, Locus de Control y Asertividad, con el Ml (Hipétesis 1). Asi también, se
busca respaldar las teorias que afirman que el Ml lejos de ser una variable
negativa en la vida de las personas, ejerce un papel importante en el bienestar del
individuo, determinando que a mayor nivel de Ml menores niveles de ansiedad y
depresion (Hipétesis 2), asi como mayor nivel de satisfaccion con la vida
(Hipotesis 3). Asimismo el objetivo de hacer el estudio con caracter transcultural, a
partir de la utilizacién de dos muestras provenientes de paises latinoamericanos
de habla hispana (México y Nicaragua) ayuda a la generalizacion de los hallazgos
mas all4 de una sola cultura.

Método

Participantes

La muestra analizada se conformo por 729 participantes de los cuales 299
fueron nicaragienses y 430 fueron mexicanos. Con la muestra de poblacién
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mexicana, el periodo de edad fue entre los 17 a 69 afios (Megag=26.06; D.E.=9.38),
siendo un 55.8% mujeres y 44.2% hombres. En la muestra nicaragiense, la edad
comprendia de los 16 a los 41 afos (Medgag=21.62; D.E.=4.81), de los cuales un
58,5% eran mujeres y un 41.5% hombres.

Instrumentos

Se conformd una bateria psicologica de auto-aplicacion, a lapiz y papel, con
ocho escalas, cuyos valores de respuesta iban desde 1 (Totalmente en
desacuerdo) a 5 (Totalmente de acuerdo). A continuacion se presentan las
escalas utilizadas:

1. Escala de Necesidad de Aprobacion Social (Dominguez Espinosa &
van de Vijver, 2014). La escala consta de 14 reactivos, mide dos dimensiones, una
positiva con seis reactivos (p. ej. Perdono facilmente a quienes me ofenden), y una
negativa con ocho reactivos (p. ej. Digo mentiras si sé que no me van a descubrir).
Esta ultima se recodifica y se interpreta como la aceptacion de errores comunes.

2. Escala de Autonomia (Bekker & Van Assen, 2006). La escala consta de
18 reactivos, que miden tres dimensiones de la autonomia: 1. Autoconocimiento
(p. €j. A menudo no sé cual es mi opinién); 2. Manejo de situaciones nuevas (p. €j.
Encuentro dificil empezar nuevas actividades por mi cuenta); 3. Sensibilidad a
otros (p. ej. Pocas veces me preocupo por los sentimientos y experiencias de los
demas).

3. Escala de Regulacién Emocional (Gross & John, 2003). Consta de 10
reactivos, los cuales miden dos dimensiones: reevaluacion cognitiva (p.ej. Controlo
mis emociones cambiando la manera en que pienso sobre la situacion en la que
estoy) y supresion emocional (p. ej. Cuando siento emociones negativas me
aseguro de no expresarlas).

4. Escala de Locus de Control (Ross & Mirowsky, 1989). Consta de ocho
reactivos que evallan el nivel de control percibido que la persona sostiene sobre
si misma (p. ej. Soy responsable de mi propio éxito).

5. Escala de Asertividad (Flores, 2004). La escala consta de 15 reactivos,
los cuales miden la asertividad: 1. A través de medios indirectos (p. ej. Me es mas
facil decirle a alguien que acepto su critica a mi persona, por teléfono que
personalmente); 2. La falta de asertividad (p.ej. Me es dificil expresar mis deseos);
3. Asertividad directa (p. ej. Puedo agradecer un halago hecho acerca de mi
apariencia personal).

6. Inventario de Ansiedad Estado-Rasgo STAI, Sub-parte Rasgo (State
and Trait - Anxiety Inventory) (Spielberger, et al., 1970). La escala consta de 20
reactivos, de los cuales 13 son positivos y siete negativos (p. ej. Siento que las
dificultades se amontonan al punto de no poder soportarlas).

7. Inventario de Depresion Rasgo-Estado IDERE, Sub-parte Rasgo
(Schmitt et al., 2003). La escala consta de 22 items que miden el nivel de
depresion en el sujeto (p. ej. Pienso que las cosas me van a salir mal).

8. Escala de Satisfaccion con la vida (Diener, Emmons, Larsen, & Griffin,
1985). Evalta el nivel de satisfaccién que el individuo tiene sobre su vida. El
cuestionario consta de cinco preguntas (p. ej. En la mayoria de las cosas, mi vida
esta cerca de mi ideal).



1542 ’ Acosta & Dominguez: Manejo de la Impresion

Procedimiento

La aplicacion se llevé a cabo en diferentes instituciones publicas y privadas
de educacion superior, asi como en centros comerciales, plazas publicas y centros
recreativos. La participacion fue voluntaria y andnima. En ambos paises, se
enfatizé el compromiso ético del manejo que se haria de la informacion obtenida, y
gue ésta solo responderia a fines de la investigacion, de manera que se les
explicaba el objetivo general que se deseaba alcanzar. El tiempo promedio de
aplicacion fue de 30 minutos.

Escenarios

Los escenarios seleccionados para llevar a cabo la investigacion fueron la
Ciudad de México y la ciudad de Managua, ambas las ciudades capitales de
México y Nicaragua respectivamente. Las razones para haber seleccionado estos
dos paises latinoamericanos radican en su similitud histérica y sociocultural.
Naturalmente ambos paises difieren en muchos indicadores macroecondémicos;
sin embargo, tanto México como Nicaragua comparten, no sélo historia, sino
también disposiciones psicoldgicas en comun, como por ejemplo, que pese a la
desigualdad econdémica que experimentan, en ambos paises se perciben vidas
largas y felices (The New Economics Foundation, 2012) o en los niveles de
confianza interpersonal (Corporacion Latinbarémetro, 2014).

Resultados

Para evaluar las propiedades psicométricas de cada escala, se llevaron a
cabo andlisis de consistencia interna, validez factorial y de congruencia
estructural. También, se evidenciaron valores de consistencia interna
significativos, encontrandose todos los indices a de Cronbach por encima de .72,
lo que indica niveles aceptables de consistencia interna (ver diagonal Tabla 2).
Como paso inicial se realizé un analisis de comparacién de medias entre los dos
escenarios en donde solamente se evidenciaron dos diferencias significativas en
las dimensiones de autonomia y asertividad.
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Tabla 1
Comparacion de medias entre la muestra mexicana y nicaragiense
_ México Nicaragua
Variable t p
M DE M DE

NAS-Positiva 18.50 4.36 19.21 4.83 -2.06 .057
NAS-Negativa 30.19 6.56 29.45 6.68 1.45 AT7
Autonomia 41.45 7.59 43.03 8.71 -2.51 .029*
RE-

., 20.76 4.09 21.70 4.11 -3.00 .918
Reevaluacioén
RE-Supresion 10.62 3.45 11.54 3.48 -3.48 .950
Locus de Control 8.91 4.42 8.24 4.46 1.98 .680
Asertividad 12.82 4.38 13.27 4.62 122 248
Indirecta
No Asertividad 13.14 4.19 13.64 4.26 -1.48 .766
Asertividad 19.72 3.56 18.27 4.09 4,73 .002*
Ansiedad 39.80 9.04 42.09 8.56 -3.25 .613
Depresion 50.70 8.88 54 56 8.92 -5.42 .987
Satistaccion con g, 3.96 18.62 3.81 -1.35 947

la Vida
Nota: NAS= Necesidad de Aprobacion Social, RE= Regulacion Emocional. *p<.05.
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con la Vida

Tabla 2
Correlaciones entre las escalas psicologicas
Variables 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12
1. NAS-Positiva  (.72) .238° -13° 217 -08 .10 -14° -20° .11 -21°7 -227 28"
2. NAS-Negativa -.04 (.85) -31° .10 -21° 34" -28" -26 .32° -40 -36 .25
3. Autonomia® -157 -38" (72) -12° 317 -36" 437 48" -447 60 56  -34"
4. RE- *k * *k *h *k * *k * *h
g 27" 120 -297 (77) 10 260 -217 -17 327 -12 -16 24
Reevaluacion
5. RE-Supresion  -.01 -34" 260 .02 (76) -19° 28" .36  -27 300 297 -10
Locus de 11+ 49" 47" 31" -33" (74) -24" -21" 46" -37" -28" 27"
Control
_ Asertvidad 53 40" 38" 11" 24" -35" (80) 56" -35" 46" 49" -15'
Indirecta
8. No Asertividad -.06 -32" 39" -12° 43" -33" 507 (77) -26 59° .53 -16
9. Asertividad 177 277 -46” 327 347 517 -317 -36" (77) -37 -400 227
10. Ansiedad -13° -357 56 -247 277 -36° 38" 40" -39 (86) .717 -31"
11. Depresion -09  -427 547 -28" 347 -447 41" 427 -45° 827 (87) -27°
satisfaccion o= 15" 40" 20" .10" 20" .11 -19" 38" -34" -36" (.80)

Nota: NAS= Necesidad de Aprobacién Social, RE= Regulacién Emocional. Los datos de la muestra
mexicana se ubican debajo de la diagonal. Los datos de la muestra nicaragliense se ubican sobre
la diagonal. Los valores dentro de los paréntesis se refieren a los valores de consistencia interna
por alfa de Cronbach. ‘La escala de Autonomia mide la falta de autonomia. *p< .05 **p< .01

Con el fin de identificar las relaciones lineales entre las variables, se
realizaron andlisis de correlacion bi-variada de Pearson. En la tabla 2 se observan
los datos de inter-correlaciones por paises. En donde se observan, en ambas
poblaciones, relaciones positivas y significativas entre el conglomerado de
variables que se asumen subyacen al MI, asi como con los indicadores de
bienestar observandose relaciones negativas entre los componentes del MI con
ansiedad y depresion, y positivas con satisfaccion con la vida.

Por ser un estudio transcultural, fue necesario realizar un andlisis de
equivalencia estructural para ambos escenarios (México-Nicaragua), mediante
andlisis factoriales exploratorios de componentes principales con rotacion
Procrustes hacia la solucion factorial para México (van de Vijver & Tanzer, 2004).
Se obtuvieron indices de congruencia factorial (Tucker’s Phi >.95), evidenciando
equivalencia de los factores entre los paises.
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Para comprobar la equivalencia de medida y la comprobacion del modelo
propuesto (ver Figura 1), se prob6 el modelo tedrico propuesto mediante un
modelamiento estructura de covarianzas multi-grupo. Se tomaron en cuenta
diferentes indices descriptivos para evaluar cada modelo: 1.Chi Cuadrada (XZ), el
cual representa el valor final de la funcién de ajuste; 2. GFI o Goodness of Fit
Index (indice de bondad del ajuste) entre méas cercano al 1 indica mayor ajuste del
modelo, valores por encima del 0.90 sefalan ajuste aceptable. 3. RMSEA o Root
Mean Square of Approximation (Raiz cuadrada media del error de Ila
aproximacion), el cual es representativo de la bondad de ajuste que podria
esperarse si el modelo fuera estimado con la poblacion y no sélo con la muestra
estudiada, los valores menores a 0,05 son indicativos de un buen ajuste. 4. TLI o
Tucker Lewis Index (indice de Tucker Lewis), los valores de este indice oscilan
entre 0 y 1, siendo los valores 6ptimos aquellos superiores a 0.95. CFl o
Comparative Fix Index (indice de Ajuste Comparativo), el cual mide la mejora en la
medicion de la no centralidad de un modelo, los valores por encima a 0.90 indican
buen ajuste del modelo. Es preferible considerar este valor, en vez del % cuando
las muestras analizadas sobrepasan las 100 unidades. 6. AGFI o Adjusted
Goodness of Fit Index (Iindice de bondad de ajuste corregido), los valores méas
aproximados a 1 indican niveles adecuados de ajuste (Hu & Bentler, 1999; Lévy &
Mallou, 2006).

Los valores obtenidos del modelo final fueron los siguientes (ver Figura 1).
El indice de Chi cuadrada de bondad de ajuste sugiere poco ajuste a los datos %*
(214, N= 729), p <.001, lo que no es representativo porque el tamafio de la
muestra es grande. No obstante, los valores de los indicadores descriptivos
seflalan un ajuste adecuado de los datos. El RMSEA=.05, GFI=.92, TLI=.90,
AGFI=.88, CFI=.93. Asi también, las cargas de regresion obtenidas fueron
significativas, tanto en el conjunto de las variables predictores del MI, como en la
relacion del Ml con bienestar.

En la primera parte del modelo, se observa cémo el constructo del Ml
(Variable latente) se predice por cada una de las variables ingresadas o
manifiestas. La variable con mayor peso es autonomia: -.72 (la cual mide la falta
de autonomia en el sujeto, lo que evidencia una relacion positiva entre la variable
y el MI). Seguida por asertividad con .65, Locus de control con .58, y la dimensién
negativa de la NAS con .54. Por otro lado, las dimensiones de no asertividad y
asertividad indirecta obtuvieron cargas de regresion negativas con el Ml, -.55 y -
.52 respectivamente. De igual forma, la estrategia de supresion emocional
evidencia una relacién negativa con el Ml, habiendo obtenido un peso de regresiéon
de -.44. Las variables con menores pesos de regresion fueron: la estrategia de
reevaluacion emocional con .30, y la dimension positiva de la NAS con .21, no
obstante ambos elemento psicolégicos evidencian una relacién positiva con el Ml.

Por otro lado, la segunda parte del modelo evidencia cuanto la variable del
MI predice el bienestar en las personas, en donde se encontr6 un peso de
regresion altamente significativo: .82. Asi también, las cargas de regresion
obtenidas de las variables consideradas como predictores de Bienestar fueron
significativas. Tanto, ansiedad como depresion, resultaron con pesos negativos
con la variable de bienestar: -.87 y -88. Al contrario de satisfaccion con la vida,
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quién obtuvo .40. Por lo que, el presente modelo se ajusta satisfactoriamente a los
datos, y refleja una direccion tedrica optima sobre el Ml y su incidencia en el
bienestar de los individuos.

1 2 3 4 , eb eb T 8 9
PO ST S S
MNAS_P Reeval R Fupres_n | ocus-Con Asert_Ind Asert

Ansiedad Depresion atisf_Vida
el2 , el el0
e .

Figura 1. Modelo de Ml valido para México-Nicaragua.

Nota: NAS_P: Necesidad de aprobacién social positiva; NAS_N: Necesidad de aprobacién social
negativa; Reeval RE: Estrategia de regulacién emocional: reevaluacion cognitiva; Supres_RE:
Estrategia de regulacion emocional: Supresiéon emocional; Locus-Cont: Locus de control;
Asert_Ind: Asertividad indirecta; No_Asert: No asertividad; Asert: Asertividad; Satisf Vida:

Satisfaccion con la vida.
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Discusién

En esta investigacion se examind la incidencia de cinco variables
psicologicas (NAS, autonomia, regulacion emocional, locus de control y
asertividad) en la elaboracion del constructo del Ml, y en la consecuente influencia
gue este elemento psicolégico ejerce sobre el bienestar en las personas. Dentro
de la literatura se encuentran pocos hallazgos de la relacién directa de estas
variables con el MI, por lo que uno de los propésitos del presente estudio fue
presentar un modelo explicativo que respalde la definicion del Ml como un
conjunto de estrategias que le permiten al individuo incrementar su nivel de
bienestar y ajustarse satisfactoriamente a su entorno social (Tetlock & Manstead,
1985), y no como una fuente de engafio o distorsién de la informacién real de las
personas (Paulhus, 2002). También, se pretendio determinar la participacion de
este conjunto de variables en dos contextos culturales, México y Nicaragua. En
general, la aportacion del presente estudio al desarrollo del constructo del Ml es
sefialar que éste es producto de un conglomerado de variables psicologicas, como
la autonomia, asertividad, locus de control, necesidad de aprobacion social y
regulacion emocional, que en su conjunto le facilitan al individuo tener conciencia
de que las imagenes que proyecta a los otros, inciden en el curso y obtencién de
sus metas personales, y que por tanto el ajuste de su comportamiento es
importante para satisfacer exitosamente sus necesidades personales y sociales.

A su vez, los resultados obtenidos respaldan que el Ml incide positivamente
en el bienestar individual (Leary & Kowalski, 1990). Contrariamente, a lo que
algunos autores refieren, el Ml no propicia estados emocionales negativos, lo que
se ve reflejado, en los resultados obtenidos en el presente estudio, en el que el Ml
y las variables de Ansiedad y Depresion correlacionan negativamente entre ellas,
y al contrario el M| se asocia positivamente con Satisfaccion con la vida. Es decir,
gue entre mas la persona pueda manejar las herramientas para ajustar sus
imagenes en diferentes contextos sociales, menos estarA propenso a
experimentar estados emocionales negativos, puesto que el sentido de influir en la
impresion que causa en los otros es el sentirse bien consigo mismo al obtener sus
propésitos deseados, pero también siendo consciente de la armonia que debe
existir entre él y su realidad social. Asi también, el hecho que la persona
experimente menos estados emocionales negativos y alcance constantemente sus
objetivos personales, le permite sentirse mas satisfecha con su vida (Diener, et al.,
2000).

En la presente investigacion se demostr6 la validez de un modelo
equivalente tanto en México como en Nicaragua, en donde se encontraron pocas
diferencias significativas en cuanto a las variables psicologicas evaluadas, lo que
permite una aproximacion universal del modelo teorico obtenido en esta
investigacién. En el presente modelo se evidencid al MI como un proceso de
ajuste en el que el individuo estratégicamente se adecula a las demandas externas
con el fin de alcanzar su objetivo personal en determinada situacion (M. A. Lewis &
Neighbors, 2005).
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Resumen

Los propdsitos de este estudio fueron conocer la prevalencia de riesgo psicosocial en importantes
funcionarios publicos que imparten justicia en México, D.F., asi como identificar la relacién entre variables
socio-demograficas, desgaste ocupacional (burnout) y trastornos psicosomaticos. Se obtuvo informacién de
75 trabajadores que imparten justicia en México, D.F. (n=75) mediante la Escala de Desgaste Ocupacional de
Uribe-Prado (2010). Los resultados mostraron que el burnout es la mejor variable para pronosticar trastornos
psicosomaticos en términos de factores psicosociales en el trabajo; los analisis de este trabajo se discuten en
términos de la importancia de conocer el riesgo psicosocial para efectos de prevencion, diagnostico e
intervencion a partir de la respuesta al estrés cronico. Se utilizaron correlaciones, analisis de varianza,
regresiones y un modelo estructural para ajustar las variables en términos estructurales. El alfa de Cronbach
para las variables evaluadas se ubico entre .63 y .83 de confiabilidad. Se enfatiza la importancia de que
secretarios, jueces y magistrados que imparten justicia desempefien su trabajo en términos de salud
ocupacional.

Palabras clave: Desgaste ocupacional, socio-demograficos, manifestaciones psicosomaticas, trabajadores
gue imparten justicia.

Occupational Burnout Syndrome and its Relationship to Health and Psychosocial
Risk in Public Officials who Administer Justice in Mexico City

Abstract

The purposes of this study were to determine the prevalence of psychosocial risk in major public
officials who administer justice in Mexico City, and to identify the relationship between socio-demographic
variables, occupational wear (burnout) and psychosomatic disorders. Information of 75 workers who administer
justice was obtained in Mexico, DF (n = 75) by the Occupational Scale Wear of Uribe-Prado (2010). The
results showed that burnout is the best variable to predict psychosomatic disorders in terms of psychosocial
factors at work; analyzes of this study are discussed in terms of the importance of understanding the effects of
psychosocial risk prevention, diagnosis and intervention from the response to chronic stress. Correlations,
analysis of variance, regressions and a structural model to adjust the variables used in structural terms.
Cronbach's alpha for the evaluated variables was located between .63 and .83 reliability. The importance of
secretaries, judges and magistrates to administer justice undertake their work in terms of occupational health is
emphasized.

