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La orientación psicopedagógica a las
manifestaciones de las conductas agresivas

en escolares primarios

Exiquio Nápoles Rodríguez1, María de los Ángeles
Dranguet del Toro

Universidad de Guantánamo

Resumen

El presente trabajo expone la problemática de la agresividad y el acoso escolar (Bullying)

en su composición participativa Agresor, Agredido y Observador, así como el comporta-

miento de cada fgura participante, sus riesgos y cómo debe manejarse la situación por

el maestro desde la escuela primaria a través de la orientación psicopedagógica para

con la familia. Se discute el quehacer no solo del agresivo, al cual otros han dirigido su

atención, sino llegando hasta el observador, al que padres y maestros no les reconocen

implicación a no ser como agente infuyente para el control o posible erradicación, sin

advertir el riesgo de cambiar el rol de observador a posible cómplice o sencillamente

como próxima víctima.

Palabras claves: agresor, víctima, observador

Abstract

This paper exposes the problem of aggression and bullying in its participatory composi-

tion: aggressor, assaulted and observer, as well as the behavior of each participant fg-

1 Correo electrónico: xiquio@cug.co.cu 
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ure,  its  risks  and how the situation should be handled by the teacher from primary

school through the psychopedagogical orientation towards the family. The task is dis-

cussed not only about the aggressive one, to which others have directed their attention,

but reaching the observer, to whom parents and teachers do not recognize involvement

unless it is as infuential agent for control or possible eradication, without noticing the

risk of changing the roles of observer to possible accomplice or simply as a next victim.

Keywords: attacker, victim, observer

Introducción

En el mundo actual existe una marcada incidencia

de la violencia,  que abarca a los seres humanos

en las diferentes etapas de la vida,  raza y sexo,

que  están  matizando parte  del  desarrollo  de  la

sociedad  en  su  ir  y  venir.  Dicha  violencia  se

expresa  a  través  de  formas  contradictorias,  en

este  caso  mayormente  antagónicas,  y  que  por

tanto  son  poco  contribuyentes  al  desenvolvi-

miento,  desarrollo  y  crecimiento  personal.  Lo

anterior marca pautas y retos que la escuela,  la

familia y la comunidad deben enfrentar con celeri-

dad.  En  las  investigaciones  científcas,  los  MMC

han estado revelando desde diferentes sitios, en

muchos de los casos con carácter descriptivo, las

complejas situaciones que se presentan. 

En  algunos  países  se  han  estado  cometiendo

acciones  de  enfrentamiento  contra  la  violencia,

con  mayor  implicación  contra  la  violencia  de

género y en defensa de la mujer. Se desarrollan

coloquios, eventos científcos y se crean líneas de

ayuda,  implicando  los  adelantos  actuales  de  la

ciencia y la tecnología en lo que de alguna manera

se han tocado los fenómenos de la agresividad y

el acoso escolar; pero aún hay mucho por hacer,

pues los padres, líderes comunitarios y maestros

no siempre cuentan con el conocimiento necesa-

rio para intervenir en el enfrentamiento de estos

fenómenos  y  su prevención  desde  las  primeras

edades.

Desarrollo

La Orientación Psicopedagógica a las  manifesta-

ciones de la agresividad y el acoso escolar acer-

cará a los maestros primarios a la comprensión

de este  importante  problema desde dos  impor-

tantes  microsistemas  generadores  de  violencia

infantil,  y a su vez,  los más importantes para su
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enfrentamiento preventivo y correctivo a partir de

la dinámica de las relaciones necesarias que han

de  materializarse  en  torno  al  binomio

escuela/familia para proteger a la población parti-

cipante de los  acosos escolares,  que no solo se

simplifca en los agresores y agredidos.

La palabra  agresividad procede del latín, es sinó-

nimo de acometividad e implica desafío y ataque.

Este  término  hace  referencia  a  un  conjunto  de

patrones  de  actividad  que  pueden manifestarse

con intensidad variable, incluyendo la pelea física

hasta los gestos o expansiones verbales que apa-

recen  en  el  curso  de  cualquier  negociación.  Se

presenta como una mezcla secuenciada de movi-

mientos  con  diferentes  patrones,  orientados  a

conseguir distintos propósitos.

El  origen  de  la  agresividad  ha  tratado de  expli-

carse desde diferentes concepciones, asociándola

a factores biológicos y  psicológicos.  Lo cierto es

que en el  origen y  desarrollo  de  cualquier  con-

ducta agresiva se encuentra la interacción de múl-

tiples  factores,  pues no podemos olvidar  que el

hombre  es  una  unidad  biopsicosocial.  Mientras

unos la consideran innata o heredada de nuestros

antepasados,  otros  se  inclinan  a  pensar  que  es

puramente aprendida; pero la posición más acep-

tada  actualmente  es  la  que  explica  la  conducta

agresiva  como una  combinación  de ambas  pro-

puestas.

La  agresividad,  en  fn,  es  considerada  como un

estado  emocional  que  consiste  en  sentimientos

de odio y deseos de dañar a otra persona, animal

u objeto. La agresión es cualquier forma de con-

ducta  que  pretende  herir  física  y/o  psicológica-

mente a alguien; es todo acto dirigido a violar la

libertad  y  espacio  de  una  persona  buscando

imponer nuestro criterio o ejercer nuestro poder

irrumpiendo su integridad.

Las  manifestaciones  de  estas  conductas  se  han

identifcado como Bullying. El término es una pala-

bra que proviene del vocablo holandés que signi-

fca  acoso  escolar,  y  se  defne  como  cualquier

forma de maltrato psicológico, verbal o físico pro-

ducido  entre  escolares  de  forma  reiterada  a  lo

largo de un tiempo determinado. El acoso escolar

sería, pues, la conducta agresiva, malintencionada

y persistente de un alumno hacia otro.

Los hechos de acoso escolar tienden a manifes-

tarse  con  mayor  frecuencia  en  los  patios  de  la

escuela y las áreas próximas, con predominio de

la salida de las actividades del día, siempre deno-

tando una población participante:  Agresor,  agre-

dido y observadores. A  estos  últimos  hay  que
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prestarles atención dado su grado de implicación

en el acoso, sin creer que no tienen participación,

responsabilidad o culpabilidad en los actos que se

produzcan.

La  atención  que  otorgada  a  esta  problemática

orientada en modelos y/o estrategias se ha diri-

gido al fenómeno del comportamiento y es pre-

ciso  atenderlo  desde  una  posición  de  mayor

integridad, siendo consecuente con la estructura-

ción de la personalidad en formación y su funcio-

namiento;  de  ahí  la  propuesta  desde  la

orientación psicopedagógica retomando a R. Bis-

quera (2006).

Actualmente se tiene una concepción mucho más

amplia de la orientación psicopedagógica que el

concepto acuñado en la primera mitad del siglo

XX.  Dado  el  contexto  social,  político  y  científco

que  caracteriza  la  llegada  del  siglo  XXI,  existen

argumentos para considerar que orientación psi-

copedagógica puede ser un término globalizador,

apropiado para incluir lo que en otras épocas se

ha denominado orientación escolar y profesional,

orientación  educativa,  orientación  profesional,

orientación vocacional,  guidance,  counseling,  ase-

soramiento, etc.

Teniendo en cuenta estas consideraciones, adop-

tamos una defnición de orientación psicopedagó-

gica  como  un  “proceso  de  ayuda  y  acompaña-

miento continuo a todas las personas,  en todos

sus aspectos, con objeto de potenciar la preven-

ción y el desarrollo humano a lo largo de toda la

vida. Esta ayuda se realiza mediante una interven-

ción profesionalizada, basada en principios cientí-

fcos y flosófcos”. La orientación se dirige hacia el

desarrollo  de  la  autonomía  personal  como  una

forma de educar para la vida (Bisquera, 2006).

Información para padres

Algunos  padres y  madres de chicos víctimas de

acoso escolar se enfadan con el centro escolar al

sentir  que no se está prestando sufciente aten-

ción a su hijo y que, debido a esto, han sucedido

las agresiones. Es evidente que entendemos que,

en situaciones de maltrato, la organización, super-

visión y cuidado de los alumnos en el centro esco-

lar son muy importantes; si bien, a pesar de ello,

las relaciones ocultas entre los alumnos pueden

no ser percibidas muchas veces por los profeso-

res. Por ello deben confar en la escuela y asumir

que va a ser su aliada en la mejora de la calidad

de vida de los hijos o hijas en el caso de ser víc-

tima de malos tratos por parte de sus compañe-

ros. 
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Por  el  contrario,  si  el  hijo  es  quien  está  agre-

diendo a  otros  compañeros,  lo  importante  será

que cese en dicha actitud, que modifque los com-

portamientos  y  que  comunique  aquello  que  le

está  haciendo  comportarse  así.  En  ocasiones,

algunos padres o madres en esta situación sien-

ten que la mejor forma de ayudar a sus hijos es

mostrándose hostil hacia la persona que le comu-

nica  los  hechos  (ya  sea  profesor  tutor,  director,

maestro, psicopedagogo, etc.)  y rehúsan aceptar

la  implicación  de  su  hijo.  (S/A  febrero,  2008,

http://www.acosoescolar.inf/padres).

Es  importante,  pues,  una  vez  determinado  el

grado  de  implicación  del  hijo  en  el  proceso  de

maltrato, éste deberá asumir su responsabilidad y

que lo peor que le puede ocurrir es no asumir su

culpa y experimentar permisividad ante los actos

violentos,  entendiendo  así  que  el  ejercicio  del

poder mediante la fuerza y el daño ajeno vale la

pena,  y  que,  por  lo tanto,  se puede salir  con la

suya y obtener una recompensa social al demos-

trar que es el más fuerte. Si  se permite que los

hijos deduzcan esta mala enseñanza, se les está

preparando para repetir en el futuro su compor-

tamiento abusivo sobre otras  personas en cual-

quier  contexto  (escuela,  familia,  calle,  trabajo,

pareja, etc.), pudiendo causarle graves problemas

a él y a cualquier persona con la que se relacione

y afanzar poco a poco el inadecuado comporta-

miento (ídem). 

En ambos casos (alumno-víctima o alumno-agre-

sor) la escuela ha de trabajar juntamente con los

padres para abordar  el  conficto suscitado,  bus-

cando respuestas adecuadas que ayuden a resta-

blecer  relaciones  satisfactorias.  Por eso es

conveniente que:

• Acudas a la escuela en cuanto tengas indicios,

o simplemente sospechas, de que tu hijo está

cometiendo  actuaciones  de  maltrato  o  que

está participando conjuntamente en agresio-

nes a otros compañeros.

• Intenta hablar con tu hijo e indaga sobre los

indicios que observas. Explícale que vas a acu-

dir al centro escolar y que tu intención es bus-

car  una  colaboración  con  la  escuela  para

intervenir en el cese del maltrato.

• Ponte en contacto con el tutor o, en su caso,

con su guía base de la Organización de Pione-

ros, el grupo de apoyo al Diagnóstico o CDO,

e infórmales de tus inquietudes.

• Confía  en  que  la  escuela  abordará  el  pro-

blema, tanto de manera individual como con

el grupo o clase que lo está presenciando.
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• Solicita  ser  informado  de  los  pasos  que  se

están dando y, a su vez, informa de cualquier

mejora en la  conducta,  así  como de nuevas

agresiones.

• Mantén  reuniones  periódicas  en  la  escuela

para acordar  actuaciones conjuntas,  revisar-

las y realizar dinámicas familiares.

• En caso de que tu hijo sea víctima, si observas

que aumenta su miedo,  que se produce un

rebrote  de  las  agresiones  o  que  éstas  no

cesan  a  pesar  de  la  intervención  escolar,

comunícalo al centro y, dependiendo del nivel

de riesgo, indícales tu intención de informarlo

a otras instancias.

• Si tu contacto con la escuela no ha sido del

todo lo satisfactorio,  coméntalo y  exige que

se aborde el problema con prontitud. En caso

de  no  considerar  adecuada  la  intervención

escolar, ponte en contacto con el consejo de

padres de la escuela y solicita ayuda.

• Si existe un alto riesgo para tu hijo o la agre-

sión ha sido muy grave, dirígete al Servicio de

Inspección en las instancias superiores.

¿Qué podemos hacer cuando nuestro 
hijo está involucrado en una situación 
de maltrato en la escuela?

