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RESUMEN

RESUMEN

La presente investigacién tuvo como objetivo, traducir, adaptar y
estandarizar la versidn revisada del  Cuestionario “Modos de
Afrontamiento al Estrés™ de Lazarus y Folkman (1985) en una muestra de
adolescentes escolares mexicanos. El estudio se llevd a cabo en dos fases:
la primera, de piloteo y la segunda, para estandarizar y obtener normas.
Para la primera, se utilizé una muestra de 660 participantes con grado
escolar de bachillerato o ticenciatura, de entre 15 y 24 afos de edad. De
dicho piloteo se obtuvo: 1) el nivel de discriminacién de los reactivos, 2)
confiabilidad y 3) validez. La segunda fase de estandarizacién y normas,
incluyé 1365 sujetos con las mismas caracteristicas, la cual arrojé un
valor Alfa general de .90. Un anilisis factorial revelé que dos de las ocho
subescalas originales tenian un Alfa muy baja, por lo que se descartaron
de la version final del cuestionario. De esta forma, el instrumento final
consta de seis subescalas.  Asi, en principio se concluye, que el
Cuestionario Modos de Afrontamiento al Estrés, presenta la validez y
confiabilidad necesarias para aplicarse a muestras de adolescentes
escolares mexicanos. Adicionalmente, reveld diferencias por género de
los sujetos; de tal forma que los hombres parecen recurricr mas a las
estrategias de “flexibilidad de afrontamiento”, “distanciamiento™ vy
“revaloracién positiva®. Mientras que mas mujeres tienden a usar

“pensamiento magico” como medida de afrontamiento.
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INTRODUCCION

El estrés es una experiencia humana que afecta dia con dia a
cualquier tipo de persona, por lo que es cada vez mayor el niimero de
sujetos que en casos extremos padecen sus consecuencias. De aqui, la
necesidad de investigar como manejarlo y aprender a afrontarlo
efectivamente. Al estrés se le ha definido como el estado que se
presenta cuando el individuo estd ante exigencias del medio ambiente
(intemo o externo) que requieren que cambie en alguna forma su

comportamiento, para mantener un buen equilibrio con el medio ambiente
(Orlandini, 1996).

En cuanto a su incidencia, se estima que los padecimientos de 8 de
cada 10 pacientes que llegan por primera vez. a un consultorio psicolégico
o médico, son provocados por el estrés, siendo éste, un causante de
nuimerosos sintomas manifiestos que aquejan al paciente (Cohen, 1986).
En algunos casos, el estrés permanece afectando a las personas hasta
propiciar estados que pueden llegar a poner en serio riesgo su vida, un
ejemplo, lo constituyen las enfermedades somaticas como presion arterial
alta ¢ incluso el cancer (Rey, 1962). Paralelamente, ¢l estrés va afectando
areas del comportamiento, la salud fisica y psicolégica. Las causas y
consecucnctas del estrés son diversas, van desde alteraciones en las
rclaciones interpersonales  y deficiencias fisicas hasta las enfermedades

somaticas.



INTRODUCCEON

Para poder manejar adecuadamente el estrés es necesario poner en
préctica estrategias de afrontamiento eficaces. Dicho afrontamiento incluye
operaciones cognoscitivas y conductuales que el sujeto usa para manejar
adecuadamente las demandas presentadas por su medio. En ocasiones,
dichas demandas suelen evaluarse por el individuo como excedentes de sus
propios recursos (Lazarus y Folkman, 1985). Asi, el afrontamiento
también se refiere a la respuesta que se da al estrés, por tratarse de
experiencias incémodas o desgastantes. Las estrategias de afrontamiento al
estrés se refieren a la conducta y las acciones que las personas realizan al

exXponerse a un evento estresante,

Una de las etapas del ciclo vital del ser humano, que resultan
especialmente vulnerables al efecto del estrés lo constituye la adolescencia.
Se trata de un periodo trascendental para todas las personas, ya que en ella
se experimentan y se deciden muchos cambios importantes de la vida. Esto
hace que la adolescencia sea una de las etapas del desarrollo humano en la
cual se incrementa considerablemente la carga de estrés. Por lo que resulta
necesario que los adolescentes aprendan estrategias efectivas de
afrontamiento al estrés, para superar positivamente las tareas que su

desarrollo les presenta (Davidson, 1986).

En este sentido, es importante desarrollar y construir medidas
efectivas de prevencion primaria contra ¢l estrés, con objeto de que los
adolcscentes. y la poblacion en general, desarrollen y pongan en practica
patrones de conducta cfectivos  ¢n su mangjo y se contribuya asi a la

prescrvacion 6 promocion de la salud psicologica (Sanchez Sosa, 1991).
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Esto supone, que se dispone de medios razonablemente vélidos y
confiables para medir tanto los efectos del estrés como la eficacia de su
manejo. En principio, los instrumentos de medicion en  psicologia
conforman métodos para la observacion sistematica de la conducta de una
persona. El estrés y sus efectos no serian, en principio, excepciones. Uno
de los aspectos mdas importantes consiste en determinar si la prueba
contiene una muestra adecuada de reactivos del universo de reactivos
posibles. A través de los instrumentos de medicion psicolégica se busca
en general, obtener de manera objetiva informacion sobre la expresion de
la conducta humana, por lo que constituyen valiosas herramientas
facilitadoras del diagndstico y subsecuente tratamiento adecuado de un

problema psicologico.

Los componentes cambiantes de la cultura y la situacién social de una
region o pais. con frecuencia hacen que algunos instrumentos de medicion
psicolégica resulten obsoletos. En la actualidad, se evalGa a numerosos
individuos usando pruebas psicométricas para propositos tales como:
psicodiagndsticos, seleccién de personal, orientacion vocacional, entre
otras. Ef uso correcto de estos instrumentos de medicion posibilitaria, en
principio, la seleccién o disefio dc técnicas de intervencion adecuadas
para el padecimiento que esté¢ presente. Sin embargo, es frecucnte que en
México, algunos de los instrumentos psicoldgicos utilizados no  resultan
validos, conliables ni scnsibles cn funcion de su propia obsolescencia, lo
que ha llevado a su desuso en los principales paises en los que la psicologia

como disciplina y profesion, mucstran los mas importanics avancgs.
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Algunos de los instrumentos psicologicos usados en nuestro pais no
tienen confiabilidad ni validez aceptable; ademas de que no estin
estandarizados ni adaptados para la poblacién mexicana (Varela, 1996).
Esto trac como consecuencia graves errores al momento de realizar

interpretaciones o diagndsticos obtenidos de las pruebas.

Algunos investigadores han utilizado cuestionarios disefiados
expresamente para explorar al estrés como condicién de vida y como
exploracion de su efecto y su manejo. Uno de ellos es el Cuestionario
Modos de Afrontamiento al Estrés de Lazarus y Folkman, que se han
utilizado en México para algunos estudios en los que el estrés es el factor
més importante. Sin embargo, en ninguno de los informes de dichos
estudios se aborda el grado de confiabilidad y validez de las versiones
utilizadas del instrumento. {Vedse por ejemplo: Carbellido, 1992; Castillo,
1997; Ortiz, 1996).

En general, se supone que es riesgoso, tanto metodologica como
profesionalmente, el uso de pruebas psicolégicas sin una validez y
confiabilidad establecidas. Un factor importante a considerar en una
investigacion es el de las diferencias técnicas, idiomaticas y culturales que
existen entre el pais de origen de la prucba y el pais en donde se pretende
utilizar como partc de un ¢ estudio; pucs afecta las puntuaciones y
resultados obtenidos. (Aiken, 1996).

Asi, en el contexto del mancjo del estrés, como destreza adaplativa,

tmportante ¢n ¢l mundo contemporanco, cl presenie trabajo se planted
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como proposito traducir, adaptar y estandarizar “El Cuestionario Modos de
Afrontamiento al Estrés” de Lazarus y Folkman (versidn revisada), para
una poblacién de adolescentes entre 15 y 24 afios de edad. Se selecciond
dicho instrumento por tratarse de uno de los méas ampliamente usados

cientifica y profesionalmente en el mundo.

En este trabajo, el primer capitulo Estrés, describe el concepto de
estrés desde diferentes perspectivas, las causas que provocan el estrés, sus

consecuencias, y los diferentes tipos de estresores, entre otros temas mas.

El segundo capitulo Afrontamiento, describe el concepto, las
funciones, los recursos y las principales estrategias de afrontamiento
contenidas en la literatura especializada. Asimismo, se describen algunas

investigaciones sobre el afrontamiento.

El capitulo tres Traduccion y Estandarizacion de un Test Psicolégico,
describe los procedimientos técnicos generales para traducir y estandarizar
un test psicolégico. Se describen algunos métodos y directrices sugeridas

por la Asociacion Psicolégica de Estados Unidos (APA).

Finalmentc, se incluyen las secciones de Mcdtodo, en el cual se
describe la metodologia que sc siguid para desarrollar Ja presente
investigacion, y la Resultados obtenidos y Discusion que se derivan del

trabajo realizado.



CAPITULO UNO ESTRES

CAPITULO UNO: ESTRES

1.1. Definicion Del Estrés

Hoy en dia, se acepta en general, que cualquier persona puede verse
expuesta a un grado de estrés severo y prolongado que puede propiciar
enfermedades fisicas e incluso mentales. Cargas excesivas de estrés
pueden provocar alteraciones en todas las esferas del comportamiento que
acompaiian al ser humano, suelen por ejemplo, afectar las relaciones
interpersonales, las relaciones familiares, de pareja, escolares, etc. (Baum
y Singer, 1982). Ademas de sus consecuencias psicologicas, el estrés se
ha asociado con diversos problemas sométicos: presion alta, enfermedades
cardiacas, (lceras ¢ incluso cancer y esquizofrenia. Aunque adn no se sabe
de manera certera en qué forma produce el estrés estas enfermedades, los
estudios de las reacciones fisiologicas al estrés indican respuestas
importantes. especialmente en lo que se refiere a las enfermedades fisicas

(Cohen 1989).

Hay numerosas transiciones o experiencias desagradables que
suelen provocar estrés: perder el trabajo. tener a un familiar enfermo o
reprobar un examen importanic Pero ain  acontecimientos y
experiencias que sc interpretan como agradables  pueden  tener
componentes creadores generadores de estrés: obtener un ascenso laboral

o comprar una casa nucva pueden provocar estrés.  El clemento comun a
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muchas experiencias agradables ¢ desagradables es que todas exigen algiin
tipo de ajuste o adaptacién. En ocasiones las personas son capaces de
adaptarse a las situaciones de estrés con relativa facilidad; otras veces les
cuesta trabajo realizar el ajuste.  Algunas personas reaccionan
negativamente ante ciertos tipos de estrés pero se las arreglan bien con

otros; las personas tienen diferentes formas de afrontarlos.

Existen varias definiciones de estrés por diversos investigadores que
lo contemplan desde perspectivas distintas. Selye (1980}, quién introdujo
la palabra estrés, y fue pionero en la investigacion sobre el estrés, lo
definio, en términos fisiologicos, como una respuesta corporal ante
cualquier demanda de una situacién. Lazarus (1989), lo definid, en
términos psicolégicos, como el juicio cognoscitivo del individuo que suele
producir temor por suponer que los recursos personales seran incapaces de
dar respuesta a las demandas generadas por un acontecimiento particular.
Heaven (1996), considera un acontecimiento estresante a aquel! que crea

demandas en el sistema familiar, mas que en el individuo.

El estrés puede definirse como un estado que se presenta cuando la
gente se enfrenta a exigencias del medio que requieren que cambie en
alguna forma. Uno de los problemas que plantea esta Gltima definicion es
saber si el estrés es la exigencia del medio en si o la reaccion de la persona
ante ella. Resulta atil concebir el estrés como algo que incluye tanto las
exigencias del medio, o estresores, como las reacciones de la persona ante

cllas, las estrategias de afrontamiento. Esta demanda del medio, o
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estresor puede ser fisica o psicoldgica, intrinseca a una situacién o algo
que le atribuye la persona, puede ser universal o pertenecer sdlo a la
experiencia de una persona. Hay ciertos estresores especificos que son de
naturaleza fisica, como la falta de suefio, el hambre o el ruido. Otros son
psicosociales como los eventos trauméticos, los acontecimientos de la

vida, las dificultades cronicas, los problemas cotidianos y los conflictos.

1.2, FEstresores

Cuando se habla de estresores, habitualmente se reficre a
acontecimientos capaces de producir cambios y desgaste, aunque no
necesariamente siempre es asi (Boss 1985). Asi, los estresores son los
agentes que en ocasiones pueden resultar desadaptativos o disfunsionales

{Sclye, 1980).

Diversos autores han postulado diferentes clases de estresores. En
un principio, se hizo una division en cuatro clases: los estresores fisicos.

psiquicos, mentales y sociales (Miller, 1980).

Segun esta propucsta, los estresores fisicos son de tres clases: a)
Cualquicr tipo de actividad corporal: correr, nadar, jugar, etc. Causan
estrés ya que el organismo requierc mayor cantidad dc energia para
rcalizar un csfucrzo deportivo cxigido. by Encontrarse  sometido a

condiciones ambientales que obligan, a una reaccion adaptativa, como
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por ejemplo, calor elevado, ruido, estimulos visuales invasivos, etc. c)
Pueden ponerse en marcha en el cuerpo procesos a los que reacciona ¢l

estrés, tales como bacterias, virus, sustancias toxicas, dolor, etc.

L.os estresores psiquicos y sociales estan mutua e intimamente
relacionados. Por desgracia, el ser humano parece funcionar de tal manera
que tiene que reaccionar constantemente con estrés a  situaciones de
ansiedad, engaiios, conflictos, toma de decisiones delicadas y presién
del tiempo.  Estos factores se crean a partir de la organizacién o
distribucion de cargas de trabajo, condiciones de vivienda, de las
posibilidades de disfrutar tiempo libre, traficoy otros relacionados con la
comunicacion social. Estos, problemas parecen derivarse de los estilos de
convivencia familiar, relaciones sociales o de la carencia de estas (Miller,

1980).

Otros estudios han sugerido que podrian establecerse, en principio,
jerarquias de estresores psicosociales como los percibe la mayoria de la

gente. Como los propuestos por Troch (1980), vease cuadro 1.

Cuadro 1
Valor como estresor Situacién

100 Muerte de {a pareja
69 Divoreio o separacion
63 Encarcelamiento
63 Muerte de un familiar cercano
53 Enfermedad
50 Matrimonio
47 Pérdida de trabajo
45 Reconciliacion con la pareja
44 Enfermedad de un familiar

40 Embarazo
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Dificultades sexuales

Nacimiento de un nuevo hijo

Ascenso laboral

Cambio en la situacion econdmica

Muerte de un buen amigo

Cambio de] ambito profesional

Rifas en ¢l matrimonio

Hipoteca o crédito superior a $1 000 000 pesos
Vencimiento de una hipoteca o un préstamo
Cambio de responsabilidades en el trabajo

La marcha de casa de un hijo (a}

Problemas con los familiares de la pareja

Exito personal especial

La pareja pierde u obtiene un nuevo empleo
Comienzo o el final de la asistencia a 1a escuela
Cambio en las condiciones de vida

Cambio en las costumbres personales
Problemas con el jefe

Cambio de horario de trabajo o de sus condiciones
Cambio de vivienda

Cambio de escuela

Cambios en ele el tiempo fibre

Cambios de actividades sociales

Hipoteca o préstamo inferior a los $100,000pesos*
Cambio en el horario de dormir

Cambio del nimero de encuentros familiares
Cambio en las costumbres de comer
Vacaciones

Navidad

Transgresiones leves de la ley

Lazarus (1989), agregé un estresor adicional al que denominé: evento

estresante traumdtico:

* es un proceso dindmico, no estatico, un dnico evento.

» en cualquier fase de un evento estresante, las personas frecuentemente

experimentan emociones y estados de &nimo o pensamientos

totalmente contradictorios.

* la gente afronta de modos muy complejos.
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¢ en cualquier fase del evento estresante hay substanciales diferencias
individuales en cuanto a la emocién, y esto, en gran medida, refleja
Ias diferencias individuales en cuanto a la valoracién cognoscitiva y el

afrontamiento.

Muchas personas no experimentan eventos estresantes trauméticos,
pero si pasan por muchos cambios importantes y tropiezan con
dificultades persistentes en el transcurso de su vida. Estos eventos y
dificultades pueden plantear considerables retos o incluso peligros para el
individuo. Los cambios importantes que alteran o amenazan las
actividades normales de individuos o familias se llaman eventos vitales.
Estos incluyen las etapas de la vida que son normales, como el
matrimonio, el nacimiento del primer hijo y la jubilacién, etc. También
incluye cambios vitales menos usuales, como un divorcio, una enfermedad
o herida, u descenso en el empleo y cambios en la trayectoria profesional.
Los eventos vitales, tanto positivos como negativos, requieren de un ajuste
importante del comportamiento, y éste puede ser fuente de estrés (Holmes
y Rahe, 1967). Se supone que se requieren ajustes mucho mayores cuando

se trata de un evento negativo.

Ha habido cambios en la concepeion de los estresores con ¢l paso
del tiempo, en los diferentes estudios que han abordado el tema. Dieciséis
afios después de las primeras definiciones y clasificaciones de estresores,
se postula otra mds. la cual propone que los estresores son estimulos que

provocan la respuesta bioldgica y psicologica tanto del estrés normal
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como de los desarreglos que llegan a convertirse en enfermedades

(Orlandini, 1996).