Keywords: Wear occupational, socio-demographic, psychosomatic manifestations, workers who administer
justice.
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Factores psicosociales y desgaste ocupacional (burnout)

Los factores psicosociales son condiciones presentes en situaciones
laborales relacionadas con la organizacién del trabajo, el tipo de puesto, la
realizacion de la tarea, e incluso con el entorno, que afectan la salud de los
trabajadores y el desarrollo de su trabajo. Los factores psicosociales pueden
favorecer o perjudicar la actividad laboral y la calidad de vida; en un primer caso,
fomentan el desarrollo de la gente, sin embargo, cuando éstos son desfavorables
conducen al estrés o burnout y perjudican la salud y el bienestar (Gil-Monte,
2012). Los factores psicosociales son descriptivos, aluden a la estructura
organizacional (cultura, clima, liderazgo, puesto, etc.), mientras que los factores
psicosociales de riesgo, son predictivos, se refieren a las condiciones de trabajo y
a su probabilidad de afectar la salud y bienestar de los trabajadores; cuando
actuan como factores de riesgo psicosocial, es cuando provocan tension, estrés o
burnout, entre otros. De acuerdo con Maslach y Jackson (1986), el sindrome de
guemarse por el trabajo, desgaste ocupacional o burnout, es un conjunto de
sintomas divididos en tres dimensiones: a) agotamiento o desgaste emocional,
definido como el cansancio y la fatiga que puede manifestarse mental y
fisicamente, con una sensacion emotiva de no poder dar mas de si mismo a los
demas; b) cinismo o despersonalizacién, como el conjunto de sentimientos,
actitudes y respuestas negativas desarrolladas por una persona para permanecer
distante y frio hacia otras personas, principalmente hacia los receptores del propio
trabajo; y c) la baja realizacidbn personal o insatisfaccion de logro, que se
caracteriza por una dolorosa desilusion del sentido de la propia vida y hacia los
logros personales; decepcion con el trabajo, sentimientos de fracaso y baja
autoestima suelen ser sus componentes (Gil-Monte, 2005; Maslach, Schaufeli &
Leiter, 2001; Uribe-Prado, 2008). El desgaste ocupacional se ha asociado con
rasgos de personalidad (David, 2010; Jacobs &, Dodd, 2003), con género y la
percepcion de apoyo (Weckwerth & Flynn, 2004), a la pérdida de eficacia
profesional (Lee & Ashforth, 1996), con diferencias factoriales por algunos grupos
ocupacionales (Bakker, Demerouti & Schaufeli, 2002), con diferencias factoriales
entre nacionalidades (Richardsen & Martinussen, 2004), se ha asociado a locus de
control y flexibilidad como predictores del desgaste (Gan, Shang & Zhang (2007),
entre otros. En México, Juarez-Garcia, Camacho-Avila y Placencia-Reyes, (en
prensa) realizaron un meta-analisis considerando revistas latinoamericanas con el
Maslach Burnout Inventory (MBI) de Maslach & Jackson (1986); aunque en el
ambito internacional la asociacion del sindrome burnout con distintos indicadores
de salud es inobjetable, el balance general de la revision hecha por los autores,
mostré que la investigacion del burnout en México es deficiente, y segun ellos, es
necesario ampliar el abanico de ocupaciones y mejorar los disefios de
investigacién, de analisis de informacion y, asegurarse que las propiedades
psicométricas de las escalas utilizadas sean fiables.

Manifestaciones psicosomaticas

De acuerdo con el Diagnostics and Statistical Manual of Mental Disorders
(DSM V), muchos trastornos relacionados con problemas de medicina psiquiatrica
se relacionan con el estrés; tales como los trastornos de dolor (muscular, cefaleas,
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menstruales, oseos, etc.), gastrointestinales, del suefio, sexuales, psiconeuroticos,
ansiedad, depresion; sin embargo, no todos estos malestares se pueden atribuir a
enfermedades psiquiatricas, empezando por la manera de abordarlos (American
Psychiatric Association, 2013). En el sentido interactivo es la teoria de Lazarus y
Folkman (1991), con su modelo de aproximacion mediacional cognitiva, la mas
representativa para vincular el estrés, como el burnout, con la salud en el trabajo y
su posible impacto psicosomatico, como resultado de una combinacion del
individuo y su contexto. Existen diversos modelos de como el estrés o el burnout
es respuesta al estrés cronico, explicados por variables sociales y de personalidad
(autoestima, auto-eficacia y apoyo social) y con impacto en sintomas
psicosoméaticos (Gonzalez & Landero, 2008; Fernandez, 2000); Boada, de Diego y
Agullé (2004) mostraron con regresiones que el clima organizacional y la
motivacion son predictores del burnout y de sintomas psicosomaticos en el
trabajo. En el caso del burnout se ha comprobado en diversos meta-analisis que
éste si se relaciona con salud, especificamente con factores psicosomaticos
especificos (Gil-Monte, 2005; Gil-Monte & Peird, 1997; Juarez-Garcia, Javier,
Camacho-Avila & Placencia-Reyes [en prensa]; Schaufeli, Leiter & Maslach,
2009). El sindrome de burnout trae resultados negativos para el sujeto que lo sufre
como para la organizacion que lo ha contratado; para el primero, puede traer
alteraciones cardio-respiratorias, jaguecas, gastritis, Ulcera, insomnio, mareos,
ansiedad, depresion, alcoholismo, tabaquismo, etc.; para la empresa, deterioro de
la calidad en el servicio que otorga el trabajador y, por lo tanto la organizacion,
rotacion de personal, ausentismo, problemas de asiduidad, y hasta abandono de
trabajo (Burke, 1998; Cordes, Dougherty & Blum, 1997; Daniel & Pérez, 1999; Gil-
Monte, 2005; Gil-Monte & Peird, 1997; Golembiewski, 1982; Goodman & Boss,
2002; Manzano & Ramos, 2000; Mingote, 1997; Moreno & Oliver, 1993, Schaufeli
& Dierendonck, 1995, entre otros). De acuerdo con Buendia y Ramos (2001) la
consecuencia del burnout es el colapso fisico, emocional y cognitivo, lo que obliga
a los trabajadores a dejar o a perder el empleo, a ser trasladados o a tener una
vida profesional presidida por la frustracion y la insatisfaccidén; ya que es un
proceso que voluntaria o involuntariamente desentiende al trabajador de su puesto
de trabajo como respuesta al estrés y agotamiento experimentado, en otras
palabras, el burnout es una variable importante como factor de riesgo psicosocial y
de salud, segun la Organizacion Internacional del Trabajo (OIT, 2010).

La salud del trabajador que imparte justicia

En el afio de 1855 se crea la “Ley de Administracién de Justicia y Organica
de los Tribunales de la Nacion, del Distrito y Territorios”, también conocida como
“Ley Juarez”, que sefala en sus articulos 23 al 47 la creacion del Tribunal Superior
de Justicia en el Distrito de México, hoy conocido como Tribunal Superior de
Justicia del D.F. (TSJDF), también se formé un Codigo de Etica para Magistrados
y Jueces del mismo, donde se menciona la integracion del Tribunal (Poder
Judicial del D.F., 2007; Poder Judicial del D.F., 2009; Rocha, 2009). El ejercicio
del Tribunal como érgano responsable de la imparticion de la justicia en el D.F.
tiene ejercicio jurisdiccional en asuntos civiles, mercantiles, penales, familiares y
algunos de orden federal por medio de servidores publicos llamados Magistrados,
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Jueces y Secretarios, principalmente. Segun Lopez y Pérez (2013) un Juez es un
funcionario con una amplia experiencia al servicio del poder judicial, probada y
evaluada en multiples situaciones por su conocimiento jurisdiccional, toma de
decisiones con prontitud y certeza y, ética probada. Caballero (2011), argumenta,
entre otras cosas que un Juez no debe estar limitado por la edad, pero si por la
experiencia; se trata de un funcionario publico que realiza funciones
administrativas, gestion, elaboracion de proyectos, debe ser capaz de organizar el
trabajo de otros, dotado de una gran memoria, liderazgo, vocacion por el servicio
publico, amplia cultura, buenas relaciones interpersonales con su personal, con los
justiciables y en general con toda la sociedad. Como puede observarse el nivel de
conocimientos, actitudes y competencias requeridas para este trabajador, son
excepcionales, frente a muchos trabajos “ordinarios”, ya que los Jueces en
cualquier pais del mundo tienen sobre sus hombros la imparticiébn de justicia de
una nacion.

Sepulveda (2011) identific6 como graves los niveles de desgaste
ocupacional en jueces, fiscales y procuradores colombianos, principalmente por la
alteracién fisica (somatizacién); Fabra (2013) reporta una serie de
recomendaciones a jueces por el estrés en el Consejo General del Poder Judicial
de Espafia ante multiples problemas de salud presentados por jueces y
magistrados; Perales, Chue, Padilla y Barahona (2011) encontraron en un amplio
estudio con 287 magistrados, 138 fiscales y 149 jueces peruanos una alta
asociacion entre estrés, ansiedad y depresion; Novaes y Sacramento (2002) en
Brasil, en un estudio con jueces laborales encontraron una alta relacion entre
estrés y afectacidon en el area afectiva que impactaba severamente su calidad de
vida, la principal causa se asocié con la carga mental; Pereira da Silva (2005) con
930 magistrados brasilefios concluyeron que la acumulacién de trabajo es un
factor de riesgo para sobrepasar los limites de estrés; Hunter (2007) encontré una
carga excesiva de trabajo asociada a burnout y sintomas psicosomaticos en
Estados Unidos con trabajadores del poder judicial; Salanova (2003) en un estudio
espafiol con magistrados, encontré una relacion entre el estrés y la sobrecarga
informativa constituyendo el concepto de estresores tecnologicos como el celular,
el tele-trabajo, internet, entre otros; Barboza (2007) diagnosticé al 70% de los
trabajadores de un circuito judicial en Costa Rica con serios problemas de burnout
asociados a errores en su desempefio; Brerner (2002) en un estudio con
magistrados norteamericanos que el burnout se manifiesta en tension fisica y
mental con desenlaces en la salud fisica; Perales (2010) en un estudio con
magistrados peruanos encontré que el desempefio se ve afectado por el burnout,
correlacionando con sobrecarga de trabajo, la falta de comprension frente al
avance tecnoldgico, falta de reconocimiento, dificultades para relacionarse con los
demas, dificultades en su vida familiar, asi como ausencia de estrategias de
afrontamiento. Como puede observarse el burnout esta ampliamente relacionado a
manifestaciones psicosomaticas, particularmente en la poblacion que imparte
justicia en muchos paises. Sin embargo, en el caso mexicano se carece de
informacion relacionada con el burnout y personal que imparte justicia, tal vez, por
dos causas fundamentales desde nuestro punto de vista: a) institucionalmente, no
existe informacién sobre el problema, tampoco articulos de investigacion
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académica, médica o periodistica y, en general, tampoco literatura relacionada, b)
los funcionarios que imparten justicia en México, ocupan un lugar de status, de
seguridad policiaca, de poder politico y de reconocimiento social de alto nivel en la
pirAmide social y burocratica, lo cual es razonable por sus altas responsabilidades
juridicas, sociales y de Estado; pero que se traduce en hermetismo, negacion y
padecimiento privado de malestares, a pesar de contar con seguridad social,
ingresos y prestaciones privilegiadas en comparacion con otro tipo de
trabajadores; estos funcionarios publicos tan importantes para el pais, enferman,
sufren y padecen todos los problemas relacionados con el estrés y el burnout en
cierto silencio institucional. Este estudio tiene una especial trascendencia por
haber evaluado a funcionarios publicos tan importantes para la sociedad,
prestigiados e indispensables para la imparticion de la justicia en nuestro pais. El
determinar el grado de burnout y sus manifestaciones psicosomaticas en términos
de salud ocupacional en personal de imparticibn de justicia hace que los
resultados sean importantes por las acciones preventivas o correctivas que de él
se puedan derivar en sus centros de trabajo y calidad de vida. Con base en el
marco tedrico arriba descrito se dio lugar a la conformacion de un primer modelo
inicial, mismo que fue considerado como el modelo hipotético a probar mediante
ecuaciones estructurales (ver Figura 1).

Caracteristicas
Personales
Edad, sexo, fumar, horas
libres, etc.

Burnout Psicosomdticos
T. Suefio, neurdticos,
gastrointestinales, dolor,
psicosexuales, I.
depresion, y ansiedad

Desgaste emocional
Despersonalizacién
Insatisfaccion logro

4

Caracteristicas Socio
Laborales
Antigliedad, escolaridad,
sueldo, hrs. trabajo, etc.

Figura 1. Modelo Inicial explicativo de sociodemograficos, burnout y trastornos
psicosomaticos

Método

Por todo lo anterior, se destaca el interés por conocer en términos de
medicion, los indicadores de burnout en la muestra estudiada, y la relacién de
éstos con manifestaciones psicosomaticas y algunas variables demograficas y
clasificatorias. Se tratdé de un estudio ex—post—facto, descriptivo y transversal con
el uso de: estadistica descriptiva, andlisis de varianza, correlaciones, analisis de
regresion y un modelo de ecuaciones estructurales (Byrne, 2010; Hair, Anderson,
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Tatham & Black, 2010; Kerlinger, 2005). Para llevar a cabo el estudio se
plantearon las siguientes hipotesis de investigacion orientadas a conocer
relaciones entre variables y a probar un modelo estructural:

H1: Existe relacion estadisticamente significativa entre desgaste
ocupacional y manifestaciones psicosomaticas.

H2: Existe relacion estadisticamente significativa entre desgaste
ocupacional y variables demogréficas clasificatorias (personales y sociolaborales)

H3: Existe relacion estadisticamente significativa entre manifestaciones
psicosométicas y variables demograficas clasificatorias.

Participantes

Se trabajé con una muestra de n=75 funcionarios publicos mexicanos del
D.F. que imparten justicia, de los cuales el 44% (33) fueron del sexo masculino y
el 56% (42) del sexo femenino; el promedio de edad fue de 43.81 afios con una
desviacion estandar de 9.86 afios; todos cursaron la carrera de Lic. en Derecho, el
64% (48) contaba solo con la licenciatura, mientras que un 36% (27) tenia algun
posgrado (especialidad, maestria o doctorado); el 78.7% (59) contaba con una
pareja y el 21.3% (16) no tenia pareja; el 76% (57) tenia hijos y el 24% (18) no
tenia hijos; los que eran padres, tuvieron un promedio de dos hijos con una
desviacion estandar de .77; el tiempo promedio que tenian de trabajar en su vida
fue de 24.8 afios, con una desviacion estandar de 11.15 afios; su antigiedad en el
TSJDF fue de 14.8 afios con una desviacion estandar de 9.67 afios.

Instrumento

Se utilizdé la “Escala de Desgaste Ocupacional” (EDO) de Uribe-Prado
(2010) la cual ha sido validada, confiabilizada y estandarizada para México por
Editorial Manual Moderno. Se integra de tres sub-escalas para desgaste
ocupacional (desgaste emocional, despersonalizacion e insatisfaccion de logro) y
de siete sub-escalas para manifestaciones psicosomaticas derivados del DSM IV
(trastornos de suefio, psicosexuales, gastrointestinales, neuréticos y dolor, asi
como dos indicadores: uno de ansiedad y otro de depresion). Este instrumento
permite reportar el grado de burnout de acuerdo con el modelo de Leiter en cuatro
fases: sano, normal, en peligro y quemado (Gil-Monte, 2005). Las confiabilidades
del instrumento se reportan entre el 67 y 89% en estudios previos descritos en el
manual correspondiente.

Procedimiento

El estudio se llevé a cabo en las instalaciones del Instituto Superior de
Justicia del Distrito Federal, se tuvo acceso a los participantes por medio de la
gestiéon del Mtro. Lucio Cardenas, asesor del Instituto y profesor de la Facultad de
Psicologia de la UNAM. Los cuestionarios se aplicaron de manera colectiva en un
horario de 16 a 19 hrs. durante los recesos que tuvieron los participantes en
actividades de superacion profesional en salones dispuestos para momentos de
descanso. Los investigadores llevaron a cabo la aplicacién con cuestionarios
originales, impresos por Editorial Manual Moderno, en una semana de actividades,
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se solicité autorizacién a los evaluados para participar en forma voluntaria, se
ofrecié confidencialidad y anonimato de los resultados individuales; el tiempo de
respuesta promedio fue de 60 minutos. Se llevaron a cabo diversos andlisis, de
estadistica descriptiva y analisis inferencial, como correlaciones Pearson y analisis
de varianza One Way; ademas se llevd a cabo un analisis de confiabilidad de
Cronbach. Para efectos de probar la hipotesis relacionada con un modelo
estructural de variables involucradas se estimo ajustar el modelo de prueba para el
analisis de ruta (path analysis) a partir de correlaciones previas entre las variables
involucradas, posteriormente se llevaron a cabo regresiones lineales simples y, se
utilizé el modelamiento de ecuaciones estructurales (SEM, por sus siglas en inglés
[structural equation modelling]) para realizar pruebas de hipotesis en términos de
un modelo inicial y uno posterior, el cual fue probado mediante el paquete AMOS
19. (SPSS IBM), bajo el principio de que las variables utilizadas fueron "latentes”,
es decir, no se midieron directamente, ya que se utilizaron los cuestionarios de
burnout y psicosomaticos con diferentes reactivos promediados en diferentes sub-
escalas.

Resultados

A continuacion, se presentan los resultados correspondientes mediante
estadistica descriptiva e inferencial, con el fin de mostrar, las caracteristicas
psicométricas del cuestionario utilizado y las condiciones de salud de los
participantes en términos de factores psicosociales de riesgo:

Con relacién al cuestionario utilizado (Uribe-Prado, 2010) y de acuerdo a la
Tabla 1 se observan los valores minimos y maximos para las puntuaciones
obtenidas por parte de los participantes, de igual forma la media y desviacién
estandar por variable y los valores alfa de consistencia interna o fiabilidad de los
factores medidos, los cuales fluctuaron aceptablemente entre el 63 y 83%.

Tabla 1

Medidas de tendencia central, dispersion y alfa de Cronbach

Variable Constructo N Min Max Media Desv.Est. a
F1 Desgaste emocional Burnout 75 1 5 260 .80 72
F2 Despersonalizacion  Burnout 75 1 4 197 .72 .66
F3 Insatisfaccion de Burnout 75 1 3 1.51 .59 .80
logro

F4a Trastornos suefio Psicosomaticos 75 1 3 1.69 A7 .70
F4b T. Psicosomaticos 75 1 4 1.44 51 .75
gastrointestinales

F4c T. neurdticos Psicosomaticos 75 1 3 1.42 43 .66
F4d T. dolor Psicosomaticos 75 1 4 2.06 .65 .69
F4e Indicador ansiedad Psicosomaticos 75 1 5 2.04 1.03 .63
F4f I. depresion Psicosométicos 75 1 5 199 .84 .83
F4g T. psicosexual Psicosomaticos 75 .8 3 15 .54 .68
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De acuerdo al modelo de cuatro fases combinatorio de los tres factores
para burnout de Leiter, ver Tabla 2, se observa que los participantes se
encuentran diagnosticados en las cuatro fases con distribuciones "normales", los
cuales pueden ser comparados con prevalencias de otras muestras analizadas en
otros estudios (Uribe-Prado, 2010). También es importante para efectos de
control, prevencion y posible intervencion del grupo de trabajadores en un futuro.
En dicha tabla se observa que el 44% de los funcionarios estan "sanos" y un
17.3% normal, mientras que, un 32% ya se considera "en peligro” y un 6.7%
completamente "quemado”; al sumar a las personas que se encuentran en peligro
y quemados se alcanza un 38.7% con riesgo psicosocial en el trabajo, lo que
significa una alta probabilidad de enfermedades ocasionadas por la respuesta al
estrés cronico (Maslach, Schaufeli & Leiter, 2001).