Nuestro hijo o hija puede ser víctima, agresor u

observador de una situación de maltrato. Si es víc-

tima, desempeñará un papel pasivo; si es agresor,

un papel activo;  y si  es observador,  su papel es

igualmente  activo  o,  al  menos,  permisivo,  en

cuanto su actitud refuerza la actitud intimidatoria

del agresor hacia la víctima. En cualquiera de las

posiciones existen riesgos que no siempre percibi-

mos. En caso de que nuestro hijo esté involucrado

en una situación así, debemos tener ecuanimidad

y, sobre todo, escuchar la información que haya-

mos  averiguado  sin  trivializarla.  En  todo  caso,

podemos dar los siguientes pasos: 

a) Escuchar  y  mostrar  interés  por  el  asunto,

sin  menospreciarlo;  no  debemos  conside-

rarlo “cosa de chicos”. 

b) Indagar si realmente ha ocurrido lo que nos

cuenta, y no es fruto de su imaginación. 

c) Ponerse en contacto con la escuela y solici-

tar la intervención y cooperación del profe-

sorado. 
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d) Fijar  una  estrategia  de  intervención  para

detener  inmediatamente  el  daño  que  se

está produciendo, y para tratar a medio y

largo plazo las relaciones entre los involu-

crados. 

e) Favorecer una solución adecuada y ajustada

a la intensidad de la falta y al daño ejercido.

Debemos  apoyar  a  nuestro  hijo  enseñán-

dole  a  asumir  la  responsabilidad  que  le

corresponda. 

f) Si lo anterior no funciona podemos dirigir-

nos directamente al CAM

Si el hijo es agresor

Acércate a tu hijo y habla con él. Relaciónate más

con los amigos de tu hijo y observa a qué se dedi-

can. Una vez que hayas creado un clima de comu-

nicación  y  confanza  con  tu  hijo,  pregúntale  el

porqué de su conducta. Si comprobaste que es un

acosador, no ignores la situación, porque puede

agravarse; ayúdalo, pero jamás debes usar la vio-

lencia para reparar el problema. Violencia genera

violencia. No culpes a los demás por la mala con-

ducta de tu hijo.

Nunca dejes de demostrarle amor a tu hijo, pero

también hazle saber que no permitirás esas con-

ductas  agresivas  e  intimidatorias.  Infórmale  las

medidas que se tomarán a causa de su comporta-

miento.

Cuando se detecta un caso de acoso escolar, los

padres  del  niño  deben  trabajar  conjuntamente

con la escuela para resolver el problema de una

forma inmediata. Habla con los profesores, píde-

les ayuda y escucha todas las críticas que te den

sobre  tu  hijo.  Mantente  informado  de  cómo

maneja el caso la escuela, así como de sus resulta-

dos.  A  través  de  la  comunicación  con  tu  hijo

podrás  darte  cuenta  de  sus  gustos  y  afciones:

canaliza su conducta agresiva por ese lado; si, por

ejemplo, le gusta el fútbol, inscríbelo en un club

deportivo

Crea un ambiente en tu hogar donde el chico se

sienta con la confanza de manifestar sus insatis-

facciones y frustraciones sin agredir. Debes ense-

ñarle a tu hijo a reconocer sus errores y a pedir

disculpas  a  quienes  haya  lastimado.  Elogia  esas

buenas acciones y enséñale buenos modales.

Algunas familias se sienten culpables cuando des-

cubren que su hijo está actuando como agresor

en  situaciones  de  maltrato  entre  compañeros.

Esto  se  debe  a  que  el  ejercicio  del  maltrato  a

menudo está  asociado  a  familias  desestructura-

das o con problemas de relación, y a la considera-
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ción de que el maltrato es un refejo de la diná-

mica emocional de ese tipo de familias. Pero más

allá  del  sentimiento  de  culpabilidad  o  no,  es

importante dejar muy claro que esta clase de con-

ducta es inaceptable y que el hijo debe cambiar y

dejar de actuar así. 

A veces, sin embargo, la agresividad de un alumno

no  es  atribuible  a  factores  familiares  y,  por  lo

tanto, debemos observar si nuestro hijo presenta

rasgos  de  tendencias  agresivas.  Es  necesario

observar:

g) Si su actitud hacia los diferentes miembros

de la familia es agresiva. Si muestra conduc-

tas agresivas y violentas hacia sus amigos o

si le hemos visto actuar de forma violenta

en ocasiones.

h) Si  es  excesivamente  reservado,  si  es  casi

inaccesible en el trato personal. 

i) Si tiene objetos diversos que no son suyos y

cuya procedencia es difícil de justifcar.

j) Si a menudo cuenta mentiras para justifcar

su conducta.

k) Si parece no tener sentido de culpa cuando

hace daño.

l) Si dice mentiras acerca de ciertas personas,

mentiras que les pueden perjudicar y cau-

sar daño.

m) Si otros padres nos han contado que nues-

tro hijo agrede a otros niños.

n) Si  se  percibe  que  ciertos  compañeros  se

mantienen silenciosos e incluso rehúyen la

presencia de nuestro hijo. 

Si  se observan con cierta  frecuencia  estos com-

portamientos en nuestro hijo es muy posible que

pueda estar involucrado en situaciones de abuso.

En tal caso: 

• Actuar con urgencia y frmeza, manteniendo

una  comunicación  y  supervisión  cercanas  e

indicándole con toda claridad que el maltrato

no es lícito ni admisible, y que se debe valorar

el respeto a las otras personas como clave de

la convivencia en la sociedad.

• Como los agresores suelen desmentir la acu-

sación  que  se  les  atribuye,  no  bastará  con

preguntarle a él y a sus amigos, sino que se

debe indagar por otros medios para esclare-

cer los hechos y actuar inmediatamente,  en

su caso.
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• A pesar de ello,  hablar con los hijos o hijas,

mostrarles nuestra disposición a ayudarle en

todo lo éticamente posible e indicarle que, en

caso de ser culpables de malos tratos, deberá

asumir su responsabilidad.

• Habrá  que  ayudarle  a  entender  cómo  se

puede estar sintiendo la víctima y preguntarle

cómo se sentiría él  o ella si algo así  le ocu-

rriera.

• Mostrarle  confanza  y  apoyo para  el  futuro,

así como valorar cualquier muestra de arre-

pentimiento que observemos.

•  Contactar con la escuela con toda rapidez. A

nadie le agrada tener que comunicar a unos

padres la conducta violenta de su hijo hacia

otro compañero, por lo que debemos enten-

der  que  los  profesores  tienen  tanto  o  más

interés  que  nosotros  mismos  en  resolver

satisfactoriamente el problema.

• Es importante mostrar sincero interés en que

se  averigüe  la  verdad  y  que  nuestro  hijo

asuma su responsabilidad.

• Mantener un contacto cercano con la escuela

de ahora en adelante; solicitar ayuda y con-

sejo  en  el  tratamiento  conjunto  de  nuestro

hijo  y  establecer  una  relación  fuida  con  el

tutor. 

• A pesar de todo lo expuesto hasta aquí,  los

padres o tutores deben revisar los anteceden-

tes educativos del hijo y la dinámica familiar,

así como el tipo de relaciones establecidas en

la  familia  para  rectifcar  aquello  que  pueda

estar alentando la conducta agresiva del ado-

lescente. 

Si el hijo es víctima

• Investiga  minuciosamente  el  contexto  de  lo

que está ocurriendo, habla con sus compañe-

ros  más  cercanos  de  escuela  y  comunidad,

maestros, amigos y familiares.

• Conversa con tu hijo y hazle sentir que puede

confar  en  ti,  así  él  se  sentirá  cómodo  al

hablar contigo acerca de todo lo bueno y lo

malo que esté viviendo.

• Hablen con frecuencia del tema, escucha a tu

hijo, deja que se desahogue.

• Si  efectivamente  comprobaste  que  lo  están

acosando, que está siendo víctima, mantén la

calma y no demuestres preocupación; el niño
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tiene que ver en tu rostro determinación, una

actitud  positiva  y  afectividad para  enfrentar

juntos el problema.

• Comprométete a ayudar a tu hijo. No trates

de resolver el problema diciéndole que no se

deje dar o maltratar, que se defenda y tome

venganza: esto empeoraría más la situación.

Es mejor que discutan cómo pueden respon-

der asertivamente a los acosadores y practi-

car respuestas positivas y asertivas. 

• Debes ponerte en contacto con el maestro y

la  dirección  de  la  escuela  para  ponerlos  al

tanto de lo que está ocurriendo o compartir

lo que ellos conocen; pídeles su cooperación

en  la  resolución  de  los  hechos  y  declárate

colaborador.

• Si tu hijo se encuentra muy dañado emocio-

nalmente  por  toda  esta  situación,  busca  la

asesoría de un psicólogo para ayudarle a que

supere  este  trauma.  Pero  jamás  te  olvides

que la mejor ayuda, en esos casos, es la de su

familia.

Averigua si realmente se está dando la situación

de maltrato. Observaremos los síntomas que pue-

dan indicarnos lo que está ocurriendo y, en todo

caso, debemos:

• Actuar  en  cuanto  tengamos  confrmados

indicios  de  que  nuestro  hijo  está  siendo

agredido.

• Apoyarle  y  darle  compañía  y  seguridad  de

forma incondicional.

• Expresarle  nuestra  confanza  en  él  y  en  los

cambios que se van a producir para mejorar

su situación.

• Solicitarle  que  nos  cuente  lo  que  le  está

pasando y asegurarle  que siempre vamos a

contar con él, que le vamos a consultar, antes

de emprender ninguna acción.

• Reforzar  su  autoestima  elogiando  sus

capacidades personales.

• Darle la oportunidad de que entable nuevas

amistades fuera del  centro escolar  en otras

actividades  donde  pueda  interactuar  con

chicos y chicas de su edad y crear vínculos de

afecto.

• Propiciar que amplíe su grupo de amigos del

centro  escolar,  facilitándole  actividades

sociales en las que quiera participar

• Mantener una comunicación continua y fuida

con el profesorado del centro escolar.

• Contactar con las instituciones necesarias, si

no  cesa  el  maltrato  hacia  nuestro  hijo  y  la

respuesta de la escuela no es sufciente. 
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Si el hijo es observador

Si el hijo está viendo lo que le ocurre a un compa-

ñero, se convierte en espectador, en observador.

En tal caso hemos de tener en cuenta que el papel

de los observadores es esencial para que cese el

maltrato. Si el conjunto del grupo entiende el pro-

blema y actúa conjuntamente para apoyar al com-

pañero  que  está  siendo  tratado  y  agredido

injustamente,  tomando  una  postura  frme  y  en

grupo ante los agresores, el maltrato cesará. Sin

embargo, por desgracia, este nivel de intervención

social  se  consigue  por  lo  general  tardíamente,

solo cuando la escuela trabaja en ese sentido a

través de diferentes estrategias y cuando el con-

texto  social  también  es  crítico  con  este  tipo  de

acciones.

 El mensaje transmitido por los adultos no puede

centrarse nunca en eximir de culpa o en justifcar

los  malos  tratos,  apelando  a  la  ética  del  más

fuerte. Si nuestro hijo es consciente de lo que está

ocurriendo,  debemos  hacerle  saber  que no  hay

justifcación posible;  que los confictos se deben

abordar desde el diálogo y la comunicación y que

deben mostrar su discrepancia con dichos actos y,

en ningún caso reforzar la conducta de los agreso-

res con risas y complicidades. 

Hemos de apoyarle en su camino hacia la madu-

rez y reforzar su ética personal, que está en plena

formación, enseñándole que es justo ayudar a la

víctima con su testimonio e informar del abuso al

profesorado cuando sea necesario. Es preciso que

se les enseñe a romper la conspiración del silen-

cio  y  a  dar  cabida  a  la  posibilidad  de  contar,

cuando se observen injusticias entre compañeros.

El silencio,  tan fuertemente instaurado entre los

niños y adolescentes, se basa sobre todo en eti-

quetar  de  “chivato”  a  quien  manifeste  pública-

mente lo que está acaeciendo, entendiendo que

actúan  desde  la  cobardía  y  la  traición.  Así  se

impide que salgan a la luz los hechos de maltrato.

No creer nunca que el observador no es partícipe:

hacerse cómplice del acto agresivo puede ocurrir

desde el silencio, la risa, la tolerancia o el apoyo.

Quienes guardan eterno silencio y la aparente no

participación con conocimiento pleno de los actos,

corren el riesgo de ser próximas víctimas.