Este altimo autor, postula trece clases de estresores:

o Por el momento en que actitan (remotos, recientes, actuales, futuros):
los estresores remotos actuarian durante la infancia y la adolescencia y
provocan enfermedades psiquicas inmediatas o determinan una
sensibilidad o vuinerabilidad permanente que se evidencia en la adultez.
Los estresores recientes actuarian durante los dos altimos afios. Los
estresores actuales suceden en el momento presente, y los futuros
resultan de una desgracia anunciada o esperada que influye

desfavorablemente antes de que ocurra.

o Por el periodo en que actuan (muy breves, breves, prolongados.

cronicos).

e Porla repeticion de la experiencia traumdtica (Unico o reiterado).

o La cantidad en que se presentan (Onicos o multiples): Las
enfermedades por estrés ocurren por un psicotrauma Gnico, sin embargo
resulta frecuentemente que un individuo esté sometido a estresorcs
maltiples gue se producen en cadena, donde ¢f precedente determina al

consecuente,
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e La intensidad del impacto (microestresores y estrés cotidiano,
estresores moderados, estresores intensos, estresores de gran
intensidad). Los microestresores de la vida cotidiana pueden ser
positivos, como €l encuentro con amigos queridos, o negativos como
puede ser el reencuentro con una persona no deseada. Las catastrofes,
las guerras y la tortura significan circunstancias de gran estrés para la
mayoria de las personas, pero en general lo que determina la
sensibilidad al psicotrauma es la vulnerabilidad personal. La intensidad
del psicotrauma suele determinar la forma clinica de la enfermedad
psiquica por estrés, de esta forma los microestresores cotidianos
originan irritabilidad, fatiga o agotamiento; los moderados y graves
provocan ansiedad, ira o depresion y los estresores excepcionalmente
intensos suelen dar lugar a trastornos permanentes, como lo fue el

sindrome Post-Vietnam.

e La naturaleza del agente (fisicos, quimicos, fisiologicos, intelectuales,
psicosoctales): se consideran factores de estrés fisico el ruido, la
exposicion prolongada al sol, el defecto o el exceso de luz, de humedad
o temperatura, las tormentas, terremotos o ciclones. Los estresores
gquimicos, son agquellos producidos por el estrés nutricional debido al
exceso o defecto de azlcares, grasa, proteinas, vitaminas o minerales.
También por el déficit o el exceso de oxigeno, por sustancias irritantes
ylo toxicas, etc. Los estresores fisiologicos pueden estar representados
por cjercicio extenuante, privacién de suefio, hambre, algunos

encucntros sexuales, menstruacion, parto, lactancia, inflamacién de
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algiin érgano, infecciones, heridas etc. Los estresores intelectuales
suelen incluir calculo matematico, tests de inteligencia, sobrecarga,
incoherencia, ininteligibilidad de la informaci6n, lectura de un texto
complejo, etc. Los estresores psicosociales suelen incluir duelo,
conflictos de pareja, competencias deportivas, trabajo aburrido o

excesivo, pobreza, guerra, etc.

e Por su magnitud social (microsociales, macrosociales): La influencia
de los estresores macrosociales actuaria sobre una gran cantidad de
personas, como en el caso de los componentes de una clase soctal o los
integrantes de una comunidad. Otros ejemplos de estresores
macrosociales son pobreza, desempleo masivo, crisis econémicas,
falta de democracia y guerras. Por el contrario los estresores
microsociales actuarian sobre escasos individuos, como son la muerte

de alg(in familiar, una desventura amorosa o una vocacion frustrada.

o Por el tema traumdtico (sexval, conyugal, familiar, ocupacional, etc.).

o La realidad del estimulo (real, representado, imaginario): el estimulo
que dispara estrés puede incluir una representacion surgida de una obra
literaria, de fotografia o videos. o puramente imaginativo creado por el

propio sujcto.

s La localizacion de la demanda (cxdgena o ambiental, enddgena,

intrapsiquica). De acuerdo con la localizacion de la demanda del
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agente del estrés puede situarse en el ambiente o en la persona. El
estresor que proviene del ambiente se le denomina exdgeno, y los que se
originan en el cuerpo o en la mente se designan como enddégenos. El
clima, la radiacion, solar, €l ruido y las relaciones interpersonales son
agentes de la primera categoria. El hambre, el deseo sexual o la
menstruacién, al originarse en el cuerpo del propio sujeto, son
estresores endogenos. Cuando el estrés se origina en la mente del

sujeto, se denomina intrapsiquico.

o Sus relaciones intrapsiquicas (sinergia positiva, sinergia negativa,
antagonismo, ambivalencia): En el sinergismo positivo se suman los
valores del buen estrés, como ejemplo, un atleta que compite y gana
(primer estresor positivo), la gente le aplaude (segundo estresor
positivo), recibe un trofeo (tercer estresor positivo). Los estresores
negativos se suman en la sinergia negativa; como ejemplo de esto serian
las personas que presentan problemas econdémicos, maritales, estrés
ocupacional y demandas ante la ley. Al estar compuestos de diferentes
signos (positivos y negativos), en los estresores antagénicos los efectos
nocivos de un agente pueden amortiguarse por la accion saludable de
otro; como ejemplo de esto, es lo que ocurre cuando la sobrecarga de
trabajo es compensada con un muy alto salario y las consecuencias

nocivas del estrés ocupacional sobre la salud resultan menores.

o Los efectos sobre la salud (positivo o eustrés, negativo o distrés).
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o La formula didtesis - estrés (factor formativo o causal de la
enfermedad, factor mixto, factor precipitante o desencadenante de la
enfermedad): Para que un desarreglo ocurra se necesitan al menos dos
factores. Uno es €l agente estresante y el otro la didtesis o
susceptibilidad a enfermarse. La distinta participacion de estos factores
admite tres tipos de posibilidades: las enfermedades por estrés, mixtas
y endbgenas o constitucionales. En las primeras todo depende del
estresor y la participacién de la vulnerabilidad resulta menor; estos
desarreglos se denominan enfermedades situacionales o psicogénicas.
En las segundas, la participacion equivalente del estrés y la
susceptibilidad biolégica se conjugan y ocasionan lo que los médicos
diagnostican como neurosis y trastornos de la personalidad.
Finalmente, las enfermedades endégenas o constitucionales son
aquellas en las que el estresor solo juega un papel como contribuyente o
desencadenante: asi, se supondria que existe en el individuo una
tendencia organica a enfermarse, como en los casos de diabetes,

depresién enddgena o esquizofrenia (Orlandini, 1996).

1L.3. Conflicto

Otro tipo de exigencia que provoca estrés es el conflicto, que es
algo que sucede cuando una persona debe elegir entre varios objetivos o
modos de proceder incompatibles, contradictorios ¢ mutuamente
excluyentes. Dos objetivos son incompatibles cuando €l acto necesario

para realizar uno automaticamente le impide alcanzar ¢l otro. Puede haber
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conflicto cuando estan en oposicién dos necesidades internas, cuando dos
exigencias externas tiran de la persona en direcciones diferentes, o cuando
una necesidad interna es incompatible con una exigencia externa

(Lazarus, 1989).

Diversos autores han estudiado el concepto psicoléogico de conflicto.
Entre ellos, se tiene a Lewin (1951) y posteriormente Miller (1980), vy
ambos coincidieron en la clasificacién de algunas formas basicas del

“conflicto”, segiin la tendencia de la persona a alcanzar o evitar la meta:

s Conflicto aproximacion - aproximacién: La persona se enfrenta con
dos objetivos igualmente atractivos pero del mismo modo excluyente,
una situacion en la cual elegir uno de manera automatica significa ceder
el otro. Esto por fuerza hara que la persona se sienta mas insatisfecha
que si tuviera un solo objetivo atractivo, esto es, que el estrés no se
hubiera presentado si la persona se encontrara ante solo una opcién, ya
que el tener que tomar una decision enfrentara al sujeto al estrés l6gico

de dudar si habra tomado la mejor decision o no.

s Conflicto aproximacion - evitacion: Aqui la persona se enfrenta ante
un solo objetivo que tiene consecuencias a la vez positivas y negativas.
El hecho de tener ganas de acariciar a un animal muy bonito, pero
sentir ¢l miedo natural de acercarsc por no saber la respuesta que tendra
el animal. Las personas suclen experimentar este tipo de estrés cuando

desean hacer algo pero saben que algunas de las consecuencias pueden
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ser desagradables. Por ejemplo, muchas personas se enfrentan al
matrimonio con estos sentimientos: el amor hacia la persona los empuja
hacia el matrimonio, pero e! miedo hacia las nuevas responsabilidades y

a la pérdida de libertad hace que quieran evitarlo.

e Conflicto evitacién - evitacién:  Este tipo de situacion de estrés
implica una eleccion inevitable entre dos metas o resultados igualmente
desagradables. Por ejemplo: Un hombre de mediana edad odiara la
idea de pasar el resto de su vida laboral en un puesto que le parece
aburrido. Al mismo tiempo sabe cuales son las dificultades de cambiar
de trayectoria a su edad, y es probable que tenga responsabilidades
familiares que le dificulten el volver a empezar. La respuesta a este tipo

de conflicto muchas veces evita tomar cualquier decision,

o Conflicto de doble aproximacién - evitacién: En esta compleja
situacion de modos de proceder presentan cada uno un conflicto
aproximacion - evitacién. Por ejemplo: un joven recién egresado de la
universidad quc trata de clegir entre dos puestos, cada uno de los cuales
tiene componentes agradables y desagradables. Uno ofrece un trabajo
interesante (aproximacién) pero un salario bajo (evitacién), mientras
que el otro parece ser bastantc tedioso {evitacion) pero el salario cs
lucrativo (aproximacion). Este joven se encuentra en un conflicto de
doble aproximacion - evitacion, y lo mas normal es que responda con

cstrés,
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Posteriormente, Lazarus (1989) fue el primero en describir al
conflicto como otro tipo de exigencia que provoca estrés, que es algo que
sucede cuando una persona debe elegir entre varios objetivos o modos de
proceder incompatibles, contradictorios o mutuamente excluyentes. Dos
objetivos son mutuamente excluyentes cuando el acto necesario para
realizar uno automaticamente le impide alcanzar el otro. Puede haber
conflicto cuando estan en oposicién dos necesidades internas, cuando dos
exigencias externas tiran de la persona en direcciones diferentes, o cuando
una necesidad interna es incompatible con una exigencia externa

(Lazarus, 1989).
1.4. Perspectiva Bioldgica del estrés

Los psicologos que atribuyen una base fisiolégica al
comportamiento, consideran al estrés como un evento biolégico. Desde
este punto de vista, se trata de una serie de respuestas fisiologicas ante las
exigencias que se plantea el individuo. De hecho, los cambios fisioldgicos
constituyen el indicador de estrés méas utilizado, ya que son concretos y
mensurables. Esta perspectiva se considera que las reacciones fisiologicas
ante esta situacion abruman la resistencia del cuerpo a las enfermedades o

disminuyen la capacidad de funcionamiento de los 6rganos.

Gran parte de lo que se sabe sobre fisiologia del estrés surge del
trabajo innovador del endocrinélogo y bioquimico Hans Selye (1980). El

experimenté con animales mostrando que las reacciones fisicas se repiten
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una y otra vez en respuesta a una variedad de estimulos molestos: calor,
fiio, rayos X, ejercicio forzoso, inyecciones, etc. Esto le dio la idea de que
podia existir un patron de reaccién al estrés que no diferia segan su
fuente. Lo llamé séndrome de adaptacion general (SAG), y lo describié

COmo una respuesta en tres etapas.

1. Reaccién de alarma, es la primera etapa, caracterizada por diversos
cambios fisioldgicos: aumento de ritmo cardiaco, de la actividad de la
respiracion, secreciones endocrinas, temperatura y presion sanguinea,
asi como tension muscular. Precisamente estas son las reacciones que
todos nosotros observamos en nuestro funcionamiento cuando nos

encontramos ante una situacion de estrés.

2. Etapa de resistencia: c¢s la segunda etapa, en la cual, la persona se
recupera de la alarma inicial y trata de afrontar la situacién estresora.
Desaparecen los sintomas fisicos externos y se normalizan las
respuestas internas: actividad hormonal, ritmo cardiaco y presion
sanguinea. En esta etapa todo parece estar bajo control, pero en
realidad, los esfuerzos por controlar ¢l estrés estan consumiendo los
recursos cmocionales y fisicos de la persona. Si continda la situacién

estresante, la persona pasa a la tercera etapa:

3. El agotamiento. Es la Gltima etapa, que ocurre si surge una nueva
fuente de estrés duranie la fase de resistencia, muchas veces la persona sc

derrumba y cntra de inmediato en la ctapa de agotamiento.
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Los estudios realizados a este respecto suponen que las glandulas
suprarrenales tienen un papel importante en el sindrome de adaptacién
general. La médula de estas glandulas estd controlada por el sistema
nervioso simpatico. Cuando se estimula en respuesta a algin tipo de
excitacion, secreta epinefrina y norepinefrina en la sangre. Esas hormonas
desencadenan el metabolismo y ayudan al cuerpo para que libere sus
reservas de energia, lo cual provoca las reacciones descritas como parte de

la reaccidn de alarma (Selye, 1980).

La etapa de resistencia se caracteriza por una mayor actividad de la
corteza de las glandulas suprarrenales. Para funcionar, esta corteza debe
ser estimulada por la hormona adrenocorticotrépica, producida por la
glandula pituitaria.  Cuando un organismo estd sujeto a estrés, se
incrementa la secrecion de la pituitaria. Esto, a su vez, hace que la corteza
suprarrenal produzea més hormonas. Algunos efectos de éstas sobre otras
partes del cuerpo son el mantener la presion sanguinea, producir células
rojas, bloquear la respuesta inflamatoria y aumentar el nivel de glucosa en

la sangre (Seyle, 1980).

No es de sorprenderse que con todas estas respuestas fisiologicas al
estrés, las personas que se ven expuestas a €l durante largos periodos

enfermen a menudo.

[.as dos primeras etapas det SAG han preparado al cuerpo para

reaccionar de una de las dos maneras siguientes: o atacando la fuerza
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amenazadora (lucha) o escapando hacia una situacién segura (huida).
Estas respuestas fisiolégicas resultan de la acciéon de las glandulas
adrenérgicas, que se han estimulado para incrementar la produccién de
adrenalina en el cuerpo. Esta hormona proporciona al cuerpo la energia
que necesita para adaptarse a las demandas del suceso productor de estrés.
En este contexto, la adrenalina se considera la “hormona de la huida”, y
la noradrenalina, por el contrario, es considerada como la “hormona de

lucha” (Rosenzweig, 1992).

La Fig. 1 representa las tres etapas hipéteticas del Sindrome de

Adaptacién General descrito por Selye (1980).

Figura 1
Las tres fases del Sindrome de Adaptacion General (SAG)

Nivel de
resistencia

normal \

.

Alarma Resistencia Agotamiento
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1.5. Perspectiva Psicologica del estrés

El problema central de los estresores psiquicos es su posible
inadecuacién. Cada individuo vive a su manera cada una de las
exigencias, cada frustracion, cada decisién, cada conflicto y cada amenaza
gue cae sobre €l (Troch, 1980). Es decir, que compara estas situaciones
con las experiencias que ha vivido hasta el presente y les da una
significacion especifica segin su personalidad. Desde un punto subjetivo,
estas reacciones de estrés desencadenadas son, sin duda, adecuadas,
porque corresponden a la capacidad de acomodacion y adaptacién actual
del sujeto (Troch, 1980). Valliant (1977), en contraste con la explicacién
anterior formula que podrian ser inadecuadas desde un punto de vista
objetivo, porque, dice, que los hombres, tienen la posibilidad de
experimentar una excitaciéon incluso cuando no existe amenaza real

alguna.

El hecho de que, en ocasiones, nos excitemos sin que existan causas
reales; de que una persona reaccione totalmente diferente a otra en la
misma situacion estresante; que una persona se suma en una profunda
depresién al hallarse frente a tareas profesionales dificiles, mientras que
otra persona en tdéntica situacion permanece totalmente serena; se debe,
segin Langer (1975), a la vulnerabilidad especifica seghn la estructura de
cada personalidad, con lo que queria dar a entender que las cargas del
destino adquieren su significacion cuando cuadran de manera precisaen la

estructura de reaccion del paciente.
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Los estudios subsecuentes al respecto definieron al estrés
psicolégico como una relacién particular entre la persona y el ambiente
valorado por las personas como excediendo sus recursos y poniendo en
peligro su bienestar (Lazarus y Folkman, 1984). Las investigaciones mas
recientes mencionan que el estrés incluye mucho mas que €l estimulo o
estresor y la respuesta individual. Se enfatiza la relacién entre la persona
y su ambiente, reconociendo que algunos individuos son mas susceptibles

al estrés que otros (Heaven, 1996).

E! individuo responde al estrés mediante percepciones,
conocimientos, rememoraciones, emociones, defensas y mecanismos de
afrontamiento, cambios en las actitudes y en la autoestima, conductas y
sintomas. A través de esas respuestas el individuo puede lograr la
percepcion del agente del estrés e interpretar su significado como
favorable o desfavorable. E! conocimiento determina la capacidad o
incapacidad de que el sujeto dispone para enfrentar la demanda que
supone un estresor. Pueden intervenir en el proceso las rememoraciones
(recuerdos) detalladas de los sucesos traumaticos y las modificaciones
afectivas tanto de emociones positivas y placenteras, como negativas. Se
genera la actividad de las defensas y de los mecanismos de afrontamiento
como la negacién, la represion, la evitacion o el humor. Se producen
cambios en las actitudes hacia la gente, la vida o el futuro a consecuencia
de acontecimientos desventurados. La autoestima de la persona sucle

deteriorarse debido a los sucesos traumdticos y ocurre la aparicion de
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sintomas psiquicos como el tedio, la fatiga, la escasa concentracién, ¢l

insomnio o la melancolia (Boss, 1985).