Tabla 2
Tabla de diagnéstico de acuerdo al modelo combinatorio de cuatro fases de Leiter
(Uribe-Prado, 2010)

Etapa de Leiter y diagnéstico Frecuencia Porcentaje Acumulado

1. Sano 33 44% 44%

2. Normal 13 17.3% 61.3%
3. En peligro 24 32% 93.3%
4. Quemado 5 6.7% 100%

En la Tabla 3, se observan andlisis de varianza estadisticamente
significativos, entre diversas variables sociodemograficas, burnout vy
psicosomaticos; puede observarse que, quienes padecen en mayor medida
desgaste emocional (1) son las personas que no hacen ejercicio (p.<.05); la
despersonalizacion (2) se observa determinada por las personas que no hacen
ejercicio (p.<.05) y conforme se incrementa su sueldo entre los primeros rangos de
1000 a 100 mil pesos mensuales (p.<.05); la insatisfaccion de logro (3) es mayor
para quienes han tenido alguna vez un accidente (p.<.05), cuentan entre 31 y 40
afnos de edad (p.<.05), entre uno y diez afios de antigiedad en sus empleo
(p.=.05) y, con el rango mas bajo de sueldo (1 a 30 mil pesos [p.<.01]); el factor de
trastornos gastrointestinales (5) permite observar que este tipo de padecimientos
estdn acompafados de la ingesta de medicamentos para diversas enfermedades
(p.=.05); los trastornos de dolor (7) y psicosexuales (10) son principalmente
padecidos por trabajadores del sexo femenino (p.<.05); mientras que el indicador
de depresion (9), proporciona indicios de que quienes mas lo padecen son los
trabajadores entre 31 y 40 afios de edad (p.<.01) y que cuentan con pocas horas
libres a la semana (entre 1 y 10 horas [p.<.05]). Finalmente, de manera
confirmatoria, en la ultima linea de la Tabla 2 se observan las cuatro fases del
modelo de Leiter, en el cual se puede determinar la clasificaciéon diagndstica de
burnout (sano, normal, en peligro o0 quemado), donde se manifiesta
significativamente (p.<.05 y .01) que los cuatro grupos de diagndstico son
diferenciales entre si para los diez factores evaluados.
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Tabla 3

Andlisis de varianza (one way) entre burnout, psicosomaticos y variables

Demograéficas clasificatorias

Variable  Grupos 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Sexo Masculino 1.89 1.40
Femenino 2.19* 1.65*
Ingesta  Si 1.62
de No 1.36
Medica *
m.
Ha Si 1.81
tenido No 1.46*
accident
es
Hace Si 238 181
ejercicio  No 2.82* 2.14*
Edad 24-30 1.76 1.40
31-40 1.77 2.35
41-50 1.40 2.00
51-69 1.29* 1.59
*%
Antigie  1-10 1.75
d. 11-20 141
SCJdf 21-30 1.20
31-40 1.37
41 6 mas 1.42*
Ingresos  1-30 mil 2.22 1.73
31-50 1.72 1.33
51-100 1.80 1.16
101-700 1.22* 1.54*
*
Horas 1-10 2.28
libres 11-15 1.40
semana 16-30 1.86
31 6 mas 1.75
*
Fases Sano 2.04 1.48 1.23 1.5 127 126 188 164 170 1.32
Leiter Normal 2.32 2.47 1.54 1.58 146 145 203 185 185 1.78
Peligro 3.26 2.25 1.65 1.86 154 154 218 242 229 1.69
Quemado 3.87* 2.60* 2.62* 240* 207 183 2.68* 340 280 1.62*
*% **% *% *% **% *% *k% *%
Nota: 1=Desgaste = Emocional; = 2=Despersonalizacién;  3=Insatisf.Logro;  4=Trastornos  Suefio;
5=T.Grastrointestinales; 6=T.neuréticos; 7=T.dolor; 8=Indicador Ansiedad; 9=Indicador Depresion;

10=T.psicosexual.

p *<.05; **<.01; ***<.001
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Una vez conocidas algunas variables que indicaban la posibilidad de
identificar factores de riesgo se procedidé a realizar de manera complementaria
correlaciones Pearson de las variables estudiadas con caracteristicas intervalares:
ver Tabla 4

Tabla 4
Correlaciones Pearson entre las variables de burnout, demograficas vy
manifestaciones psicosomaticas

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11

1 1

2 38 1

3 .27 28 1

4  .58** .33 38" 1

S5 .42 25 62%* 1

6 .36 .30 .35** .60** .60** 1

7 44 A5** 55 53 1

8 .48 .36** .41** .52** .29* 46** .46 1

9 .38 29% . 29% 39 27 29 40* 1

10 .31** .42* 38 .28* .49 26* 47 32% 1
11 -.23* -.25*% -.29* 1

Nota: 1=Desgaste Emocional; 2=Despersonalizacion; 3=Insatisf.Logro; 4=Trastornos Suefio;
5=T.Grastro-intestinales; 6=T.neuroticos; 7=T.dolor; 8=Indicador Ansiedad; 9=Indicador Depresion;
10=T. psicosexual; 11=Antigledad SCJdf. p * <.05; **< .01

Con base en la Tabla 3 se puede confirmar la alta relacion existente entre
burnout y las manifestaciones psicosomaticas; el desgaste ocupacional (1) se
relacion0 positivamente con las siete manifestaciones (4 al 10) y de manera
negativa con antigledad en la instituciéon (11); la despersonalizacion (2) se
relaciond positivamente con cuatro manifestaciones (4,6,8 y 10); la insatisfaccion
de logro (3) se relacioné con cuatro manifestaciones (5,6,8 y 9) y de manera
negativa con antigiiedad en la institucion, la cual se relacion6 también de manera
negativa con el indicador de depresion. A diferencia de los analisis de varianza del
grupo de variables demograficas solo se mostré la antigiiedad en la institucion,
aunque es importante destacar que en forma negativa, es decir, el burnout (1 y 3)
y el indicador de depresion (9) disminuyen conforme los trabajadores generan
mayor antigiiedad.

Con la finalidad de seguir obteniendo aquellas variables que se
relacionaban con mayor fortaleza con el burnout se procedido a realizar
regresiones simples, las cuales indicaron aquellas variables que en sus
respectivas combinaciones permitian aproximarse a un modelo estructural (ver
Tabla 5).
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Tabla 5
Regresiones simples entre variables de burnout, psicosomaticos y demograficos
Variable Variables t a
Criterio Predictoras estandarizada Estandarizada
Desgaste emocional T. suefio .87 51 5.36  ***
I. depresion 22 .23 246 *
Despersonalizacion  T. psico-sexuales .57 A2 4.03
Insatisfaccion logro  |. ansiedad 14 .24 202 *
Antigiiedad -14 -.23 -2.24 *
T. suefio .30 .24 200 *
T. suefio T. gastro-intestinales .29 31 3.13 **
I. ansiedad .09 .19 212 *
D. emocional .16 27 297 *
T. neurdticos 24 .22 215 *
T. gastro-intestinales T. suefio 37 .35 3.32 ¥
T. dolor .20 .25 257 *
T. neurdticos .29 .25 223 *
T. neuroticos T. gastro-intestin. .23 27 231 *
T. dolor A5 .23 217 *
T. psicosexuales 22 .27 269 *
T. dolor T. gastro-intestin. A4 .34 259 *
I. ansiedad 19 .30 237 *
T. neurdticos 44 .29 217 *
T. psicosexuales Despersonalizacion .20 27 255 *
. logro -.19 -.21 -1.93 *
I. Ansiedad 14 .27 204 ~*
T. neurdticos 46 .37 2.69 *
|. ansiedad l. logro .35 .20 197 *
T. gastro-intestin. -.56 -.28 -2.20 *
T. dolor 42 .26 237 *
T. psicosexuales 42 .22 204 *
|. depresion T. gastro-intestin. 51 31 212 *
T. psicosexuales 43 27 220 *

p *<.05; **< .01; ***< .001

Con base en lo anterior, se procedid a probar mediante un modelo de
ecuaciones estructurales las relaciones obtenidas; inicialmente, se utilizd el
modelo inicial (Fig. 1) en el que se incluian todas las variables involucradas
(demograficas, burnout y psicosomaticas), el cual no proporciond los indicadores
apropiados, por lo que dicho modelo dio lugar a diferentes ajustes, mismos que
lo obtenido en
regresiones previamente, en el que desaparecieron las variables demograficas
clasificatorias y permanecieron las de burnout y psicosomaticos: ver Tabla 6.

fueron aproximandose y confirmando

las correlaciones vy
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Tabla 6.
Estadisticos de bondad de ajuste del modelo estructural para describir el desgaste
ocupacional (burnout) y las manifestaciones psicosomaticas

X“2 gP° Xgl p NFI° CFI® PCFI° RMSEA'

Modelo ajustado 18.63 17 1.096 .35 .937 .993 .375 .036

a) Chi cuadrado

b) Grados de libertad (Degrees of freedom)

c) indice de ajuste normalizado (Normed fit index)

d) indice de ajuste comparativo (Comparative fit index)

e) indice de bondad de ajuste de parsimonia (Parsimony adjusted measured fit
index)

f) Error de aproximacion cuadratico medio (Root mean square error of
approximation)

Con base en lo anterior, se analizaron las caracteristicas del modelo
estructural ajustado, dando lugar a las siguientes acciones en la ecuacion
estructural: los estimados de regresion y sus niveles de significancia y siguiendo
la 16gica del principio de méxima verosimilitud, en el que se supone que a partir de
un modelo de cocientes de regresion se calcula una funcién logaritmica que
garantiza la mayor probabilidad de explicacion de una hipétesis que en su
derivada muestre aquellas variables que mejor representen a una ecuacion de
regresion, se decidio eliminar, para efectos de ajuste, las variables demograficas.
Al mismo tiempo, buscando relaciones de covarianza se establecieron relaciones
entre los indices de error (e) entre las manifestaciones psicosomaticas. De estas
decisiones, se obtuvo un modelo ajustado de relaciones entre burnout y
psicosomaticos exclusivamente, el cual se observa en la Figura 2.

De acuerdo con la Tabla 3 y la Figura 2, el ajuste global al modelo fue
aceptable, no significativo en términos del valor de chi cuadrado (X? =18.63) con
17 grados de libertad, con un cambio de incrementalidad en el indice de ajuste
normalizado (NFI) de .937 suficientemente aceptable, confirmado en una segunda
medida de ajuste incremental (CFI) de .993 cercano al 1,0 esperado. Finalmente,
la Gltima medida general de ajuste absoluto que intenta corregir la tendencia del
estadistico chi cuadrado para rechazar un modelo especificado con una muestra
“n” a partir de la discrepancia por el grado de libertad (17) como si el modelo
hubiera sido estimado a partir de la poblacién y no de la muestra estimada, fue el
error de aproximacion cuadratico medio (RMSEA), con el que se obtuvo un
aceptable valor de .036, por abajo del .08 (como maximo de aceptacion). Los
valores de regresion obtenidos en la Tabla 5 confirman el modelo ajustado,
confirmando al mismo tiempo, las correlaciones previamente encontradas (Tabla
4).
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Figura 2. Modelo estructural para la relacién entre desgaste ocupacional (burnout)
y manifestaciones psicosomaticas

Discusién y conclusiones

De acuerdo con Gil-Monte (2012) el burnout medido en los funcionarios que
imparten justicia de nuestro estudio muestra que se trata de un problema serio,
gue probabilisticamente, estd afectando al 38.7% (en peligro y quemados) de los
evaluados, quienes se encuentran en el llamado “riesgo psicosocial en el trabajo”;
mientras que el 61.3% se enfrentan a factores psicosociales sin mayor impacto en
su salud. Por otro lado, se obtuvieron variables, que si bien no impactan de
manera significativa a las manifestaciones psicosomaticas en el modelo ajustado,
si resultaron significativas en la comparacion entre grupos para algunos factores
de burnout y psicosomaticos en términos de varianza, tal es el caso del sexo, la
ingesta de medicamentos, haber padecido accidentes, hacer ejercicio, la
antigtiedad, el nivel de ingresos y, las horas libres en una semana, lo que puede
implicar que las condiciones de trabajo si bien no son determinantes, si pueden
ser antecedentes al estrés. Conforme se llevaron a cabo las correlaciones,
regresiones y el ajuste del modelo estructural, se observé que las variables socio-
laborales o demogréficas clasificatorias no son determinantes en la aparicion de
las manifestaciones psicosomaticas, siendo el burnout el mejor indicador de riesgo
psicosocial en el trabajo. De acuerdo con la mayoria de los autores (Boada, de
Diego & Agullé, 2004; Gil-Monte, 2005; Gil-Monte & Peir6, 1997; Gonzalez &
Landero, 2008; Fernandez, 2000, entre otros) el burnout es el mejor predictor de
manifestaciones psicosomaticas y en nuestro estudio, no solo existié la relacion,
sino que mediante un modelo estructural quedo6 confirmado que el mejor predictor
de enfermedad es conocer los niveles de burnout mediante medicién. Segun
Buendia y Ramos (2001) a consecuencia del burnout se puede presentar el
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colapso fisico, emocional y cognitivo; en nuestro estudio se observo que la alta
correlacion entre las variables psicosomaticas y el desgaste emocional
pronostican que los funcionarios que imparten justicia pueden tener problemas
cognitivos y emocionales que se relacionen a enfermedades graves como
hipertension, Ulceras, enfermedades cardiovasculares, entre otras en el mediano o
largo plazo. La certeza de la enfermedad no es posible, ya que aplicamos un
cuestionario y no entrevistas o examenes de laboratorio, sin embargo, los
resultados del estudio confirman que, si estan sufriendo trastornos de suefio,
gastrointestinales, neurosis (compulsiones y/o fobias diversas), dolores diversos
(cefaleas, musculares, articulares, menstruales, etc.), ansiedad y sintomas de
depresion, completamente confirmados en sus respuestas a los items presentados
con alta fiabilidad de su consistencia estadistica. De todas las variables
sociodemograficas, la de antigledad en la institucion de justicia es la que
sobrevivio en las correlaciones, siendo ésta negativa, lo cual implica que, a mayor
antigledad menos problemas de salud somatica, pero lo anterior puede tener dos
explicaciones: la primera, que la gente joven es la que mas esta padeciendo
estrés, lo cual es normal pero no deja de ser preocupante; la segunda, que
aguellos que se liberan del burnout y los psicosomaticos son, mas que liberados,
sobrevivientes del trabajo, pudiendo implicar que ha quedado mucha gente en el
camino de la enfermedad, la renuncia o la muerte con el paso de los afios. Este
estudio en México coincide con otros realizados en diversos paises, llegando a
una conclusion similar y comun con ellos: el trabajo del personal que imparte
justicia en México, D.F. provoca estrés, el cual se refleja mediante desgaste
emocional (38.7%); es decir, los trabajadores llegan a limites de desesperacion y
agotamiento por la carga mental de sus funciones, con despersonalizacion; es
decir, trabajan en condiciones de menosprecio o simplemente de no considerar
gue el usuario de sus servicios también es un ser humano, su tarea carece de
compromiso humanista y de reconocimiento al dolor ajeno, como respuesta al
estrés y, su falta de motivacion e insatisfaccion con sus empleos y logros los
mantienen desmotivados a pesar de su importante y trascendente trabajo. Sin
duda es responsabilidad de las instituciones generar que estos funcionarios
publicos, con tan importante encomienda, laboren en condiciones de menor
burnout y enfermedad psicosomatica (Barboza, 2007; Brerner, 2002; Fabra, 2013;
Hunter, 2007; Novaes & Sacramento, 2002; Perales, 2010; Perales, Chue, Padilla
& Barahona, 2011; Pereira da Silva, 2005; Salanova, 2003; Sepulveda, 2011).
Finalmente con base en lo anterior y, de acuerdo a las hipétesis planteadas y
considerando los andlisis de correlacion, regresion y ajuste estructural del modelo
propuesto, se puede afirmar lo siguiente: Existe relacién estadisticamente
significativa entre desgaste ocupacional y manifestaciones psicosomaticas, por lo
gue se acepta la primera hipotesis alterna; las variables personales y socio-
laborales (demograficas clasificatorias) no sostuvieron relacién estadisticamente
significativa con desgaste ocupacional, por lo que se rechazo la segunda hipotesis
alterna, rechazandose de igual forma la tercera hipétesis alterna en la que se
expresaba una relacién estadisticamente significativa entre manifestaciones
psicosomaticas y demograficas clasificatorias (Byrne, 2010; Hair, Anderson,
Tatham & Black, 2010; Kerlinger, 2005). De todo lo anteriormente descrito, se
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puede concluir que, el burnout es un buen indicador de estrés en el trabajo del
personal que imparte justicia, por su facilidad de medicion mediante un
cuestionario, sin necesidad de pruebas de laboratorio o entrevistas profundas, las
cuales deberian ser complementarias y confirmatorias y a posteriori en los casos
mas preocupantes. El personal que imparte justicia requiere de planes y
programas de trabajo que contemplen el alto nivel de demanda intelectual con su
respectivo impacto en términos de riesgo psicosocial; ha quedado probado que, el
burnout y las manifestaciones psicosomaticas son una dupla permanente, ya que
los malestares fisicos y emocionales comunes en todo ser humano pueden ser
identificados y atendidos mediante evaluaciones periddicas cuantitativas y
cualitativas para mejorar la productividad y, sobretodo, la calidad de vida de
magistrados, jueces y secretarios que imparten justicia en México.
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Resumen

De acuerdo con la literatura, la cultura establece creencias, roles y comportamientos
apropiados para interactuar con la pareja, mismas que permiten 0 no la permanencia y
satisfaccion de esta relacion. Dichas formas o estrategias estan vinculadas con los roles de
género sin embargo, debido al efecto limitado que han mostrado es necesario integrar y
explorar otros elementos que aporta la cultura; como son las premisas histérico-socio-
culturales. Es asi que el objetivo de este estudio fue identificar el impacto que dichas premisas
y roles de género tienen sobre las estrategias de mantenimiento y satisfaccion. Se conformé
una muestra de 200 habitantes de la Ciudad de México, quienes reportaron que las creencias
acerca de la pareja impacta diferencialmente a hombres y mujeres en la satisfaccion; siendo
las premisas de pasion, en las mujeres, y de compromiso, en los hombres. Estos resultados,
obtenidos mediante analisis de regresion, proponen una reevaluacion de la importancia que
tiene la sexualidad en las estrategias de mantenimiento y satisfaccion marital.
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Cultural Effects on Maintenance Strategies and Marital Satisfaction

Abstract

The literature determines that the culture establishes beliefs, roles and appropriate
behaviors within close-relationship which help on the permanence of the relationship and the
marital satisfaction by means of maintenances strategies. These strategies have been studied
from a gender role perspective however, the effect that they have over maintenance strategies
is not enough to explain them; therefore it is necessary to include others cultural elements that
reflect the beliefs of close-relationships, as cultural premises. The aim of this study was to
identify the impact of cultural premises and gender roles have over maintenance strategies and
marital satisfaction in 200 people of Mexico City. Through multiple regressions analysis, the
results reveal that the influence of premises has over marital satisfaction is different in men and
women; in the women are the premises of passion while men are commitment. These results
suggest re-evaluating the importance and function that the sexuality has on maintenance
strategies and marital satisfaction.
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El contexto cultural, en el cual se desarrolla la pareja, es un elemento
importante para evaluar a la relacién. El contexto cultural estd compuesto por un
conjunto de valores sociales existentes que son particulares de un lugar y
momento determinado es decir, responden a un ecosistema particular (Triandis,
1994), asimismo estos valores son cambiantes a través del tiempo (Diaz-Guerrero,
2003). Estos valores son considerados como lineamientos sociales por lo que el
contexto cultural influye diferencialmente a la manifestacion de conductas,
pensamientos, creencias, desarrollo de los rasgos de personalidad, valores,
actitudes y capacidades individuales (Diaz-Loving, 2011) por ende, también afecta
la percepcién que se tenga de la relacion de pareja.