Conclusiones

La batalla por la violencia en la adultez debemos

enfrentarla  desde  las  edades  tempranas  utili-

zando  todos  los  resortes  posibles  con  pensa-
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miento integrativo y  a  partir  de la  individualiza-

ción de cada caso y la focalización del agente cau-

sal

Desde la  escuela  es  preciso atender con mayor

profundidad e integridad los  actos  agresivos  de

los escolares. De igual modo, la familia debe incre-

mentar su participación en el enfrentamiento en

función de prevenir y solucionar el acoso escolar,

prestando atención a toda la población implicada

en los actos agresivos sea como agresores, victi-

mas u observadores.
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Estilos explicativos optimista-pesimista y
depresión en estudiantes de bachillerato
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Resumen

El pesimismo explicativo se ha asociado a la presencia de trastornos emocionales, mien-

tras que el optimismo explicativo se ha relacionado con un mayor bienestar psicológico

y emocional, considerándolo un factor protector ante trastornos depresivos. El objetivo

de la presente investigación fue identifcar el perfl explicativo optimista-pesimista y los

niveles de depresión de una muestra de estudiantes de bachillerato de la ciudad de Mé-

xico, así como las diferencias en niveles de depresión entre estudiantes con perfl opti-

mista y pesimista y la relación entre estilo explicativo optimista-pesimista y depresión.

Los resultados muestran mayores puntajes de depresión en estudiantes pesimistas con

respecto a los optimistas. Se encontró una relación negativa entre optimismo y depre-

sión, así  como entre el  impacto o amplitud positiva del optimismo y depresión. Esto

muestra la importancia para incorporar programas que promuevan el desarrollo de un

2 FES-Iztacala. Correo electrónico: solucion20@hotmail.com
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perfl cognitivo optimista, así como el bienestar psicológico para evitar trastornos depre-

sivos en la adolescencia.

Palabras clave: adolescencia, depresión, optimismo, psicología positiva

Abstract

Explanatory pessimism has been associated with the presence of emotional disorders,

while explanatory optimism has been related to greater psychological  and emotional

well-being, considering it a protective factor against depressive disorders. The objective

of this research was to identify the optimistic-pessimistic explanatory profle and depres-

sion levels of a sample of high school students in Mexico City, as well as the diferences

between levels of depression among students with an optimistic and pessimistic profle,

as well as the relationship between optimistic-pessimistic explanatory style and depres-

sion. The results show higher depression scores in pessimistic students compared to the

optimistic. A negative relationship was found between optimism and depression and be-

tween the impact or positive amplitude of optimism and depression. This shows the im-

portance of incorporating programs that promote the development of an optimistic cog-

nitive profle, psychological well-being and avoiding depressive disorders in adolescence.

Keywords: adolescence, depression, optimism, positive psychology

Introducción

De acuerdo a  Martín  Seligman,  durante  el  siglo

pasado la  psicología  había  desarrollado  aportes

en la  identifcación,  evaluación y tratamiento de

trastornos  psicológicos;  sin  embargo,  no  había

sido efcaz en la misma proporción con respecto a

identifcar los aspectos que incrementan el bien-

estar  y  emociones  positivas  (Seligman,  2006b;

Tarragona, 2012). Es así como surge formalmente

el  campo  de  la  Psicología  Positiva  a  fnales  del

siglo XX, la cual, de  acuerdo a Sheldon, Fredrick-

son,  Rathunde,  Csikszentmihalyi  y  Haidt,  tiene

como propósito “descubrir y promover los facto-

res que permiten a los individuos y a las comuni-
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dades vivir  plenamente”  (en Tarragona,  2012,  p.

21).  Esta  visión  de  la  Psicología  Positiva  se

enmarca en el enfoque salugénico de la enferme-

dad,  el  cual  está  centrado en  el  análisis  de  las

competencias de las personas para generar salud

ante  la  adversidad  a  partir  del  incremento  del

bienestar  (Guerrero,  Jímenez  y  López,  2014;

Lupano y Castro, 2010).

El  estilo  explicativo  optimista-pesimista  fue  uno

de  los  principales  temas  de  investigación  en  el

campo de la Psicología Positiva por parte de Selig-

man, quien anteriormente ya había desarrollado

una teoría en la que explicaba de qué forma un

estilo explicativo negativo, basado en las creencias

respecto a la ausencia de control para modifcar

las situaciones que afrontan en su vida, son gene-

radoras de síntomas depresivos (Abramson, Selig-

man y Teasdale,  1978,  en Sanjuán y Magallares,

2006). 

Después  de  centrar  sus  investigaciones  en  el

estilo explicativo negativo (al que posteriormente

se le conocería también como pesimismo explica-

tivo),  Seligman  reorienta  sus  estudios  hacia  el

estilo  explicativo  positivo:  optimismo  explicativo

(Seligman,  2006a,  2006b).  Seligman,  Abramson y

Teasdale (Peterson, 2000; Peterson, Semmel, von

Baeyer,  Abramson,  Metaisky  y  Seligman,  1982)

proponen que el optimismo y pesimismo se con-

forman  de  tres  dimensiones:  a)  Permanencia:

explicación subjetiva acerca de la duración de un

evento  en  la  vida  (una  persona  con  tendencia

explicativa  optimista  pensaría  que  los  fracasos

son temporales, mientras que los individuos con

perfl pesimista creerían que son permanentes); b)

Amplitud: percepción del impacto que tienen los

sucesos en la vida de una persona (individuos con

perfl  explicativo optimista  evalúan sus fracasos,

remitiéndolos a un área específca y son conscien-

tes  de  sus logros en otras  áreas;  mientras  que,

quienes  tienden  al  pesimismo,  se  evalúan  de

manera global y negativa ante un fracaso); c) Per-

sonalización:  lugar  donde  sitúa  una  persona  la

causa de un resultado en su vida  (las  personas

con  un  perfl  explicativo  optimista,  además  de

identifcar los factores personales que los llevaron

a  un  fracaso,  toman  en  cuenta  circunstancias

externas  involucradas  para  dichos  resultados,

mientras  que  las  personas  pesimistas  piensan

que las causas de sus fracasos son responsabili-

dad exclusiva de ellos mismos, lo que genera una

auto  culpabilización  extrema)  (Peterson,  2000;

Sánchez y Méndez, 2009; Seligman, 2006a).

A partir del planteamiento de este modelo, se ha

propuesto la tendencia hacia el pesimismo y opti-

mismo como factores de riesgo o de protección
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para trastornos mentales, entre los que destaca la

depresión.  Algunos  de  los  estudios  realizados

señalan  que  un  perfl  explicativo  optimista  se

puede considerar como un factor protector para

la depresión, pues permite que los sujetos resis-

tan y salgan avante más rápidamente de fracasos

o  eventos  traumáticos,  y  que  se  esfuercen más

para  alcanzar  sus  metas  (Seligman,  2006a;  Sán-

chez y Méndez, 2009). Asimismo, se han desarro-

llado  programas  de  intervención  basados  en  la

modifcación  de  tendencias  explicativas  pesimis-

tas, en los cuales se han adaptado técnicas cogni-

tivas-conductuales,  como  la  reestructuración

cognitiva, donde se ha mostrado evidencia para la

remisión  de  los  síntomas  depresivos  (Cuadra,

Veloso, Puddu, Salgado y Peralta, 2012; Seligman,

2006; Ruíz, Díaz y Villalobos, 2012).

Con respecto a las etapas de mayor riesgo para el

desarrollo de trastornos depresivos está  la  ado-

lescencia, la cual, junto a la etapa de la niñez han

sido  señaladas  como  cruciales  para  desarrollar

una salud mental positiva (Benjet, 2015). A partir

de una investigación realizada a nivel nacional en

México, se calcula que dos millones de personas

(que corresponde al 2% de la población) padecie-

ron depresión mayor antes de los 18 años, ade-

más  de que  un 26% de quienes  han tenido  un

episodio  depresivo  mayor  lo  sufrieron  por  pri-

mera vez en su niñez o adolescencia (Benjet, Bor-

ges, Medina-Mora, Fleiz-Bautista y Zambrano-Ruiz,

2004). 

A partir de lo mencionado anteriormente, se des-

taca la relevancia de identifcar el papel que juega

el estilo explicativo optimista-pesimista en trastor-

nos mentales como la depresión. El objetivo de la

presente investigación es identifcar el perfl expli-

cativo optimista-pesimista y el  depresivo en una

muestra de estudiantes de bachillerato de la ciu-

dad de México y la relación entre estilo explicativo

optimista-pesimista y depresión, así como diferen-

cias  en  los  puntajes  de  depresión  entre  grupos

optimistas y depresivos.

Método

Población

La muestra estuvo constituida por 50 estudiantes

de  nivel  bachillerato  del  Colegio  de  Ciencias  y

Humanidades  (CCH),  plantel  Azcapotzalco  de  la

ciudad de México (35 mujeres y 15 hombres). El

rango de edad osciló entre los 16 y los 18 años. El

muestreo  fue  no  probabilístico  de  tipo

intencional. 

El diseño de investigación fue no experimental de

tipo transversal, a partir del cual se identifca los
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niveles de depresión y el perfl de optimismo-pesi-

mismo  de  los  estudiantes  de  bachillerato  de  la

muestra.  Asimismo,  se  identifcan  las  relaciones

entre  la  depresión  y  la  perspectiva  temporal  y

optimismo, así como las diferencias de los punta-

jes  de  depresión  entre  los  grupos  identifcados

como optimistas y pesimistas.

Instrumentos

Cuestionario de Optimismo y Pesimismo de Selig-

man (2006), conformado por 32 ítems que presen-

tan  situaciones  hipotéticas  ante  las  cuales  el

participante  elegirá  entre  dos  opciones  de  res-

puesta que representan su forma de pensar hacia

el  enunciado  inicial  presentado  (una  opción  de

respuesta corresponde a un perfl  optimista  y  a

otra opción a un perfl pesimista). El instrumento

evalúa las tres dimensiones principales del estilo

explicativo: a) permanencia; b) amplitud; y c) espe-

ranza, tanto en su parte negativa (estilo explica-

tivo pesimista),  como en su contraparte positiva

(estilo optimista). A partir de los resultados obte-

nidos en este cuestionario se puede ubicar a las

personas en alguno de los siguientes tres grupos:

optimista; neutro; y pesimista.

Inventario de Depresión de Kovacs (1992), consti-

tuido por 27 ítems con tres opciones (A, B y C) en

cada uno de ellos, de los cuales cada participante

tiene que seleccionar el que describiera mejor la

forma en que se ha sentido en las  dos  últimas

semanas.  El  instrumento  discrimina  tres  niveles

de depresión: a) leve (de 7 a 13 puntos); b) mode-

rada (de 14 a 19 puntos); y c) severa (más de 19

puntos). El nivel de confabilidad reportado por la

autora de este instrumento es de 0.86.

Procedimiento

Previa  autorización  del  área  de  psicología  del

CCH-Azcapotzalco, se les solicitó a los estudiantes-

participantes su permiso para la aplicación de los

instrumentos y del manejo de los datos para fnes

exclusivamente investigativos, respetando la con-

fdencialidad  de  datos  personales.  La  aplicación

de los instrumentos se realizó de manera colec-

tiva en un salón de la institución educativa donde

estudiaban  los  adolescentes.  Posteriormente  se

capturaron los datos y se realizaron análisis des-

criptivos, correlacionales y de diferencias de gru-

pos con el paquete estadístico IBM-SPSS-21.

Resultados y discusión

Los análisis estadísticos muestran que un 40% de

los participantes presentan algún nivel de depre-

sión. Dentro de esta parte de la muestra con sin-

tomatología depresiva, el nivel leve de depresión

es el que tiene una mayor presencia, en contraste
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con el nivel severo, que solo lo presenta el 2% de

los  participantes  (ver  tabla  1).  Estos  datos  con-

cuerdan con las estimaciones a nivel nacional, que

indican que un 2% de la población presentan un

trastorno  depresivo  mayor  (Benjet,  Borges,

Medina-Mora,  Fleiz-Bautista  y  Zambrano-Ruiz,

2004). Debido al impacto que tiene la aparición de

un primer episodio depresivo en la niñez o ado-

lescencia,  se sugiere implementar programas de

intervención  preventivos  desde  la  aparición  de

sintomatología depresiva inicial (y no solamente a

aquellos  individuos  que  presenten  depresión

grave)  evitando la  posibilidad  de  que  posterior-

mente evolucionen en cuadros depresivos mayo-

res.

Tabla 1. Porcentaje de sujetos por nivel de depresión

Sin depresión Depresión leve Depresión mode-
rada

Depresión severa

60% (30) 26% (13) 12% (6) 2% (1)

Con respecto al  estilo  explicativo optimista-pesi-

mista,  los  análisis  estadísticos  muestran  una

mayor presencia en los participantes de aspectos

relacionados con una pauta explicativa optimista

(ver tabla 2). 