1.6. Perspectiva de Enfermedad

En cuanto a la relacion del estrés con las enfermedades hay
evidencia de que mientras mas cambios hay en la vida de una persona,

habra mayor propension a la enfermedad (Holmes y Rahe, 1967).

Las enfermedades psicosomaticas que son reales requieren atencion
médica, como las Glceras, migraia, dolores de cabeza asma y la presion
arterial alta. Estas enfermedades parecen estar provocadas al menos en
parte por el estrés psicologico. Muchas veces el término “psicosomatico”
se utiliza de manera errénea y se aplica a los sintomas fisicos neuréticos
que existen sobre todo en el paciente. Las enfermedades psicosomaticas

tienen verdaderos sintomas fisicos.

La teoria didtesis - estrés, por otro lado, sugiere que los
problemas especificos son producto de una combinacién de estresores y
predisposicién biologica. Segun este modelo, la didtesis, o predisposicion
organica, como los eventos estresores son necesarios para producir los
sintomas psicosomaticos. Ciertos tedricos sostienen que cualquier estresor
puede generar una reaccion similar a la del Sindrome de Adaptacion
General de Selye (Levi, 1965; y Lazarus, 1971). Es probable que el tipo

de enfermedad que se desarrolle depende de la parte méas vulnerable del
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organismo. Por ejemplo: las personas cuyos pulmones se hayan debilitado
por ¢l tabaco pueden estar predispuestas al asma cuando experimentan

situaciones de estrés prolongadas.

Las personas desarrollan problemas en el sistema que muestra una
mayor respuesta al estrés. Segun este punto de vista, la enfermedad no se
debe a una debilidad del sistema corporal, sino que éste reacciona
exageradamente ante el estrés. Por ejemplo, ciertos individuos
experimentan una fuerte aceleracién del ritmo cardiaco y otros producen
un exceso de acido en el estdbmago. Estas reacciones que quizd estén
determinadas por la genética, pueden ayudar a predecir cual es el sistema

que se encontrara mas vulnerable a los problemas vinculados con el estrés.

1.7. Patrones de conducta:

Hasta la fecha se han propuesto tres tipos de patrones de conducta,
y su relacién con los niveles de estrés que la gente presenta. Los patrones
de conducta hasta ahora postulados son: Tipo A, Tipo B y Tipo C.
(Friedman, 1969).

Se ha encontrado que, al enfrentarse a una situacidn de estrés, en la
cual sienten que carecen de control, los individuos de Tipo A luchan por
imponer su control, trabajan més aprisa, se estuerzan més y se vuelven
mas agresivos. Sin embargo tras una larga exposicion a situaciones sobre

las cuales no tienen ningln control, estas personas muestran a menudo una
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disminucién drastica de sus intentos por afrontar la situacién. En cambio,
cuando las personas de Tipo B se encuentran con situaciones muy
estresantes sus reacciones son muy calmadas; no muestran ni los intentos
desesperados por conseguir el control al principio, ni la falta de energia
para imponerse cuando se prolonga el estrés. Los individuos del tipo C, al
enfrentarse a situaciones muy estresantes, se muestran totalmente pasivos
y sus reacciones ante estas situaciones son en extremo calmadas, sin
tensién; incluso pareciera que la situacién de estrés ante la cual se

encuentran no les preocupa en lo absoluto (Friedman, 1969).

El cuadro 2 muestra las principales caracteristicas de cada tipo:

Cuadro 2
TIPO A TIPOB TIPOC

Caracteristicas de la| Hiperactivo Relajado Extremadamente
personalidad Répido Tranquilo cooperador

impaciente Confiado Pasivo

Hostib Atento a la satisfaccién | No asertive

Competitivo y cl bicnestar personal | Apacible

Confomnista

Relaciones Problemiticas Relajadas Sumisas
interpersonales Dominancia Expresion emocional | Deseo de agradar y de

Tensién muy abierta afiliacién controlando

Agresividad incluyendo la la hostilidad

hostilidad

El Cuadro 2 muestra las caracteristicas de la personalidad y las relaciones interpersonales de
trey tipos de conducta: Tipo A, Tipo B y Tipo C descritas por Selye (1980).
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1.8 Personalidades “Vulnerables” y “Resistentes” al Estrés

Segiin Selye (1980), no importa tanto lo que suceda como el
significado que se le atribuya con dependencia del carécter del sujeto.
Ante un agente de estrés, de acuerdo con los recursos de que disponga la
personalidad, ocurre el ajuste o la enfermedad. Los aspectos que

aumentan la vulnerabilidad de la persona al estrés son:

» los antecedentes genéticos de enfermedades psiquicas;
o |as minusvalias sensoriales, motoras o corporales;

¢ las lesiones organicas cerebrales;

¢ las cogniciones anémalas;

¢ la escasa o0 avanzada edad;

* ¢l sexo femenino;

 la inteligencia subnormal;

» la carencia de cultura;

¢ las personalidades anormales;

« el cardcter rigido;

¢ laintolerancia a la ambigiledad,

¢ la baja autoestima;

¢ poseer un patrén de conducta Tipo A;

¢ los comportamientos introvertidos, esquizoides, aislados y con

dificultades para desarrollar redes de apoyo social.
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A su vez, también existen rasgos que aumentan la resistencia al

estrés, los cuales son, segtin Selye (1980), los siguientes:

» la ausencia de antecedentes genéticos de enfermedades mentales y de
minusvalias sensoriales, motoras o corporales;

e inexistencia de lesiones orgénicas cerebrales;

e las cogniciones realistas y antiestrés;

» laedad adulta;

¢ el sexo masculino;

e la inteligencia normal o superior;

¢ un alto nivel cultural;

¢ las personalidades no morbosas;

e el caricter plastico;

e la tolerancia a la ambigliedad;

+ una autoestima adecuada o alta;

¢ poseer un patrén de conducta Tipo B;

¢ los comportamientos extrovertidos con facilidad para crearse redes de

apoyo social

Los antecedentes genéticos de enfermedad mental y la organicidad
cerebral resultan fundamentales en relacién con la respuesta al estrés.
Algunas enfermedades parecen transmitirse por via genética y aumentan la

vuinerabilidad al estrés. Del mismo modo la presencia de lesiones
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cerebrales organicas da lugar a alteraciones cognoscitivas y emocionales

que facilitan las respuestas anormales a los estresores.

De la cantidad de afios de vida también dependerd la vulnerabilidad
al estrés. Un nifio necesita tanto de los demds y tiene tan pocos recursos
de afrontamiento que resulta particularmente vulnerable al maltrato de sus
padres, por gjemplo. En la edad adulta el sujeto dispone de mayor
resistencia psiquica y corporal para afrontar el estrés normal del trabajo y
las contingencias vitales. El anciano soporta mal el estrés debido a su

mayor fatigabilidad (Glass y Langer, 1977).
L.9. Perspectiva Cognoscitiva del estrés

En diversos estudios se ha hecho notar que “no es el acontecimiento
en si mismo lo que provoca el estrés, sino Ia forma como lo percibe el
individuo™. Por supuesto algunas sitwaciones se consideran
universalmente productoras de estrés, como seria un asalto a mano armada
o un secuestro. En cambio, la capacidad de otras para producir estrés
depende mas del modo como los interpreta el individuo que los sufre a
causa de una experiencia previa de acontecimientos similares, y de su

habilidad actual para enfrentarse a ellos (Papalia, 1988).

Si nuestras reacctones al estrés no dependen totalmente de lo que
ocurre, sino de nuestra manera de percibirlo, entonces la manera en que

sentimos depende en gran medida de la manera como pensamos sobre los
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acontecimientos que nos suceden. Lazarus (1980), ve el estrés como el
resultado de una transaccién entre persona y ambiente. La manera en que
la gente eval(ia o construye su relacién con el ambiente es una actividad
cognoscitiva o del pensamiento. Estos pensamientos influyen en el modo
en que uno se siente. De la misma forma las emociones afectan al modo
como las personas perciben el mundo que les rodea. Asi, la emocioén

(sentimiento) sigue a la cognicidn (pensamiento) y viceversa.

La clave, dice Lazarus, esta en las transacciones que tienen lugar
entre el individuo y su ambiente. La manera de sentir, pensar y actuar es
producto de una mutua relacién entre el individuo y los acontecimientos.
Todas nuestras experiencias, positivas y negativas, son filtradas a través
de nuestra personalidad peculiar, nuestra historia y nuestra perspectiva de
la vida. En conclusién a lo que dice Lazarus, somos nosotros quienes
determinamos cudl de estas experiencias serd conmstructiva y cudl
degradante, y lo hacemos, en parte por la manera como actuamos para
construir nuestra propia vida y, en parte, por el modo de reaccionar frente

a la forma que va adquiriendo nuestra vida.

1.10. Medicion del Estrés

Para estudiar los efectos del estrés sobre ta salud, se han tenido que
inventar formas de medir la exposicién a exigencias estresoras. Como los
eventos vitales importantes son estresores comunes, han sido uno de los

principales focos de atencién. En 1967, Holmes y Rahe desarrollaron la
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Escala de Medida del Ajuste Social, que ha resultado una herramienta
muy valiosa cuando se trata de examinar el nimero y la magnitud de Jos
eventos estresores que la gente experimenta. Esta Escala ha sido atil para
estudiar la relacion entre los cambios de vida y los de salud. Esta es la
Escala m4s utilizada desde su publicacién en 1967. Los resultados de las
investigaciones Ilevadas a cabo con €l uso de la Escala se han relacionado
positivamente con ataques cardiacos repentinos, otros problemas del

corazon, fracturas, leucemia y gripa.

En un estudio realizado por Dohrenwend Barrett (1979), se
encontr6 que las enfermedades psicol6gicas sobrevienen especialmente
después de los eventos vitales negativos, y no a raiz de un gran nimero de
eventos tanto positivos como negativos. La depresién estd
particularmente asociada con eventos negativos € incontrolables (como
una enfermedad repentina). Aunque ha habido muchas criticas a los
estudios sobre los eventos vitales en general y la Escala de Medida en
particular, la mayoria de la evidencia indica que los efectos acumulados de
la adaptacion a las exigencias del medio disminuyen la resistencia del

cuerpo a las enfermedades.

En 1981, Kanner y sus colegas crearon una Escala de
Contratiempos y una de Satisfacciones, ya que en tiempos mas recientes
se ha prestado mucha atencion al estudio de los contratiempos cotidianos,
asi como las satisfacciones; recordando que los contratiempos son

experiencias y prcocupaciones transitorias que, sin embargo, se sienten
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como estresoras. Cabe destacar, que, dentro de los resultados obtenidos
de las investigaciones realizadas a este respecto, se encontré que en los
adultos, la mala salud estaba mas estrechamente asociada con la
frecuencia e intensidad de los contratiempos que con el namero y la
gravedad de los eventos vitales; en otras palabras, las causas menores de
estrés de la vida diaria parecen tener més que ver con la enfermedad que
los grandes cambios vitales, o sea, que la suma de las dificultades de la
vida diaria resulta mas importante que los grandes eventos en lo que se

refiere a la salud.

1.11. Estrés durante la Adolescencia

La adolescencia es una época de transicién y cambio en donde los
adolescentes se enfrentan a una multitud de retos en el desarrollo,
incorporando el cambio social, cognoscitivo y fisico. Es una combinacién
de eventos normativos o no normativos que pueden llevar a experimentar

el estrés (Heaven, 1996).

Los eventos normativos son aquellos que cualquier adolescente
enfrenta, los cuales incluyen a los eventos de género. Los eventos no -
normativos son eventos que pueden suceder en cualquier momento
(divorcios, muertes, etc.) Ocurren sin que se les esperen; estos eventos
producen un impacto casi espectacular cuando suceden en el periodo de

transicion de la adolescencia (Timko y otros, 1993).
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Los adolescentes se enfrentan a los problemas cotidianos, los cuales
consisten en los eventos diarios que pueden provocar estrés. Los eventos
normativos y no - normativos multiplican el nimero de problemas

cotidianos.

Sélo algunos adolescentes sufren de estrés y desajustes; y muchos
adolescentes se enfrentan a periodos ocasionales de incertidumbre, de
soledad, de ansiedad y preocupacién por el futuro, también experimentan
£0z0, excitacion, curiosidad, aventura y la sensacién de competencia al
manejar nuevos retos (Heaven, 1996). La vida det adolescente estd
llena de emociones. Las emociones negativas surgen cuando existe una
brecha entre lo que el adolescente espera que suceda y lo que realmente

ocurre; estas emociones negativas pueden vincularse con el estrés.

Las familias experimentan desacuerdos y problemas cotidianos que,
al acumularse, pueden ser estresantes para los adolescentes. Desde el
punto de vista socio - ecoldgico, los procesos conductuales se ven
afectados por el ambiente inmediato del individuo. De esta manera, la
depresién clinica en los padres se vinculan a la disfuncion social en sus
hijos y los estilos de asociacion con el ajuste y el estilo conductual del

adolescente.

La influencia genérica juega también, un papel importante en el
estrés experimentado por los adolescentes. Las mujeres tienden a reportar

mais eventos negativos relacionados con familias, amigos y sexualidad.
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Los hombres basan sus relaciones interpersonales en la autonomia y la
diferenciacion, mientras que las mujeres tienden més a la intimidad, al

apoyo social y a la expresién de sus emociones.

En este capitulo se ha tratado lo concerniente al fenémeno
psicolégico del estrés, el cual es importante por estar presente siempre y
durante toda la vida de las personas, el Estrés; ademds de traer consigo
muchas y severas consecuencias tanto fisicas como psicoldgicas, si no se
ponen en juego los mecanismos de afrontamiento adecuados para su
control. Por esto no conviene hablar de éi de una manera aislada, se tiene
que hacer intervenir a otro fenémeno igualmente importante: el

Afrontamiento al estrés.
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CAPITULO DOS: AFRONTAMIENTO

2.1. Concepro del Afrontamiento

Se dice que el afrontamiento incluye aquellos esfuerzos
cognoscitivos y conductuales constantemente cambiantes, para manejar las
demandas especificas externas y/o internas, evaluadas como excedentes o

desbordantes de los recursos del individuo (Lazarus y Folkman, 1985).

Asi el afrontamiento seria un proceso, més que un rasgo, lo cual se
refleja al decir que es cambiante con demandas y conflictos especificos. Es
importante hacer una diferenciaciébn entre afrontamiento y conducta
adaptativa automatizada, al limitarlo a aquellas demandas que son
evaluadas como excedentes o desbordantes de los recursos del individuo.
No se debe confundir el afrontamiento con los esfuerzos para manejar las
demandas, ya que éste, permite incluir en el proceso cualquier cosa que el
individuo haga o piense, independientemente de los resultados que obtenga.
“Manejar” significa minimizar, evitar, tolerar y aceptar las condiciones

estresantes asi como intentar dominar el entorno.

El afrontamiento como proceso tiene tres aspectos principales: a) el
que hace referencia a las observaciones y valoraciones relacionadas con lo
que el individuo realmente piensa o hace en contraposiciéon con lo que
generalmente hace o haria en determinadas condiciones. b) Lo que

realmente piensa o hace, es analizado dentro de un contexto especifico.
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¢) El proceso de afrontamiento implica un cambio en los pensamientos y
actos a medida que la interaccién va desarrollandose. Por lo tanto, es un
proceso cambiante en el que el individuo, en determinados momentos, debe
contar con estrategias defensivas que le ayuden a resolver el problema
(Lazarus, 1980). También, el afrontamiento es la respuesta al estrés, donde
este incluye una experiencia incomoda cuando hay ambivalencia entre la
percepcién individual de las demandas ambientales y los recursos

disponibles para tratarlas (Lazarus, 1971).

Las propuestas sobre el estrés y afrontamiento sugieren que la
conducta de afrontar esta influenciada por: recursos de afrontamiento
como creencias, autoestima, neuroticismo, negacién y apoyo social. Estas
son algunas variables que reflejan la valoracién de las personas ante
situaciones especificas incluyendo el nivel de estrés, control de creencias,

autoeficiencia y la importancia del evento (Folkman y Lazarus, 1987).

Entonces, si la determinacién del rasgo de afrontamiento permitiera
predecir lo que realmente hace el individuo para afrontar determinadas
situaciones estresantes, la investigacion seria mas sencilla, puesto que todos
los intentos y propdsitos del individuo quedarian determinados por sus
rasgos. Sin embargo, es mucho mas que la resolucién de los problemas,
ademas sirve a diferentes funciones, a continuacién se explican algunas de
ellas (Lazarus, 1989).
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2.2 Funciones del Afrontamiento

La funcién del afrontamiento es el objetivo que persigue cada
estrategia de afrontamiento, mientras que los resultados de éste se refieren
al efecto que tiene cada estrategia. Sus funciones no se definen en
términos de los resultados obtenidos, pero se espera que determinadas
funciones tendrin determinados resultados. Asi, la definicion de las
funciones del afrontamiento, depende del marco teérico sobre el que se
conceptualiza el mismo y en qué contexto se analiza. De esta manera, se
tienen distintas funciones del afrontamiento segun diferentes posturas

tedricas. A continuacion en la figura 1 se muestran diversas funciones que

se le han dado al afrontamiento.