Los valores culturales conforman las creencias que los individuos tienen
sobre las relaciones de pareja y su desarrollo, en el cual estan asociados la
interaccion, el compromiso, las expectativas y los planes a futuro de la relacion
(Diaz-Loving, 1990; Honeycutt, Cantrill, Nelly & Lambkin, 1998; Triandis, 1994). En
México, se ha encontrado que los valores mas importantes referentes a las
relaciones de pareja son: fidelidad, honestidad, sinceridad, amor, equidad e
igualdad y el hecho de que de ninguna manera se debe de engafar y/o chantajear
(Garcia-Meraz, 2007). Estos valores culturales influyen, afectan y condicionan las
circunstancias de la relacion de pareja tanto en su interaccion como en su
mantenimiento (Garcia-Meraz, 2007).

Particularmente, en México, se ha identificado que a estos valores de las
relaciones de pareja se les denominan Premisas Histérico Socio Culturales de la
Pareja (PHSC de la pareja). Estas premisas reflejan las creencias que tiene el
individuo sobre las relaciones de pareja, ya sean los roles que se deben cumplir
con la pareja durante la relacion, la forma en que se emparejan, los aspectos
atractivos de las personas y cémo se debe de llevar a cabo una relaciébn amorosa
(Diaz-Loving & Sanchez-Aragon, 1998a).

Las PHSC de la pareja indican las caracteristicas esperadas en cada
momento durante el desarrollo de la relacién asi como su finalizacion (Diaz-Loving
& Sanchez-Aragén, 1998a). Uno de los primeros momentos de la relacion es la
conformacion de ésta, la cual se refiere a la atraccion y que debido a que es una
dimension que determina el acercamiento entre las personas permite la unién. La
nocién de una relacion ideal se asocia a la presencia de compafierismo, similitud,
paciencia y dolor ante la posible pérdida. Posteriormente, se indican las creencias
de cémo se debe mantener una relacibn de pareja a partir de las reglas,
compromisos y responsabilidades que se adquieren y que deben cumplirse
durante la relacion. Una siguiente etapa, ya dentro de los aspectos negativos de la
relacion de pareja, se refiere al momento de conflicto-separacion, en el que
muestran las situaciones que llevan a una posible separacion de la diada.
Finalmente, existe un momento de desamor-alejamiento, el cual a partir de las
creencias es percibido como la falta de amor, interaccién y acuerdos sin embargo,
no es determinante de la separacion de la pareja; ya que, el momento de la
separacion es identificada como el amor tragico en la cual, la separacion es
considerada como dolorosa (Diaz-Loving & Sanchez-Aragén, 1998a).

La percepcion de estos momentos durante la relacion de pareja no es la
misma para ambos miembros de la diada, dado que cada miembro de la relacion
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las interpreta y las vive de manera Unica (Diaz-Loving & Sanchez-Aragén, 1998b).
Desde las experiencias individuales, las expectativas de como una relacion debe
desarrollarse son muy variadas; sin embargo, cuando estas diferencias estan
minimizadas, las parejas se van a sentir mas satisfechas en su relacion (Honeycutt
et al.,, 1998). Los estudios que refieren a estas diferencias retoman aspectos
como: la percepcion de satisfaccion marital (Caughlin & Vangelisti, 2000; Rhyne,
1981), la satisfaccion sexual (Means-Christensen, Snyder & Negy, 2003; Reyes-
Dominguez, Diaz-Loving & Rivera-Aragén, 1997), las labores del hogar (Flores-
Galaz, Diaz-Loving & Rivera-Aragon, 2002; Reyes-Dominguez et al., 1997), el
tiempo compartido y convivencia con la pareja e hijos (Reyes-Dominguez et al.,
1997), la importancia dada a las cualidades positivas y negativas de la relacién asi
como de la pareja (Dela Coleta, 1990; Kurdek, 2005), la intimidad (Osnaya-
Moreno, Diaz-Loving & Rivera-Aragon, 2000), la demostracion de afecto (Kim,
Capaldi & Croshy, 2007), la comunicacion (Kim, et al., 2007) entre otros.

En investigaciones anteriores, se ha indicado que esta disparidad en la
percepcion de la relacion se debe a una diferencia entre los sexos ya que, esta
variable estd generalmente aunada a otros elementos como son: la posicion
laboral, la situacion econdmica, la presencia de hijos, las actividades en el hogar,
la relacion con la familia extendida y demandas de la familia, entre otros; los
cuales son considerados como micro-contextos que influyen en la relacion de
pareja (Bradbury, Finchman & Beach, 2000; Yafiez-Castafieda & Rocha-Sanchez,
2009). Como se puede observar, las diferencias en la percepcion de la relacion de
pareja no se explica Unicamente como una diferencia entre los sexos sino que se
debe de considerar un constructo mayor como es el género y los roles que el
contexto socio-cultural demanda (Harris et al., 2008; Means-Christensen, et al.,
2003; Rosen-Grandon, Myeers & Hattie, 2004). Por lo tanto, es de particular
interés identificar la forma en la cual los roles de género influyen en el proceso de
interaccion marital (Rosen-Grandon et al., 2004).

Analizar los roles de género dentro de una relacion de pareja permite
examinar si los miembros de la relacion perciben equidad a partir de los roles que
cada uno lleva a cabo dado que la percepcion de inequidad permite evaluar a la
relacion de manera negativa (Wilkie, Ferrece & Rateliff, 1998 en Arias-Galicia,
2003). A través del tiempo, sigue siendo una constante propuesta estudiar los
roles de género y equidad en el contexto de la pareja con la finalidad de identificar
sus implicaciones durante la interaccion entre los miembros de la diada y el
mantenimiento de la relacion (Rocha-Sanchez, 2000; Yéanez-Castafieda & Rocha-
Sanchez, 2009).

Los roles de género son relevantes por el efecto que tienen en la
interaccion de la pareja (Schmitt, Kliegel & Shapiro, 2007), ya que impactan en las
actividades que cada cényuge lleva a cabo dentro de la relacién. Estos roles son
considerados como un deber ser, tanto de los hombres como de las mujeres
dentro de la relacion de pareja, siendo estas mas claras en relaciones de
matrimonio y noviazgo que aquellas en union libre (Garcia-Meraz, 2007). No
obstante, se ha identificado que estos roles de género han cambiado a lo largo del
tiempo (Diaz-Guerrero, 2003). Asimismo, se ha observado una mayor
participacion de los hombres en las tareas domésticas, lo cual se considera como
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resultado de la insercion de las mujeres en el campo laboral (INMujeres, 2009)
debido a la necesidad y retos sociales para poder mantener econémicamente a
una familia (Yafiez-Castafieda & Rocha-Sanchez, 2009).

Se ha sugerido que los roles de género tienen un efecto en las estrategias
de mantenimiento que ejercen los individuos en su relacion de pareja, los cuales
ayudan en la estabilidad de la relacion (Aylor & Daiton, 2004). Dado que los roles
de género son conductas culturalmente aprendidas y diferenciales entre hombres
y mujeres; se ha encontrado que las mujeres se perciben como las principales
responsables de ejercer cotidianamente las estrategias de mantenimiento,
mientras que los hombres refieren hacer uso de estas estrategias sélo cuando lo
consideran necesario (Aylor & Daiton, 2004).

Las estrategias de mantenimiento son consideradas como conductas que
auxilian en el mantenimiento de la relacion. Asimismo, las estrategias de
mantenimiento reflejan la adaptabilidad que tienen los individuos a lo largo de los
cambios que se viven en la relacion de pareja (Ogolsky, 2009; Sanchez-Aragoén,
2009). Estas estrategias han sido categorizadas principalmente como: positividad,
que refiere a la interaccion positiva durante la relacion; franqueza, que implica la
apertura gque se tienen; aseguramiento, el cual consiste en la validacion de la
pareja y de la relacion; compartir, esta estrategia identifica que la pareja comparte
tareas, actividades y responsabilidades en la relacion; finalmente, redes, es una
estrategia en la que se identifica que comparten las amistades o0 grupos sociales
(Canary, Stafford, Hause & Wallace, 1993). En México, se han identificado cuatro
estrategias de mantenimiento, las cuales son: comunicacion y compasion, esta
estrategia contiene aspectos que auxilian en la validacion de la relacion; expresion
de amor, consiste en hacer sentir amada a la pareja; dar, este implica ceder y
compartir con la pareja, ya sean actividades o detalles; por ultimo, novedad y
sociabilidad, esta estrategia favorece la innovacion dentro de la relacion de pareja
(Retana-Franco & Sanchez-Aragdn, 2006). Como se observa, estas estrategias
tienen aspectos similares por lo que pueden ser aplicadas en diversos tipos de
relacibn no obstante, se han enfocado en las relaciones de pareja amorosa
(Canary et al., 2003) porque se consideran sumamente relevantes durante la
evaluacion de las expectativas, estabilidad, compromiso y la satisfaccién marital
(Sanchez-Aragoén, 2009).

Se ha resaltado la importancia que tienen las estrategias de mantenimiento
en la pareja dado que auxilian en la creacion de estabilidad, funcionalidad y
compromiso en la relacion (Diaz-Loving & Sanchez-Aragén, 1998b; Sanchez-
Aragon, 2009), los cuales refieren a algunos aspectos de la satisfaccion marital.
Dentro de la literatura, la satisfaccion marital se conceptlia como la evaluacion
global y subjetiva de la relacion, enfocandose en aspectos como: la interaccion,
las emociones, la funcionalidad, el placer, y la estabilidad.

A patrtir de la relacidén que existe entre los valores culturales y conducta que
se llevan a cabo en las relaciones de pareja, se propone identificar
diferencialmente, entre hombres y mujeres, el impacto que tiene la cultura en la
relacion de pareja por lo que se derivan dos objetivos de investigacion en este
estudio: a) identificar qué valores culturales, a partir de las PHSC de la pareja y los
roles de género, impactan en las estrategias de mantenimiento realizadas en la
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relacion, y b) identificar cobmo los aspectos culturales y las estrategias de
mantenimiento influyen en la evaluacion de la satisfaccion marital. Con base en la
revision tedrica, se establece como hipétesis que las PHSC de la pareja y los roles
de género tendran mayor impacto en las mujeres para llevar a cabo las conductas
de mantenimiento como se ha referido anteriormente (Aylor & Daiton, 2004).

Método

Participantes

Se conformd una muestra no probabilistica accidental (Keringer & Lee,
2002) de 200 personas heterosexuales residentes de la Ciudad de México, de los
cuales el 49% son hombres y el 51% mujeres, cuyo rango de edad era -—al
momento de la investigacion- de 20 a 54 afios, con una media de 35.36 afos y
una desviacién estdndar de 10.8 afios. Su escolaridad se distribuyé de la siguiente
manera: educacion basica 3%, nivel medio 49.7%, educacion superior 47.3%.

Todos los participantes indicaron tener una relacién de pareja con la cual
cohabitan, ya sea en union libre (28.5%) o en matrimonio (71.5%). El rango de
tiempo de relacion de los participantes es de uno a 35 afios, con un promedio de
13.9 afos y una desviacion estandar de 9.7 afios. De la muestra, el 44% indico
tener un hijo, el 40.5% dos hijos, 14.5% tres hijos y finalmente, el 1% report6 tener
4 hijos.

Instrumentos

Se utilizé un cuestionario sociodemogréafico que consistia en preguntas
referentes a su edad y escolaridad asi como informacion de su relacion de pareja
como son: el tiempo de relacion, el estado civil, y el nimero de hijos.

Asimismo, se utilizaron los siguientes instrumentos los cuales debido a su
amplitud fue necesario utilizar las versiones cortas de los siguientes inventarios.
Estas versiones se conformaron a partir de los primeros cinco reactivos con mayor
carga factorial en cada dimension por lo que se obtuvieron en su version corta las
siguientes propiedades psicométricas:

Escala de Estereotipos de Género (Rocha-Sanchez & Diaz-Loving, 2005).
Esta escala cuenta con 18 reactivos con respuesta tipo Likert de cinco puntos
(totalmente en desacuerdo a totalmente de acuerdo) con una confiabilidad alfa de
Cronbach de .87 que se distribuyen en cuatro factores: ambito familiar (a=.72),
gue refiere a los roles dispuestos dentro del entorno familiar como es la crianza de
los hijos; contexto social (a=.74), que son las implicaciones laborales donde el
hombre tiene mayor beneficio; ambito hogarefio (a=.66), refleja las actividades que
realizan dentro del hogar; y ambito interpersonal (0=.61), los aspectos
caracteristicos de hombres y mujeres en la interaccion.

Inventario de Premisas Histérico Socio Culturales de la Pareja (Diaz-Loving
& Sanchez-Aragon, 1998a). Esta escala se conforma por 38 reactivos con
respuesta tipo Likert de cinco puntos (totalmente de acuerdo a totalmente en
desacuerdo) cuya confiabilidad alfa de Cronbach es de .90 repartidos en 8
factores: conflicto-separacion (a=.63), el papel que tiene el conflicto en el proceso
de separacion de la pareja; pasiéon (a=.71), considera la respuesta fisiolégica y
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emociones en la relacion de pareja; amor de compafia (a=.69), habla sobre el
compaferismo, carifio y paciencia en una relacion a largo plazo; compromiso-
mantenimiento (a=.67), hace referencia a las responsabilidades que implica la vida
cotidiana en la pareja; romance-tristeza (a=.69), toca al amor y las consecuencias
emociones negativas de perder ese amor; amor tragico (a=.55), tiene que ver con
la percepcion de amor para toda la vida y del fatalismo que implica la posibilidad
de la separacién; desamor-alejamiento (a=.59), refiere a la falta de amor entre la
pareja y su disolucién; y atraccion (a=.81), refiere a lo que se hace y desea
cuando se conoce a alguien atractivo.

Escala de Estrategias de Mantenimiento (Retana-Franco & Sanchez-
Aragon, 2006). Esta escala estd compuesta por 20 reactivos con respuesta tipo
Likert de cinco punto (totalmente en desacuerdo a totalmente de acuerdo) con una
confiablidad alfa de Cronbach de .95 que se distribuyen en 4 factores:
comunicacién-compasion (a=.87), es el comportamiento que hace saber a la otra
persona que es importante por medio de la conversacion y expresion de afecto;
expresion de amor (a=.92), es la manifestacion de lo que se siente o piensa por su
pareja; dar (a=.81), es otorgar algo a la pareja como detalles; y novedad-
sociabilidad (a=.86), se refiere a los cambios que vive la relacion para evitar la
monotonia en la pareja.

Escala de Evaluacion de las Relaciones (Oropeza-Lozano, Armenta-
Hurtarte, Garcia-Arista, Padilla-Gamez y Diaz-Loving, 2010). Esta es una medida
unidimensional compuesta por cinco reactivos en formato de respuesta tipo Likert
de cinco puntos (totalmente desacuerdo a totalmente de acuerdo) cuyo coeficiente
de confiabilidad alfa de Cronbach result6é en .90.

Procedimiento

La aplicacion de los instrumentos se llevo a cabo de forma individual en
diferentes puntos publicos de la Ciudad de México (e.g. plazas, escuelas, y
parques). La participacion fue de forma voluntaria y se les aseguro a todos los
participantes que la informacion proporcionada es confidencial y anénima. A los
participantes se les explico el objetivo general de la investigacion y la forma en la
cual se responden los reactivos; asimismo, se les resolvié dudas que surgieran
durante el proceso de aplicacion para finalmente agradecer su participacion.

Andlisis de datos

Con el propdsito de cumplir con los objetivos planteados, se realizaron los
siguientes analisis de regresion, tanto para hombres como para mujeres:

e Por medio del método enter se tuvieron como variables
independientes a los estereotipos de género y las premisas historico-
socioculturales de la pareja; y como variables dependientes a las
estrategias de mantenimiento

e El segundo andlisis se realiz6 mediante método enter donde se
tuvieron como variables independientes a los estereotipos de género
y las premisas histérico-socioculturales de la pareja; y como
dependiente a la satisfaccion marital.
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e Un tercer analisis con este mismo método, tuvo como variables
independientes a las estrategias de mantenimiento y como variable
dependiente a la satisfaccion marital.

e Finalmente, por medio del método stepwise, se tuvieron como
variables independientes: del primer paso a las premisas historico-
socio-culturales de la pareja, del segundo paso a las estrategias de
mantenimiento y como variable dependiente a la satisfaccion marital.

Resultados

A partir de los propoésitos de este estudio, se llevaron a cabo cuatro analisis
de regresion. ElI primero de estos andlisis se realizd6 para identificar
especificamente cuales PHSC de la pareja y qué roles de género (aspectos
culturales) influyen en las estrategias de mantenimiento de la relacion. Los
resultados muestran que para que las mujeres realicen estrategias que mantengan
0 conserven su relacion de pareja (R?=.417) es porque estan de acuerdo con los
roles de género en el ambito social (=.283, p=.041). Por otro lado, cuando los
hombres conservan las premisas de compromiso ($=.435, p=.020), pero no estan
de acuerdo con las premisas de atraccion (f=-.295, p=.045) llevan a cabo
conductas que ayudan a mantener su relacion de pareja (R%=.224).

En cuanto al segundo analisis de regresion, encaminado a explorar el
efecto de las PHSC de la pareja y de los roles de género sobre la satisfaccion
marital, se encontré en las mujeres que las premisas de pasion (=.316, p=.042),
compromiso (B=.322, p=.028) asi como el rol de género en el ambito hogarefio
(B=.413, p=.015), son elementos que determinan la satisfaccién marital percibida
(R?=.307); mientras que para los hombres unicamente las premisas de
compromiso (p=.420, p=.010) son los unicos elementos que determinan la
satisfaccion marital percibida (R?=.239).

El tercer andlisis, que tenia como objetivo identificar la influencia de las
estrategias de mantenimiento en la evaluacion de la satisfaccion marital, mostré
en el caso de las mujeres que la estrategia de dar ($=.345, p=.038) y amor
(B=.399, p=.017), son las determinantes mas fuerte de la satisfaccion marital
(R?=.465). En el caso de los hombres, sélo la estrategia de dar en la relacién
(B=.461, p=.011) es la determinante de la satisfaccién marital (R?*=.431).

Finalmente, se llevd una cuarta regresion jerarquica por el método de pasos
(stepwise) con el objetivo de identificar la influencia de las PHSC de la pareja, los
roles de género y las estrategias de mantenimiento sobre la satisfaccién marital.
En un primer momento se consideraron las PHSC de la pareja asi como los roles
de género; y en el segundo momento se incluyeron las estrategias de
mantenimiento sobre la satisfaccion marital. Los resultados para las mujeres, en
esta Ultima regresion, indican que existen factores que al ser considerados en
conjunto no ingresan en el modelo como se observa en la Tabla 1; los resultados
de los hombres se observan en la Tabla 2.
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Tabla 1

Resumen del andlisis de regresion jerarquica para las variables de PHSC de la
pareja, roles de género y estrategias de mantenimiento que pronostica la
satisfaccion marital en las mujeres.