En lo referente a la dimensión de amplitud (refe-

rente a  la  valoración positiva  o  negativa  que se

asigna una persona a sí misma ante un fracaso o

éxito  en  su  vida),  tanto  en  la  amplitud  positiva

como  en  la  amplitud  negativa  se  presenta  un

mayor porcentaje de sujetos en el grupo optimista

con  respecto  al  grupo  pesimista.  La  tendencia

optimista  en  la  dimensión  de  amplitud  en  los

sucesos negativos provoca que, cuando una per-

sona se encuentra ante un fracaso, solo se evalúe

negativamente en el área correspondiente a dicho

fallo,  siendo  consciente  de  que  existen  otros

ámbitos  exitosos  en  su  vida  (por  ejemplo,  una

persona que no ha logrado acceder a una vacante

de  trabajo  después  de  una  entrevista  laboral,

podría pensar que posiblemente se equivocó en

la forma de describir sus competencias laborales

al reclutador, pero también es consciente de que

eso no signifca que sea un fracaso como persona

–evaluación  negativa  global–  o  que  no  tenga

logros  en  las  actividades  que  realiza).  Por  otra

parte, la tendencia optimista en la amplitud en los

sucesos  positivos  permite  que  las  personas  se

autoevalúen de manera positiva y global cuando

obtienen  un  logro  (en  el  ejemplo  que  se  ha
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comentado,  tras  ser  aceptado en un empleo,  la

persona  se  percibe  de  manera  global  como  un

triunfador/a).

Con  relación  a  la  dimensión  de  permanencia  –

referente  al  tiempo  estimado  que  una  persona

cree que seguirán sucediendo los éxitos o fraca-

sos en su vida–, tanto en la permanencia positiva

como en la permanencia negativa se presentó un

mayor porcentaje de sujetos en el grupo optimista

con respecto al  grupo pesimista.  Esta  tendencia

optimista en la dimensión de permanencia nega-

tiva, permite que un fracaso no se perciba como

algo  que  se  dará  de  manera  permanente,  sino

solamente de manera temporal (en el ejemplo de

la persona que no obtuvo un puesto laboral, al no

ser  aceptado  en  dicha  vacante,  ella  tendería  a

pensar  que  en  próximas  entrevistas  obtendrá

resultados diferentes y favorables). En cuanto a la

dimensión de permanencia positiva, la tendencia

optimista  genera  la  creencia  de  que  los  éxitos

seguirán sucediendo (por ejemplo, al obtener un

trabajo, la persona creerá que los sucesos positi-

vos seguirán apareciendo por mucho tiempo o de

manera permanente).

Es importante mencionar que, a pesar de que en

las dos subdimensiones de permanencia existe un

mayor porcentaje de sujetos optimistas que pesi-

mistas, en la dimensión de permanencia positiva

la mayor proporción de los sujetos corresponden

al perfl neutro, es decir, no existe una tendencia a

ser optimista o pesimista en esta dimensión. Por

otra parte, la dimensión de permanencia negativa

es la que presenta un mayor porcentaje de suje-

tos  pesimistas (32.7%).  Esto implica que uno de

cada tres sujetos de la muestra piensa que ante

un fracaso,  éste seguirá  perdurando de manera

permanente.

Tabla 2. Porcentaje de sujetos optimistas-pesimistas en las dimensiones de estilos explicativos

  Dimensión/
Tendencia

Amplitud Permanencia

Sucesos Negati-
vos

Sucesos Positi-
vos

Negativa Positiva

Optimismo 55.1% (n= 27) 40.8% (n= 20) 40.8% (n= 20) 14% (n= 6)

Neutro 28.6% (n= 14) 42.9% (n= 21) 26.5% (n= 13) 74% (n= 37)

Pesimismo 16.3% (n= 8) 16.3% (n= 8) 32.7% (n= 16) 12% (n= 6)
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Con  base  en  los  niveles  de  interpretación  del

cuestionario de optimismo y pesimismo de Selig-

man (2006),  se procedió a comparar de manera

descriptiva e inferencial los puntajes promedio de

depresión entre los sujetos identifcados con un

perfl optimista y aquellos que mostraban un per-

fl pesimista en cada una de las dimensiones de

los perfles explicativos optimista y pesimista. Los

resultados muestran lo siguiente (ver fgura 1):

a) Permanencia Negativa: en esta dimensión se

encontró, a nivel descriptivo, un mayor pun-

taje promedio de depresión en el grupo con

perfl explicativo pesimista y un menor pun-

taje en el grupo optimista. A nivel inferen-

cial, las diferencias entre ambos grupos no

fueron estadísticamente signifcativas.

b) Permanencia Positiva: a nivel descriptivo, en

esta dimensión se presentó un mayor pun-

taje promedio de depresión en el grupo con

perfl explicativo pesimista comparado con

el grupo optimista,  que presentó menores

índices de depresión. A nivel inferencial, las

diferencias entre ambos grupos no fueron

estadísticamente signifcativas.

c) Amplitud  Negativa:  en  esta  dimensión  se

identifcó  a  nivel  descriptivo  un  mayor

índice de depresión en el  grupo con perfl

explicativo pesimista y un menor índice en

el  grupo  optimista.  A  nivel  inferencial,  las

diferencias entre ambos grupos no fueron

estadísticamente signifcativas.

d) Amplitud Positiva: los análisis descriptivos en

esta dimensión muestran un mayor puntaje

promedio  de  depresión  en  el  grupo  con

perfl explicativo pesimista, a diferencia del

grupo  optimista,  que  presenta  menores

puntajes de depresión. Además, a nivel infe-

rencial  se identifcó que dichas diferencias

son  estadísticamente  signifcativas  (t=2.34,

r=.033).

e) Esperanza  Global  (puntaje  global  de  opti-

mismo):  con respecto  al  puntaje  global  de

optimismo se encontró a nivel  descriptivo,

un mayor puntaje promedio de depresión

en el grupo con perfl explicativo pesimista

en relación al  grupo optimista.  Además,  a

nivel  inferencial  se  identifcó  que  dichas

diferencias son estadísticamente signifcati-

vas (t=3.21, r=.005).
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Figura 1. Promedios de depresión en los grupos optimistas y pesimistas en las dimensiones de
permanencia y amplitud optimista-pesimista.

Aunado a los análisis de diferencias de los punta-

jes de depresión entre los sujetos de los grupos

optimistas  y  pesimistas,  se  procedió  a  realizar

análisis  correlacionales  entre  la  depresión  y  las

dimensiones  del  optimismo  y  pesimismo  (ver

Tabla 3). Los análisis inferenciales muestran una

correlación negativa y estadísticamente signifca-

tiva entre el puntaje global de optimismo con el

de  depresión,  lo  que signifca que,  entre  mayor

tendencia optimista presente una persona, se pre-

sentarán menores niveles de depresión. También

se identifcó una correlación negativa y estadísti-

camente signifcativa entre la dimensión de ampli-

tud  positiva  y  la  depresión.  Esto  signifca  que

entre mayor existencia de creencias en una per-

sona acerca de que un éxito en su vida es  una

muestra de que se es exitoso de manera global,

se presentan menores niveles de depresión. 
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Tabla 3. Correlación entre Depresión y Optimismo-Pesimismo

Depresión

r p

Permanencia Negativa (pesimismo) .269 .061

Permanencia Positiva (optimismo) .021 .886

Amplitud Negativa (pesimismo) .142 .332

Amplitud Positiva (optimismo) -.346** .015

Esperanza Global -.346** .015

Nota: Se resaltan en negritas las correlaciones estadísticamente signifcativas.

A partir de los resultados de comparación de gru-

pos como los de índole correlacional,  se aprecia

que la existencia de una tendencia pesimista está

asociada  con  mayores  índices  de  depresión,  a

diferencia de los sujetos que presentan una ten-

dencia  optimista,  donde  se  presentan  menores

índices de depresión.  Estos resultados coinciden

con otros estudios que señalan que el pesimismo

promueve depresión (Scheier, 1994, en González y

Valdez, 2012), así como síntomas relacionados con

este trastorno, como son la desesperanza apren-

dida o ideación suicida (Lemola, 2010, en Gonzá-

lez y Valdez,  2012).  El  presente estudio también

identifcó de manera específca a la dimensión de

amplitud positiva como relevante para la presen-

cia  de  depresión.  Esto  señala  la  importancia  de

identifcar a los estudiantes que presenten alguna

sintomatología  depresiva  –no  solamente  en  su

nivel  grave,  sino  también  de  tipo  leve  y  mode-

rado– e implementar programas que incidan en la

transformación de perfles explicativos pesimistas

a optimistas, con el objetivo de prevenir y comba-

tir  la  sintomatología  depresiva.  Además,  se pro-

pone realizar estudios similares al  presente que

aporten  mayor  evidencia  a  los  resultados

encontrados en esta investigación, así como inda-

gar su relación e impacto con problemáticas como

el bajo rendimiento escolar o la deserción escolar.
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Resumen

El objetivo es indagar acerca de la autopercepción que tienen gays y lesbianas respecto

de los efectos en sus emociones y suceso vitales de haber revelado su homosexualidad

a la familia. Se empleó la Batería de Evaluación Psicosocial de Suceso Vital (Cantú y Álva-

rez, 2009; 2013), se aplicó a 30 sujetos: 15 gays y 15 lesbianas. Se analizaron los datos de

forma descriptiva, comparando ambos grupos respecto a cada variable a través de la

prueba T de Student. Respecto a las emociones las que puntuaron más alto fueron: mie-

do, ilusión, vergüenza, ansiedad y desesperación, 4 negativas y 1 positivas,  sin diferen-

cias signifcativas. En cuanto a los Sucesos Vitales  diferencias signifcativas en 4 de los

items con las medias más altas. Las personas gays y lesbianas autoperciben que la reve-

lación a la familia les genera emociones negativas, siendo los gays quienes ven mayor-

mente modifcados los sucesos de vida.

Palabras clave: homosexual, gay, lesbiana, revelación, familia
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Abstract

The objective is to inquire about the self-perception that gays and lesbians have regard-

ing the efects on their emotions and vital events of having revealed their homosexuality

to the family. The Life Success Psychosocial Evaluation Battery was used (Cantú and Ál -

varez, 2009; 2013), it was applied to 30 subjects: 15 gays and 15 lesbians. The data were

analyzed descriptively, comparing both groups with respect to each variable through the

Student's T test. Regarding the emotions, the ones that scored higher were: fear, illusion,

shame, anxiety and despair, 4 negative and 1 positive, without signifcant diferences.

Regarding the Vital Events, signifcant diferences appeared in 4 of the items with the

highest averages. Gay and lesbian people perceive that revelation to the family gener-

ates negative emotions, being the gays who see mostly modifed life changes.

Key words: homosexual, gay, lesbian, revelation, family

El grupo familiar provee seguridad y protección al

individuo. Es ahí donde aprende aspectos que le

permiten garantizar la integridad física y emocio-

nal, además de ser pilar fundamental en la forma-

ción de cada uno para hacer frente a los desafíos

que implica subsistir en la red de sistemas y orga-

nizaciones del mundo. El funcionamiento familiar

se  caracteriza  principalmente  por  la  libertad  de

los miembros para comunicar lo que sienten clara

y directamente; pero en el caso de los miembros

homosexuales, la relación con las fguras paterna

y materna atraviesan un proceso de reconstruc-

ción  de  los  roles  asignados  culturalmente,  así

como de las  expectativas  que los  padres tenían

para sus hijos (Arévalo, 2011; Guadarrama, 2011;

Sánchez, 2012; Gonsalez, 2013; Alvarez, 2010). 

Este trabajo busca indagar acerca de los efectos

de revelar la propia orientación homosexual a la

familia, ya que, de acuerdo con Ceballos-Fernán-

dez  (2014),  actualmente  este  proceso  resulta

arduo y doloroso debido a la falta de referentes,

desconocimiento, sentimientos de diferencia iden-

titaria y reparos en confesar la homosexualidad;

la mayoría de las personas gays y lesbianas repor-

tan tener  miedo de dañar la  relación familiar si

revelan su orientación sexual homosexual (Poto-

czniak, 2009).
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Autopercepción

La autopercepción reúne conceptos como actitu-

des,  deseos,  expectativas,  voliciones y  valoracio-

nes,  formando  un  sistema  mediante  el  cual  la

persona se defne a sí misma, es decir, la forma en

que la persona se ve a sí misma en el mundo e

intenta  comprenderse  ella  misma  mediante  un

proceso de observación de la propia conducta y

las circunstancias que le rodean (Bem, 1967, 1972

en  Martínez,  2009;  en  Hotgg,  2010).  Las  y  los

homosexuales, además de requerir un autoreco-

nocimiento  y  una  autoaceptación,  están  clara-

mente mediatizados por la cadena de espacios en

los que desarrollan y  vivencian su homosexuali-

dad,  como  lo  es  la  familia  (Ceballos-Fernández,

2014).