Figura 1
PERSPECTIVA FUNCIONES DEL AFRONTAMIENTO
Sistemnas como procesos del yo | Reducir la tension y

Devolver el equilibrio

Toma de Decisiones
(Jannisy Mann, 1977)

Toma de decisiones,
Busqueda de informacién
Evaluacion de informacion

Teoria del Yo
{White, 1974)

Mantener condiciones internas satisfactorias tanto para la accion
como para el pensamiento de la informacion

Mantener ta autonomia de movimiento, libertad para utilizar el
propio repertorio segin un modelo flexible de expresién,

Sacio - psicologica
Mcchanic (1974}

Afrontar demandas sociales y del entomo

Crear e} grado de motivacién para hacer frente a sus demandas
Mantener un estado de equilibric psicol6gico para poder dirigir 1a
energia y los recursos a las demandas externas

Control situacional, es decir, cambiar las circunstancias externas
Contrel de los significados antes de que el estrés aparezca

Control del estrés cuando ya ha aparecido

Contextos  especificos como
salud / enfermedad
{Folkman y Lazarus, 1980)

Afrontamiento dirigido al problema
Afrontamiento dirigido a la emocion
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El trabajo de Lazarus y Folkman, resalta que existen dos funciones
principales del afrontamiento son: el dirigido al problema y el dirigido a la

emocion, lo cual se presenta en la figura 2.

Figura2

AFRONTAMIENTO AFRONTAMIENTO
DIRIGIDO A LA EMOCION | DIRIGIDO AL PROBLEMA

Reducir el estrés emocional manteniendo un|Tratar de disminuir ¢l estrés haciendo cambios
estado emocional satisfactorio conductuales

Cambiar el estado emocional que acompaiia al | Cambiar o modificar la fuente de estrés
estresor

Cambiar 1a relacidn emocién - estresor Cambiar la relacién persona — ambiente

Dar soluciones emocionales Dar soluciones cognoscitivas y conductuales

Estrategias de afrontamiento como escape, | Estrategias emocionales como afrontamniento

evitacion, distanciamiento confrontativo o planteamiento de solucién al
problema

Tedricamente, tanto el afrontamiento dirigido al problema, como el
dirigido a la emocion pueden interferirse entre si, facilitando o impidiendo
cada uno la aparicién del otro. Un resultado ideal del afrontamiento
incluiria resoluciones permanentes que den satisfacciéon a la persona.
Durante su desarrollo el afrontamiento incluye un proceso de evaluacion
cognoscitiva del evento estresante que puede ser primaria o secundaria

(Lazarus y Folkman, 1984); esto se explica a continuacién.
2.3 Evaluacion Cognoscitiva en el Afrontamiento
La evaluacién cognoscitiva es un proceso a través del cual la persona

valora si un evento particular del medio ambiente es relevante para su

bienestar y en qué forma lo es. Determina también las consecuencias que un
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acontecimiento dado provocaré en el individuo (Lazarus y Smith, 1988).

Existen dos tipos de evaluacién cognosictiva: primaria y secundaria

En la primaria, la persona valora si tiene algo en peligro al entrar en
contacto con un evento, por ejemplo, si existe dafio o beneficio para sus
valores, objetivos, autoestima, etc. En este caso, la persona se pregunta jen
qué estoy peligrando o qué me estoy jugando en esta situacion? La

respuesta obtenida contribuye a la calidad ¢ intensidad de la emocién.

Con tal motivo, se han propuesto tres clases de evaluacién primaria:
a) La irrelevante cuando el encuentro con el entorno no trae implicaciones
para el individuo. b) La evaluacién benigno — positiva, que tiene lugar si
las consecuencias del encuentro se valoran como positivas, es decir, si
preservan el bienestar, o bien, ayudan a conseguirlo. ¢) La evaluacion
estresante, que incluye dafio o pérdida, amenaza y desafio. Se considera
dafio y pérdida cuando se recibe algiin perjuicio. La amenaza se refiere a
aquellos dafios o pérdidas que todavia no han ocurrido pero que se esperan.
Mientras que el desafio implica elaborar una valoracién de las fuerzas a
vencer (Prokopcakova, 1992).

En la evaluacidn secundaria, la tarea del sujeto es valorar si hay algo
que pueda hacer para evitar o prevenir ¢l daflo, o bien, para obtener aigin
beneficio. En esta situacion, se valoran diferentes opciones de
afrontamiento, es decir, se hace la pregunta ;qué puedo hacer y cudles son
mis opciones de afrontamiento? y ;como responderd el ambiente a mis

acciones?

41



CAPfTILO DOS AFRONTAMIENTO

Este tipo de evaluacién, es un proceso que evalua aquellas opciones
que tiene la seguridad que cumpliran con lo esperado. Los procesos tanto de
la evaluacidn primaria y como de la secundaria del afrontamiento, se

resumen en la figura 3.

Figura 3

Situacién Estresante

/

Evaluacion Primaria:

1. lrelevante Afrontamiento
2. Benigno - Positiva

3. Estresante

&

'

Evaluacion Secundaria

Accidn - Emocidn

2. 4 Recursos del Afrontamiento

Los recursos de afrontamiento son las caracteristicas o conductas
individuales que manejan eficazmente los estresores. Se reflejan entre otras
cosas, en ¢l tiempo que tarda una persona para recuperarse del evento
estresante. Estan constituidos por facetas de la personalidad que afectan la
variedad de factores del afrontamiento y pueden incrementar el potencial

individual para resolver efectivamente el estrés (Lazarus y Folkman,
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1984). Ademss, incluye la capacidad de adaptacion que dan al sujeto cierta

inmunidad contra el dafio del evento estresante. (Baum y Singer,1982)

La forma en que una persona afronta una situacién estresante
depende principalmente de los recursos de que dispone y de las
limitaciones que dificulten el uso de dichos recursos en el contexto de una
interaccion determinada (Terry, 1991). E! que una persona tenga muchos
recursos no sélo significa que dispone de un gran nimero de ellos sino que
tiene habilidad para aplicarlos ante las diferentes demandas de su entorno.
Los recursos se¢ obtienen de uno mismo, ya sean como tales o0 como un
medio para hallar otros recursos necesarios pero no disponibles. Existe una
gran variedad de recursos de afrontamiento, a continuacién en la figura 4,
se mencionan los que buscan ilustrar su naturaleza multidimensional . La

descripcion de esta figura la realiza y explica Terry (1991).

Figura 4

Fisicos { Salud y energia

Personzles
Creencias positivas
Psicologicos

. Condiciones personales

-
RECURSOS Resolucion de problemas
PARAEL Sociales Habilidades sociales
AFRONTAMIENTO Apoyo social

Recursos materiales

Grado de amenaza
Ambienmles_< Estrés
Importancia
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Los recursos personales del afrontamiento se refieren a las
condiciones con que el sujeto cuenta; abarcando las fisicas y las
psicolégicas. Dentro de las condiciones fisicas estan la salud y la energia
que facilitan el afrontamiento; es més facil afrontar una situacién cuando
uno se encuentra bien que cuando se encuentra mal fisicamente (Terry,
1991).

Los recursos personales psicolgicos de la persona se refieren a las
creencias positivas y las condiciones personales. Las creencias positivas
sirven de base a la esperanza y favorecen el afrontamiento en las
condiciones méas adversas. Un ejemplo es la esperanza que puede ser
alentada por la creencia de que una situacién puede ser controlable. En
este punto, el individuo piensa que tiene la fuerza suficiente para cambiar,
de que una persona 0 un programa resultarn eficaces, o bien, por el hecho

de tener fe en la justicia, en la voluntad o en Dios.

En sintesis, las condiciones personales se forman por los valores y las
creencias que provocan ciertas formas de accién o de sentimientos y los
déficits psicolégicos que son producto del desarrollo del sujeto (Terry,
1991).

Existen los factores sociales donde se encuentra la resolucion al
problema que incluye la habilidad para conseguir informacion, analizar las
situaciones, examinar posibilidades alternativas, predecir opciones utiles
con el fin de obtener resultados deseados y elegir un plan de accion

apropiado.
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Las habilidades sociales se establecen en la capacidad de
comunicarse y de actuar con los demas, en una forma socialmente adecuada
y efectiva. Facilitan la resolucidon de problemas en coordinacién con otras
personas, aumentando la capacidad de atraer su cooperacién o apoyo, y en
general, aportan al individuo un control mas amplio sobre las interacciones

sociales.

El apoyo social, de alguna persona que proporcione apoyo
emocional, informativo y/o tangible. A diferencia de esto, los recursos
materiales hacen referencia al dinero, a los bienes y servicios que pueden

adquirirse con é! (Terry, 1991).

Entre los recursos ambientales se encuentran: el grado de amenaza, el
estrés y su importancia. El grado de amenaza es minimo cuando se
experimenta una escasa sensacion de estrés, o maximo cuando provoca
emociones negativas intensas como ¢l miedo. El grado de amenaza que
experimenta el individuo juega un papel importante en la efectividad del

afrontamiento.

La importancia que se le atribuye al evento estresante es un predictor
de la conducta de afrontamiento. La tendencia afirma que a altos niveles de
amenaza las personas consideran importantes los hechos. En los niveles
altos de importancia del problema se utilizan diferentes estrategias de

afrontamiento que se explicaran en ¢l siguiente apartado (Lazarus, 1980).
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2.5 Estrategias de Afrontamiento

Las estrategias de afrontamiento son las conductas que ocurren
después de que se¢ presenta un evento estresante. Una estrategia usada por
el afrontamiento individual pertenece a un recurso de uso prolongado o
constante. Por ejemplo, el ejercicio fisico, puede emplearse como
estrategia de afrontamiento o como un programa continuo de ejercicio que
ayudard facilmente a evitar el estrés. Por lo tanto, se obtienen mayores
beneficios cuando se estd bajo un programa continuo de ejercicio que

cuando se usa s6lo de vez en cuando (Sheier, 1986).

A lo largo de varios afios, se han propuesto diferentes clasificaciones
€ investigaciones de las estrategias de afrontamiento. Por ejemplo,
Menninger (1963) identifica cinco 6rdenes o “aparatos regulatorios”
clasificados de acuerdo al nivel de desorganizacién intema. En el primer
orden, existen estrategias para reducir la tensién causada  por los
episodios estresantes cotidianos. Son recursos de afrontamiento que
incluyen autocontrol, buen humor, llanto, blasfemar, lamentarse,

juramentos, retractarse, hablary pensar.

En el segundo orden, aparecen las estrategias de disociacidn
(narcolepsia, amnesia, despersonalizacién), de displacer por agresion
(aversion, prejuicio, fobias), substitucién por simbolos y modalidades para
una descarga mas hostil (compulsiones y rituales), y la sustitucién de uno
mismo o parte de uno mismo como un objeto de agresién desplazada

(autorestriccion, humillacién e intoxicacién).
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El tercer orden incluye episodios explosivos, energia agresiva, més o
menos desorganizada (agresiones violentas, convulsiones y crisis de
panico). El cuarto orden representa un incremento de desorganizacién y el

quinto orden es una desintegracion total del Ego.

Otro de los autores que han clasificado las estrategias de
afrontamiento es Vaillant quien en 1977 agrupd las defensas en cuatro

niveles de la siguiente manera;

a.  El nivel que parte de los mecanismos psicéticos: negacién, distorsion,
proyeccion.

b. Los mecanismos inmaduros como la fantasfa, proyeccion, conducta
pasiva — agresiva.

¢. Los mecanismos neurdticos se refieren  a la intelectualizacion,
represidn, formacion reactiva.

d. Finalmente los mecanismos maduros como la sublimacién, altruismo,

supresién, anticipacién y buen humor.

Basandose en el concepto del afrontamiento, Torestad (1990)
distinguid diferentes estrategias de afrontamiento: constructivas, pasivas y
de escape. Por lo que toca a las estrategias de afrontamiento constructivas
se distinguen por ser esfuerzos cognoscitivos y/o conductuales para tratar
eventos estresantes de una forma directa y confrontativa. El afrontamiento
pasivo incluye situaciones emocionales en los cuales no se hace nada para
mover o cambiar la situacién. El escape, incluye conductas y actos

cognoscitivos que requieren manejar el evento fisica o psicoldgicamente
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(Torestad, 1990).

Dado que el afrontamiento puede estimarse como una respuesta
especifica de la situacién, deberia ser posible identificar los determinantes
de cada conducta. Con base al modelo cognoscitivo - fenomenoldgico del
estrés, Lazarus y Folkman (1984) propusieron que las estrategias de
afrontamiento que cada sujeto decide utilizar en una situacién estresante se
influencia por sus recursos de afrontamiento y la evaluacién que se haga

del evento.

A este respecto un gran nimero de investigaciones han distinguido
entre las estrategias dirigidas al problema y las estrategias dirigidas a la
emocion (Billings & Moos, 1981). Las primeras van dirigidas hacia et
manejo del problema; mientras que las segundas elaboran una negociacién
con el nivel asociado al dolor emocional, que fue causado por el problema.

Ambas estrategias tienen diferentes efectos en el bienestar de la persona.

En los dos tipos de afrontamiento mencionados existen diferentes
estrategias que pueden servir a ambas funciones (problema y emocién).
Por ¢jemplo, la bisqueda de apoyo social es una mezcla del afrontamiento
dirigido al problema y el dirigido emocionalmente; Esto representa una
ayuda en la cual el sujeto pretende que los otros ayuden, déndole
informacion practica y emocional sobre lo que puede hacer contra el

problema (Folkman y Lazarus, 1980).

Cuando las situaciones son muy estresantes 6 se perciben como
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duras o dificiles de cambiar predomina el afrontamiento enfocado a la
emocién; en cambio cuando son valoradas como controlables por alguna
accion, predomina el dirigido al problema. La gente quiz4 usa més las
estrategias analiticas en situaciones muy estresantes. Esto ocurre cuando los
encuentros muy estresantes son mas complejos y toman maés tiempo para
resolverse. [Es dificil  decir que las estrategias de afrontamiento se
relacionan a las facetas de la situacién o los factores temporales (Folkman
y Lazarus, 1994).

Algunas estrategias de afrontamiento son mas estables o inestables en
determinados encuentros estresantes que otras. Por ejemplo, en una
investigacién realizada por Lazarus y Folkman en 1986, exploraron las
cinco situaciones mas estresantes dentro del matrimonio. Encontraron que
algunas estrategias son mas consistentes que otras. Por ejemplo, la
bisqueda del apoyo social es muy inconsistente, mientras que la

revaloracion positiva es consistente.

Si se les da a las personas apoyo social en algunas situaciones es poco
probable que la busquen de nuevo en otra situacion. Mientras, que si
recurren a la revaloracién positiva la usardn en otras situaciones. Esto se
debe a que la bisqueda de apoyo social depende del contexto social
mientras que la revaloracion positiva se obtiene con una disposicidn

estable de afrontamiento.

Las estrategias de evitacion que son menos adaptativas incluyen el

escapc — evitacién, describen los esfuerzos de escape a través del
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pensamiento mégico, comer, beber, fumar, usar medicamentos o drogas o

dormir. Estas estrategias solo proveen una breve pausa al dolor.

En contraste al afrontamiento de escape, estd aquel en el que la
atencién se pone en ¢l problema, es decir, las estrategias  de vigilancia en
las cuales la atencién estd puesta directamente hacia el problema en los

esfuerzos para prevenir o controlar la situacion.

2. 6 Investigaciones Sobre el Afrontamiento

El afrontamiento puede evaluarse y medirse como una disposicion,
un rasgo o un estilo. Las disposiciones de afrontamiento se refieren a las
tendencias individuales para usar un tipo particular de afrontamiento a

través de una variedad de encuentros estresantes.

Existe un gran nimero de investigaciones sobre el afrontamiento, de
las cuales se mencionarén las més representétivas. La investigacion sobre el
afrontamiento se dirige a dos puntos: las variables que influyen en la
eleccién de las estrategias de afrontamiento y los efectos adaptativos de

estas estrategias.

Algunos adolescentes que tienen un mejor autoconcepto, mas
recursos cognoscitivos y fisicos reportan menores sintomas estresantes.
Una relacion entre los recursos fisicos y los cognoscitivos tiene que ver
con la ansiedad. En la adolescencia las relaciones sociales fuera de la

familia ofrecen proteccién contra los eventos estresantes. Los recursos
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filos6ficos espirituales requieren una estable vision del mundo que todavia
no se ha definido en esta edad. Cuando la autoestima es alta los sujetos
usan mas el afrontamiento confrontativo, aceptando mdas su
responsabilidad; mientras que cuando la autoestima es baja, utilizan mas el
estilo del escape y menor grado del apoyo social (Hammer y Marting,
1985).

Cuando la situacion estresante se refiere a actividades de trabajo se
emplea el autocontrol y planteamiento de soluciones. En situaciones
econdmicas se usa el afrontamiento confrontativo y basqueda de apoyo
social. En problemas fisicos se utiliza el apoyo social y el escape-
evitacion. Por lo tanto, si el evento se puede modificar o tiene
posibilidades de cambio, se recurre més a el planteamiento de la solucién
de problemas y la revaloracion positiva. En cambio cuando el problema no
tiene posibilidades de modificarse se usa mdis el distanciamiento y el
escape — evitacién. Por ultimo, si se requiere mas informacion sobre el

evento estresante se usa el apoyo social (Lazarus, 1993).