Variable B SEB B R? AR?
Paso 1 .051

PHSC de Pasion 1.711 550 .225* .039
Paso 2 455

Estrategia de mantenimiento dar 1.536 .651 .330* 435

Estrategia de mantenimiento amor  1.322 .504 .365**

*p<.05, **p<.01

Tabla 2

Resumen del analisis de regresion jerarquica para las variables de PHSC de la
pareja, roles de género y estrategias de mantenimiento que pronostica la
satisfaccion marital en los hombres

Variable B SEB B R’ AR?
Paso 1 .061

PHSC de Compromiso 1.133 .487 .247* .050
Paso 2 379

Estrategia de mantenimiento dar 2.117 .336 .580** .364

*p<.05, **p<.01

Discusioén

Como se ha indicado dentro de la literatura, los resultados de este estudio
reflejan el impacto que tienen las premisas culturales de la pareja y los roles de
género sobre las estrategias de mantenimiento que se utilizan para dar
continuidad a la relacion de pareja (Diaz-Guerrero, 2003); no obstante, los
hallazgos de este estudio delimitan aquellas premisas y roles que tienen mayor
relevancia en las estrategias de mantenimiento que utilizan las personas y en la
satisfaccion marital percibida. Asimismo, se encuentra que la influencia que tienen
las PHSC de la pareja asi como los roles sobre las estrategias de mantenimiento y
satisfaccion marital es diferencial entre hombre y mujeres.

En el caso de los hombres, se encuentra que las PHSC de la pareja
referentes al compromiso y la pasion influyen a las estrategias de mantenimiento,
ya que estas reflejan valores y creencias afectivas que buscan dar continuidad a la
relacion amorosa. De este hallazgo, es importante destacar que cuando los
hombres tienen un menor grado de acuerdo con las creencias de pasion, ellos
llevan a cabo estrategias que auxilian a mantener la relacion; esto es porque las
premisas de pasion estan generalmente asociadas a los inicios de la relacién o a
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relaciones de corto plazo (e.g. la pasion es como la llamarada de petate); mientras
que las premisas de compromiso-mantenimiento refieren a cumplir las
responsabilidades y buscar mantener el compromiso adquirido en la relacion
(Sanchez-Aragoén, 2000).

Contrario a los hombres, los roles de género tienen un impacto en las
conductas de las mujeres; particularmente el rol de género en el ambito social
influye en las estrategias de mantenimiento que las mujeres realizan dentro de su
relacion amorosa. La influencia de este rol de género sobre la conducta se explica
a partir del grado de acuerdo que tienen las mujeres con los roles tradicionalistas,
en los que se determina que el lugar de la mujer es el hogar; es decir entre mayor
acuerdo tengan con estas creencias, las mujeres realizaran estrategias que
auxilien a mantener a la relacion de pareja. En este caso se identifica el efecto que
tienen las creencias y normas culturales sobre la conducta del individuo, porque
México es considerado como una cultura tradicionalista (Diaz-Loving, 2011).

Con respecto al impacto que tienen las PHSC de la pareja y los roles de
género sobre la satisfaccibn marital, se encontré que las creencias que tienen las
mujeres sobre las relaciones de pareja van a influir en la satisfaccion marital,
siendo las creencias sobre el compromiso y la pasién las que favorezcan
estrategias de mantenimiento que auxilian a la interaccion afable y adaptable a las
situaciones en las que se encuentre la pareja (Ogolsky, 2009; Sanchez-Aragén,
20009).

Asimismo, los roles de género que influyen a la evaluacion de la
satisfaccion marital percibida son referentes al ambito hogarefio; estos roles de
género hogarefio refieren a las actividades que corresponden a hombres vy
mujeres dentro del hogar, en los que se delimita al hombre como jefe del hogar y
quien establece las reglas, contrario a la mujer quien debe dedicarse
exclusivamente al hogar y a la maternidad (Rocha-Sanchez & Diaz-Loving, 2005).
Estos roles de género refieren a una determinada organizacién dentro del hogar el
cual, consiste en dividirse tareas o colaborar con la pareja no obstante, se debe
enfatizar que estas actividades de colaboracion responden a los valores y
creencias culturales (Rocha-Sanchez & Diaz-Loving, 2005). Esta division de
actividades dentro del hogar puede trastocar aspectos de equidad en la relacién
de pareja lo cual conlleva a una percepcion de inequidad y conflicto en la que la
satisfaccion marital estaria mermada (Rocha-Sanchez & Diaz-Loving, 2005).

Distinto a las mujeres, los hombres indicaron que las PHSC de la pareja
gue refieren al compromiso son las Unicas que influyen en su satisfaccion marital;
sin embargo, esta informacion no es congruente ya que, la durabilidad o
mantenimiento de la relacién no refleja no es un adecuado indicador de la
satisfaccion marital, dado que la creencia de adquirir un compromiso y
responsabilidad para continuar con la relacion, no implica que esta sea una
relacion satisfactoria.

A pesar de la importancia que tienen las PHSC de la pareja y los roles de
género, la informacion obtenida dentro de esta investigacion proporciona indicios
de que al conjuntarlo con las estrategias de mantenimiento, estas Ultimas explican
mayor variabilidad de la satisfaccion marital. Esto se debe al propdsito que tienen
las estrategias de mantenimiento, continuar el vinculo de la relacion, y la
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asociaciéon que algunos aspectos de las estrategias guardan con la satisfaccion
marital. Los hallazgos de este estudio indican que cuando hombres y mujeres
procuran en su relacién estrategias de dar, estas ayudan a perseverar una
evaluacion favorable de la relacion debido a la influencia que tiene sobre la
satisfaccion marital. No obstante, en el caso de las mujeres, la estrategia de
expresion de amor es un elemento que también influye en la evaluacién de la
satisfaccion marital; la estrategia de expresion de amor refiere a expresarle a la
pareja fisica y verbalmente el afecto (e.g. besos, caricias, y mostrarse amoroso).

En la integraciéon del impacto que tienen las PHSC de la pareja, roles de
género y estrategias de mantenimiento, se encontré6 una estructura diferencial
entre hombres y mujeres. Esta diferencia nos refiere a la importancia y las
situaciones en las cuales las mujeres tienen relaciones sexuales; en la poblacién
mexicana se ha identificado que en las mujeres este puede ser considerado como
un elemento auxiliar para el mantenimiento de la relacion de pareja puesto que
sélo se tiene relaciones sexuales cuando hay ausencia de temor y/o cuando es
necesario (Diaz-Loving, 2004). Por otro lado, en el caso de los hombres se
identifica que las premisas de compromiso se refieren a cumplir las
responsabilidades y buscar mantener el compromiso adquirido en la relacion
(Sanchez-Aragon, 2000). Aunque estas premisas aparentan ser distintas a partir
de las creencias y valores que reflejan, se ha reportado que estas premisas se
relacionan (Sanchez-Aragon, 2000).

Tanto los roles de género como las PHSC de la pareja tienen un papel
importante en la evaluacion de la satisfaccion marital porque estos aspectos
culturales que refieren a las creencias influyen en su evaluacion. Dentro de los
resultados de este estudio, se encontré que las premisas de pasion y compromiso
intervienen en la satisfaccion marital. Referente a estas PHSC de la pareja, pasion
y compromiso, se identifica que estas creencias refieren a la responsabilidad y
busqueda del mantenimiento de la relacibn aunado al compromiso que se
adquiere con la pareja, asi como la respuesta fisiologica percibida auxilian a tener
una evaluacion favorable sobre la satisfaccion marital (Sanchez-Aragon, 2000).
Esto se debe a que cuando las creencias que tienen los individuos, sobre el
funcionamiento e interaccién de la pareja, estan presentes en su relacion, estas
impactaran la percepcion de su relacién asi como su interaccion (Gottman, 2000;
Sanchez-Aragén, 2000).

Como se ha indicado en otros estudios, bajo un contexto cultural distinto al
mexicano, se muestra que las conductas que favorecen una interaccién afectiva
en la relacion de pareja conllevan a una mayor percepcion de satisfaccion marital
(Gottman, 2000). De igual manera, es necesario resaltar que en el presente
estudio se evallo a la satisfaccion marital global sin embargo, existen escalas en
las que se desprenden aspectos particulares de la satisfaccion marital tales como:
funcionamiento y organizacion familiar (Cortés, Reyes, Diaz-Loving, Rivera-
Aragon, & Monjaraz, 1994); por lo que se supone que en futuros analisis mas
profundos sobre la satisfaccidon marital esta dimension y la estrategia de dar en la
relacion estaran estrechamente relacionadas.

En general, este estudio muestra el papel que juega la cultura sobre la
conducta, particularmente en el mantenimiento de las relaciones de pareja asi
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como en la satisfaccion marital. No obstante, este estudio considera el efecto de
las creencias, valores y normas dentro de una relacion y su impacto en la
conductas de los individuos pero no en ambos miembros de la diada ni su
interaccion (Bradbury et al., 2000; Gottman, 2000), por lo que se propone realizar
futuros analisis referentes a las diferencias y/o similitudes que puedan tener
ambos miembros de la diada sobre las relaciones de pareja.
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Resumen

Las lesiones por quemaduras se consideran como unas de las lesiones mas
traumaticas que los nifios pueden enfrentar y sus consecuencias van mas alla de los
problemas fisicos, por lo qué conocer el ajuste positivo después de una quemadura
resulta de gran importancia. Los objetivos de este estudio fueron identificar los niveles de
resiliencia de un grupo de pacientes pediatricos sobrevivientes de quemaduras y evaluar
las diferencias de acuerdo al sexo. Consisti6 en un estudio transversal en donde se
evalu6é a 57 nifios y adolescentes sobrevivientes de quemaduras, quienes acudieron al
Servicio de cirugia plastica del Hospital Universitario de la UANL. Los resultados
mostraron que los nifios y adolescentes de este estudio reportaron un alto nivel de
resiliencia, por lo que puede concluirse que experimentar un evento traumatico o
devastador no necesariamente conlleva a presentar consecuencias negativas en el
funcionamiento psicoldgico o comportamental.
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Resilience in Surviving Pediatric Burn Patients

Abstract

Burn injuries are considered one of the most traumatic injuries a child or adolescent
may experience and their consequences go beyond the physical problems, therefore the
knowledge of positive adjustment after a burn is important. The aims of this study were to
identify the levels of resilience in a group of pediatric burn survivors and to evaluate the
differences by sex. This was a cross-sectional study in which 57 children and adolescents
burn survivors, who attended to the Plastic Surgery Service of the UANL University
Hospital, were evaluated. The results showed that children and adolescents of this study
reported a high level of resilience, so it can be concluded that experiencing a traumatic or
devastating event does not necessarily leads to negative consequences in psychological
or behavioral functioning.
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Entre las lesiones pediatricas, las quemaduras son experiencias altamente
estresantes debido al riesgo al que estad expuesto el nifio, la naturaleza de las
lesiones, sus consecuencias fisicas y las posteriores reacciones psicoldgicas.
Todos estos factores afectan el prondstico y la evolucion de los pacientes, asi
como su ajuste psicosocial una vez que ha sido dado de alta del hospital
(Delgado, Moreno, Miralles & Gomez, 2008).

En México las quemaduras se sitian dentro de las 20 principales causas de
enfermedades no transmisibles en poblacién general, ocupando el séptimo lugar
después de 1) las ulceras, gastritis y duodenitis, 2) gingivitis y enfermedades
periodontales, 3) hipertension arterial, 4) diabetes mellitus no insulinodependiente
(Tipo 1), 5) asma y estado asmatico y 6) la intoxicacion por picadura de alacran.
En el 2011 se registraron un total de 129,779 casos de accidentes por
guemaduras, de los cuales afectaron ligeramente mas a los hombres (51.5%) que
a las mujeres (48.5%). El estado de Nuevo Leon, ocupa el primer lugar en las
tasas de incidencia respecto a la tasa nacional (118.82), con una incidencia de
205.51 por cada 100,000 habitantes, seguido por Sonora (201.34) y Coahuila
(192.27) (Direccion General de Epidemiologia [DGE], 2012).

Los problemas fisicos enfrentados por los sobrevivientes de quemaduras,
como las cicatrices permanentes o a largo plazo, los cambios en la coloracién de
la piel y el contorno del cuerpo, la pérdida de dedos, manos, pies, orejas o cabello,
han sido bien documentados dentro de la literatura médica. Sin embargo, los
problemas encontrados en los sobrevivientes de quemaduras van mas alla de los
problemas fisicos. En este sentido, los cambios fisicos pueden actuar como un
recordatorio de los hechos y las reacciones de los demas a su aspecto alterado,
pueden contribuir en la persona a sentirse rechazada, aislada, degradada y
humillada (Blakeney, Robert, & Meyer, 1998). De igual manera, los nifios que
poseen alguna desfiguracion, pueden ser ignorados, victimas de burlas, acoso y
marginacion (Maddern, Cadogan, & Emerson, 2006).

No obstante, algunos autores argumentan que los nifilos que sufrieron
guemaduras graves, no necesariamente experimentan un bienestar distinto de los
gue no fueron victimas de quemaduras (Baker et al., 2008; Sheridan et al., 2000).
De lo anterior puede hacerse referencia a la resiliencia, la cual a pesar de que
requiere una respuesta individual, no es una caracteristica individual, pues esta
condicionada tanto por factores personales como ambientales, emergiendo de una
gran heterogeneidad de influencias ecoldgicas que confluyen para producir una
reaccion excepcional frente a una amenaza importante (Gonzalez-Arratia, Valdez,
& Zavala, 2008). Desde este planteamiento, la resiliencia aparece como el
resultado de un exitoso proceso de adaptacion ante la exposicion a una situacion
altamente estresante o de riesgo y que incluye ademas, aspectos relativos al
adecuado funcionamiento de la persona (Becofia, 2006; Bonanno, 2004).

Los nifios sobrevivientes de quemaduras, poseen una serie de dificultades
especificas en sus tareas que los distinguen de victimas bajo otras formas de
trauma: experiencias dolorosas diarias (como el cambio de vendajes), las
frecuentes intervenciones quirdrgicas y la probabilidad de vivir con alguna
desfiguracion, estan fuertemente asociadas con este tipo de pacientes y son
particularmente diferentes a las observadas en otras formas de trauma (como los
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desastres naturales). De acuerdo con Roussos y colaboradores (2005), estas
diferencias especificas son algunas de las razones importantes para el estudio en
particular de estos nifios.

De igual manera, mientras existen estudios acerca de la recuperacion o
mejoras en el ambito psicosocial en pacientes adultos sobrevivientes de
guemaduras (Van Loey & Van Son, 2003; Yoder, Nayback, & Gaylord, 2010),
existen pocos estudios que retoman lo anterior en pacientes pediatricos (Stubbs et
al., 2011). En este sentido, la literatura existente sobre nifios y adolescentes
sobrevivientes de quemaduras, ha evidenciado que variables familiares,
sociodemograficas y médicas, tienen un impacto en el ajuste psicolégico posterior
y en la calidad de vida de estos pacientes (Norohna & Faust, 2007).

En relacidén a la resiliencia, la investigacion ha arrojado resultados mixtos
respecto a variables sociodemograficas como el sexo. De acuerdo con lo anterior,
algunos estudios han evidenciado diferencias entre el nivel de resiliencia entre
hombres y mujeres (Consedine, Magai & Krivoshekova, 2005; Stratta et al., 2013),
mientras que otros han reportado no haber encontrado dicha diferencia (Gonzéalez-
Arratia, Nieto, & Valdez, 2011; Winsett, Stender, Gower & Burghen, 2010).

Hasta donde es de nuestro conocimiento, no se cuenta con ningun estudio
previo en México enfocado al estudio de la resiliencia en nifios y adolescentes
sobrevivientes de quemaduras, por lo qué la importancia del estudio de la
resiliencia en estos pacientes, permitiria obtener mayor informacién sobre la
necesidad de intervencién psicologica. Por lo antes mencionado, los propdésitos de
este estudio consistieron en 1) identificar los niveles de resiliencia de un grupo de
pacientes pediatricos sobrevivientes de quemaduras y 2) evaluar las diferencias
respecto al sexo de los pacientes.

Método

Participantes

Este fue un estudio transversal con muestreo no probabilistico, en el cual se
contd con la participacion de un grupo de pacientes pediatricos sobrevivientes de
gquemaduras, quienes asistieron por motivo de un accidente de quemadura al
Servicio de cirugia plastica, reconstructiva y maxilofacial del Hospital Universitario
“José Eleuterio Gonzalez” de la UANL, en la ciudad de Monterrey, N.L. Como
criterios de inclusion para los pacientes se requirié que contaran con una edad de
entre los 7 a 18 afios de edad, un periodo de tiempo mayor a los 3 meses desde el
evento de la quemadura, no se encontraran en hospitalizacion y que contaran con
habilidades de lecto-escritura para dar respuesta al instrumento de evaluacion.

Procedimiento

El Comité de Etica y Comité de Investigacion de la Facultad de Medicina y
Hospital Universitario de la UANL, aprobé el protocolo de investigacién con clave:
CP13-001, incluyendo los formularios de consentimiento informado. La recoleccion
de los datos se realiz6 en dos momentos, el primero de ellos durante las Clinicas
ambulatorias de atencion a secuelas por quemadura para pacientes pediatricos en
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el aflo 2013, las cuales son llevadas a cabo en el Hospital Universitario con una
frecuencia de dos veces al afio y una periodicidad semestral. El segundo momento
de la recoleccion de los datos se realizé6 mediante el acceso al expediente médico
de todos aquellos pacientes pediatricos sobrevivientes de quemaduras que
acudieron al Servicio de cirugia plastica entre el 2009 y 2013 programando una
cita via telefonica a todos aquellos pacientes quienes cumplieran con los criterios
de inclusién y estuvieran interesados en participar en el estudio. Es importante
mencionar que en los dos momentos de la recoleccion de los datos, puesto que
los pacientes son considerados como pediatricos, la invitacion a participar en la
investigacion se realizd primeramente a través de los padres o personas
responsables de su cuidado. Una vez que éstos dieran su autorizacion, una
segunda invitacion era realizada directamente al paciente, la cual definia su
participacion en el estudio. La participacion en el estudio fue de manera voluntaria
y no fue condicionada por ningun bien material o econémico. En conjunto, se
contd con la participacion de 57 pacientes pediatricos sobrevivientes de
guemaduras quienes cumplieron con los criterios de inclusién.