Si la familia actúa adecuadamente, será el mayor

factor  de  protección  para  el  individuo,  pero  se

pude convertir en uno de sus mayores riesgos si

no lo hace así;  de tal  forma, la familia juega un

papel relevante en la formación de la identidad de

cada  individuo  y  dentro  del  individuo  conside-

rando que la orientación sexual es un aspecto que

confgura a la persona (Lujan & Tamarit, 2012). De

acuerdo a  las interconexiones que se den en la

familia es que sus miembros podrán afrontar pro-

blemas,  expresar  emociones,  manejar  las  reglas

de convivencia  y  adaptarse  a  las  situaciones  de

cambio (Rivera, 1999 en Calleja, 2011). Es precisa-

mente en la familia que las personas lésbico-gay

enfrentan los estigmas y prejuicios de forma más

signifcativa, impidiendo el proceso de desarrollo

de la orientación sexual (Muñoz, Basurdo & Barra-

gan, 2014). El rechazo parental al hijo/hija homo-

sexual  es  considerablemente  alto,  señala  Casas

(2014), puntualizando que por parte de los padres

hay mayor actitud negativa,  alto  sentimiento de

deshonra,  consideración  desagradable  de  la

orientación homosexual y rechazo del lazo matri-

monial entre personas del mismo sexo.

Emociones y Sucesos Vitales

Las  emociones,  afrma  Gutiérrez  (2013),  experi-

mentadas  en situaciones  colectivas  (intersubjeti-

vas)  establecen  y  refuerzan  los  núcleos  de

signifcado de acciones, creencias y relaciones, de

tal modo que ejercen un rol preponderante en la

selección de informaciones, así como en el posi-

cionamiento  favorable  o  desfavorable,  tanto

frente a aquello que se considera objeto de repre-

sentación, como en la construcción de ese objeto

a través de un discurso que le confere realidad

objetiva (objetivación) y lo ancla en una red de sig-

nifcados (anclaje). 
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Los sucesos vitales se han defnido como eventos

sociales que suponen algún tipo de cambio res-

pecto  al  habitual  ajuste  del  individuo  (Sandín  y

Chorot, 1996 en Oblitas, 2000). El potencial estre-

sante de un acontecimiento vital  estaría en fun-

ción de la cantidad de cambio que este conlleva.

No obstante, aunque se ha sugerido que el cam-

bio  sea  la  principal  propiedad  aceptada  como

defnitoria de los sucesos vitales, estos pueden ser

extraordinarios  y  muy  traumáticos,  y  también

sucesos relativamente  normales,  como el  matri-

monio, el  cambio de trabajo, el  comienzo de un

nuevo  curso  académico,  etc.  Aun  cuando  en  la

bibliografía científca se les refere como Sucesos

Vitales  Estresantes,  se sugiere  que se evite  esta

denominación ya que los acontecimientos vitales

se identifcan por las respuestas que provocan, y

no siempre (ni únicamente) provocan estrés. 

Revelación

Entre las personas que se autoperciben como gay

o lesbianas, un momento crucial en la conforma-

ción de su identidad es si  han de compartirlo o

callarlo (Weststrate & McLean, 2010). Ante la dis-

yuntiva, expresan sentir miedo, frustración y tris-

teza por lo que dirían sus familaires si  supieran

que son homosexuales; sin embargo, la mayoría

indica que uno de los aspectos que mas importan-

cia tuvo en el proceso de aceptación fue que otras

personas  conozcan  sobre  su  orientación  sexual

homosexual, en particular sus familiares (Gonzá-

lez  y  Toro,  2012;  Montoya,  2009).  Son  tres  las

razones para revelar su orientación sexual a sus

padres: 1) reforzar su propia orientación sexual; 2)

aclarar aspectos de su identidad y 3) proporcionar

información acerca de su estilo de vida. Incluso las

personas que recibieron una actitud negativa por

parte de sus padres sienten la necesidad de reali-

zar una segunda salida del closet por los mismos

motivos (Denes, A., & Aff, T. D., 2014). La divulga-

ción de la propia homosexualidad y el nivel en el

desarrollo  de  la  identidad  homosexual,  son ele-

mentos  intrínsecamente  relacionados  (Grey,

2013).

Los  padres  reportan  vivir  este  momento  con

mucho  dolor,  porque  no  estaba  dentro  de  sus

expectativas que su hijo/a tuviera una orientación

sexual  homosexual,  y  porque  perciben  el  sufri-

miento  que  ha  signifcado guardar  este  secreto

ante personas tan signifcativas como lo son las

fguras  parentales;  señalan  también  no  sentirse

preparados para asumir la homosexualidad de un

hijo, puesto que asocian la identidad homosexual

a  una  serie  de  atributos  y  estereotipos,  lo  que

urge a una reconstrucción del universo simbólico

(Arévalo, 2011).
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Respuesta a la revelación

El rechazo familiar a las personas homosexuales

se asocia con el uso de drogas ilegales, depresión,

ideación e intento suicida, y riesgos para la salud

sexual,  de tal forma que es predictor de proble-

mas de salud y de salud mental; al estar expues-

tos al rechazo desde la infancia llegan a ver como

natural la homofobia, lo que lleva a vivir una iden-

tidad  homosexual  desintegrada.  Superar  tal

homofobia  internalizada  supone el  apoyo  social

de la familia, la cual puede modifcar su actitud de

rechazo  una  vez  que  se  sensibiliza,  aprende,  y

desmitifca  lo  referente  a  la  homosexualidad.

(Ryan, 2010; Fernández y Vázquez, 2013; Feinstein,

Davila  y  Yoneda,  2011;  Rosario  y  Schrimshaw,

2009; Baiocco, 2014).

La  aceptación de la  familia  se  asocia  a  la  salud

mental y física: buen ajuste psicológico y evitar el

abuso en el consumo de drogas y alcohol (Ryan,

2010; D'Amico, 2012), de modo que una identidad

integrada  se  relaciona  con  menos  síntomas

depresivos y ansiosos, menos problemas de con-

ducta y mayor autoestima (Rosario,  2009; Sama-

rova, 2013).

Método

Estudio cuantitativo con diseño no experimental,

exploratorio,  transeccional  (García,  2009).  Mues-

tra: 15 hombres autoreconocidos como gays y 15

mujeres  autoreconocidas  como  lesbianas  de

entre 18 y 60 años que habitan en el estado de

Coahuila.

Se utilizaron 2 de las escalas tipo Likert de la Bate-

ría  de  Evaluación  Psicosocial  de  Suceso  Vital

(Cantú y Álvarez,  2009; 2013),  cada una con una

confabilidad  de  .70:  Escala  de  Emociones  res-

pecto de un suceso vital, 20 items, una dimensión

y Escala de Eventos Vitales, 31 items, una dimen-

sión.

Ferrel (2013) señala que la población de hombres

exclusivamente homosexuales va del 4% al 17%,

lo que complejiza la selección de la muestra para

estudios estadísticos,  por  lo  que se  optó por  la

técnica de bola de nieve para la selección de sus

sujetos.

Respecto al muestreo en investigación cualitativa,

Martínez-Salgado  (2012)  asegura  que  en  este

campo no hay reglas para decidir el tamaño de la

muestra y,  si  hubiera que enunciar alguna,  esta

depende del propósito del estudio, así como de lo
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que resulte útil para lograrlo; así pues, para poder

juzgar si una muestra es adecuada hay que cono-

cer el contexto del estudio. Sin embargo, se exige

recolectar datos hasta que ocurra la saturación, se

entiende el punto en el cual se ha escuchado ya

una cierta diversidad de ideas y con cada entre-

vista u observación adicional no aparecen ya otros

elementos.  Mientras  sigan  apareciendo  nuevos

datos o nuevas ideas, la búsqueda no debe dete-

nerse.

El análisis de los datos se realizó con el paquete

estadístico SPSS mediante la prueba T de Student

para muestras independientes. 

Resultados

Se compararon las medias mediante la prueba T

de Student (sig. > 0.05) con el paquete estadístico

SPSS.

Emociones no existe diferencia signifcativa entre

gays y lesbianas en ninguna de ellas,  siendo las

mas altas:  miedo,  ilusión,  vergüenza,  ansiedad y

desesperación, 4 negativas y 1 positiva.

Tabla 1. Emociones

 O. Sexual N Media Sig

1 esperanza Gay 15 2.53 0.771

 Lesbiana 15 2.4  

2 tristeza Gay 15 3.33 0.37

 Lesbiana 15 2.87  

3 alegría Gay 15 3.07 0.403

 Lesbiana 15 3.47  

4 miedo Gay 15 4.67 0.19

 Lesbiana 15 4.13  

5 confanza Gay 15 2.73 0.784

 Lesbiana 15 2.6  
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6 culpa Gay 15 3.67 0.138

 Lesbiana 15 2.8  

7 optimismo Gay 15 2.53 0.102

 Lesbiana 15 3.33  

8 sufrimiento Gay 15 3.47 0.661

 Lesbiana 15 3.27  

9 ilusión Gay 15 3.53 0.526

 Lesbiana 15 3.8  

10 soledad Gay 15 3.53 0.08

 Lesbiana 15 2.53  

11 ánimo Gay 15 3.2 0.128

 Lesbiana 15 3.8  

12 enojo/coraje Gay 15 2.8 0.811

 Lesbiana 15 2.67  

13 tranquilidad Gay 15 2.8 0.691

 Lesbiana 15 2.6  

14 resignación Gay 15 2.53 0.194

 Lesbiana 15 1.93  

15 alivio Gay 15 2.33 0.881

 Lesbiana 15 2.4  

16 vergüenza Gay 15 3.6 0.35

 Lesbiana 15 3  

17 seguridad Gay 15 2.33 0.264

 Lesbiana 15 2.93  
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18 ansiedad Gay 15 3.13 0.395

 Lesbiana 15 3.6  

19 calma Gay 15 2.67 0.288

 Lesbiana 15 3.13  

20 desesperación Gay 15 3.4 0.466

 Lesbiana 15 3  

En los sucesos vitales se encontraron diferencias

signifcativas en los siguientes items, que además

tienen las medias mas altas:  Cambiaron mis cos-

tumbres personales (salir, vestir, otros); Tuve dis-

cusiones fuertes con familiares que no viven en

casa; Tuve abuso u ofensa sexual, y Tuve discusio-

nes  fuertes  con  mi  cónyuge  o  pareja.  Ademas

también se observó puntaje alto en: Tuve discu-

siones fuertes con familiares que viven en casa,

sin diferencia signifcativa.

Tabla 2. Sucesos Vitales

 Sucesos O. Sexual N Media Sig.

1. Me cambió el ritmo de sueño Gay 15 2.47 0.543

 Lesbiana 15 2.13  

2. Tuve discusiones fuertes con familiares que viven en casa Gay 15 2.87  

 Lesbiana 15 3.13 0.668

3. Murió algun familiar cercano (padre, hermano, otros) Gay 15 1.93  

 Lesbiana 15 1.2 0.138

4. Se me redujeron los ingresos sustancialmente Gay 15 2.07  

 Lesbiana 15 1.53 0.322

5. Tuve discusión o problemas con amigos Gay 15 2.13  

 Lesbiana 15 1.67 0.205
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6. Tuve ascenso en el trabajo Gay 15 1  

 Lesbiana 15 1.13 0.334

7. Tuve discusión o problemas con los vecinos Gay 15 1.93  

 Lesbiana 15 1.2 0.091

8. Cambiaron las condiciones u horario de mi trabajo Gay 15 1.27  

 Lesbiana 15 1.13 0.592

9. Me divorcié o separé Gay 15 1.13  

 Lesbiana 15 1.4 0.413

10. Tuve abandono familiar Gay 15 2.07  

 Lesbiana 15 1.6 0.385

11. Cambiaron mis costumbres personales (sair, vestir, otras) Gay 15 3.13  

 Lesbiana 15 1.93 0.026

12. Tuve discusiones fuertes con familiares que no viven en
casa Gay 15 2.13  

 Lesbiana 15 1.33 0.044

13. Tuve un hijo Gay 15 1  

 Lesbiana 15 1.53 0.164

14. Tuve confictos con jefe o compañeros de trabajo Gay 15 1.73  

 Lesbiana 15 1.53 0.645

15. Se hospitalizó algún miembro de la familia Gay 15 1.2  

 Lesbiana 15 1.33 0.631

16. Un mimebro de la familia de la familia pasó por una situa-
ción difícil Gay 15 1.87  

 Lesbiana 15 2.13 0.594

17. Me quedé sin trabajo Gay 15 1.4  
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 Lesbiana 15 1.2 0.575

18. Tuve repentino y/o serio deterioro de la audición/visión u
otras funciones Gay 15 1.6  

 Lesbiana 15 1.4 0.647

19. Tuve difcultades en su actividad sexual Gay 15 1.53  

 Lesbiana 15 1.73 0.698

20. Tuve éxito personal importante Gay 15 3.13  

 Lesbiana 15 2.87 0.631

21. Me enamoré o inicié una amistad íntima y/o profunda Gay 15 3.53  

 Lesbiana 15 3.8 0.633

22. Tuve abuso u ofensa sexual Gay 15 2.6  

 Lesbiana 15 1.33 0.012

23. Murió un amigo íntimo Gay 15 1.53  

 Lesbiana 15 1.47 0.869

24. Difcultades sexuales con la pareja Gay 15 1.73  

 Lesbiana 15 1.67 0.89

25. Tuve otras situaciones prolongadas que requieran trata-
miento Gay 15 1.73  

 Lesbiana 15 2.07 0.524

26. Tuve ruptura de noviazgo o situación similar Gay 15 2.13  

 Lesbiana 15 3.2 0.068

27. Tuvo amenazas a usted o su familia Gay 15 1.47  

 Lesbiana 15 1.53 0.855

28. Tuvo atentados contra usted o su familia Gay 15 1.6  

 Lesbiana 15 1.53 0.892
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29. Tuve robos o asalto Gay 15 2.13  