En otras investigaciones realizadas por Hammer y Marting (1985) se
encontrd que las mujeres muestran niveles més elevados de ansiedad
preventiva en situaciones que provocan ansiedad irreal, como es la ansiedad
a la oscuridad, peliculas, etcétera. También utilizan mas la estrategia de
escape para afrontar situaciones estresantes. Por otro lado, los hombres
muestran mas la conducta de autocontrol ante situaciones provocadas por el

exterior. como son accidentes, animales o personas peligrosas
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Tanto los recursos de afrontamiento como las valoraciones
situacionales tienen un efecto directo al afrontar. Esto no es inconsistente
con el énfasis que Lazarus y Folkman {1984) dieron a la interaccion entre la
persona y las variables situacionales cuando se predicen los resultados del

estrés.

La demanda de trabajo incluye en el nivel directo de afrontamiento
usado por sujetos con bajo nivel de neurosis pero tiene poco efecto en el

nivel de afrontamiento usado por los sujetos alta neurosis (Parkes, 1986)

Sobre el afrontamiento en nifios y adolescentes, Welberg (1992)
encontré que los factores estresantes para los adultos no son los mismos
que los de nifios y adolescentes. Ademas, ia mayoria de los factores
estresantes para nifios y adolescentes son causados por la relacion con sus
padres, familiares y maestros. Asi como de factores socioeconémicos que
no dependen directamente de ellos. También encontraron que la habilidad
para lograr una buena valoracion cognoscitiva del estresor y de los recursos
de afrontamiento se desarrollan gradualmente de la infancia a la

adolescencia.

Continuando con esta linca de investigaciones del estrés y el
afrontamiento, Compas (1987) propone que en nifios y adolescentes es
importante el contexto social del afrontamiento con respecto a su
dependencia de un adulto. Los esfuerzos de afrontamiento del nifio

dependen de su madurez para reaccionar a estresores fisicos y biologicos.
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Otras investigaciones han encontrado que las estrategias de
afrontamiento preferidas por los adolescentes son solucionar ¢l problema y
el pensamiento mégico. Entre los adolescentes de entre 15 y 17 afios hay
una preferencia por la reestructuracién cognoscitiva, culpar a los demas y
resignacién. La estrategia mas efectiva para ellos es la autocritica y la

menos efectiva es culpar a otros {(Daniels y Moos, 1990)

Los adolescentes, cuando se encuentran medidas a corto plazo en
una situacién en que tienen que afrontar situaciones problematicas con su
pareja o con su novio (a) es méas efectiva la regulacion emocional. Mientras
que para problemas escolares es més efectivo usar el apoyo social y
pensamiento magico; en la relacién con los amigos es mas atil emplear la
regulacién emocional. Cuando se obtienen medidas a corto plazo, la
estrategia de escape — evitacién puede utilizarse como recurso efectivo

cuando el evento estresante es una situacién incontrolable.

Hasta ahora, en ¢l capitulo 1, se hablé de los conceptos del estrés,
donde se mencionaron sus causas, consecuencias y relaciones con la vida
del ser humano. En el presente capitulo: afrontamiento, se explicaron sus
antecedentes, proceso, funciones, recursos, estrategias de afrontamiento, asi
como algunas investigaciones que se han realizado sobre el tema. Dado que
el objetivo de esta investigacion fue adaptar y estandarizar un instrumento
de medicién psicologica, en el siguiente capitulo Traduccién y
Estandarizacion de un Test, se explica ¢l procedimiento que se debe seguir

para lograrlo.
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CAPITULO TRES: TRADUCCION Y
ESTANDARIZACION DE UN TEST

Actualmente en nuestro pafs existen muchas causas para querer
adaptar un test de origen extranjero, en lugar de construir uno nuevo. De
las razones mds importantes encontramos como sobresalientes las
siguientes tres: adaptar un test resulta generalmente més econémico en
cuanto a dinero, tiempo y esfuerzo. Ademds, no siempre contamos con la
experiencia tedrico-técnica para producir un nuevo test validado
eficazmente. La tercera es que en ocasiones nos interesa llevar acabo
estudios comparativos interpaises, interidiomas, y/o intertécnicos, que
requieren forzosamente de instrumentos adaptados. Finalmente, los tests se
adaptan porque existe interés en mejorar la imparcialidad de la evaluacién,
permitiendo a las personas utilizar los tests y las escalas psicolégicas en su

idioma preferido.

Para que un test psicolégico sea vélido, debe cubrir las siguientes
propiedades: ser sensible, objetivo, confiable y valido (Aiken, 1996). La
sensibilidad se refiere a que todos los reactivos del instrumento deben
diferenciar entre los sujetos que tienen el rasgo que se estd midiendo y los

que no lo tienen,

La objetividad se refiere a que dos o mas aplicadores obtengan el

mismo puntaje al calificar el instrumento. Lo confiable del test en cuanto a
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la precisién del rasgo que mide. La validez es que ¢l instrumento realmente

debe medir el rasgo o cualidad que pretende medir.

La estandarizacién consiste en utilizar los mismos procedimientos
para aplicar y calificar los instrumentos de todos los sujetos. Implica
igualdad de materiales, tiempo, instrucciones, demostraciones previas,
resolucién de dudas.  La confiabilidad es la consistencia o estabilidad de
las puntuaciones obtenidas de un mismo sujeto en diferentes ocasiones o
con conjuntos distintos de elementos equivalentes {Anastasi, 1988).  La
validez es el grado en que un test psicolégico mide lo que realmente
pretende medir (Anastasi, 1988), es decir, los elementos que conforman el

test deben ser representativos de la conducta que se desea medir.

Sin embargo, se ha encontrado que un alto porcentaje de
investigaciones que pretenden traducir, adaptar y estandarizar un test son
defectuosas, inciuso no vélidas, esto es debido a un deficiente proceso de

adaptacion.

Para evitar que esto ocurra, es importante considerar las fuentes de
invalidez principales que se encuadran dentro de tres grandes apartados:
diferencias idiomdticas y culturales que afectan las puntuaciones
obtenidas; aspectos técnicos y metodologicos; e inlerpretacion de las

puntuaciones (Muiliz, 1995).
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Las diferencias idiomdticas y culturales que afectan las puntuaciones
se refieren a las formas de aplicaci6n, formato v velocidad para contestar €l

test que difieren de un idioma a otro y de una cultura a otra.

Las diferencias en los aspectos técnicos y metodologicos de la
realizacién del test se refieren a cuatro aspectos: el propio test, la seleccion
y entrenamiento de los traductores, el proceso de traduccién, los disefios

racionales para adaptar tests estableciendo la equivalencia entre ellos.

La uitima fuente de invalidez se refiere a interpretacion de los
resultados. Es importante que al momento de interpretar las puntuaciones
se tomen en cuenta otros factores relevantes especificos de la cultura que

son ajenos al test o medidas de evaluacién.

En el proceso de traduccién se deben tener en cuenta que es mejor
traducir palabras y expresiones con la misma frecuencia de uso en los dos
idiomas. Reiterandose la preferencia por traductores que estén familiarizados

con las dos culturas y no sélo con los idiomas (Butcher y Pancheri, 1978).

En la adaptacién de tests se usan a veces las equivalencias, cuando
ciertas palabras y expresiones no tengan un sinénimo claro en el idioma

objetivo'. Hacer equivalencias es elaborar revisiones del test en el idioma

" Idioma al que se esta adaptando € test.
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fuente; de modo que pueda utilizarse material similar en las versiones del

idioma fuente? y del idioma objetivo.

Los dos disefios mas comunes para adaptar un test, son la traduccién
hacia adelante o directa y la traduccion hacia atras o inversa. Mediante el
diseito de la traduccion directa, un grupo de traductores, traduce el test del
idioma fuente al objetivo. Posteriormente, otro grupo de traductores juzga
la equivalencia entre las dos versiones del test. Pueden hacerse revisiones

de la versidn obtenida a partir de los problemas identificados

El disefio de la rraduccion inversa, consiste en que un grupo de
traductores adapta un test del idioma fuente al objetivo. Un segundo grupo
de traductores toma el test adaptade (en el idioma objetivo) y lo vuelve

adaptar al idioma fuente para comparar las dos versiones del test.

Otro disefio de traduccién es la aplicacién de la versién fuente y
objetivo del test. Una vez que ya se tiene la version traducida, se aplican a
un grupo de sujetos bilingiles la versién original y la traducida. Esto

ayuda a establecer la equivalencia entre los tests.

La Asociacién Americana de Psicologia, APA® y la Comisién
Internacional de Tests, ITC*, elaboraron un conjunto de 22 directrices que

se describen en torno a cuatro categorias: contexto, construccién y

? 1dioma del que se toma el test.
3 American Psychological Association
* International Test Commission
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adaptacion del test, aplicacién y documentacién/interpretacién de las

puntuaciones.

Las directrices de la categoria de contexto abordan aspectos relativos
a la equivalencia entre los grupos idiomédticos de interés. La categoria de
construccion del test y adaptacién incluye directrices que emergen del
proceso de adaptacién del test, desde la eleccién de los traductores hasta los
metodos estadisticos para analizar los datos empiricos. La tercera categoria,
aplicacion, se ocupa de directrices que tienen que ver con las distintas
formas de aplicar los tests a grupos con diferentes idiomas, desde la
seleccidn de aplicadores, hasta la eleccion del formato de los items. La
cuarta categoria de directrices tienen que ver con la documentacion y la

interpretacion de las puntuaciones.

A continuacién se muestran algunas de las 22 directrices propuestas,

por la Comisién Internacional de Tests.

DIRECTRICES PARA LA ADAPTACION DE LOS TESTS

CONTEXTO
*  Los efectos de las diferencias culturales que no sean relevantes para
los objetivos centrales del estudio deben de minimizarse en la medida

de lo posible.
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*  Evaluar la cuantia de los solapamientos de los constructos en las
poblaciones de interés. Porque es muy probable que el mismo
constructo sea interpretado y comprendido de forma completamente

diferente por dos grupos diferentes.

CONSTRUCCION Y ADAPTACION DEL TEST

*  Asegurarse que el proceso de adaptacidon tiene en cuenta las
diferencias lingiiisticas y culturales entre las poblaciones a las que se
dirigen las versiones adaptadas del test.

*  Aportar evidencia de que las técnicas de evaluacidn elegidas, los
formatos de los items, las reglas de los tests, y los procedimientos son
familiares a todas las poblaciones a las que van dirigidos.

*  Facilitar evidencia de que el contentdo de los items y los materiales de
los estimulos son familiares para todas las poblaciones a las que van
dirigidos.

*  Proporcionar informacién sobre la evaluacién de la validez en todas
las poblaciones objetivo a las que va dirigido el test adaptado.

*  Aportar los datos estadisticos sobre la equivalencia de los tests para

todas las poblaciones a las que van dirigidos.

APLICACION
*  Quienes aplican los tests deben ser sensibles a cierto nimero de
factores relacionados con los materiales utilizados para los estimulos,
los procedimientos de aplicacién, y las formas de respuesta.

*  Agquellos aspectos del entorno que influyen en la aplicacion del test
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deben de mantenerse lo méas parecidos posible para todas las
poblaciones a las que va dirigido el test.

*  Las instrucciones para aplicacion del test en el idioma fuente y en el
objetivo deben minimizar la influencia de fuentes de variacién no
deseadas.

DOCUMENTACION /INTERPRETACION DE LAS
PUNTUACIONES

*  Cuando se adapta un test para utilizarlo en otra poblacién, debe
facilitarse la documentacién sobre los cambios, asi como los datos
acerca de la equivalencia entre las versiones.

*  Proporcionar informacién especifica acerca de las distintas formas en
las que los contextos socioculturales y ecol6gicos de las poblaciones
puedan afectar al rendimiento del test. Debe de sugerir
procedimientos para tener en cuenta estos efectos en la interpretacion

de los resultados.

Es importante mencionar que a lo largo de todo el capitulo se ha
preferido utilizar el término adaptacion en vez del de traduccion, porque
parece ser mas amplio y representativo de lo que ocurre préacticamente

cuando se prepara un test para utilizario en un segundo idioma o cultura.

Para finalizar este capitulo, se concluye que al momento de adaptar un
test, es muy importante considerar que existen diferencias culturales, que

pueden afectar nuestra labor si nos olvidamos de ellas.
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Los objetivos generales de la presente investigacion fueron:

Traducir y estandarizar en Cuestionario de Modos de Afrontamiento al
Estrés de Lazarus y Folkman, version revisada 1985.

Evaluar el grado de confiabilidad temporal, y la consistencia interna de

los reactivos.

Obtener la validez de la prueba.

Obtener el indice discriminativo de cada reactivo.

Las variables que se formularon en la realizacion de esta

investigacién se presentan a continuacion:

e Variable Dependiente:

Se adopto la definicion conceptual del Afrontamiento. Lazarus y Folkman
(1985) lo definen como esfuerzos cognoscitivos y conductuales
constantemente cambiantes para manejar las demandas las demandas
especificas externas y/o intemas evaluadas como excedentes o©

desbordantes de los recursos del individuo.
La definicion operacional del Afrontamiento fue medido por las

puntuaciones obtenidas de los sujetos el Cuestionario Modos de

Afrontamiento al Estrés de Lazarus y Folkman.
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Las variables atributivas fueron: Sexo, Grado escolary Edad

Sujetos.

La muestra que se eligié para llevar a cabo el proceso de Adaptacién
y preliminar de Estandarizacién de! Cuestionario de Modos de
Afrontamiento al Estrés de Lazarus y Folkman, estuvo constituida por
estudiantes de nivel preparatoria y licenciatura, de escuelas publicas y
privadas, asi como de la Universidad Nacional Auténoma de México
(UNAM). En la primera aplicacién participaron 660 estudiantes y, en la
segunda 1365, sus edades oscilaron entre los 15 a 24 afios, las cuales se
dividieron en dos rangos de edad: el primero de 15-19 afios y el segundo de

20-24. En la tabla 1 se muestran las caracteristicas de los sujetos que

participaron.
. TABLA 1
CARACTERISTICAS DE LA MUESTRA DEL ESTUDIOQ PILOTO
Sexo Masculino 330 sujetos
Femenino 330 sujetos
Edad 15 - 19 aitos 330 sujetos
20-24 aiios 330 sujetos
Escolaridad | Preparatoria 350 sujetos
Licenciatura 310 sujetos

Se trata de un estudio evaluativo expost-facto y de campo en el
sentido de que la aplicacidn se hizo en escenarios naturales (donde se
encuentran los sujetos). Es un estudio empirico y sistematico en cuanto que
el investigador no hace manipulacién de variable independiente alguna. Es
un diseflo cuasiexperimental de muestras independientes obtenidas de la

misma poblacién y con una sola medicion.
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Instrumento.

El Cuestionario Modos de Afrontamiento (Ways of coping), elaborado
por la Susan Folkman y Richard Lazarus en 1980, y revisado por ellos
mismos en 1985, Este instrumento se construy6 para medir los estilos de
afrontamiento al estrés. Esta constituido por 66 reactivos y ocho escalas.
Las escalas de afrontamiento se derivaron de los factores obtenidos en el
factor analitico para conformar ocho estilos principales de afrontamiento
del estrés. Cuando trabajaron con adolescentes, desarrollaron las siguientes

subescalas 0 modos de afrontamientos’.

Afrontamiento dirigido al problema: son acciones conductuales
que van dirigidas a confrontar activamente al problema y tienen efectos
positivos en el bienestar de la persona. Por ejemplo, el reactivo 49:
“Sabia lo que tenia que hacer, asi que me esforcé mas para que las cosas

funcionaran”,

Pensamiento Migico: Se refiere a las fantasias voluntarias y
concientes que realiza en sujeto para solucionar el problema sin tener una
participacion activa. Por ¢jemplo, el reactivo 11: “Esperé que ocurriera un

milagro™.

Distanciamiento: El sujeto evade todo contacto con el problema y

su solucion, para de esta manera reducir la angustia que éste ie provoca.

! $i alguien se interesa en la version original y/o traducida del Cuestionario Modos de Afrontamiento al
Estrés, se puede poner en contacto con las autoras de la presente investigacion.

63



MET000

Por ejemplo el reactivo 21: “Traté de olvidarme por completo del

problema”.

Buasqueda de apoyo social: Describe esfuerzos para buscar apoyo
informativo; biisqueda de una red de apoyo social que provea de
solidaridad, consejo, atencién, informacién, auxilio y proteccién, por
gjemplo, el reactivo 31: “Platiqué con alguien que podia hacer algo
concreto con el problema”.  Este apoyo social puede obtenerse por medio
de profesionales en el tema o bien de familiares y amigos. Por ejemplo, el

reactivo 42: “Le pedi consejo a un amigo o familiar a quien respeto”.

Dirigirse a lo positivo: Describe los esfuerzos para crear resultados
positivos enfocdndose al crecimiento personal; manifestando una sensacién
positiva de su propio valor, una vista positiva hacia los demas y en general,
una sensacion de optimismo. Por ejemplo, el reactivo 23: “Cambié y

maduré como persona”.

Autocritica: El sujeto reacciona con una conducta de autocastigo y
critica hacia si mismo, lo que da como resultados un sentimiento de culpa.
Por ejemplo, el reactivo 29: “Me di cuenta de que yo mismo(a) causé el

problema”.

Reduccion de la tension: Es el grado en que los sujetos usan
conductas para promover o poner en riesgo la salud e incrementar o
decrementar su bienestar fistco; o bien, pueden optar por la creacion de

paraisos artificiales para mitigar la realidad poco placentera. Por ejemplo,
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el reactivo 33: “Intenté sentirme mejor comiendo, bebiendo, fumando,

tomando drogas o medicamentos més de lo acostumbrado”.

Introyeccion: Describe esfuerzos del sujeto para regular sus
sentimientos y acciones. Guardan para si mismos los afectos y
sentimientos causados por el problema. Por ejemplo, el reactivo 43: “Evité

que los demas se enteraran de lo mal que estaban las cosas”.