Instrumentos

Cuestionario de resiliencia para nifios y adolescentes (Gonzalez-Arratia,
2011): Es un instrumento de autoinforme que consta de 32 reactivos, con cinco
opciones de respuesta tipo Likert (el valor 1 indica nunca y el 5 siempre) con un
puntaje minimo de 32 y un maximo de 160. La consistencia interna del instrumento
es alta (a = .91), encontrandose ademas tres dimensiones factoriales que explican
el 37.82% de la varianza, los cuales son: Factores protectores internos: se refiere
a las funciones que se relacionan con habilidades para la solucién de problemas;
Factores protectores externos: se refieren a la posibilidad de contar con apoyo de
la familia y/o personas significativas para el individuo y el Factor Empatia: se
refiere a comportamiento altruista y pro-social. De acuerdo a los puntos de corte
establecidos para el total del cuestionario, puntajes de 32 a 74 indican un nivel
bajo de resiliencia, de 75 a 117 son indicador de resiliencia moderada y de 118 a
160 indican altos niveles de resiliencia (Tabla 1). Este instrumento puede aplicarse
de manera individual o colectiva, el tiempo aproximado es de 20 a 30 minutos en
condiciones favorables. El cuestionario puede ser usado en nifios a partir de los 7
hasta los 15 afios de edad, e incluso con individuos de mayor edad con resultados
convenientes (Gonzalez Arratia, Valdez, & Oudhof, 2009).
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gﬁg[[%slde corte del Cuestionario de resiliencia para nifios y adolescentes
Bajo Moderado Alto
Escala total 32-74 75 -117 118 — 160
Factores protectores internos 14 - 32 33-51 52-70
Factores protectores externos 11-25 26 — 40 41 - 55
Factor empatia 7-16 17 -26 27 -35

Datos sobre la herida de la quemadura: Para fines descriptivos algunos
datos relacionados con la herida, como el TBSA (total de superficie corporal
guemada) y la etiologia de la quemadura, se obtuvieron a partir de los expedientes
médicos de los pacientes.

Analisis estadistico

Mediante la interpretacion de los estadisticos de la prueba de Kolmogorov-
Smirnov, se confirmd que la variable de resiliencia no se encontraba distribuida
con normalidad, por lo qué los resultados se presentan a través de estadisticos no
parameétricos. Se utilizé la prueba estadistica U de Mann Whitney para evaluar las
diferencias de acuerdo al sexo de los pacientes, considerandose un valor de p
menor a .05 para que los datos pudieran ser considerados como estadisticamente
significativos. Todos los andlisis se llevaron a cabo utilizando el paquete
estadistico SPSS, version 20.

Resultados

Descriptivos de la muestra

La muestra de pacientes se encontr6 conformada por 57 nifios y
adolescentes, con una edad promedio de 12.56 afos (DE = 3.55) y un TBSA de
314 (DE = 18.94). En la Tabla 2, se encuentran las anteriores variables
distribuidas de acuerdo al sexo de los pacientes.

Tabla 2
Descriptivos de edad y TBSA por sexo de los pacientes

Minimo Maximo M DE
Hombres Edad 7 19 12.53 3.984
N =32 TBSA 1.0 83.0 30.90 19.46
Mujeres Edad 7 18 12.60 2.986

N =25 TBSA 9.0 75.0 32.06 18.63
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Respecto a la etiologia de la quemadura, se encontré que las causas mas
frecuentes fueron las escaldaduras y las quemaduras por fuego, las cuales en
combinacion sumaron el 80.7% de los casos en el total de la muestra de
pacientes. De acuerdo al sexo, en los hombres las quemaduras por fuego fueron
la causa mas frecuente (46.9%), seguidas por las escaldaduras (31.3%), las
guemaduras por algun agente quimico (12.5%) y las quemaduras por electricidad
(9.4%). En las mujeres la causa mas frecuente fueron las escaldaduras (60%),
secundadas por las quemaduras por fuego (24%), las quemaduras por algun
agente quimico (31.3%), las quemaduras eléctricas (4%) y las quemaduras por
contacto (4%)

Niveles de resiliencia de los pacientes

De acuerdo con los puntos de corte establecidos para el total del
cuestionario (Tabla 1), la muestra conjunta de pacientes obtuvo un nivel alto de
resiliencia (M = 128.44; DE = 20.62). Para los factores que integran el
cuestionario, se encontraron altos niveles en los factores protectores internos (M =
55.28; DE = 10.62) y factores protectores externos (M = 46.18; DE = 6.67), y
niveles de resiliencia entre moderada y alta en el factor empatia (M = 26.98; DE =
5.59). En la Tabla 3 se presentan las puntuaciones de la resiliencia divididas de
acuerdo al sexo de los pacientes.

Tabla 3
Puntajes de resiliencia de acuerdo al sexo de los pacientes
M DE
Cuestionario de resiliencia para nifios y adolescentes 124.38 20.85
Factores protectores internos 53.40 10.94
Hombres
Factores protectores externos 45.03 6.97
Factor empatia 25.94 5.46
Cuestionario de resiliencia para nifios y adolescentes 133.64 19.50
) Factores protectores internos 57.68 9.88
Mujeres
Factores protectores externos 47.64 6.10
Factor empatia 28.32 5.56

Comparacion de los niveles de resiliencia

Los puntajes totales del cuestionario de resiliencia y de sus tres factores
resultaron ligeramente superiores en las mujeres, por lo qué para corroborar si
existio alguna diferencia significativa entre hombres y mujeres, se llevé a cabo un
analisis de comparacion mediante la prueba U de Mann-Whitney. Lo anterior en
congruencia con los resultados obtenidos por los estadisticos de la prueba de
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Kolmogorov-Smirnov, los cuales mostraron que dicha variable no se encontraba
distribuida con normalidad (p = .012).

Los resultados del andlisis de comparacion, revelaron que no existieron
diferencias significativas entre hombres y mujeres en el puntaje total del
cuestionario de resiliencia (Z = -1.834; p = .067), asi como en los factores
protectores internos (Z = -1.658; p = .097), factores protectores externos (Z = -
1.628; p =.103) y el factor empatia (Z = -1.661; p = .097).

Con el propésito de obtener mayor informacion sobre la resiliencia de los
pacientes, se optd por explorar la relacion entre la resiliencia de éstos con su edad
(variable sociodemografica) y con el TBSA (variable médica) (Tabla 4). Las
relaciones se presentan divididas por el sexo de los pacientes con la finalidad de
obtener una vision mas detallada de los datos. Los resultados de las correlaciones
mostraron para ambos sexos, que la resiliencia no se encontré relacionada a la
edad de los pacientes ni a su TBSA.

Tabla 4
Correlacion entre las variables (Rho de Spearman)

Cuestionario Factores Factores

Edad TBSA de protectores protectores
Resiliencia internos externos
TBSA .158
Cuestionario de Resiliencia -.030 -.189
Hombres Factores protectores internos 015 -.176 .945**
Factores protectores externos -.002 -.071 .798** .663**
Factor empatia 024 -.215 .842** .725** S574**
TBSA .355
Cuestionario de Resiliencia .048 .077
Mujeres Factores protectores internos -.064 .104 .851**
Factores protectores externos -.084 .077 787* S551**
Factor empatia 077 189 .901** .674** .663**

** La correlacion es significativa al nivel 0.01 (bilateral).

Discusién

Las lesiones por quemaduras se consideran como unas de las lesiones mas
traumaticas que los nifios pueden enfrentar (Landolt, Buehimann, Maag, &
Schiestl, 2009), debido al riesgo al que esta expuesto el nifio, la naturaleza de las
lesiones, sus consecuencias fisicas y las posteriores reacciones psicoldgicas
(Delgado et al., 2008). Por lo anterior, los objetivos de este estudio consistieron en
identificar los niveles de resiliencia de un grupo de pacientes pediatricos
sobrevivientes de quemaduras y evaluar las diferencias respecto al sexo de los
pacientes.
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Los resultados mostraron que los pacientes pediatricos sobrevivientes de
guemaduras de este estudio poseen un alto nivel de resiliencia. Dichos niveles
también mostraron ser altos para los factores protectores internos (funciones que se
relacionan con habilidades para la solucion de problemas) y los factores protectores
externos (apoyo de la familia y/o personas significativas), asi como un nivel de
resiliencia entre moderada y alta para el factor empatia (comportamientos altruistas
y pro-sociales). Los niveles de resiliencia encontrados en dicha muestra pediatrica,
son comparables con los de otros estudios realizados con nifios y adolescentes con
cancer (Gonzalez-Arratia et al.,, 2011), asi como con nifios y adolescentes con
diabetes mellitus tipo | (Winsett et al., 2010).

Mediante el correspondiente andlisis de comparacién para dos muestras
independientes, los estadisticos mostraron que no existi6 diferencia entre la
resiliencia de los pacientes pediatricos sobrevivientes de quemaduras respecto al
sexo (p > .05), revelando asi, que dichos resultados no difieren de los estudios
previamente mencionados, en donde tampoco se encontrd diferencia entre hombres
y mujeres (Gonzalez-Arratia et al., 2011; Winsett et al., 2010).

Aungue el analisis de correlacion realizado no conformé parte del objetivo de
estudio, se considerd importante explorar la relacion entre la edad de los pacientes
como variable sociodemografica, el TBSA como variable médica y la resiliencia de
los pacientes como variable psicolégica. Los resultados de las matrices de
correlacion, mostraron que el ajuste positivo post-quemadura de los pacientes, no
es influenciado por el tamafio de la quemadura ni por la edad de éstos. Estos
resultados difieren de otros estudios, en donde se ha encontrado que el tamafio de
la quemadura, es un factor que impacta en el ajuste psicoldgico posterior y en la
calidad de vida de los sobrevivientes por heridas de quemaduras (Hall et al., 2006;
Saxe et al., 2005; Sheridan et al., 2000; Stoddard, Norman & Murphy, 1989).

En relacion con la variable de edad, la literatura varia en como ésta impacta en
el ajuste psicoldgico después de un accidente por quemadura. En este sentido, varios
estudios sugieren que la “edad al momento de la quemadura” se ha relacionado con
el ajuste psicolégico post-quemadura (Landolt, Grubenmann, & Meuli, 2002; Tyack &
Zivani, 2003), sin embargo Abdullah y colaboradores (1994) no encontraron tal
relacion. Por lo anterior, mayor investigacion sobre la relacion entre la edad de los
pacientes y las consecuencias después de un accidente por quemadura deberia
llevarse a cabo, ya que resultaria interesante, asi como pertinente, poder esclarecer
cada vez mas esta influencia mediante datos empiricos.

Los resultados del presente estudio apoyan la nocién de Elbedour, Ten Besel
y Bastien (1993), en la cual argumentan que muchos de los nifios que experimentan
un evento traumatico o devastador, no necesariamente presentan consecuencias
negativas sobre su funcionamiento psicolégico o comportamental. Finalmente,
puede concluirse que los pacientes pediatricos sobrevivientes de quemaduras de
este estudio, poseen un alto nivel de resiliencia, el cual no difiere significativamente
entre hombres y mujeres. Asimismo la resiliencia tanto de pacientes hombres y
mujeres, no se encontrgd influenciada por la extension de la herida de la quemadura,
ni por la edad al momento de la evaluacion de dichos pacientes.

El presente estudio representa una pequefia aproximacion al estudio de los
pacientes pediatricos sobrevivientes de quemaduras en México, asi como sus
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resultados positivos de adaptacion, por lo qué es importante mencionar que una de
las limitaciones mas fuertes de este estudio consistid el tiempo destinado a la
evaluacion de los participantes, misma limitacion que se reflej6 en el niumero de
instrumentos de evaluacion. Por lo anterior, se recomienda a aquellos profesionales
interesados en continuar con el estudio de la resiliencia o tematicas afines al ajuste
0 adaptacion en este tipo de pacientes, incluir un mayor niumero de variables de
estudio, con la finalidad de brindar una vision mas amplia del ajuste post-quemadura
y lograr asi un mejor entendimiento del fenémeno en beneficio de los pacientes.
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Resumen

La sensibilidad del cuidador se refiere a la pronta y adecuada lectura, interpretacion y
respuesta a las sefiales del infante que promueve la construccion de vinculos de apego. La crianza
actual incluye, ademas de la diada mama-infante, a cuidadores secundarios profesionales (CSP)
en centros de educacion inicial (CEl). EI AQS (Waters, 1995) evalla las conductas de base segura
que el infante despliega con su cuidador; el MBQS (Pederson & Moran, 1995) la sensibilidad del
adulto. Se observaron 34 diadas CSP-infante en CEI de prestacion indirecta del IMSS con el apoyo
del AQS y el MBQS para explorar la configuracién factorial de los constructos planteados por la
teoria del apego para cuidadores primarios —sensibilidad y conductas de base segura- (Bowlby
1969, 1973; Ainsworth & Wittig, 1969; Ainsworth, Blehar, Waters & Wall, 1978) con CSP en CEl. Se
identificé que el Q-Sort del apego adaptado (QSA) explica un 52.99% de la varianza (0=.69) y se
diferencia del AQS en la Inconsistencia en el vinculo con la CSP. Para la sensibilidad, el QSCCSP
(Q-Sort del Comportamiento del CSP) explicé el 45.35% de la varianza (a=.91) reduciendo el
numero de factores del MBQS y disminuyendo la especificidad de los mismos.

Palabras clave: Cuidador secundario, AQS, MBQS, Apego, Sensibilidad

Psychometric Evaluation of the Q-Sorts in Early Education Contexts

Abstract

As more women enter the workforce either as half or full time, it is now the norm in many
societies for children to be placed in childcare before their first birthday. Because most of these
children spend at least eight hours in childcare, we need to assess the quality of the service
supplied by professional secondary caregivers (PSC). Maternal sensitivity is defined as mother’s
ability to perceive and respond promptly and accurately to the child’s signals (Bowlby, 1969;
Ainsworth, Blehar, Waters & Wall, 1978). The AQS (Waters, 1995) consists of 90 items describing
attachment relevant infant behavior; the MBQS (Pederson & Moran, 1995) consists of 90 items
describing maternal behavior. 34 child-PSC dyads were assessed in Mexican Social Security Child
Care centers with the AQS and MBQS, to explore the factorial structure of sensitivity and secure
base behaviors in Child Care facilities. The Child Care-adapted version of the AQS explains
52.99% of the variance (a=.69) and underlines the inconsistency of the relationship. The
Professional Secondary Caregiver Q-Sort (PSCQS) explains the 45.35% of the variance (a=.91)
with few and less specific factors than those previously reported in the MBSQ.
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En las sociedades postindustriales la norma es que las mujeres se
incorporen a la fuerza laboral, asi la mayoria de los infantes ingresan a Centros de
Educacion Inicial (CEI) antes de su primer afio de vida (Brooker, 2008; Neuman,
2001). En 2010 en México habia 10’528 322 infantes menores de 5 de afios y para
2012 siete de cada diez mujeres trabajaban o estaban buscando trabajo (INEGI,
2010; INEGI-STPS, 2012).

La formacién de vinculos de apego con multiples cuidadores ha sido poco
estudiada; la investigacion en Latinoamérica se ha enfocado en las diadas infante-
mama (e.g. Posada et al.,, 1999; Posada et al., 2002) y en la influencia de la
sensibilidad de la madre y los arreglos ambientales (e.g. Plata & Alzate, 2006). La
evidencia sobre la transmision intergeneracional del apego apoya el modelo
jerarquico, esto es, que la madre es la figura de apego principal y que otros
cuidadores pueden ser considerados como figuras de apego secundarias (e.g.
Bowlby, 1984 en van I|Jzendoorn, Sagi & Lambermon, 1992; Sagi-Schwartz &
Aviezer, 2005), por lo que vale la pena estudiar a las distintas figuras.

Apego y Fenémeno de la Base Segura

El apego es un vinculo afectivo infante-cuidador relativamente perdurable,
en el que el otro es importante como un individuo Unico y no intercambiable con el
gue se quiere mantener cierta cercania. Dicho vinculo se manifiesta a través de un
sistema organizado de conductas cuyo fin es el mantenimiento de la proximidad
entre el individuo y una o varias personas afectivamente cercanas a éste,
concebidas como mas sabias y fuertes (Ainsworth, 1989), creando un sistema de
regulacion diadica del estrés. Se trata de un lazo irremplazable —especifico y
discriminativo— que se construye a través de las interacciones de la diada. Una
figura de apego es aquella persona que brinda al infante una base de seguridad
en situaciones de hambre, incomodidad, tensién o peligro (Ainsworth, 1967;
Ainsworth, Bell & Staton, 1974; Ainsworth, Blehar, Waters & Wall, 1978; Ainsworth
& Bowlby, 1991; Bowlby, 1973, 1988; Waters & Cummings, 2000).

Investigaciones recientes han reportado que la relacidbn de base segura
infante-agente educativo en CEI, permite que el infante transforme al adulto en un
recurso para explorar el aula (Oren, 2007) y pueda enfocar toda su atencién y
energia en el aprendizaje (Pianta, 1999; Howes & Richie, 2002). Debido a que los
agentes educativos pueden convertirse en figuras de apego, seran denominados
cuidadores secundarios profesionales (CSP).

Una base segura protectora ofrece una variedad de oportunidades de
aprendizaje bajo supervision; interacciones exploratorias con objetos y personas
gue alcanzan sus niveles éptimos con el apoyo de la figura de apego (Seifer &
Schiller, 1995). El apego seguro infante-CSP se asocia con las actitudes del
infante hacia si mismo; con la percepcion sobre su propia competencia; logros en
el lenguaje; habilidades cognitivas y atencionales, y; valoracion sobre su
sociabilidad (Peisner-Feinberg & Burchinal, 1997; Peisner-Feinberg, et al., 1999).

La observacion naturalistica de las conductas de base segura es la
referencia para las mediciones de apego (e.g. Ainsworth, et al., 1978; Waters,
Kondo-lkemura, Posada & Richters, 1991). La Situacion Extrafia (SE) es el
procedimiento experimental prototipo para evaluar en el laboratorio la calidad del
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apego cuidador-infante a partir de los doce meses de edad (Ainsworth & Witting,
1969; Ainsworth et al., 1978).

En la actualidad, uno de los instrumentos de evaluacion del fenémeno de la
base segura mas utilizados es el Q-Sort del apego, QSA (Waters, 1995),
instrumento que permite calificar las observaciones naturales de las conductas de
seguridad y exploracion del infante en relacion con su cuidador (Waters & Deane,
1985). No niega el poder clasificatorio de la SE, sin embargo, propone una
evaluacion naturalistica mas adecuada para investigaciones en CEI, debido a que
no exige la videograbacion de las interacciones, ni ambientes controlados. Existe
evidencia acerca de la consistencia entre el QSA vy las clasificaciones propuestas
por la SE (e.g. Vaughn & Waters, 1990; Pederson, et al., 1990). EI QSA contiene
90 reactivos y cada uno provee un titulo y una descripcion especifica de la
conducta a observar en el infante.

Sensibilidad

Mary Ainsworth (1973) plante6 el constructo de sensibilidad materna para
referirse a la habilidad de la madre para estar atenta a las sefiales del infante,
interpretarlas correctamente y responder pronta y apropiadamente. Un cuidador
sensible centra su atencion en las necesidades fisicas y emocionales del infante y
es capaz de ver las cosas desde su punto de vista. Asimismo, sincroniza las
actividades del infante con las propias, negocia ante conflictos y se ajusta a sus
estados emocionales, momento evolutivo y particularidades (Ainsworth, 1982;
Ainsworth et al., 1978; Bowlby, 1969; Carbonell, Posada, Plata & Méndez, 2005;
Emde, 1980; Seifer & Schiller, 1995).

En el contexto de CEI, Pianta y Nimetz (1991) sefialaron que para formar
relaciones de base segura infante-CSP, la sensibilidad y conductas de cuidado del
CSP son fundamentales. La mayoria de los CSP se comporta de maneras
caracteristicas que potencian apegos seguros o inseguros (Sagi, et al., 1985), por
lo que los infantes en CEI pueden construir vinculos de apego con sus CSP y ser
medidos con herramientas estandarizadas (Barnas & Cummings, 1997; Howes &
Hamilton, 1992; Raikes, 1993). CSP sensibles que crean climas positivos tienden
a conocer mejor las necesidades académicas de cada infante en lo individual
(Helmke & Schrader, 1988). Existe una visién aceptada respecto a que los efectos
de la educacion inicial provienen de la calidad de la interaccion infante-CSP-
materiales (Howes & Ritchie, 2002; Pianta, 1999).