 Lesbiana 15 1.07  

30. Tuve discusiones fuertes con su cónyuge o pareja Gay 15 1.33 0.047

 Lesbiana 15 2.27  

31. Murió mi pareja y/o esposo(a) Gay 15 1.4  

 Lesbiana 15 1.13 0.39

Discusión y conclusión

Gays y lesbianas presentan una carga emocional

principalmente  negativa.  Siguiendo  a  Gutiérrez

(2013) se puede afrmar que, puesto que los signi-

fcados, acciones y creencias en torno a la homo-

sexualidad  son  negativos,  tanto  gays  como

lesbianas tienen una autopercepción negativa de

sí mismos. 

Si  como dice  Sandín (1996 en Oblitas,  2000) los

sucesos vitales son eventos que requieren algún

tipo de cambio respecto al habitual ajuste del indi-

viduo,  pareciera  ser  que  los  gays  realizan  más

ajustes en cuanto a su costumbres personales, a

las discusiones con familiares fuera de su casa y

en lo referente al abuso u ofensa sexual, mientras

que las lesbianas debieron cambiar su habituali-

dad respecto de las discusiones con su cónyuge o

pareja, mientras que para ambos resultó marca-

damente signifcativo el hecho de enamorarse o

iniciar una amistad íntima.

Las personas gays y lesbianas autoperciben que la

revelación a la familia genera emociones negati-

vas, siendo los gays quienes las mayores modifca-

ciones  en  lo  que  respecta  a  costumbres,

discisiones familiares y abuso u ofensa sexual; por

su  parte,  las  lesbianas  parecen  tener  mayores

ajustes en cuanto a la relación con la cónyugue o

pareja.  De  lo  anterior  es  posible  afrmar  que  la

revelación a la familia resulta, al menos en un ini-

cio, en rechazo por parte de los familiares, lo que

hace precisamente que tanto gays como lesbianas

muestren los indicadores antes descritos.

Dado que el sistema familiar no despierta la con-

fanza, la seguridad y el apoyo necesarios que ins-

tarían a los sujetos a experimentar su sexualidad
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y  a construir  su identidad psicosexual  y  acepta-

ción explícitamente al  amparo de su familia,  los

padres y madres con hijos e hijas homosexuales

necesitan  orientación  y  conocimientos,  es  decir,

formarse en el desarrollo de habilidades y compe-

tencias  psicológicas,  educativas,  comunicativas  y

sociales que estimulen el desarrollo de sus hijos e

hijas,  esto  debido  a  que  las  respuestas  de  los

padres y/o madres de los jóvenes que salen del

closet son cruciales para la posterior adaptación

social. En resumen, el rol de la familia en la ges-

tión de la homosexualidad es vital para el indivi-

duo  puesto  que  marcará  sus  experiencias  y

transiciones  personales;  la  familia  constituye,

paradójicamente, un factor de riesgo perturbador

o un elemento benefcioso facilitador en este pro-

ceso.

Referencias

Arévalo M., Lizama C. & Sanhueza, L. (2011). Revela-

ción de homosexualidad de un hijo y reconstruc-

ción del vínculo parento-flial,  Perspectivas 14 (22),

105-118.  Recuperado  de  http://ww3.ucsh.cl/re-

sources/descargas/landing/revistas/Perspectivas_

22.pdf

Baiocco, R., Fontanesi, L., Santamaria, F., Ioverno, S.,

Marasco,  B.,  Baumgartner,  E.,  Willoughby,  B.L.B.,

Laghi,  F.  (2014).  Negative  Parental  Responses to

Coming Out and Family Functioning in a Sample of

Lesbian and Gay Young Adults, Journal of Child and

Family  Studies,  Article  in  Press.

DOI: 10.1007/s10826-014-9954-z

Casas Patiño, D. (2014). Rechazo parental en homo-

sexuales de una unidad de medicina familiar,  Re-

vista Brasileira de Medicina de Familia e Comunida-

de,  9  (31)  pp.  127-132.  DOI:

10.5712/rbmfc9(31)547

Ceballos Barrientos Delgado, J. E. & Cárdenas Castro,

J. M. (2010). Adaptación y validación de la escala

Likert de actitudes de heterosexuales hacia homo-

sexuales  (HATH) en una muestra de estudiantes

universitarios  chilenos. Sexualidad,  Salud  y  Socie-

dad - Revista Latinoamericana, (5), pp. 30-49. Recu-

perado  de  http://www.redalyc.org/articulo.oa?

id=293323015003

D'Amico, E. & Julien, D. (2012).  Disclosure of Sexual

Orientation  and  Gay,  Lesbian,  and  Bisexual

Youths’  Adjustment:  Associations  with  Past  and

Current  Parental Acceptance and Rejection,  Jour-

nal  of  GLBT  Family  Studies,  8  (3),  pp.  215-242,

doi:10.1080/1550428X.2012.677232

Benjamín Emanuel Silva Luevanos, Edna Gabriela Díaz Báez y Karla Irene Sandoval Sánchez         43

Número 43. Agosto 2019 - Enero 2020

http://www.redalyc.org/articulo.oa?id=293323015003
http://www.redalyc.org/articulo.oa?id=293323015003
http://ww3.ucsh.cl/resources/descargas/landing/revistas/Perspectivas_22.pdf
http://ww3.ucsh.cl/resources/descargas/landing/revistas/Perspectivas_22.pdf
http://ww3.ucsh.cl/resources/descargas/landing/revistas/Perspectivas_22.pdf


Denes, A., & Aff, T. D. (2014). Coming Out Again: Ex-

ploring  GLBQ  Individuals’  Communication  with

Their Parents After the First Coming Out.  Journal

of  GLBT  Family  Studies,  10(3),  298-325.

DOI:10.1080/1550428X.2013.838150

Feinstein, B., Davila, J. & Yoneda A. (2011). Self-con-

cept and self-stigma in lesbian and gay men,  Psy-

chology  &  Sexuality,  3  (2),  pp.  161-177.  DOI:

10.1080/19419899.2011.592543

Fernández, M. & Vázquez, F. (2013). En torno al re-

chazo, la salud mental y la resilencia en un grupo

de jóvenes universitarios gays y lesbianas, Griot, 6

(1), pp. 44-65. Recuperado de http://revistagriot.u-

prrp.edu/archivos/2013060104.pdf

Fernández,  M. (2014)  Identidad homosexual  y  con-

texto familiar  heteroparental:  implicaciones edu-

cativas para la subversión social.  Revista Latinoa-

mericana  de  Ciencias  Sociales,  Niñez  y  Juventud,

12(2), pp. 643-658.

Ferrel, O. F., González, O. J. & Padilla, M. Y. (2013) Es-

quemas  mal  adaptativos  tempranos  y  creencias

en un grupo de homosexuales masculinos de la

ciudad de Santa Marta, Colombia, Psicología des-

de el Caribe, 30(1) pp. 36-66. 

Guadarrama, R., Maruqez, O. & Veytia M. (2011). Fun-

cionamiento familiar en estudiantes de nivel supe-

rior, Revista Electrónica de Psicología Iztacala, 14 (2),

pp. 179-192. Recuperado de  http://www.medigra-

phic.com/pdfs/epsicologia/epi-2011/epi112j.pdf

Grey,  A.,  Robinson,  B.,  Coleman  E.  &  Bocking  W.

(2013).  A  Systematic  Review of  Instruments that

measure attitudes toward homosexual men, Jour-

nal  of  sex  research,  50  (3-4),  pp.  329-352.  DOI:

10.1080/00224499.2012.746279

González, J. & Toro, J. (2012). El signifcado de la ex-

periencia de la aceptación de la orientación sexual

homosexual  desde la  memoria  de  un  grupo de

hombres adultos puertorriqueños,  Psicoeureka,  9

(2),  pp.  158-170.  Recuperado  de  http://www.psi-

coeureka.com.py/sites/default/fles/articulos/eu-

reka-9-2-12-10.pdf

Gutiérrez Vidrio, S. (2013). Emociones y representa-

ciones  sociales.  Refexiones  teórico-metodológi-

cas. En Flores-Palacios, F. (coord.). Representacio-

nes  sociales  y  contextos  de  investigación  con

perspectiva  de  género  (17-41).  Cuernavaca:

UNAM.

Hogg, M-A., Hogg M-G, Vaughan, G. & Haro, M. (2010)

Psicología  Social,  Ed.  Médica  Panamericana,

Madrid.

44       Efectos en las emociones y sucesos vitales ante la revelación de homosexuales a la familia

Número 43. Agosto 2019 - Enero 2020

http://www.psicoeureka.com.py/sites/default/files/articulos/eureka-9-2-12-10.pdf
http://www.psicoeureka.com.py/sites/default/files/articulos/eureka-9-2-12-10.pdf
http://www.psicoeureka.com.py/sites/default/files/articulos/eureka-9-2-12-10.pdf
http://www.medigraphic.com/pdfs/epsicologia/epi-2011/epi112j.pdf
http://www.medigraphic.com/pdfs/epsicologia/epi-2011/epi112j.pdf
http://revistagriot.uprrp.edu/archivos/2013060104.pdf
http://revistagriot.uprrp.edu/archivos/2013060104.pdf


Lujan, I. & Tamarin, A. (2012). Dinámica familiar ante

la revelación de la orientación homosexual de los

hijos/as, International Journal of developmental and

educational psychology, 1 (3), pp. 301-308. Recupe-

rado  de  http://infad.eu/RevistaINFAD/wp-

content/uploads/2013/03/INFAD_010324_301-

308.pdf

Martínez-Salgado, C. (2012). El muestreo en investi-

gación  cualitativa.  Principios  básicos  y  algunas

controversias, Ciencia & Sau de Colectiva, 17 (3),

pp. 613-619. Recuperado desde:  http://www.scie-

lo.br/pdf/csc/v17n3/v17n3a06.pdf 

Martinez,  H.  (2009)  Autopercepción social  y  atribu-

ciones cognosctvas en estudiantes de bajo rendi-

miento académico,  Education & Psychology,  7(3)

pp. 1175-1216.

Montoya Tajon,  M. (2009).  Identity  development of

latino gay  men,  Antioch  University  Repository  and

Archive,  Paper  128.  Recuperado  de  http://au-

ra.antioch.edu/etds/128

Muñoz, E., Basurod, M. & Barragan, O. (2014).  Cons-

trucción de factores protectores en la familia para

el afrontamiento de la discriminación en adultos

jóvenes  homosexuales,  Repositorio  Institucional

UNAD, recuperado de 

http://hdl.handele.net/10596/2438

Oblitas, G., Becoña, I. (2000). Psicología de la Salud,

México, D. F.: Plaza y Valdés.

Potoczniak,  D.,  Crosbie-Burnett,  M.,  & Saltzburg,  N.

(2009). Experiences Regarding Coming Out to Par-

ents  Among  African  American,  Hispanic,  and

White  Gay,  Lesbian,  Bisexual,  Transgender,  and

Questioning Adolescents. Journal Of Gay & Lesbian

Social  Services,  21(2-3),  pp.  189-205.

DOI:10.1080/10538720902772063

Rivera,  E.  (1999).  Instrumento de evaluación de las

relaciones  intrafamilaires  en  Calleja,  N.  (comp.)