Procedimiento:

FASE I: PILOTEO.

El primer paso de la investigacién fue ponerse en contacto con los
autores del instrumento la Dra. Susan Folkman y el Dr. Richard Lazarus en
la Universidad de California, Berkeley, con el fin de obtener una copia del

instrumento original, asi como su consentimiento para trabajar con ella.

Una vez obtenido el test original, se realiz6 la traduccién del
instrumento de manera directa y a la inversa por un Lic. en Letras Inglesas
con especialidad en traduccién. Esta traduccién fue revisada por las autoras
de la presente investigacién. Posteriormente fue necesario someter la
traduccién a un proceso de jueceo, para el cual se contd con cinco
psicologos de la facultad de Psicologia, UNAM, y una persona de
nacionalidad estadounidense que cuenta con un amplio manejo de varios

idiomas.
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Ya teniendo las opiniones y correcciones de los jueces, se realizaron
los cambios pertinentes, para de este modo, tener la versidén que se utilizé

en el estudio piloto.

En la Fase de piloteo se realizaron diez aplicaciones por cada
reactivo del instrumento, lo cual resulté en una muestra de 660 sujetos,
éstos se tomaron de la Escuela Nacional Preparatoria No. 5, y de la
Facultad de Psicologia, UNAM. En estas aplicaciones se extrajeron los
datos de una muestra de ambos sexos en cantidades iguales. Las
instrucciones verbales dadas por los aplicadores a los sujetos fueron,
(ademas de las mencionadas de manera escrita en el cuestionario) de suma
importancia, ya que con ello seria mas facil la deteccién de posibles fallas
de redaccién, de vocabulario del instrumento; y las instrucciones dadas

fueron las siguientes:

“Es muy importante para nuestra investigacion saber que es lo
que hacen las personas como ustedes cuando tienen un
problema, para esto les pedimos recuerden el ultimo problema
que hayan tenido, el que ustedes consideren mds importante y
con ello en mente, contestar el cuestionario. Es muy importante
que nos digan cualquier duda o pregunia que tengan, acerca
de alguna palabra que no entiendan, o bien, en la manera de

responder el cuestionario”

Una vez aplicado el instrumento a los 660 sujetos del piloteo, se

realizd la captura de los datos en el programa Excel, agrupando los datos
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por sexo y edad. Posteriormente se realizé un andlisis estadistico en el
programa de computo SPSS para conocer el Alfa general y por escalas y
una andlisis de discriminacién de reactivos para conocer si los reactivos

eran entendidos como se esperaba por 1os sujetos.

FASE I1: NORMATIVIDAD.

Posteriormente se realizaron las aplicaciones para recabar los datos
que formaria parte de la muestra normativa, y consistié en 1365 sujetos,
con las mismas caracteristicas de los participantes en el piloteo. Es
importante mencionar, que al elegir a los sujetos, se tuvo sumo cuidado en
que no fueron los mismos que habian participado en la primera fase. Las
aplicaciones para esta muestra se realizaron en la Escuela Nacional
Preparatoria No. 5, en la Facultad de Derecho y Quimica de la UNAM, asi

como 4 preparatorias privadas.

Las instrucciones dadas a los sujetos en las aplicaciones fueron las
mismas que en la Fase de piloteo, puesto que ya se tenia un grado razonable
de certidumbre de que todos los reactivos eran comprensibles, ademas de

que claramente expresaban ideas 16gicas y coherentes.
Para efectos de normalizacién y verificacion de diferencias, esta

muestra fue dividida con las siguientes caracteristicas mostradas en la Tabla

2.
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. TABLA 2
CARACTERISTICAS DE LA MUESTRA DEL ESTUDIO FINAL

Sexo Masculino 680 sujetos
Femenino 685 sujetos
Edad 20-24 afos 682 sujetos
15 - 19 afios 683 sujetos
Escolaridad | Preparatonia 664 sujetos
Licenciatura 701 sujetos

Los resultados obtenidos del andlisis estadistico sugirieron que no

habia necesidad de hacer correcciones a los reactivos.

El analisis estadistico de los puntajes bajos contra los puntajes bajos,

LI ¥% )
t

mostré que los reactivos tuvieron puntajes significativos con una
probabilidad asociada a p < .000. En esta fase, no se incluye la tabla que
muestra estos datos, ya que se presenta en la fase II: Estandarizacién y
normas. Posterior a esto, se siguié ¢l mismo procedimiento que en la Fase
de piloteo, es decir, captura de las aplicaciones obtenidas en el programa
Excel, andlisis estadistico para conocer el Alfa general y por escalas,
analisis de discriminacién de reactivos etc. De esta manera se obtuvieron

los resultados que se describen en detalle en el capitulo de resultados.

Una vez cubiertos los requisitos de discriminalidad de reactivos,
validez por consistencia interna y andlisis factorial, se procedid a elaborar
normas de calificacion de la escala. Se realizd el proceso de  necesario
para calcular los puntajes “T”. A continuacién se¢ muestran las tablas

normalizadas para obtener los puntajes de calificacion del afrontamiento.
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RESULTADOS

Con ¢l fin de encontrar diferencias enire las variables “sexo” y
“grado escolar” de los sujetos, se realiz6 un andlisis estadistico de
diferencias mediante la prueba “t”. De esta forma se encontrd que en la
escala global si hay diferencias significativas en la variable “sexo™ t=1.58,
gl=1061.57, p<.000; Del mismo modo, se obtuvo una diferencia
significativa en las subescalas 1: t=2.32, gi=830.34, p<.000; 3: t=3.67,
gl=1295.61, p<.000; 4: t=4.42, pl=1080.77, p<.000; y 6: t=2.90,
g1=1220.07, p<.001 (Flexibilidad de Afrontamiento, Pensamiento Magico,

Distanciamiento y Revalorizacidn positiva, respectivamente).

En lo que respecta a la variable “grado escolar”, no se encontraron
diferencias significativas en la escala global: t=-1.08, gl=1225.14, p>.325.

Tampoco se encontraron diferencias significativas entre subescalas.

Con relacion a la Confiabilidad Global del Cuestionario, ésta se
calculé mediante el analisis de consistencia interna del Alfa de Cronbach, la

cual dio por resultado: Alfa=.8583.
Ademas del Alfa de Cronbach, tal como ocurrié con la original se
procedié a obtener la confiabilidad para cada subescala. Los resultados

obtenidos se muestran delatablal a 8.
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La tabla 1 muestra la matriz del anélisis de confiabilidad de cada uno
de los reactivos que conforman la subescala “Afrontamiento dirigido al
problema”. En términos generales se obtuvo una valor aceptable de

confiabilidad, ya que el rango se valores oscila entre .60.

TABLA 1
CONFIABILIDAD DE LA SUBESCALA *AFRONTAMIENTO DIRIGIDO AL PROBLEMA®
REACTIVO MEDIA POR DESVIACION CORRELACION ALFA §1
REACTIVO ESTANDAR POR REACTIVO FALTARA EL
REACTIVO
i 1.50 87 19 67
2 225 81 30 66
10 1.92 .90 A8 .67
25 1.46 99 .30 .66
26 1.43 96 45 64
34 44 82 I 68
35 1.29 1.06 .20 67
39 186 .83 .39 65
46 221 .84 .37 65
48 1.26 m 07 69
49 195 86 43 64
52 23} 74 44 64
54 1.49 .93 21 67
56 1.65 97 27 .66
62 1.75 1.02 30 .68
64 1.18 98 30 66
MEDiIA TOTAL VARIANZA DESVIACION # DE ALFA TOTAL
TOTAL ESTANDAR REACTIVOS
TOTAL
25.99 36.79 6,06 16 .67

En la tabla 2, se presenta el analisis de confiabilidad de los reactivos
que forman la sus escala “Pensamiento magico”, en ella se presenta un
valor Alfa=.68, lo cual es un valor aceptable. Lo mismo se observa con el

rango general de todos los reactivos.
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TABLA 2
CONFIABILIDAD DE LA SUBESCALA "PENSAMIENTO MAGICO"
MEDIA POR DESVIACION CORRELACION ALFA S1
REACTIVO REACTIVO ESTANDAR POR REACTIVO | FALTARAEL
REACTIVO
1 39 76 .24 69
36 1.74 97 30 .68
55 2.00 .93 42 .65
57 37 1.09 53 61
58 2.15 94 51 62
59 1.68 1.05 .52 62
65 93 97 .26 69
MEDIA TOTAL VARIANZA DESVIACION # DE ALFA TOTAL
TOTAL ESTANDAR REACTIVOS
TOTAL

10.28

15.82

3.98

7

68

Para la subescala “Distanciamiento”,

se obtuvo una matriz de

andlisis de confiabilidad de cada reactive que va de .62 a .67, lo cual

muestra un valor aceptable para esta subescala, esto se presenta en la tabla

3.
TABLA 3
CONFIABILIDAD DE LA SUBESCALA "DISTANCIAMIENTO"
MEDIA POR DESVIACION CORRELACION ALFA S§I
REACTIVO REACTIVO ESTANDAR POR REACTIVO | FALTARAEL
REACTIVO
3 1.26 98 38 64
4 77 92 4l 63
12 L2t L.05 43 62
13 K 9 40 63
21 31 38 46 62
24 1.20 83 23 66
4 160 92 19 67
47 53 79 A7 67
50 44 88 32 65
53 89 1.00 30 65
MEDIA TOTAL VARIANZA DESVIACION # DE ALFA TOTAL
TOTAL ESTANDAR REACTIVOS
TOTAL
985 2089 4.68 10 67
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En la tabla 4 se¢ presenta la matriz del andlisis de confiabilidad de
cada reactivo que forma la subescala de “Busqueda de apoyo social”. Se
encontr6 un valor Alfa total de la escala de .57. y Una valor entre los

reactivos que oscila entre .43 y .65.

TABLA 4
CONFIABILIDAD DE LA SUBESCALA *BUSQUEDA DE APOYO SOCIAL”
REACTIVO MEDIAPOR | DESVIACION | CORRELACION ALFA 81
REACTIVO ESTANDAR | PORREACTIVO | FALTARA EL
REACTIVO

8 1.79 99 44 47

11 47 N 09 .58

22 .67 91 .20 56

28 90 R -.06 65

in 1.54 1.02 41 A5

42 1.90 1.03 54 43

45 1.93 1.32 37 49
MEDIA TOTAL VARIANZA DESVIACION # DE ALFA TOTAL

TOTAL ESTANDAR REACTIVOS
TOTAL
9.20 14.05 3.75 7 .57

En la tabla 5, se muestra la matriz del andlisis de confiabilidad de
cada uno de los reactivos que conforman las subescala “Dirigirse a los
positivo”, como puede observarse, en términos generales, el valor obtenido
esta entre .67 y .73, y un valor Alfa total de la subescala de .72, siendo un

valor aceptable.
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TABLA 5

CONFIABILIDAD DE LA SUBESCALA “DIRIGIRSE A LO POSITIVO"

REACTIVO MEDIA POR DESVIACION CORRELACION ALFA SI
REACTIVO ESTANDAR POR REACTIVO FALTARA EL
REACTIVO
5 1.81 90 .43 .69
15 1.38 44 43 63
20 1.53 1.00 4l 70
23 1.87 83 44 .69
27 117 85 A9 73
30 213 2 35 70
37 1.67 95 38 0
38 203 .38 36 67
4 1.38 95 39 70
MEDIA TOTAL YARIANZA DESVIACION # DE ALFA TOTAL
TOTAL ESTANDAR REACTIVOS
TOTAL

15.51

20.74

4.55

9

72

En el caso de tabla 6, muestra que la subescala “Autocastigo”,

obtuvo un valor Alfa total de .42, asi que se decididé eliminarla del

instrumento. Lo mismo sucedio en la tabla 7 que se refiere a la subescala

“Reducci6n de la tension™, y en la tabla 8 “Introyeccidn”, donde se obtuvo

un valor Alfa total de .49 y .48, respectivamente.

TABLA 6

CONFIABILIDAD DE LA SUBESCALA "AUTOCASTIGO"

REACTIVO MEDIA POR DESVIACION CORRELACION ALFA 81
REACTIVO ESTANDAR POR REACTIVO FALTARA EL
REACTIVO
9 1.92 96 27 32
D) 1.26 97 26 33
51 2.10 90 21 38
61 142 112 20 40
MEDIA TOTAL VARIANZA DESVIACION # DE ALFA TOTAL
TOTAL ESTANDAR REACTIVOS
TOTAL

671

5.80

240

)

42
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TABLA 7
CONFIABILIDAD DE LA SUBESCALA “REDUCCION DE LA TENSION®

REACTIVO MEDIA POR DESVIACION CORRELACION ALFA §1
REACTIVO ESTANDAR POR REACTIVO | FALTARAEL
REACTIVOQ
] 1.00 94 A7 47
7 1.27 1.01 5 45
16 .68 95 33 42
17 .14 1.06 23 A6
19 .81 90 07 30
2 75 94 .24 A5
i3 L) .86 20 A7
63 1.03 .05 18 A7
66 1.10 L9 23 45
MEDIA TOTAL VARIANZA DESVIACION #DE ALFA TOTAL
TOTAL ESTANDAR REACTIVOS
TOTAL
9.29 15.48 3.93 9 4%
TABLAS

CONFIABILIDAD DE LA SUBESCALA "INTROYECCION

REACTIVO MEDIA FOR DESVIACION | CORRELACION ALFA SI
REACTIVO ESTANDAR | PORREACTIVO | FALTARAEL
REACTIVO
4 142 104 34 3
40 359 22 25 46
43 135 9 32 .36
MEDIA TOTAL VARIANZA DESVIACION # DE ALFA TOTAL
TOTAL ESTANDAR REACTIVOS
TOTAL
335 4.04 2.01 3 a3

En la tabla 9 se presentan los resultados obtenidos del analisis de la
discriminacion de reactivos, por medio de la prueba t para contrastar el 25%
de puntajes bajos contra el 25% de puntajes altos obtenidos. Como se
puede observar esta prueba es significativa para todos los reactivos
(p<.000). esta tabla tiene como objetivo probar que los reactivos son
capaces de diferenciar entre los sujetos que tiene el rasgo que se esta

midiendo y los que no lo tienen.
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TABLA G
COMPARACION GRUPO ALTO - BAJO (ESTUDIO FINAL)

REACTIVO | VALOR “1” | SIGNIFICANCIA REACTIVO [ VALOR “t* | SIGNIFICANCIA
| 8.66 000 34 7.74 000
2 6.67 .000 35 7.98 000
3 B.83 000 36 16.36 .000
L] 10.00 .000 37 13.76 000
5 10.87 000 38 1271 000
& 10.69 .000 39 1217 000
7 10.87 000 40 7.85 000
8 10.87 000 41 .27 .000
9 10.14 000 42 11.04 000
10 9.90 .000 43 9.59 .000
11 8.59 000 44 i0.15 .000
12 1272 000 45 1130 000
13 10.42 000 46 932 000
14 8.17 000 47 677 000
i5 12.43 000 48 8.93 000
16 9.68 000 49 11.72 000
17 7.87 000 50 811 000
18 8.42 000 51 11.52 000
19 1245 000 52 11.04 .000

20 11.35 000 53 9.06 000
2] 757 000 54 917 .000
22 B.83 000 55 14,45 000
23 12.52 .000 56 12.29 000
24 875 000 57 14,58 000
25 11.79 . 000 58 12.04 . 000
26 13.67 000 59 15.29 000
27 11.88 000 60 10.76 000
28 7.59 000 6! 12.11 .000
29 9.91 000 62 12.68 .000
30 9.29 .000 63 12.37 .000
3t 13.52 000 64 10.61 000
32 8.46 000 65 12.34 000
33 6.10 000 66 10.29 .000

La confiabilidad se obtuvo a través del Alfa de Cronbach y fue igual

aun valor de .9038, lo que significa que es altamente confiable.

Anglisis Factorial.

Los datos obtenidos de los cuestionarios se sometieron al analisis

factorial con el fin de observar su estructura. El resultado del Andlisis
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Factorial de los datos del Cuestionario en la fase 11 confirmé la existencia

de seis factores principales, dicha informacién se muestra en la tabla 10.