La evaluacion de la sensibilidad del cuidador ha consistido en
observaciones estructuradas y no-estructuradas por periodos cortos de tiempo
(Ainsworth, 1973; Atkinson, et al., 2000; De Wolff & van 1Jzendoorn, 1997; Niever
& Becker, 2007). Ainsworth (1973) desarroll6 cuatro escalas para evaluar el
constructo y consideré los siguientes aspectos: 1) sensibilidad vs. insensibilidad;
2) aceptacion vs. rechazo; 3) cooperacion vs. interferencia y; 4) accesibilidad vs.
ignorar/negligencia.

El Q-Sort del Comportamiento Materno, QSCM, fue disefiado por Pederson
y Moran (1995) a partir del constructo de sensibilidad de Ainsworth et al. (1978).
Consta de 90 reactivos evaluados por expertos en apego y con experiencia en la
observacion de la interaccibn mama-infante, que describen a un cuidador
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prototipicamente sensible al interactuar en el hogar con su hijo/a de 12 meses de
edad (Pederson et al., 1990).

Estudios con diadas maméa-infante Ilatinoamericanas han obtenido
diferentes composiciones factoriales para el QSA y el QSCM (e.g. Posada,
Waters, Crowell & Lay, 1995; Posada et al., 1999; Posada et al., 2002), asi el
proposito de esta investigacion es realizar un analisis factorial exploratorio de
componentes principales para ambos Q-Sorts adaptados a CSP en CEl.

Método

Objetivo

Explorar la consistencia interna de los Q-Sorts de Apego y Sensibilidad
adaptados a los CSP en CEl.

Instrumentos

Q Sort del Apego, QSA. Se utilizé la version 3.0 del QSA (AQS —en inglés—,
Waters, 1995), cuenta con 90 reactivos, previamente traducida al castellano por
Posada et al. en Colombia (1995, 1999, 2002, 2004) y Juarez-Hernandez en
México (no publicado). A partir de sus traducciones se disefid una version con
lenguaje adaptado al contexto mexicano y para CSP (e.g. Reactivo 44: “Pide y
disfruta que la mama lo/la alce o lo/la arrime a ella”; se cambid por “El nifio pide a
la cuidadora y le gusta que lo cargue, abrace o acurruque”); validada por jueces
expertos.

Q Sort del Comportamiento del Cuidador Secundario Profesional, QSCCSP.
El QSCM tiene 90 reactivos. Se utilizé la versién de Pederson y Moran (MBQS,
1995), la traduccién de Posada y equipo (1999, 2002) y la de Juarez-Hernandez
(no publicado). A partir de ellas se disefidé el QSCCSP, se adapt6 el lenguaje al
contexto mexicano y se modifico el cuidador (e.g. Reactivo 85: “Se resiste a dejar
al/la bebé en manos de una persona diferente a su marido u otro pariente
cercano”; se cambio por “No deja al bebé facilmente con cualquier miembro del
personal, prefiere comparferas especificas”). Igual que con el QSA, se utilizé
validacién por jueces.

Participantes

Se conto con la colaboracion voluntaria, andnima, confidencial e informada
de diadas CSP-infante de cuatro CEIl (guarderias de prestacion indirecta del
Instituto Mexicano del Seguro Social, IMSS). En el caso del CSP, fue requisito que
hubiera estudiado para asistente educativo, puericulturista o0 que tuviera
experiencia en CEIl. En caso de los infantes, fueron requisitos de inclusion tener de
18 a 36 meses de edad y estar sanos segun reportes de los servicios del CEl
(salud, vacunacion, higiene, nutricion, peso, talla, psicologia y trabajo social).

La muestra final estuvo conformada por 34 diadas CSP-infante. La edad de
las cuidadoras fluctué entre los 18 y 42 afios (M= 29.26, D.E.= 6.30 afios). De
ellas 50% son solteras (17), 32.4% casadas (11) y 17.6% en union libre (6).
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Respecto a su nivel educativo, el 70.6% (24) son asistentes educativas, el 20.6%
(7) puericulturistas y el 8.8% (3) cuenta con alguna carrera adicional a las
mencionadas; todas con una experiencia profesional de 1 mes a 20 afios (M=
5.62, D.E.=5.07 afios). Los infantes de la muestra fueron 17 mujeres (50%) y 17
varones (50%), con edades de 20 a 36 meses (M=27.94, D.E.=5.49 meses). Los
miembros de la diada tenian de 1 a 30 meses de conocerse (M=9.71, D.E.= 8.13
meses).

Procedimiento

La aplicacion de los instrumentos se realiz6 en CEI del IMSS el D.F. El
equipo de observadores cumplié con los requisitos de confiabilidad para ser
certificado al obtener puntajes de =.80 en los videos de entrenamiento. En el caso
del QSCCSP los indices de confiabilidad inter observador variaron entre .75 y .96
en el entrenamiento. Una vez concluido el entrenamiento en el QSCCSP se
procedié con la preparaciéon para el QSA; los indices de confiabilidad inter
observador en el entrenamiento variaron de .81 a .96.

Al comenzar el trabajo de campo, fueron entregados y firmados los
consentimientos informados correspondientes tanto a CSP, como a padres de
familia. La evaluacion de cada diada dur6 una semana y al menos dos
observadores estuvieron involucrados: un par de observadores evalué la
sensibilidad del CSP en dos momentos distintos (una visita de hora y media el
miércoles a la hora del desayuno y otra de misma duracion el jueves en la sala);
otro par de observadores independientes evaluo las conductas de base segura del
infante con el CSP en dos momentos distintos (dos visitas de hora y media cada
una los dias lunes y martes; la del lunes durante el desayuno y la del martes en la
sala o recreo). Los analisis estadisticos fueron realizados con el programa SPSS
18.00.

Resultados

Q Sort del Apego, QSA

Se realiz6 un andlisis factorial exploratorio de componentes principales con
rotacion oblicua debido a la correlacion entre los reactivos. Se utilizé la prueba de
Kaiser-Meyer-Olkin para ver si la matriz era factorizable, obteniendo una
significancia de .01 en la Prueba de esfericidad de Bartlett. En el analisis factorial
se conservaron 47 reactivos de los 90 originales que convergieron en 48
interacciones en 6 factores que explican el 52.99% de la varianza, con un alfa de
.69 como se observa en la Tabla 1.
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Tabla 1
Analisis factorial del QSA.

1 2 3 4 5 6
El nifio usa las expresiones faciales de la 721
cuidadora como buen indicador cuando algo
parece ser arriesgado o amenazador
Cuando el nifio termina una actividad o dejade  -.715
jugar con sus juguetes, generalmente encuentra
alguna otra cosa que hacer sin tener que volver
junto a la cuidadora entre una y otra actividad
El nifio es independiente de la cuidadora. -.690
Prefiere jugar por su cuenta; facilmente deja a la
cuidadora cuando quiere jugar
Cuando el nifio encuentra algo nuevo con qué .661
jugar, se lo lleva a la cuidadora o se lo muestra a
la distancia
El niflo se queda cerca de la cuidadora o regresa .640
a ella mas de lo necesario para saber donde
esta o qué esta haciendo
Juega brusco con la cuidadora: la golpea, -.595
rasguiia o muerde durante sus juegos (no
necesariamente con la intencién de lastimarla)
El nifio actia como si esperara que la cuidadora -.591
interfiera con sus actividades cuando ella sélo
est4 tratando de ayudarle con algo
Cuando la cuidadora no hace inmediatamente lo -.580
gue el nifio quiere, él actia como si la cuidadora
no lo fuera a hacer (se queja, se enoja, se va a
hacer otras actividades, etc.)
Cuando esta aburrido, el nifio regresa a la .568
cuidadora en busca de algo que hacer
Cuando algo enfada o molesta al nifio, se queda -.514
donde esta vy llora
El nifio reconoce cuando la cuidadora esta 490
enfadada/preocupada. Se calla o estd molesto.
Trata de consolarla; le pregunta qué le pasa, etc.
El nifio claramente muestra el patrén de usar ala .466
cuidadora como una base segura a partir de la
cual explora. Se aleja a jugar; regresa o juega
cerca de ella; se aleja a jugar nuevamente
El nifio facilmente comparte cosas con la 442
cuidadora o le permite agarrarlas si ella se lo
pide
Cuando la cuidadora le dice al nifio que la siga, .439
él lo hace. (No se califica si se niega o se tarda
en hacerlo bromeando o como parte de un
juego, a menos que sea claramente
desobediente)
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Cuando la cuidadora le pide al nifio que le dé
algo, la obedece (No cuenta cuando se niega de
manera juguetona: debe ser completamente
desobediente)

El nifio facilmente se encarifia con personas que
visitan la sala y son amistosos con él

Si los visitantes se rien 0 aprueban algo que el
nifio haga, él lo repite una y otra vez

El nifio facilmente se deja cargar por adultos
desconocidos o comparte sus cosas si se las
piden

Si la cuidadora rie o aprueba algo que el nifio ha
hecho, él lo repite una y otra vez

El niflo quiere platicar con una persona
desconocida, le muestra juguetes, o muestra lo
gue puede hacer sila cuidadora se lo pide
Cuando hay visitas en la guarderia o en la sala
el niflo quiere que le presten mucha atencién
La reaccion inicial del nifio cuando llegan visitas
a la sala es ignorarlos o evitarlos, aun si
eventualmente se interesa en ellos

El niflo acepta y disfruta sonidos fuertes o ser
lanzado hacia arriba si la cuidadora sonrie o
muestra que se supone gue se trata de algo
divertido

Si esta cargado en los brazos de la cuidadora, el
nifio para de llorar o rapidamente se recupera
después de haber estado asustado o molesto
El nifio es exigente e impaciente con la
cuidadora. Se fastidia 0 persiste a menos que
ella haga en seguida lo que él quiere

Si la cuidadora lo tranquiliza diciendo: No pasa
nada o no te hace dafio, el nifio se acerca o
juega con la cosa que inicialmente lo asusté

El nifio se enoja facilmente con la cuidadora
Cuando la cuidadora entra a la sala, el nifio
inmediatamente la saluda con una gran sonrisa
(le muestra un juguete, hace un gesto o le dice
Hola)

A veces, el nifio pide a la cuidadora (o da la
impresion) que quiere bajarse de sus brazos y
luego se fastidia o0 quiere que lo cargue
enseguida

El nifio coloca sus brazos alrededor de la
cuidadora o le pone la mano en su hombro
cuando ella lo carga

484

914

877

863

757

736

635

-585
-725
643
633
540
-514
511
-473
-.454
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El nifio disfruta relajarse en el regazo de la
cuidadora

El nifio sigue con la mirada a la cuidadora
mientras que est4 jugando en la sala. La llama
de vez en cuando; se da cuenta cuando la
cuidadora se va de un cuarto a otro. Se da
cuenta si la cuidadora cambia de actividades
Cuando el nifio esta cerca de la cuidadora y ve
algo con lo que quiere jugar, pide
guejumbrosamente o trata de jalar a la cuidadora
hacia lo que quiere

El nifio pide a la cuidadora y le gusta que lo
cargue, abrace o acurruque

El nifio frecuentemente abraza o se acurruca en
el cuerpo de la cuidadora, sin pedirselo o
invitandolo a hacerlo

El nifio facilmente rie y sonrie con muchas
personas diferentes

Cuando el nifio se molesta porque la cuidadora
lo deja, se queda donde esta y llora donde lo
dejé. No la sigue

Rara vez le pide ayuda a la cuidadora

El niflo quiere ser el centro de atencion para la
cuidadora. Si la cuidadora esta ocupada o habla
con otra persona, €l la interrumpe

Cuando la cuidadora le habla con firmeza o le
sube el tono de voz, el nifio parece molesto,
arrepentido, o avergonzado por haberla
molestado

Al nifio le gusta encimarse sobre la cuidadora
mientras juega

Cuando la cuidadora se sienta con otros nifios o
es afectuosa con ellos, el nifio trata de conseguir
su afecto

Cuando gente desconocida visita la guarderia, el
nifo corre hacia la cuidadora con una sonrisa
timida

Si la cuidadora se aleja, el nifio la sigue y
continla su juego en el area donde ella se
encuentra. El niflo no tiene que ser llamado o
llevado; no deja de jugar, ni se molesta

Cuando el nifio esta contento, suele permanecer
asi todo el tiempo

El nifio es alegre y juguetdn la mayor parte del
tiempo

El nifio se rie cuando la cuidadora bromea con él

-.443

351

459

.738
.718
.629
-423
-.784
q17
.540
.538
.515
-478
-.613
.594
.560
452

N

15 7 11 4 6 4

47
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1 2 3 4 5 6
Media 73.70 40.47 48.83 22.69 21.92 27.94 238.13
D.E. 12.68 12.74 699 24 510 4.15 19.68
Alpha 872 90 63 57 .63 .65 .69
% Varianza 1551 10.61 823 6.61 6.30 5.70 52.99
% Varianza Acumulada 15.51 26.12 34.36 40.97 47.28 52.99

A partir del andlisis factorial se procedié con la definicion de cada factor de
acuerdo a la consonancia tedrica de los reactivos agrupados como se observa en

la Tabla 2.

Tabla 2

Definicion de los factores del QSA.

Factor Definicion Ejemplos

1 Interacciones Uso habilidoso de la CSP como base e.g. El nifio claramente muestra el
armoniosas y segura en tiempos y contextos patrén de usar a la cuidadora como
bldsqueda de distintos, asi como la confianza en su una base segura a partir de la cual
proximidad con la disponibilidad y responsividad, o que explora. Se aleja a jugar, regresa o
CSsP favorece el balance entre la basqueda juega cerca de ella, se aleja a jugar

de proximidad y la exploracion. nuevamente.

2 Disposicion y Habilidad del infante para interactuar, e.g. El nifio quiere platicar con una
respuestas compartir y disfrutar las interacciones persona desconocida, le muestra
emocionales con los observadores, en ocasiones, juguetes, o muestra lo que puede
positivas a fomentado por la CSP. hacer si la cuidadora se lo pide.
extrafios

3 Inconsistencia en Falta de estabilidad en el uso de la e.g. El nifio es exigente e
el vinculo con la CSP como base segura, asi como la impaciente con la cuidadora. Se
CsP confianza- desconfianza en la fastidia o persiste a menos que ella

disponibilidad y responsividad del haga en seguida lo que él quiere.
cuidador.

4 Contacto fisico con Disfrute y blsqueda de la cercania e.g. El nifio pide a la cuidadora y le
la CSP fisica con la CSP y del intercambio gusta que lo cargue, abrace o

con personas diferentes a ella. acurruque.

5 Necesidad de Estrategias comportamentales que e.g. Cuando la cuidadora se sienta
atencién de la CSP utiliza el infante para conseguir la con otros nifios o es afectuosa con

atencion de la CSP cuando esta ellos, el nifio trata de conseguir su
interactla con otros. afecto.

6 Estados Permanencia en el animo y afectos e.g. Cuando el nifio esta contento,
emocionales positivos del infante independiente de suele permanecer asi todo el
positivos la proximidad fisica con la cuidadora. tiempo.

Q Sort del Comportamiento del Cuidador Secundario Profesional, QSCCSP.

Se realiz6 un andlisis factorial exploratorio de componentes principales con
rotacion oblicua debido a la correlacion entre los reactivos. Se utilizé la prueba de
Kaiser-Meyer-Olkin para ver si la matriz era factorizable, obteniendo una
significancia de .01 en la Prueba de esfericidad de Bartlett. En el analisis factorial
se conservaron 49 reactivos de los 90 originales que convergieron en 16
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interacciones en 3 factores que explican el 45.35% de la varianza con un o=.91

como se observa en la Tabla 3.

Tabla 3
Analisis factorial del QSCCSP

1 2
Las respuestas a las comunicaciones del bebé son inconsistentes e -.867
impredecibles
Frecuentemente parece fuera de tono y no nota la molestia ni las llamadas de  -.838
atencioén del bebé
Monitorea y responde al bebé aun cuando se involucre en cualquier otra .824
actividad como atender a otros nifios 0 mantener una conversacioén con un
visitante
Nota o se da cuenta cuando el bebé sonrie y vocaliza .816
Es animada en las interacciones sociales con el bebé 811
Parece estar atenta del bebé aun cuando esté atendiendo al resto del grupo .809
La respuesta es tan retardada, que el bebé no puede conectar la respuesta -.795
con la accién que la inicié
Responde consistentemente a las sefiales del bebé 792
Cuando esta en la sala, es accesible al bebé .769
Se ubica de tal forma que puede pueda percibir las sefales del bebé .760
Afecto plano cuando interactda con el bebé -.726
Tiene un estado de animo predominantemente positivo acerca del bebé 717
Interpreta correctamente las sefiales del bebé como se evidencia por las 712
respuestas de éste
Con su actitud, parece sufrir mucho con sus responsabilidades de cuidadora -.658
Frecuentemente interfiere con la actividad apropiada que el bebé realiza -.621
Preocupada por la entrevista, parece ignorar al bebé. -.611
Busca interacciones frente a frente .603
Respeta al infante como un individuo .582
Parece resentir las sefiales de molestia 0 demandas de atencién del bebé -.578
Organiza el ambiente considerando las necesidades del bebé y las suyas .563
también (balance)
Muy atenta al pafial sucio, parece cambiar el pafial tan pronto hay sefal de 557
necesitarlo
Muestra afecto acariciando al bebé .556
Cuando habla del bebé los comentarios son generalmente positivos .546
Cuando el bebé esta molesto, es capaz de identificar rapida y .543
adecuadamente la causa
Se burla del bebé mas alla de lo que el bebé lo disfruta -.540
Besa la cabeza del bebé como su mejor manera de expresarle afecto 410
Baja su ritmo, espera la respuesta del bebé cuando interactlian frente a .365
frente
Juega con el bebé juegos como el de esconder y mostrar la cara, tortillitas, .361
juegos de manos, etc.
Fastidia al bebé -.651
Responde inmediatamente al llanto y quejidos -.651
Muy preocupada porque el bebé esté bien vestido y atractivo en todo .616
momento
Hace sefiales al bebé y espera su respuesta al alimentarlo 525
Idealiza al bebé, no reconoce aspectos negativos .500
Alienta la interaccion del bebé con un visitante; por ejemplo, invita al visitante 484
a cargar al bebé; se asegura de presentarle al visitante
Nota cuando el bebé esta molesto, llora o se queja -AT7
Proporciona refrigerios nutritivos 475
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Tabla 3
Andlisis factorial del QSCCSP

1 2 3
Frecuentemente repite palabras cuidadosa y lentamente al bebé como si le 744
ensefiara el significado o nombrando la actividad u objeto
Rara vez le habla directamente al bebé -.741
Repite una serie de interacciones en busqueda del mejor método para .689
satisfacer al bebé, con frecuencia lo intenta por ensayo-error
Crea un entorno interesante .661
Frecuentemente lleva un juguete u otro objeto dentro del alcance del bebé e .657
intenta interesarlo en ello
Se deleita con el bebé .657
Soélo responde a sefales que son frecuentes, prolongadas o intensas del -.634
bebé
Elogia al bebé .619
Sefiala e identifica cosas interesantes en el entorno del bebé .609
Las interacciones son apropiadamente vigorosas y excitantes a juzgar por las .528
respuestas del bebé
Proporciona juguetes apropiados a la edad del bebé .528
Cuando lo carga o le hace cosquillas al bebé, como una forma tipica de 415
interaccion, el bebé se acurruca
Esta consciente de que sus estados de animo afectan al bebé -.354
N 28 8 13 49
Media 187.88 40.47 76.75 305.10
D.E. 2496 6.59 1497 35-42
Alpha .924 716 873 917
% Varianza 28.53 8.72 8.09 4535

% Varianza Acumulada

28.53 37.26 45.35

A partir las agrupaciones factoriales, se definié cada factor de acuerdo a la
concordancia tedrica de los reactivos que incluian, lo cual se detalla en la Tabla 4.