(2011). Inventario de escalas psicosociales en México

1984-2005,  México:  UNAM.  Recuperado  de

http://www.psicologia.unam.mx/contenidoEstati-

co/archivo/fles/Investigaci%C3%B3n/Nazira

%20Calleja%20-Inventario%20de%20escalas

%20psicosociales%20en%20M%C3%A9xico,

%201984-2005.pdf

Ryan,  C.,  Russell,  S.  T.,  Huebner,  D.,  Diaz,  R.  and

Sanchez,  J.  (2010).  Family  Acceptance  in  Adoles-

cence and the Health of LGBT Young Adults. Jour-

nal of Child and Adolescent Psychiatric Nursing,  23

(1), pp.  205–213.  doi: 10.1111/j.1744-

6171.2010.00246.x

Benjamín Emanuel Silva Luevanos, Edna Gabriela Díaz Báez y Karla Irene Sandoval Sánchez         45

Número 43. Agosto 2019 - Enero 2020

http://www.psicologia.unam.mx/contenidoEstatico/archivo/files/Investigaci%C3%B3n/Nazira%20Calleja%20-Inventario%20de%20escalas%20psicosociales%20en%20M%C3%A9xico,%201984-2005.pdf
http://www.psicologia.unam.mx/contenidoEstatico/archivo/files/Investigaci%C3%B3n/Nazira%20Calleja%20-Inventario%20de%20escalas%20psicosociales%20en%20M%C3%A9xico,%201984-2005.pdf
http://www.psicologia.unam.mx/contenidoEstatico/archivo/files/Investigaci%C3%B3n/Nazira%20Calleja%20-Inventario%20de%20escalas%20psicosociales%20en%20M%C3%A9xico,%201984-2005.pdf
http://hdl.handele.net/10596/2438
http://www.scielo.br/pdf/csc/v17n3/v17n3a06.pdf
http://www.scielo.br/pdf/csc/v17n3/v17n3a06.pdf
http://infad.eu/RevistaINFAD/wp-content/uploads/2013/03/INFAD_010324_301-308.pdf
http://infad.eu/RevistaINFAD/wp-content/uploads/2013/03/INFAD_010324_301-308.pdf
http://infad.eu/RevistaINFAD/wp-content/uploads/2013/03/INFAD_010324_301-308.pdf


Rosario, M., Schirimshaw, E. & Hunter J. (2009). Dis-

closure of sexual orientation and subsequent sub-

stance use and abuse among lesbian, gay, and bi-

sexual youths: critical role of disclosure reactions,

Psychol  Addict  Behav,  23  (1),  pp.  175-184.  Doi:

10.1037/a00114284

Samarova,  V.,  Shilo,  G.  &  Diamond,  G.  M.  (2013).

Changes in Youths' Perceived Parental Acceptance

of Their Sexual Minority Status Over Time. Journal

of  Research  on  Adolescence.  DOI: 10.1111/

jora.12071

Sánchez Martínez,  C.  (2012).  Signifcado psicológico

de la familia, papá y mamá en adolecentes, Psico-

logía iberoamericana 20 (1), pp. 18-28. Recuperado

de

http://www.redalyc.org/pdf/1339/133924623003.p

df

Weststrate, N. & McLean K. (2010).  The rise and fall

of gay: a cultural-historical approach to gay iden-

tity development, Psychology Press, 18 (2), pp. 225-

240 DOI: 10.1080/09658210903153923

46       Efectos en las emociones y sucesos vitales ante la revelación de homosexuales a la familia

Número 43. Agosto 2019 - Enero 2020

http://www.redalyc.org/pdf/1339/133924623003.pdf
http://www.redalyc.org/pdf/1339/133924623003.pdf


Primeras refexiones sobre la formación de
acompañantes psicosociales pares dentro del

EMAAPSI9

José Manuel Bezanilla10, Ma. Amparo Miranda11, Juan
López12

Resumen

En el contexto mexicano de violaciones graves de derechos humanos, quienes acompa-

ñamos a las víctimas  nos hemos visto confrontados en las bases más profundas de

nuestra formación ante la intención de ser de utilidad para quienes requieren ayuda y

atenciones complejas. Esta súbita situación nos ha obligado a desarrollar habilidades

transdisciplinarias y de diálogo interdisciplinario. Estas graves violaciones se han presen-

tado en el continente latinoamericano desde la “Guerra Fría”, que en México tuvo su par-

ticular expresión en lo que se conoció como la “Guerra Sucia”, y que continúan en la

“Guerra contra el Narco”, sin que prácticamente ninguna de las víctimas haya encontra-

do verdad, justicia y reparación. En este contexto se conforma el Modelo Mexicano de

Atención y Acompañamiento Psicosocial (MMAAPSI), el cual ha desarrollado en conjunto

9 NOTA:  El  presente  constituye  el  resultado  de  una  investigación  personal,  y  de  ninguna  manera  representa  una  postura
institucional.
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con “Uniendo Cristales” un programa de formación de “Acompañantes Psicosociales Pa-

res”, que se desarrolla actualmente en las modalidades de capacitación presencial, capa-

citación en línea, asesoría técnica y doble tutoría.

Palabras clave: psicosocial, acompañamiento, víctimas, derechos humanos, formación

Abstract

In the Mexican context of serious violations of human rights, those of us that accompany

the victims have been confronted on the deeper foundations of our formation with the

will to be useful for those who require complex attention and aid. This sudden situation

has forced us to develop trans-disciplinary and interdisciplinary dialogue skills. These se-

rious violations have been presented in Latin America since the “Cold war”, with Mexico’s

local expression in what was known as the “dirty war”, and that remain in the “War of

Drugs” (Guerra contra el narco), but victims haven’t found truth, justice and reparation

hitherto. In this context, the Modelo Mexicano de Atención y Acompañamiento Psicoso-

cial (MMAAPsi) is conformed, in conjunction with “Joining crystals” (Uniendo Cristales) to

develop a training programme of “Accompanying psychosocial pairs”, which is currently

developing the modalities of face-to-face training, online training, technical advice and

double tutoring.

Keywords: psychosocial, accompaniment, victims, human rights, training

I. Contexto histórico

a. La Guerra Fría

La Guerra Fría es un periodo histórico de confron-

tación sin combates directos que marcó un cam-

bio en la geopolítica mundial, de la multipolaridad

a la bipolaridad, teniendo como nodos centrales a

los Estados Unidos de América y a la Unión Sovié-

tica (Zurita, 2007). La infuencia de estas potencias

militares y económicas generó polarización en las

naciones latinoamericanas, obligándolas a tomar
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posiciones  ideológicas  contrapuestas,  y  tornán-

dose territorios periféricos en los que se desarro-

llaba la confrontación (ídem).

Los efectos más fuertes de la Guerra Fría sobre

América Latina se sintieron en el  periodo cono-

cido como “Segunda Guerra Fría” (Halliday, 2006),

al conformarse escenarios nacionales de las con-

frontaciones  ideológicas,  políticas  y  económicas,

con polarizaciones caracterizadas por el  autogo-

bierno  contra  la  seguridad  nacional  y  el  libera-

lismo económico contra el socialismo, entre otros.

Esto produjo fuertes  presiones en la región lati-

noamericana, que desencadenaron diversos tipos

de intervenciones ante las resistencias nacionales

contra  los  estados  hegemónicos  (Rodríguez,

1964).

b. La “Guerra Sucia”

Concomitante con lo anterior, a partir de los años

50 y hasta fnales de los 70, se dio en México el

periodo conocido como la “Guerra Sucia”, caracte-

rizado por la intensa represión selectiva contra las

demandas políticas y sociales de diversos grupos,

con el silencio cómplice de los medios de comuni-

cación. Estas acciones, generaron graves y siste-

máticas  violaciones de derechos humanos,  tales

como  ejecuciones  extrajudiciales,  tortura  y  des-

apariciones  forzadas13.  El  número  de  personas

ejecutadas  y  torturadas  durante  este  periodo  a

nivel  nacional  es  desconocido,  e  incluso no hay

certeza  sobre  el  número  de  desapariciones,  ya

que oscilan entre 500, 532 (Mendoza-García, 2011)

y  600  solo  en  el  estado  de  Guerrero,  México

(COMVERDAD, 2014).

c. La “Guerra Contra el Narco” y la crisis de des-

apariciones en México

En diciembre de 2006, al comienzo de su periodo

presidencial,  Felipe Calderón Hinojosa declaró lo

que se conoce como “Guerra contra el Narco” (JBH,

2016).  En  su  sexenio  se  recrudeció  la  violencia,

inseguridad y violaciones sistemáticas a los dere-

chos humanos que ya se anunciaban desde años

atrás (Fidh, 2017), impactando de manera signif-

cativa la vida de los ciudadanos.

Estos acontecimientos,  se han caracterizado por

detenciones  masivas  y  arbitrarias  de  personas

(Díaz, 2013), ataques armados contra la población

civil  (Cervantes,  Rodríguez  y  Campos,  2011),  la

muerte de estudiantes y ciudadanos en enfrenta-

mientos  en  contra  de  las  fuerzas  de  seguridad

13 Cfr. Informe Final de la Comisión de la Verdad del Estado
de Guerrero. Octubre de 2014.

José Manuel Bezanilla, Ma. Amparo Miranda, Juan López         49

Número 43. Agosto 2019 - Enero 2020



(CNDH, 2012, 2014a y 2014b), la tortura de deteni-

dos  (ONU,  2014)  y  otras  graves  violaciones  de

derechos humanos (CIDH, 2016).

Una de las más graves violaciones a los derechos

humanos, ha sido el creciente número de desapa-

riciones de personas (CNDH, 2017ab y Fidh, 2017),

de las que aún no hay una cifra ofcial y que tuvo

como  corolario  la  desaparición  forzada  de  43

estudiantes de la Escuela Normal Rural Raúl Isidro

Burgos “Ayotzinapa” (GIEI, 2015 y 2016) y destapó

la prevalencia de este grave problema estructural

y de impunidad que no se ha resuelto desde los

años de la Guerra Sucia.

II. Acciones de Atención y 
Acompañamiento Psicosocial

En este contexto, diversos grupos y colectivos de

familiares  de  personas  desaparecidas  se  han

dado a la tarea de buscar a sus seres queridos,

realizando en una primera instancia “búsquedas

jurídicas” (como ellos lo han nombrado), pasando

después a la búsqueda en campo al confrontarse

con  la  ineptitud,  negligencia  e  inefcacia  de  las

autoridades policiales.

Si bien desde los orígenes de este fenómeno los

grupos  y  colectivos  de  familiares  han  estado

acompañados por Organizaciones de la Sociedad

Civil,  es en el contexto de la organización de las

“Brigadas  Nacionales  de  Búsqueda  de  Personas

desaparecidas”14,15,16,17, que un equipo interdiscipli-

nario de profesionistas, docentes y miembros de

organismos públicos de derechos humanos con-

formado por psicólogos, antropólogos forenses y

abogados,  entre  otros,  han  puesto  sus  conoci-

mientos al servicio de las personas para brindar-

les  capacitación,  atención  y  acompañamiento

psicosocial,  peritajes y asesoría técnica especiali-

zada.

En  este  marco,  surgen  diversos  colectivos  de

familias  de  personas  desaparecidas  las  cuales

conformaron una novedosa propuesta que nom-

braron “Uniendo Cristales”. Se trata de una Aso-

ciación de familiares que pretende la visibilización

y el fortalecimiento de los procesos psicoemocio-

nales y socio grupales de los colectivos en bús-

queda. 

14 http://www.proceso.com.mx/436497/primera-  
brigada-nacional-busqueda-personas-
desaparecidas

15 http://agenciamanl.blogspot.mx/2016/07/segu  
nda-brigada-nacional-de-busqueda-de.html 

16 http://www.proceso.com.mx/470810/inicia-  
este-sabado-la-tercera-brigada-busqueda-
personas-desaparecidas-en-sinaloa

17 https://www.noticiasdelsoldelalaguna.com.mx  
/local/realizaran-caravana-internacional-por-
la-busqueda-de-desaparecidos-en-vida
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“Es importante para los miembros de la asocia-

ción identifcar las habilidades y necesidades de

los familiares, para que, al reconocerlas, puedan

aportar a los procesos colectivos; que en el pro-

ceso, se reestructuren los proyectos de vida fami-

liares y más importante, abrir espacios en los que

las personas mediante la aportación activa a pro-

yectos  transformen  su  posición  de  víctimas  en

sujetos  de  cambio  social”  (J.  Orgen  e  I.  Orgen,

comunicación personal el 23 de julio de 2017).