TABLA 10
MATRIZ FACTORIAL
REACTIVO | FLEXIBILIDADDE [ AFRONTAMIENT | PENSAMIENTO | DISTANCIAMIENTO | AFRONTAMIENTO | REEVALORACION
AFRONTAMIENTO | O DIRIGIDO A LO MAGICO DIRIGIDO AL POSITIVA
POSITIVO PROBLEMA

1 0506 1317 0650 1726 1396 02
2 0514 2468 0467 20 2216 -1693
3 1082 oM 0865 0230 0443 So38
4 1833 -.1013 2125 i 0708 M
5 1919 225 0320 3075 a7 0388
6 5451 0688 0513 0933 0531 0513
7 S121 138 0529 0108 043 1716
1 008 197 0259 -0436 4as <1318
9 3866 1647 A 04T 1225 1460
10 a1 2143 D199 057 128 01
1 s -0481 0484 1907 -00%6 0939
12 16 1246 0490 0208 -03 2738
13 S84 1558 -.064] 6390 -0688 o
4 Lasy 0256 0679 a7 o817 0355
15 ] 30 0164 298 0103 1043
16 5526, 0023 0503 2088 0426 0599
17 949 0y 1013 I3 -03145 - 0644
18 19 0130 0113 2m3 0157 -0634
12 573 3470 0607 - 1688 0596 -0106
20 2473 3545 - 0755 -118 134 0313
2 ot 0636 0527 m 0100 654
n 0930 - 0290 -0508 o3 5695 - 0898
3 0133 2673 o073 2295 am om9
24 0337 -0l 140 -.0081 1659 am
25 0406 Az 35 - 0704 A6 - 0753
) 0624 914 0343 0712 S -1378
27 1148 - 0152 om 0374 an 1159
n 0672 o 187 2148 2476 1382
2 0454 o116 .138) 2074 A5 -0292
0 033 Jam oo +.0966 A9 o3y
M 0101 37 0992 0078 S163 0590
2 0060 0341 1039 302 09 4z
3 0490 1382 0an am 26, 1926
M 0394 -.0667 -0379 Az A360 4733
35 - 0474 1300 0921 1076 JiTg e
36 M9 270 k-7 -1 a1 218
37 L 3928 05 0134 g 62
3 1203 L6400 0630 - 0588 0156 leas
E 407 5674 0900 ALY 1349 .one
40 2184 2805 0203 0476 0811
4 157 3549 04504 2316 -0543 1809
a2 1376 Agas 032 1533 1378 -0523
0 1493 A6 018 am -0022 133
a 1437 5761 0883 1571 - 0049 16l
a3 762 A8 1202 132 0833 023
4% 1160 S84 - 0833 158 0298 YN
47 2913 248 0070 6620 0112 0291
48 1964 3697 oSt 3564 0404 ~oan
40 1914 6520 1108 0216 0028 -1
50 2129 [1406 2488 ~0714 002
51 4842 3480 2260 1416 -.0043 -0323
12 1212 83 o7 0050 0567 -m
33 2096 209 2263 A3%0 -.1058 o2
s 0091 179 -0301 - 0801 0055 0500
35 0174 108 6788 0003 0764 0
56 0189 1723 2803 -.0003 2013 -.0637
57 1135 - 0204 083 1339 0554 1668
s 0362 0643 2418 ~0378 0298 033
e om 023 LU 008 o108 0150
60 o584 -0016 4104 0283 Mg 0259
61 o816 0342 3267 1696 3145 )
62 0537 143 3979 0048 o - 0846
63 0395 1017 01l 0010 o868 0243
o 0443 0476 14y 0326 0429 50
65 1298 oni 27 11 163 1908
& 0984 0545 0107 0598 1844 am
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De tal forma que la agrupacion final de los reactivos en factores se

muestraen la Tabla 11.

TABLA 11
AGRUPACION FACTORIAL DE LOS REACTIVOS
FACTOR ALFA REACTIVOS
Uno 90 6.7 8 9 10 11 12, 13 14
Flexibilidad de Afrontamiento 15. 6. 17. 18. 19. 20.
Dos 84 5. 37 38 39 41 42 43 44,
Afrontamiento Dirigido a lo 45, 46. 48. 49. S5I.
Positivo
Tres 73 55. 56. 57. 58. 59. 60. 61. 62.
Pensamiento Magico
Cuatro 59 2. 33, 34, 40. 47 50. 53,
Distanciamiento
Cinco .63 22, 23, 25 26. 27 29. 30. 31
Afrontamiento Dirigido al 35.
Problema
Seis .57 63. 64. 65. 66
Revaloracion Positiva
TABLAS NORMALIZADAS

No es de gran utilidad contar solamente con tablas que muestren

puntajes crudos, porque no se pueden hacer comparaciones inter o

intraindividuales. De aqui la importancia de las tablas 12 a la 18, en las

cuales se muestran los puntajes normalizados que permiten obtener el nivel

de afrontamiento de cada sujeto.

Estas tablas, muestran el valor del

puntaje natural, su equivaiente en puntaje normalizado para asi obtener el
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nivel de afrontamiento que tiene cada sujetos que queremos observar e

investigar.
TABLA 12
SUBESCALA “FLEXIBILIDAD DE AFRONTAMIENTO"
FLEXIBILIDAD DE AFRONTAMIENTO
MUJERES HOMBRES
PUNTAJE PUNTAJE NIVEL DE PUNTAJE PUNTAJE NIVEL DE
NATURAL NORMALIZATXO | AFRONTAMIENTO NATURAL NORMALIZADO | AFRONTAMIENTO

5 24 4 2
6 25 5 24
7 27 ] 5
8 29 7 27
9 31l ] %
10 2 BAJO 2 k)] BAJO
11 kL 10 ]
12 36 11 34
13 38 12 36
13 39 13 i8
15 41 i4 39
16 43 15 41
17 435 16 43
18 36 17 45
19 48 18 46
20 50 19 43
2 52 0 50 MEDIO
2 3 P4 52
23 35 MEDIO 2 34
24 57 23 55
25 59 24 57
% 61 3 59
27 62 26 61
18 64 27 62
29 65 28 &4
30 68 29 &6
3 6% 30 68
kY 71 k1] &9
LX 73 ALTO 32 y ALTO
34 75 3 7
35 16 k] 13
36 78 33 J5
37 80 36 pe]

38-39 83 --- .-
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TABLA 13

SUBESCALA “AFRONTAMIENTO DIRIGIDO A LO POSITIVO”

AFRONTAMIENTO DIRIGIDO A LO POSITIVO
MUJERES HOMBRES
PUNTAJE PUNTAJE NIVEL DE PUNTAJE PUNTAJE NIVEL DE
NATURAL NORMALIZADO | AFRONTAMIENT(O NATURAL NORMALIZADO | AFRONTAMIENTO

2-1 14 6 20
4-6 17 7 2

1 22 5 23

8 23 9 25

b 25 10 26

10 % BAJO 11 28

1] 28 12 29

12 30 13 31 BAJO

13 3! 14 12

14 32 15 34

13 34 16 13

16 35 17 3

17 37 18 39

18 39 19 40

19 40 20 42

X 42 21 43

21 43 22 45

2 45 MEDI) 23 46

23 46 24 48

4 48 25 49

25 49 26 5t

26 3t 27 52

17 52 i) 53 MEDIUO

i} 54 29 36

il % 30 57

3o 57 3t 59

3t 59 12 60

32 60 33 62

33 62 M 63

k) 63 ALTO 35 65

35 63 36 6

36 &6 k) 68

37 L] i} 69

a8 62 3 71 ALTO

39 1l 40 - 43 73

490 73 44 - 46 il

41 g2 47 83

42 T6 - i

ik B LA BEBLITEC
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TABLA 14
SUBESCALA “PENSAMIENTO MAGICO”
PENSAMIENTO MAGICO
MUJERES HOMBRES
PUNTAJE PUNTAJE NIVEL DE PUNTAJE PUNTAJE NIVEL DE
NATURAL NORMALIZADO | AFRONTAMIENTO NATURAL NOBRMALIZADO | AFRONTAMIENTO
2 27 0 23
3 29 i 25
4 31 2 27
5 3 BAJO 3 29
] 35 4 3 BAJO
7 37 5 33
8 39 6 35
9 4] 7 37
10 43 3 39
13 46 9 41
12 43 i¢ 43
13 50 MEDI)Y 1 45
14 52 2 48 MEDIO
13 34 3 50
6 56 i4 5
17 S8 15 54
i3 & 16 36
19 62 17 58
0 64 18 60
21 &6 ALTO 19 62
2 &9 20 64
23 Ti 21 56 ALTO
24 3 22 6%
.- .- 23 7L
ses --- 24 73
TABLA 15
SUBESCALA “DISTANCIAMIENTO"
DISTANCIAMIENTO
MUJERES HOMBRES
PUNTAJE PUNTAJE NIVEL DE PUNTAJE PUNTAJE NIVEL DE
NATURAL NORMALIZADO | AFRONTAMIENTO NATURAL NORMALIZADO | AFRONTAMIENTO
1 15 1 15
2 38 k]
L) L1] 3 41
4 44 BAJD 4 44 BAJO
S 47 5 47
] 50 6 50
7 53 7 53
# 56 3 56
9 59 92 59
10 62 10 62 MEDIO
3] 65 MEDIO 1) 65
12 68 12 68
13 71 13 71
14 74 14 T4
15 77 15 77
16- 18 R0 16 80 ALTO
11} o0 ALTO 17 83
20 93 18 R7
21 6 == ---
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TABLA 16

SUBESCALA “AFRONTAMIENTO DIRIGIDO AL PROBLEMA”

AFRONTAMIENTO DIRIGIDO AL PROBLEMA

MUJERES HOMBRES
PUNTAJE PUNTAJE NIVEL DE PUNTAJE PUNTAJE NIVEL DE
NATURAL NORMALIZADO AFRONTAMIENTO NATURAL NORMALIZADO | AFRONTAMIENTO
2 24 ] 2]
3 26 2 24
4 28 3 26
5 30 4 28
[} 33 BAJO 5 30 BAJO
7 35 [ 33
8 37 7 15
9 19 8 37
10 a1 g 39
HE 44 10 4]
12 46 1 a4
13 48 2 46
14 S0 MEDID 3 48 MEDIO
15 53 4 30
16 55 15 53
17 57 156 55
I8 9 17 57
19 61 18 59
20 [ 19 61
21 66 20 64
22 68 2 66
23 70 ALTO 22 63 ALTO
24 73 23 70
25 73 24 73
26 77 25 75
27 79 6 17
e - 27 79
TABLA 17
SUBESCALA “REVALORACION POSITIVA™
REVALORACION POSITIVA
MUJERES HOMBRES
PUNTAJE PUNTAJE NIVEL DE PUNTAJE PUNTAJE NIVEL DE
NATURAL NORMALIZADO AFRONTAMIENTO NATURAL NORMALIZADO AFRONTAMIENTO
Q 34 0 34
1 18 BAJO H 3%
2 41 2 41 BAJO
3 45 3 45
4 49 4 49
5 53 MBI 3 53
[ 57 G 57 MEDIO
T &0 T o0
B (5] R 64
] 68 49 63
1] T2 ALTO 10 72 ALTO
[} 75 11 75
L - 12 7%
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TABLA 18
“ESCALA TOTAL “
ESCALA TOTAL
MUJERES HOMBRES
PUNTAJE PUNTAJE NIVEL DE PUNTAJE PUNTAJE NIVEL DE
NATURAL | NORMALIZADO | AFRONTAMIENTO | NATURAL | NORMALIZADO | AFRONTAMIENTO

27-36 21 21-25 13
37-39 % 2%6-27 0
40-41 28 3 21
42-43 29 29-30 2
A4-45 30 31-34 n
45-47 3 35 21
48-49 32 36-37 X
50-51 33 38.40 27
52-53 34 BAJO 4] 28
54 33 42 29

55-36 36 43-46 30 BAJO
51-38 7 47 3
$9-60 38 48-49 3
61-62 3 50 - 51 3
3-64 40 52-53 34
65 -66 41 54 2]
67-68 41 55-36 36
69-70 43 51-58 37
n-n 44 39-50 38
13-74 45 61-62 39
15 46 63-64 40
%-77 47 65-66 [T
78-79 a8 67-68 [F]
80 - Kl 49 69 - 10 a3
82 -8 50 7-712 [7]
B4 - 8 51 13-7 45
86 - 87 52 75 46
45 -89 53 MEDIO 16-77 47
90-91 54 .79 48
92-93 55 80-8I 49

94-95 36 82-83 30 MEDIO
9% 57 84.85 31
97-98 58 86 - 87 52
9 - 100 59 28 -89 53
101-102 60 90 - 91 54
103 - 104 61 92-9) 35
105 - 106 62 94 -95 56
107 - 108 63 9 -97 57
109- 110 64 98-99 iR
1. H2 63 10 59
13-114 66 101 - 102 &0
13- 116 67 103 - 104 61
n7-lig 58 105 - 106 62
119 69 107 - 108 63
120 - 121 70 109- 140 64
122-123 7l -2 65
124 - 125 7] 13- 14 66
126 - 127 2] 13 67
128-132 6 116- 117 68

133.138 7 18- 119 69 ALTO
139 - 143 B2 ALTO 120121 70
144 - 149 85 122-123 7]
-- 124 - 125 7
- 126- 128 73
129 - 134 74
-- - 135 - k45 ”
-- -- 135 83
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DISCUSION

Con base en los hallazgos principales del presente estudio, “El
Cuestionario Modos de Afrontamiento al Estrés” (versién revisada en
castellano) de Lazarus y Folkman, presenta una alta confiabilidad para la
poblacién de adolescentes mexicanos, tal como lo indica un valor Alfa=
.90. La validez de constructo del instrumento, parece tener un alto poder de
discriminacién de los reactivos. La comparacién entre puntajes altos y

&

bajos, como lo indican las pruebas *“t” por reactivo, arrojé una

significancia de p<.000 en cada uno de ellos.

Lo anterior confirma las hipétesis y objetivos planteados de las cuales
partio el presente trabajo. Asi, se obtuvo que el Cuestionario Modos de
Afrontamiento al Esirés tiene un alto grado de confiabilidad, validez y nivel
discriminativo de los reactivos. Como antecedente englobado, también se
logré el objetivo principal de la investigacién: traducir y estandarizar dicho

cuestionario.

A diferencia de la version original del Cuestionario calibrada con
poblaciones estadounidenses, en el presente estudio, los reactivos se
distribuyeron de diferente forma. Las ocho subescalas originales; en la
poblacion de adolescentes mexicanos escolares estudiada se reducen sélo a

seis escalas. Asi, dos ellas desaparecieron (autocastigo e introyeccién)
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quedando sélo las siguientes: flexibilidad de afrontamiento’, afrontamiento
dirigido a lo positivo, pensamiento mégico, distanciamiento, afrontamiento

dirigido al problema y revaloracién positiva®.

Debido a que la distribucidén de los reactivos fue diferente, se
reagruparon y se les dio nuevo nombre, de tal forma que la nueva subescala

describe el tipo de afrontamiento que estos reactivos miden.

En otras investigaciones, (Veése, por ejemplo, Carbellido, 1992;
Castillo, 1997 y Ortiz, 1996) se ha trabajado con el mismo cuestionario, sin
embargo, dichos trabajos no informan los indices de confiabilidad y
validez del instrumento. De esta forma, el presente trabajo ha hecho una
aportaciéon en el 4rea de la medicién de] estrés y su afrontamiento, en el
sentido de que ahora se cuenta con un instrumento de medicién en
castellano, capaz de captar confiable y validamente los diferentes estilos

de afrontamiento a los que recurre un adolescente ante un evento estresante.

En lo referente a la escolaridad de los sujetos que participaron en el
estudio, no se encontraron diferencias entre los adolescentes que cursan la
preparatoria y los adolescentes tardios y joévenes adultos que cuentan con
licenciatura. Asi, aparentemente todos los sujetos parecen afrontar de

manera similar, sin importar su nivel de educacidn.

! Nombre tomado del trabajo de Cohen (1987)
I Nombrada asi por Lazarus y Folkman (1986}
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En cuanto a la comparacién por sexo de los participantes, se
encontraron algunas diferencias en el uso de las estrategias de
afrontamiento. Existen diferencias significativas en el uso de la estrategia
de distanciamiento, ya que los adolescentes mexicanos escolares (hombres)
recurren con mayor frecuencia a esta estrategia; mientras que las mujeres lo
hacen en menor grado. Los hombres evaden el contacto con el problema y
su posible solucién; mientras que las mujeres hacen lo opuesto al buscar
solucionar sus adversidades. En contraste, en ¢l estudio de Hammer y
Marting (1980) encontraron que las mujeres usan mas la estrategia de
afrontamiento de distanciamiento, mientras que los hombres recurren més
el autocontrol, lo cual muestra su capacidad su capacidad para canalizar de
una forma adecuada su conducta, sentimientos y sensaciones provocadas

por el estrés.

En cuanto al afrontamiento dirigido al problema no se¢ encontraron
diferencias significativas en su uso por los adolescentes mexicanos
escolares. Asi que tanto hombres como mujeres  dirigen sus acciones a
confrontar activamente el problema que les aqueja. En la estrategia del
pensamiento madgico, son los hombres quienes recurren mds a esta
estrategia mientras que las mujeres hacen menor uso de ella. Lo cual
demuestra que los hombres fantasean més sobre la forma en que pueden
resolver el problema magicamente, es decir, sin hacer algo concreto para
manejarlo. A diferencia de esto, Daniel y Moos (1990) trabajaron con una
poblacién de adolescentes de la misma edad que los que participaron en

este trabajo, sus hallazgos evidencias que éstos prefieren recurrir a la
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estrategia de afrontamiento dirigido al problema y al pensamiento magico.
Ademés de que en su poblacién predomina el uso de la revaloracion
positiva, culpar a los demas y la resignacion. De esta forma, se tiene que la
poblacion estadounidense de adoelescentes busca sacar algo provechoso de
sus problemas, pero al mismo tiempo, culpan a los demés y piensan que

nada pueden hacer contra sus adversidades.

En la misma linea, referente al uso de la estrategia de revaloracion
positiva, son las mujeres mexicanas quienes utilizan esta estrategia de
afrontamiento més frecuentemente, esforzandose por crear resultados
positivos en su crecimiento personal teniendo una visidén positiva hacia el
problema. Mientras que a los adolescentes escolares mexicanos,

(hombres) se les dificulta mas realizar esta actividad.