Tabla 4

Definicion de los factores del QSCCSP

Factor Definicion Ejemplos
1 Comportamiento Estado de animo positivo, habilidad y e.g. Monitorea y responde al bebé
Sensible accesibilidad de la CSP que le aun cuando se involucre en
permiten estar atenta a las sefales cualquier otra actividad como
del infante, interpretarlas atender a otros nifios 0 mantener
correctamente y responder de una conversacién con un visitante.
manera consistente, respetuosa y
organizada.
2 Rigidezy Comportamientos poco sensibles de  e.g. Muy preocupada porque el
lineamientos la CSP que probablemente bebé esté bien vestido y atractivo en

Institucionales
3 Promocion del
aprendizaje

responden a directivas del CEI.
La CSP propicia experiencias
educativas que favorecen,
desarrollan y enriquecen las
capacidades de los infantes.

todo momento.

e.g. Frecuentemente repite palabras
cuidadosa y lentamente al bebé
como si le ensefiara el significado o
nombrando la actividad u objeto.
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Discusién

Los resultados en cada uno de los Q-Sorts indican una consistencia interna
sélida en ellos que permite aplicarlos en CEI con las modificaciones
correspondientes al tipo de cuidador para los propésitos de este estudio (de
cuidador primario a CSP).

La version adaptada del QSA para CEIl conservo 47 reactivos y arrojo seis
factores: 1) Interacciones armoniosas y busqueda de proximidad con la CSP
(n=15), que hace alusion a la sensibilidad de la CSP a las necesidades del infante,
asi como a la habilidad de éste para utilizarla como base segura, construir
vinculos de apego y ser medidos con herramientas estandarizadas (Barnas &
Cummings, 1997; Howes & Hamilton, 1992; Raikes, 1993); 2) Disposicion y
respuestas emocionales positivas a extrafios (n=7), factor relacionado al disfrute
interactivo con los observadores; 3) Inconsistencia en el vinculo con la CSP
(n=11), se refiere a la inestabilidad en el uso de la CSP como base de seguridad,
esto como posible reflejo de una historia de interferencias en la relacion con otros
cuidadores y/o como apoyo al modelo jerarquico; 4) Contacto fisico con la CSP
(n=4); 5) Necesidad de atencion de la CSP (n=6) agrupa reactivos que reflejan
como los infantes buscan ser el foco de atencion para ésta, y; 6) Estados
emocionales positivos (n=4), factor que secunda la hipotesis de que los infantes
tratan a las CSP como una categoria de relaciones de apego alternativas, pues
mantienen su buen &nimo y afectos positivos independientemente de la
proximidad fisica con una CSP en particular (Howes & Hamilton, 1992).

En la Tabla 5 se observa la comparacion entre los factores de la escala
original y los encontrados en ésta investigacion. Sélo dos factores del QSA
adaptado a CEI son elementos que se separan de la configuracion original, debido
a que la institucion y sus normas influyen en la formacion del vinculo CSP-infante.
Independientemente de que los infantes puedan establecer relaciones de base
segura con sus CSP, cuentan con vinculos de apego con sus cuidadores
principales que se representan mentalmente y guian su comportamiento con las
CSP, mostrandose en ocasiones inconsistentes.

Tabla 5
Comparacion de los factores del QSA
QSA 3.0 QSA (Salinas-Quiroz, 2014)
(Posada, Waters, Crowell & Lay, 1995)

Calidez de las interacciones Interacciones armoniosas y busqueda de

Placer en el contacto fisico con la madre proximidad con la CSP

Interaccidn con otros adultos Disposicion y respuestas emocionales positivas
extrafos
Inconsistencia en el vinculo con la CSP

Blsqueda de proximidad con la madre Contacto fisico con la CSP

Necesidad de atencién de la CSP
Estados emocionales positivos

En el caso del QSCCSP, tras el analisis factorial exploratorio 49 reactivos
se conservaron con un nivel de confiabilidad muy alto (a=.91). Tres factores
explicaron el 45.35% de la varianza: 1) Comportamiento sensible (n=28), se refiere
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a la consistencia en las respuestas de la CSP y a su disponibilidad, correcta
interpretacion y respuesta adecuada a las demandas de los infantes, por lo que las
CSP pueden ser considerados figuras de apego al proveer cuidado fisico y
emocional de manera continua, haciendo una inversion emocional en los infantes
(Howes, Hamilton & Althusen en Howes 1999); 2) Rigidez y lineamientos
institucionales (n=8), hace alusion a la demora y a la no respuesta a las
necesidades de los infantes, lo cual puede deberse a que creen que respondiendo
de manera expedita los “malcriaran”; que tienen otros infantes que atender, y; que
“‘deben aprender a esperar’. También contiene practicas institucionales que
fomentan la higiene, nutricion y sociabilizacion, y; 3) Promocion del aprendizaje
(n=13), pone en evidencia como las CSP cumplen con su funcién de ser agentes
educativas y promotoras del desarrollo infantil, convirtiéndose en un recurso para
gue los infantes exploren el aula (Oren, 2007) y puedan enfocar toda su atencion y
energia en el aprendizaje (Pianta, 1999; Howes & Richie, 2002).

En la Tabla 6, se comparan las dos versiones de los Q-Sorts del
comportamiento del cuidador; se encuentra congruencia tedrica con
investigaciones previas.

Tabla 6
Comparacion de los factores del QSCCSP

QSCM (Posada et al., 1999; Posada et al., 2002) QSCCSP (Salinas-Quiroz, 2014)

Respuesta sensible Comportamiento Sensible
Accesibilidad

Aceptacién del Infante

Activa-animada Promocion del aprendizaje

Crea un ambiente interesante

Interferencia Rigidez y lineamientos Institucionales
Preocupacion por apariencia fisica

La consistencia tedrica observada en ambos Q-Sorts adaptados, indica que
la interaccion CSP-infante se caracteriza por comportamiento sensible por parte
del adulto y conductas de base segura del infante, sin embargo, se diferencian de
la diada madre-infante, por lo cual futuras investigaciones deben de proporcionar
indicadores especificos de dicha relacion, mas que solo trasladar las variables del
vinculo cuidador primario-infante. Es importante considerar a los lineamientos
especificos planteados por los CEIl, ya que impactan en la construccion del vinculo
de apego CSP-infante. Otros cuidadores secundarios fuera de ambientes
institucionales (e.g. abuelas, tios, vecinos), deberan ser explorados bajo la misma
Optica.

Una limitante de la investigacion fue el tamafio de la muestra, lo cual impide
hacer una generalizacion de estos hallazgos a todas las relaciones con los CSP
en CEIl. Futuras investigaciones podrian considerar muestras estratificadas de
diferentes tipos de CSP; tipos de CEIl, y; locaciones geogréficas. No seria
necesario trabajar con muestras grandes (e.g. N=80), pues una seleccion
adecuada de las diadas con equivalencias en los criterios de inclusion, permite
homogeneidad entre los grupos y posibilita la interpretacion de conclusiones
generales y particulares.
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La situacion econdmica y social actual en las sociedades postindustriales
hace que las madres salgan a trabajar y que requieran compartir el cuidado de sus
hijas/os con otras personas no familiares, por lo cual resulta necesario investigar el
impacto que tienen los cuidadores secundarios profesionales, no solo en la
formacion de vinculos de apego, sino en el desarrollo de las nifias y los nifios.
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Lineamientos para los autores

La Revista Acta de Investigacion Psicolégica (AIP) tiene como propésito
publicar simultaneamente en papel y en forma electrénica articulos cientificos
originales de investigacidon empirica en todos los ambitos de la psicologia. El
manuscrito no debe someterse al mismo tiempo a consideracion de otra revista.
Ademds, se debe garantizar que los contenidos del manuscrito no han sido
publicados y que todas las personas incluidas como autores han dado su
aprobacion para su publicacion.

Se pueden someter a la revista manuscritos describiendo investigacion
original en espariol o en inglés. En ambos casos, la primera pagina debe incluir el
titulo en ambos idiomas, el titulo no mayor a 85 caracteres incluyendo espacios,
se recomienda que sea claro, preciso y que contenga las variables del estudio,
nombre(s) del(os) autor(es) completo(s) y afiliacién institucional. En la parte
inferior de la pagina se debe incluir el nombre del autor o el de la autora a quien se
dirigirA cualquier correspondencia, numero telefénico, correo electrénico y
domicilio completo.

El manuscrito debe presentarse en un Unico documento escrito a doble
espacio con letra Arial 12 puntos, y no debe exceder de 25 péaginas, incluyendo
tablas y figuras. El formato del texto debe apegarse estrictamente al Manual de
Estilo de Publicaciones APA (2da. Ed., en espafol, 2002, Editorial EI Manual
Moderno) y a los lineamientos descritos a continuacion.

En la segunda y tercera paginas debe presentarse el titulo en los dos
idiomas, en caso de que el manuscrito este en Espariol, llevara un resumen con
un maximo de 200 palabras, y en Inglés un abstract de 300 a 400 palabras, en
caso de que el texto este en Inglés un abstract de 200 palabras y un resumen en
Espafiol de 300 a 400 palabras.

Se debera incluir también 5 palabras clave en espafiol y 5 en inglés. Se
recomienda que las palabras claves se refieran a las variables del estudio, la
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poblacion, la metodologia utilizada, al campo de conocimiento, el pais donde se
llevé a cabo la investigacion. Debido a que la revision editorial se realiza de forma
anonima por 2 jueces, es responsabilidad del autor verificar que dentro del cuerpo
del articulo no haya elementos que puedan identificar a los autores.

En las paginas siguientes debe aparecer el cuerpo del manuscrito, marco
tedrico, método, resultados, discusion y referencias. En el mismo archivo, al final
del cuerpo del manuscrito, en paginas separadas, deben aparecer las leyendas de
figuras y tablas, las figuras, las tablas, los anexos y nota del autor. Dentro del texto
del articulo se debe sefialar claramente el orden de aparicién, y su formato se
apegara estrictamente al formato APA.

Dado el corte estrictamente empirico de la publicacion, es indispensable
gue la introduccién justifigue claramente la importancia del problema de
investigacién, el cual debe derivarse directamente de la revision de la
investigacion antecedente relevante, incluyendo resultados contradictorios, vacios
en el conocimiento y/o ausencia de conocimiento que el estudio pretenda resolver.
En la seccion de método deberd incluir la formulacion de las hipétesis o las
preguntas de investigacion en las que se consideraren claramente las variables de
estudio y se vinculen directamente con el problema. Las hipotesis o preguntas de
investigacion deben consideran clara y exclusivamente las variables del estudio,
es decir, que se vinculan directa y explicitamente con el problema de
investigacién, enuncian claramente la direccion de la relacion entre las variables y
estan apoyadas por la revision de la literatura.

Incluya una descripcion amplia y clara de la muestra, procedimientos y
mediciones. En el apartado de resultados presente solo datos que se derivan de
las hipétesis de estudio y asegure que los analisis estadisticos sean pertinentes.
Se ha de proveer informacion de la magnitud de los efectos, asi como de la
probabilidad de todos los resultados significativos. Los datos que apoyen los
resultados de la investigacion deberadn conservarse por 5 afios después de la
publicacion, para garantizar que otros profesionales puedan corroborar los
argumentos que se sostienen en el trabajo escrito, siempre y cuando al hacerlo no
se violen derechos legales o éticos. Por udltimo, la discusion debe derivarse
congruente y directamente del marco tedrico, la pregunta de investigacién y los
resultados obtenidos. Finalmente, asegurarse de que cada una de las referencias
debe estar citada en el texto y cada cita debe estar en la lista de referencias.
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El manuscrito debe enviarse adjunto via electrénica en un solo archivo
nombrado con el primer apellido del primer autor y la (s) inicial (es) del nombre y
en formato compatible con PC (.doc, .rtf), a Rolando Diaz Loving al correo
electrénico: actapsicologicaunam@gmail.com. Los autores deben conservar
una copia del manuscrito sometido, en caso de que éste sufra algun dafio al
enviarlo a la AIP.

Todo manuscrito sometido a AIP se sometera a un filtro inicial, antes de
ingresar al proceso editorial. Una vez soslayado este cedazo, se revisaran
manuscritos de investigacion que cumplan con rigor conceptual y metodoldgico;
esta decision depende de los miembros del Consejo Editorial, de dictaminadores y
en Ultima instancia, del Editor. Los autores de los articulos aceptados deben
proveer por escrito las autorizaciones de material con derechos de autor, como
pruebas psicoldgicas, fotografias, figuras, tablas, entre otros, que son utilizados en
su articulo.
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Proceso editorial

El proceso de recepcion, evaluacién, dictamen y publicacion que se sigue en la
revista es el siguiente:

e El Autor principal lee y acepta las politicas de publicacién de la revista y sera el
encargado del seguimiento y comunicacion con la misma.

e EI Autor principal prepara y envia su articulo y autorizaciones de acuerdo al
formato solicitado.

e EIl Editor recibe el material y revisa que cumpla con los requisitos establecidos
(formato, autorizaciones, etc.), de no ser asi, se devuelve al Autor para su
correccion y posterior postulacion. Si el articulo cumple con todos los requisitos
establecidos, el Editor emite confirmacién de la recepcion y del envio a revision
del articulo. El Editor selecciona a los miembros del Comité Editorial que
realizaran la revision del articulo (entre 2 y 3 miembros).

e Los miembros del Comité Editorial seleccionados, que desconocen la (s)
autoria (s) del manuscrito, revisan y emiten un dictamen razonado sobre el
articulo basado en la rigurosidad cientifica, el impacto de la contribucion, la
congruencia del método de investigacion, la sistematicidad y lo adecuado de
los resultados, la claridad y contundencia de los argumentos de la presentacion
(tiempo estimado: 4 semanas maximo).

e EIl Editor recibe y pondera las evaluaciones de los revisores y emite alguno de
los siguientes dictAmenes:

1) Aprobado para publicacion.

2) Aprobado para publicacion condicionado a los cambios sugeridos.

3) Cambios sugeridos mayores que requieren de una nueva evaluacion.

4) La tematica, contenido, abordaje o metodologia no corresponden a los
criterios de evaluacién de la revista.

e En el caso 2, el Editor hace del conocimiento del Autor los cambios sugeridos
al articulo para su publicacion.

e EI Autor recibe y realiza los cambios sugeridos al articulo, y en un plazo
maximo de 4 semanas a partir de conocer los cambios sugeridos remite el
articulo corregido al Editor.
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e EI| Editor revisa los cambios y en caso de requerirse sugiere tantas
modificaciones como sean necesarias. El Autor las realiza y lo reenvia al Editor

e En el caso 3, el Autor realiza los cambios sugeridos y lo reenvia al Editor quien
a su vez lo envia a evaluacion por el Comité Editorial.

e Una vez aceptado un manuscrito sin cambios adicionales, el Editor informara a
todos los autores el niumero de la revista donde sera publicado su articulo,
conciliando la composicién y tamafio de cada uno.

e Cuando el numero es publicado, se proporcionaran dos revistas a cada autor.
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Guidelines for Authors

The purpose of Psychological Research Records (PRR) is to publish original
empirical scientific articles in all fields of psychology, simultaneously in hard copy
and electronically. Contents of submitted manuscripts should be approved by all
authors and have not appeared in other publications. In addition, manuscripts
should not be sent to consideration in other journals while in the process of
evaluation.

Articles describing original empirical research may be submitted either in
English or in Spanish. In any case, the cover page should include title in both
languages, no longer than 85 characters with spaces included. The title should be
clear, precise and include variables under study, complete nhames of authors and
institutional affiliation. As a footnote to this first page, interested parties should
include the full name of author to whom correspondence should be directed, phone
number, e-mail and full address.

Manuscripts must be sent in one single document
(actapsicologicaunam@gmail.com), double spaced, Arial type 12, and should
not exceed 25 pages including tables and figures. Text format should strictly
adhere to APA Publication Manual stipulations and to the norms described below.

Second and third pages should include titles in both languages. When the
paper is in Spanish, an abstract in this language of maximum 200 words and an
abstract in English of minimum 300 and maximum 400 words should be presented.
When the submission is in English, then the abstract should be no longer than 200
words and a Spanish abstract of minimum 300 and maximum 400 words should be
presented. 5 key words in each language should also be provided. It is
recommended that key words include study variables, population characteristics,
methodology and field of knowledge referred to. Since the editorial revision is
conducted by two judges blind to authors identity, it is the authors responsibility to
insure that no identification clues are in the body of the paper.
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The following pages must include the main body of the manuscript,
theoretical framework, methodology, results, discussion and references. At the end
of the same file, in separate pages, authors should insert tables, figures,
attachments and author’s notes.

Given the strict empirical orientation of the journal, it is essential that the
introduction clearly justifies the weight of the study, which should be directly
derived from relevant previous research, including contradictory results, omissions,
or lack of knowledge which the study intends to rectify. The methods section must
include clear research questions, hypothesis and include all conceptual and
operational definitions of variables under scrutiny. In addition, an ample description
of the sample, procedures, and research design and measurement instruments
should be included.

In the results section, only present data that respond to hypothesis and
make sure that statistical analysis are appropriate and justified. Give information on
significance and effect sizes. Data for the study should be kept for 5 years after the
publication, to insure that other researchers can revise them if needed, unless
ethical or legal rights preclude this action. For the discussion section, it is
imperative that it strictly address only content that is derived from the introduction,
the research question and the results. Finally, insure that all cited references from
the body of the text are included in the reference list.

All manuscripts submitted to PRR will go through an initial screening before
entering the formal editorial process. Once APA format and minimum research
specifications have been met, research manuscripts will be sent to 2 to 3 members
of the Editorial Board for who will assess the conceptual and methodological rigor
of the proposal. The decision will be informed to the authors by the Editor, and in
cases of acceptance, the authors should provide written consent of any materials
under publishers rights used in the article.
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Editorial Process

The reception, evaluation, verdict and publication for the journal are as following:

e Principal Author should read and accept the journals publication norms and will

be assigned to follow up and communicate with the editor.

e Prepares and submits manuscripts and required authorizations in adherence to

specified formats and norms.

e Editor confirms receiving the manuscript and revises text for adequate form; if
the paper does not meet the standards the Editor sends the manuscript back to

the Authors for corrections before it can enter the editorial revision.
e If Authors consider it adequate, they resubmit with proper format.

e Editor confirms receiving manuscript and sends it to 2 to 3 members of the
Editorial Board who are blind to Author’s identity. Editorial board members
revise and give a reasoned judgment on article based on scientific rigor,
importance of contribution, congruence of research method, adequacy of
results and clarity and impact of arguments and discussion (estimated time, one

month).

e Editor receives evaluation, considers strengths and weaknesses and gives one

of the following verdicts:

1) Approved for publication.
2) Approved if suggested changes are made.
3) Major changes require resubmission and a new evaluation.

4) Theme, content or methodologies do not match the journals evaluations

standards.

e For case 2, Authors makes changes and sends manuscript to the Editor
(time limit one month). Editor reviews changes and suggests as many
additional changes as necessary. Once all issues are resolved, the article is

approved for publication.
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For case 3, Authors make required changes and resend manuscript to the
Editor who assigns new judges from the Editorial Board.

Once an article is fully approved, the Editor informs the Authors in what date
and number the text will be published. When the journal appears, each
author receives 2 copies of the journal where the articles came out.
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