De las seis subescalas que se obtuvieron, tres de ellas son estrategias
de afrontamiento activo: flexibilidad de afrontamiento, afrontamiento
dirigido al problema y revaloracion positiva; mientras que las tres restantes
se caracterizan por ser de tipo pasivo: afrontamiento dirigido a lo positivo,
pensamiento magico y distanciamiento. Esto confirma los hallazgos de
Torestad (1990) quien propuso dos tipos diferentes de estrategias de
afrontamiento: 1) las constructivas que se refieren al afrontamiento activo,
es decir, el esfuerzo cognoscitivo y/o conductual para afrontar y 2) el
afrontamiento pasivo que incluye situaciones emocionales en las cuales no

se hace nada para cambiar la situacién.
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Tres de las seis estrategias de afrontamiento que utilizan los
adolescentes escolares mexicanos, estan dirigidas al problema: flexibilidad
de afrontamiento, afrontamiento dirigido al problema y revaloracién
positiva; y las tres restantes pertenecen al afrontamiento dirigido a la
emocion: afrontamiento dirigido a lo positivo, pensamiento magico y
distanciamiento. Esto concuerda con la teoria de  Lazarus y Folkman
(1980), quienes dieron al afrontamiento dos funciones: una dirigida al

problema y otra dirigida a la emocion.

A diferencia de pricticamente todas las investigaciones revisadas, en
México, los hombres utilizan mas la estrategia de flexibilidad de
afrontamiento, distanciamiento y revaloracién positiva. Asi, por una parte
se quieren olvidar del problema que tienen, pero ofra parte, realizan
conductas flexibles y tratan de sacarle provecho a las adversidades que
viven dia con dia. Por su parte, las mujeres prefieren recurrir al
pensamiento mégico para manejar sus problemas, lo cual muestra su
conducta de pasividad aprendida, ya que esperan que mégicamente puedan
obtener la respuesta que necesitan para manejar sus problemas, sin

intervenir activamente.

En el area de lo emocional y afectivo, se tiene que los hombres
mexicanos escolares, usan mas las estrategias dirigidas al problema, asf que
logran hacer a un lado sus sentimientos al lograr un afrontamiento activo.
Mientras que las mujeres, al usar el pensamiento mdgico usan el

afrontamiento dirigido a la emocidén lo cual provoca resultados menos
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DISCUSKN

efectivos debido a la pasividad conductual que muestran en su repertorio de
afrontamiento.

En principio se hubiera esperado que la poblacién de adolescentes
mexicanos escolares recurricra a la bisqueda de apoyo social para afrontar
efectivamente, al encontrarse en alguna institucién educativa, serta factible
que los adolescentes recurrieran al apoyo psicoldgico y social que su
institucidn educativa les puede brindar. Sin embargo, al ver que esto no
ocurre en la forma en que se esperaria, se denota la necesidad de
desarrollar campafias de prevencién primaria para informar y ensefiar a la
poblacién mexicana mejores estrategias de afrontamiento que partan de la

busqueda de apoyo como medio para regular la problemética que les

aqueja.

En conclusién, al contar con un instrumento validado y
estandarizado, como el que se logré en esta investigacién, se tiene un
avance para saber cémo se comporta nuestra poblacién de jévenes
escolares.  Una implicacion general de naturaleza metodolégica de los
hallazgos del presente estudio, gira en torno a la conveniencia de que el
diseflo e instrumentacién de intervenciones educativas o comunitarias de
naturaleza preventiva muestren efectos relevantes por haberse basado en las
caracteristicas y estilos de afrontamiento derivados de los usos o habitos en

funcién de normas culturales y sociales.
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Para posibles trabajos futuros en esta linea de investigacién, se
recomienda que en una revision ulterior, se continde trabajando con “El
Cuestionario Modos de  Afrontamiento al Estrés” adaptado para la
poblacién de adolescentes escolares mexicanos, ya que es necesario, volver
a reanalizar los reactivos, para saber por razén de qué, quedaron fuera del
instrumento, para redactarlos nuevamente, analizar cémo se comportan. Es
necesario revisar la semantica y gramdtica de los reactivos que quedaron
fuera del instrumento para trabajar con ellos, volver a aplicarlos. Después
se hard el andlisis estadistico pertinente para saber su comportamiento

dentro de la escala total.

El mundo actual, dia a dia cambiante, es cada vez mas complicado,
por lo que vivir en él es cada vez dificil. Exige diferentes tipos de
recursos afectivos, conductuales, cognitivos, etc. que sean efectivos para
realizar adaptaciones que involucran y afectan el drea familiar, social,
escolar, laboral, etc.  De aqui surge la necesidad de utilizar recursos
afectivos de afrontamiento para funcionar mejor en las actividades que

realizamos.

De esta forma, se hace evidente la necesidad de contar con estrategias
de prevencién que ayuden a vivir mejor en esta época de cambios. La
prevencion primaria de prepatogenesis, se refiere al proceso de interaccidn
que ocurre ambiental, antes de que los individuos se vean afectados e
incluye estrategias de informacion y divulgacion de actividades adaptativas

y sanas. La reformulacion cognitiva de las creencias que llevan a estrategias
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de afrontamiento y establecimientos de destrezas efectivas que faciliten la
adaptacion. En lo que se refiere al afrontamiento del estrés, es necesario
contar con la informacién pertinente que permita saber como se puede
afrontar de una manera més sana, madura y menos desgastante. Asimismo,
esta informacién permitird conocer la contribucion relativa de determinada
estrategia de afrontamiento, para corregir y eliminar, en la medida de lo

posible, los factores de riesgo, antes de llegar a la enfermedad mental.

La adolescencia es una etapa en la que se viven transiciones
importantes de la vida, tal es el caso de los cambios corporales,
emocionales, de independencia, inicio de las relaciones de pareja. Surge de
aqui la necesidad de que los jovenes mexicanos, cuenten con el apoyo
necesario para aprender a mancjar el estrés que se les presente en su
desarrollo.  La intervencién y uso de las estrategias de afrontamiento,
deben estar dirigidas a manejar adecuadamente variables supraordenadas
como Ia autoestima, presiones sociales, sexualidad, conflictos con los

padres, rendimiento escolar, entre otros.

El beneficio del presente trabajo, en el 4rea y su afrontamiento, es
que al aplicar el Cuestionario Modos de Afrontamiento al estrés, se puede
identificar con alguna especificidad el 4rea que se tiene que trabajar con ¢l
paciente afectado, para ayudarle a proveerse de estrategias afrontamiento
que le resulten maduras y adaptativas, como el medio ambiente actual lo

exige.
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ANEXO 1

ANEXO 1

WAYS OF COPING (Revised

)

Please read each item below and indicate, by circling the appropriate
category, to what extent you used it in_the situation you have just
described.

11
12.
13.
14.
15.

16.
17.

18.
19.
20.

Just concrentrated on what | had to do next -— the
next setp.

| tried to analyze the problem in order to understand it
better.

Turned to work or substitute activity to take my mind
off things.

| felt that time would make a diference — the only
thing to do was to wait.

Bargained or compromised to get something positive
from the situation.

i did something which | didn’t think would work, but at
least | was doing something.

Tried to get the person responsible to change his o
her mind.

Talked to someone to find out more about the
situation.

Criticized or lectured myseif,

Tried not to burn my bridges, but leave things open
somewhat.

Hoped a miracle would happen.

Went along with fate; sometimes | just have bad luck.
Went on as if nothing had happened.

| tried to keep my feelings to myself.

Looked for silver lining, so to speak; tried to look on
the bright side things.

Slept more than usual.

I expressed anger to the person {s) who caused the
problem.

Accepted sympathy and understanding from someone 0

i told myself things that helped me to feel better
| was inspired to do something creative
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Not Used Used {Useda
Used | some- |quitea ] great
what bit deal

0 1 2 3
0 1 2 3
0 1 2 3
t] 1 2 3
0 1 2 3
0 1 2 3
0 1 2 3
0 1 2 3
0 1 2 3
0 1 2 3
0 1 2 3
0 1 2 3
0 1 2 3
0 1 2 3
0 1 2 3
0 1 2 3
0 1 2 3

1 2 3
0 1 2 3
0 1 2 3
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21,

23.
24,

25,
26.
27.
28.
29,
30.

31.
32.
33.

34.
35.
36.
37.
38.
39.
40.

42,
43.

45,
46.
47.

49,

50.
51.

different next time.
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Not Used Used |Useda
Used | some- | quitea | great
what bit deal
Tried to forget the whole thing. 0 1 2 3
I got a professional help. 0 1 2 3
Changed or grew as a person in a good way. 0 1 2 3
I waited to see what would happen before doing 0 1 2 3
anything.
I apologized or did something to make up. 0 1 2 3
I made a plan of action and followed it. 0 1 2 3
I accepted the next best thing to what | wanted, 0 1 2 3
| let my feelings out somehow. 0 1 2 3
Realized | brought the problem on myself. 0 1 2 3
I came out of the experience better than when Il went 0 1 2 3
in.
Talked to someone who could do something concrete 0 1 2 3
about the problem.
Got away from it for a while; tried to rest or take a 0 1 2 3
vacation.
Tried to make myself fell better by eating, drinking, o 1 2 3
smoking, using drugs or medication, etc.
Took a big chance or did something very risky. 0 1 2 3
| tried not to act too hastily or follow my first hunch. 0 1 2 3
Found new faith. 0 1 2 3
Maintained my pride and kept a stiff upper lip. 0 1 2 3
Rediscovered what is important in life. 0 1 2 3
Changed something so things would tum out all right 0 1 2 3
Avoided being with people in general. 0 1 2 3
. Didn’t let it get to me; refused to think too much about 0 1 2 3
it.
| asked a relative or friend | respected for advice. 0 1 2 3
Kept others from knowing how bad things were. 1] 1 2 3
Made light of the situation; refused to get too serious 0 1 2 3
about it.
Talked to someone about how | was feeling. 0 1 2 3
Stood my ground and fought for what | wanted. 0 1 2 3
Took it out on other people. 0 1 2 3
. Drew on my past experiences; | was in a similar 0 1 2 3
situation before.
I knew what had to be done, so i doubled my efforts to 0 1 2 3
make things work.
Refused to believe that it had happened. 0 1 2 3
I made a promise to myself that things would be 0 1 2 3
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52.

53.

56.

56.
57.

58.
59.
60.

61.
62.

65.
66.

Came up with a couple of different solutions to the
problem.

Accepted it, since nothing could be done.

| tried to keep my feelings from interfering with others
things too much.

Wished that | could change what had happened or
how | felt.

| changed something about myself.

| daydreamed or imagined a better time or place than
the one | was in.

Wished that the situation would go away or somehow
be over with.

Had fantasies or wishes about how things might turn
out.

| prayed.

| prepared myseif for the worst.

I went over in my mind what | would say or do.

| thought about how a person | admired would handle
this situation and used that as a model.

| tried to see things from the other person’s point of
view.

I remininded myself how much worse things could be.
| jogged or exercised.
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Not Used Used | Useda

Used | some- |quitea | great

what bit deal
¢] 1 2 3
0 1 2 3
0 1 2 3
0 1 2 3
o 1 2 3
0 1 2 3
0 1 2 3
0 1 2 3
0 1 2 3
o 1 2 3
0 1 2 3
o 1 2 3
0 1 2 3
0 1 2 3
0 1 2 3
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ANEXO 2

MODOS DE AFRONTAMIENTO AL ESTRES *

Sexo Edad Grado escolar

Instrucciones:

El siguiente cuestionario tiene la finalidad de conocer que es lo
que hacen las personas como tl, cuando tienen un problema; para
esto, te pedimos que recuerdes algin problema que hayas tenido
recientemente, y contestes los reactivos siguientes escogiendo una de
las cuatro opciones de respuesta; la que mas se acerque a tu caso.

Recuerda que sélo puedes elegir una de las cuatro opciones,
rodando con un circulo o tachando el nimero de la opcidn que elegiste
y de acuerdo al numero del reactivo.

No,de |[Enalguna| General- | Siempre,
ninguna medida mente, en gran

manera usualmente | medida

1. Sélo me concentré en lo que tenia que hacer 0 1 2 3
préximamente.

2. Traté de analizar el problema para 0 1 2 3
entenderio mejor.

3. Me puse a trabajar o a realizar otra actividad 0 1 2 3
para olvidarme del problema.

4. Crei que el tiempo resolveria el problema y lo 0 1 2 3
unico que tenia que hacer era esperar.

5. Me propuse sacar algo positivo del problema. 0 1 2 3

6. Hice algo en lo que no creia, pero al menos 0 1 2 3
no me quede sin hacer nada.

7. Traté de encontrar al responsable del 0 1 2 3
problema para que cambiara su actitud.

8. Hablé con alguien para averiguar m4s sobre 0 1 2 3
el problema.

* Ways of Coping Checklist (Revised). Folkman y Lazarus, 1985
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11.
12

13.

14.
15,

16,
17.

18.
19.

20.
21

22,
23,
24.
25,

26
27.

28,
29.

30.
31.

32.

Me critiqué o cuestioné a mi mismo

No agoté mis paosibilidades de solucién, sino
que deje alguna posibilidad abierta-

Esperé que ocurriera un milagro-

Segui adelante con mi destino (simplemente,
algunas veces tengo mala suerte)-

Segui adelante como si no hubiera pasado
nada-

Intenté guardar para mi mis sentimientos-
Busqué un poco de esperanza, intenté mirar
las cosas por su lado bueno-

Dormi mas de lo acostumbrado-

Expresé mi endjo a la (s) persona (s) que crei

responsable (s) del problema.

Acepté la lastima y comprension de los demas

Me dije cosas que me ayudaron a sentirme
mejor.

Me inspiré para hacer algo creativo.

Traté de olvidarme por completo del
problema.

Busqué la ayuda d2 un profesional.
Cambié y maduré como persona.

Esperé a ver que pasaba antes de hacer
algo.

Me disculpé o hice algo para compensar el
problema.

Desarrollé un plan y Io segui.

Acepté la segunda posibilidad después de la
que yo queria.

Hice mis sentimientos a un lado.

Me di cuenta de que yo mismo {a) causeé el
problema.

Me senti mas fuerte después de resolver el
problema, que antes de tenerlo.

Platiqué con alguien que podia hacer algo
concreto con el precblema.

No,de |Enalguna| General- | Siempre,
ninguna { medida mente, en gran
manera usualmente | medida
0 1 2 3
0 1 2 3
0 1 2 3
0 1 2 3
¢] i 2 3
0 1 2 3
0 1 2 3
0 1 2 3
0 1 2 3
0 1 2 3
0 1 2 3
0 1 2 3
0 1 2 3
0 1 2 3
0 1 2 3
0 1 2 3
0 1 2 3
0 1 2 3
0 1 2 3
0 1 2 3
0 1 2 3
0 1 2 3
0 1 2 3
1 2 3

Me “escape” por un rato, trate de descansaro 0

fomar vacaciones.
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33.

36.
37.

38,
39.

40.
41

42

43.

45,
46,
47
48,

49.

50.
51.

52.
53.

55.

56.
57.

No,de [Enalguna| General- | Siempre,
ninguna | medida mente, en gran
manera usuaimente | medida

Intenté sentirme mejor comiendo, bebiendo, 0 1 2 3
fumando, tomando drogas o medicamentos

mas de lo acostumbrado.

Hice algo muy arriesgado. 0 1 2 3
Intenté no actuar impulsivamente o hacerto 0 1 2 3
primero que se me ocurfiera.

Tuve fe en algo nuevo. 0 1 2 3
Mantuve mi orgullo y puse “al mal tiempo 0 1 2 3
buena cara”.

Pensé en las cosas buenas de la vida. 0 1 2 3
Hice cambics para que las cosas volvierana 0 1 2 3
la normalidad.

Evite estar con la gente. 0 1 2 3
No permiti que el problema me venciera 0 1 2 3
evitando pensar mucho en éi,

Le pedi consejo a un amigo o familiar a quien 0 1 2 3
respeto.

Evité que los demas se enteraran delomal 0 1 2 3
que estaban las cosas.

Tomé lo positivo del problema y lo demasno 0 1 2 3
lo tomé en cuenta.

Le platiqué a alguien cdémo me sentia. 0 1 2 3
Me mantuve firme y luché por lo que queria. 0 1 2 3
Me desquité con los demas. 0 1 2 3
Pensé en experiencias pasadas y me di 0 1 2 3
cuenta de que ya habia vivido algo parecido.

Sabia lo que tenia que hacer, asi que me 0 1 2 3
esforcé mas para que las cosas funcionaran.

Me negué a creer lo que estaba pasando. 0 1 2 3
Me prometi que 1as cosas serian diferetes la 0 1 2 3
proxima vez.

Pensé en algunas soluciones al problema. 0 1 2 3
Lo acepté, no habia nada que pudiera hacer 0 1 2 3
al respecto.

Traté de que mis sentimientos no interfirieran 0 1 2 3
con otras cosas.

Deseaba poder cambiar o que estaba 4] 1 2 3
pasando o la forma cémo me sentia.

Cambié algo de mi mismo (a). 0 1 2 3
Sofé o imaginé que las cosas eran mejores. O 1 2 3
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58.
59.
60.
61.

62.
63.

65.

66.

Tuve el deseo de que ef problema se acabara 0

o terminara.

Tuve fantasias o imaginé el modo en que

pedrian cambiar las cosas.
Recé.
Me preparé para lo peor.

Repasé mentalmente lo que haria o diria.
Pensé lo que haria en mi lugar la persona
quien mas admiro y lo tomé como modelo.
Traté de ver las cosas desde el punto de otra

persona.

Me consolé pensando que las cosas podrian 0

ser peores.
Sali a comrer ¢ hice gjercicio.
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No,de |Enalguna| General- | Siempre,
ninguna medida mente, en gran
manera usuaimente | medida

1 2 3
0 1 2 3
o} 1 2 3
0 1 2 3
0 1 2 3
0 1 2 3
0 1 2 3

1 2 3
0 1 2 3