III. El Modelo Mexicano de Atención y 
Acompañamiento Psicosocial

El  Modelo  Mexicano  de  Atención  y  Acompaña-

miento  Psicosocial  (MMAAPsi),  surge  como  un

esfuerzo integrado de especialistas de la psicolo-

gía y otras profesiones, a partir de la refexión y

sistematización  teórica  de  las  experiencias  en

torno al trabajo con víctimas de violaciones graves

de derechos humanos, y en particular de desapa-

rición.  El  objetivo  del  Modelo  es  fortalecer  los

recursos colectivos, comunitarios, familiares y per-

sonales en contextos de violencia social e insegu-

ridad.

El MMAAPsi, se fundamenta en una “Mirada Psico-

social”, entendida “como un campo de articulación

multidisciplinario que conjuga saberes de la psico-

logía  clínica  y  social,  en torno a la lógica de los

derechos humanos vislumbrando las consecuen-

cias de las violencias y las relaciones complejas en

contexto histórico social”.

Santiago-Vera (2007) refere que la mirada psico-

social se conforma como una respuesta ante las

nuevas  situaciones  de  horror  y  deterioro  de  la

realidad  latinoamericana,  en  donde  los  sujetos

nos  enfrentamos a  un contexto de ruptura  car-

gado de violencia estructural y violaciones reitera-

das  a  la  integridad  comunitaria,  familiar  e

individual, lo que ha colocado a millones de perso-

nas en una situación de exclusión y vulnerabilidad

victimizantes. 

Es por ello que el acercamiento desde la mirada

psicosocial  constituye  una  resignifcación  de  los

saberes, haceres y discursos, rescatando las apor-

taciones e identifcando las limitaciones disciplina-

rias y profesionales. Partimos desde una apertura

comprensiva dialógica y dialéctica, donde el saber

está al servicio de la construcción de una sociedad

y en la que el bienestar de las minorías no se sos-

tenga sobre el malestar de las mayorías; en donde

la realización de unos no requiera el descarte y la

negación de otros (Papa Francisco, 2015); donde

el interés de unos pocos no exija la deshumaniza-

ción y alienación del resto (Martín-Baro, 2006).
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En este sentido,  la  mirada psicosocial  se consti-

tuye como “una toma de posición ética y existen-

cial, de compromiso hacia la acción y el encuentro

para  la  transformación  social,  con  las  víctimas,

familias  y  comunidades  que  han  enfrentado  la

violencia  sociopolítica  y  violaciones  graves  de

derechos humanos.”

IV. La formación de Acompañantes 
Psicosociales Pares

Dentro del  desarrollo del MMAAPsi,  el  psicólogo

juega un papel fundamental pues es quien, a par-

tir de la resignifcación de su formación profesio-

nal y su encuentro con los familiares (Buber, 1967

y 1998), establece las condiciones para la realiza-

ción de los acompañamientos y la formación de

los acompañantes pares.

El proceso de formación de familiares de perso-

nas desaparecidas como acompañantes psicoso-

ciales pares surge como una necesidad de estos

por tener habilidades básicas que les permitan el

manejo no riesgoso de sus estados afectivos, y de

poder brindar a otros familiares apoyo y acompa-

ñamiento. Para ello, parten de que la realidad vic-

timogénica generalmente no está racionalizada, ni

en lo individual, ni en el campo de las responsabi-

lidades del Estado. Documentar esa realidad, per-

mite ubicar conceptos, actores y por lo tanto prio-

ridades en víctimas de violaciones graves a dere-

chos humanos.

De  manera  conjunta  “Uniendo  Cristales”  y  el

Equipo Mexicano de Atención y Acompañamiento

Psicosocial  ha puesto en marcha este programa

en varias modalidades:

• Capacitación presencial. Talleres presencia-

les a los familiares con el  objetivo de entre-

narlos  en  el  manejo  e  implementación  de

Primeros Auxilios Psicológicos y en el desarro-

llo de procesos grupales, con especial cuidado

en los indicadores de riesgo y la necesidad de

canalización para atención especializada.

• Capacitación  en  línea. Desarrollamos  un

curso en línea que tiene como objeto que los

participantes  comprendan  los  principios  y

desarrollen las habilidades básicas para brin-

dar “Atención y acompañamiento psicosocial

de  primera  instancia”  a  otros  familiares.  En

este  se  tratan  temáticas  como  derechos

humanos;  violaciones  graves  de  derechos

humanos; secuelas de las violaciones a dere-

chos humanos; victimización, violencia institu-

cional  y  revictimización;  autocuidado  y

prevención  del  “burnout”;  primeros  auxilios

psicológicos;  acompañamiento  psicosocial;
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principios de la dinámica de grupos y la reso-

lución de confictos,  entre otros.  Los partici-

pantes  se  encuentran  siempre  asesorados

virtual  y  presencialmente  por  psicólogos

entrenados.

• Asesoría técnica. Hemos realizado sesiones

de  planeación  y  procesamiento  tanto  en  el

contexto de la preparación para las “Brigadas

Nacionales de Búsqueda”, como de la partici-

pación de los familiares de personas desapa-

recidas  en  foros  académicos,  la  impartición

de talleres a otros familiares  y  su participa-

ción  en  medios  de  comunicación,  abriendo

espacios  para el  diseño de estrategias  y  los

estados emocionales generados por las labo-

res de búsqueda y su activismo.

• Doble tutoría. Como resultado de los traba-

jos  formativos  que  se  han  realizado,  los

miembros de “Uniendo Cristales” han iniciado

labores para la formación de otros familiares

como  acompañantes  psicosociales  pares,

tanto en la organización colectiva como en la

capacitación a colectivos al  interior del  país,

siempre  con  el  acompañamiento  y  asesoría

de personal especializado del EMAAPsi.

V. Discusión y conclusiones

En las labores de la atención y acompañamiento

psicosocial  a  víctimas  de  violaciones  graves  de

derechos humanos en el contexto mexicano, par-

ticularmente con familiares de personas desapa-

recidas, los psicólogos y acompañantes de otras

disciplinas nos hemos visto confrontados en las

bases  más  profundas  de  nuestra  formación,  a

niveles  teórico,  técnico,  ético  y  epistemológico,

viéndonos obligados a realizar profundos proce-

sos refexivos tanto individuales como grupales y

gremiales.

En  estos  procesos,  los  psicólogos  clínicos  nos

hemos visto obligados a salir de los consultorios, y

los sociales a desarrollar habilidades clínicas, con

el  fn  de  estar  más  cerca  de  las  personas  que

requieren de nuestros conocimientos. Esto nos ha

forzado a desarrollar destrezas transdisciplinarias

y de diálogo interdisciplinario para poder derribar

las  barreras  teóricas  y  construir  puentes  de

encuentro humano e interpersonal  acordes a la

complejidad vigente.

Hemos aprendido que el psicólogo tiene una tras-

cendente responsabilidad social con las personas

sufrientes,  lo que conforma un imperativo ético

que nos obliga a bajar de nuestra torre de marfl
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para  escuchar  y  acompañar  el  dolor  de  lo

humano,  fortaleciendo los procesos de sanación

familiar  e  individual,  así  como  de  organización

colectiva, a la vez de establecer canales de interlo-

cución institucional.

Poner los conocimientos del campo Psi al servicio

de los familiares, dejando el control hegemónico

sobre ellos y acompañando los espacios formati-

vos, nos ha permitido atestiguar el fortalecimiento

de los procesos para la búsqueda de verdad y jus-

ticia, así como para el reencuentro de sus cualida-

des humanas e interpersonales. La Verdad no se

limita al hecho victimal,  sino a las circunstancias

previas  al  mismo,  como  parte  de  un  proceso

social de construcción más amplio tendiente a las

medidas de no repetición.

Es  necesario  seguir  de  manera  sistemática  las

necesidades de las familias y los procesos que van

desarrollando en  sus  búsquedas,  por  lo  que  se

están diseñando instrumentos arbitrados y fexi-

bles acordes con sus necesidades y dinámicas de

movilidad. Especialmente importante es detectar

las bases y los obstáculos que los colectivos tie-

nen  para  la  acción  conjunta  y  coordinada  con

otros colectivos. Los modelos sociales vigentes de

convivencia suelen tener serias difcultades para

sus procesos organizativos.

Resulta fundamental que, al menos en México, se

revisen los programas de formación del psicólogo

para transformar el perfl hacia una lógica activa y

preventiva,  abandonando  los  vicios  pasivo-asis-

tencialistas.
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Efectos de la inteligencia emocional en el
burnout y engagement académico de

estudiantes adolescentes
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Resumen

El objetivo del presente trabajo fue analizar la relación entre la inteligencia emocional, el

burnout y el engagement académico en una muestra de 3512 alumnos pertenecientes a

18 centros públicos de Educación Secundaria Obligatoria (ESO). Los instrumentos utiliza-

dos fueron las versiones españolas del Traid Meta-Mood Scale-24 (TMMS-24), el Maslach

Burnout  Inventory–Student  Survey (MBI-SS)  y  la  Utrecht  Work  Engagement  Scale–Student

(UWES-S). Los resultados mostraron relaciones positivasentre lasdimensiones de la inte-

ligencia emocional y el engagement académico de la misma manera que negativas del

burnout con ambas. A su vez, el agotamiento físico y emocional y el cinismo predijeron

negativamente la inteligencia emocional al mismo tiempo que el vigor, la dedicación y

absorción, lo hicieron de manera positiva. Se desprende la importancia de la promoción

de comportamientos adaptativos y habilidades emocionales que mejoren el desempeño

escolar y la vida académica de los estudiantes en sus centros educativos.

Palabras clave:  Inteligencia emocional, burnout, engagement, estudiantes, adolescen-

tes.

18 Departamento de Psicología y Sociología, Facultad de Educación. Universidad de Zaragoza. Correo electrónico: pusan@unizar.es
19 Departamento  de  Psicología  y  Sociología,  Facultad  de  Educación. Universidad  de  Zaragoza.  Correo  electrónico:

salavera@unizar.es
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Abstract

The objective of this study was to analyze the relationship between emotional intelli-

gence, burnout and academic engagement in a sample of 3512 students belonging to 18

secondary schools. The instruments used were the Spanish versions of the Traid Meta-

Mood Scale-24 (TMMS-24), the Maslach Burnout Inventory–Student Survey (MBI-SS) and

the Utrecht Work Engagement Scale–Student (UWES-S). The results showed positive rela-

tionships between the dimensions of emotional intelligence and academic engagement

and negative relationships between burnout with academic engagement and emotional

intelligence. In addition, physical and emotional exhaustion and cynicism negatively pre-

dicted emotional intelligence whereas vigor, dedication and absorption did in a positive

way. The importance of the promotion of adaptive behaviors and emotional skills that

improve the school performance and the academic life of the students in their educa-

tional centers were deduced.

Keywords: Emotional intelligence, burnout, engagement, students, teenagers.

Introducción

En el proceso educativo de niños y adolescentes

en los centros escolares se producen numerosas

situaciones personales y contextuales que afectan

de  manera  signifcativa  a  los  estudiantes  en  su

proceso de formación, incluso más en enseñanzas

medias y coincidiendo con la adolescencia, etapa

de vital trascendencia en la vida de una persona,

en la cual se conforma la personalidad previa a la

edad adulta (Gómez-Fraguela, Fernández, Romero

y Luengo, 2008).

La Inteligencia Emocional (IE)  se conoce como la

capacidad para procesar la información que nos

proporcionan  las  emociones  (Mayer  y  Salovey,

1997), siendo las personas emocionalmente inteli-

gentes  aquellas  que  atienden  a  las  emociones

percibidas en su contexto más cercano, compren-

den sus posibles causas y consecuencias y desa-

rrollan  estrategias  para  regular  o  manejar  los

diferentes estados emocionales (Mayer, Salovey y

Caruso, 2000; Pena, Rey y Extremera, 2012). 

Durante las tres últimas décadas han germinado

diferentes concepciones acerca de la inteligencia,
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la  cual,  tomándola  por  sí  sola  como  constructo

general,  se revelaba como un factor insufciente

en cuanto a la predicción de éxito universal en los

diferentes ámbitos de la vida. Desde las inteligen-

cias  múltiples  de  Gardner  (1983)  y  desde  la

década de los 90 se han venido explorando dife-

rentes  inteligencias  que,  como  la  emocional,

aporta  y  magnifca  información  potencialmente

relevante en las personas (Mayer, Roberts y Bar-

sade, 2008).

En la actualidad, en el  estudio científco de la IE

prevalece el modelo de habilidad propuesto por

Mayer, Caruso, y Salovey (1999), quienes concep-

tualizan la  IE  como “la capacidad para valorar  y

expresar las emociones con exactitud, la  capaci-

dad para acceder y generar sentimientos que faci-

liten el pensamiento, la capacidad para entender

las  emociones  y  el  crecimiento  emocional  y  la

capacidad para regular las emociones y promover

el  crecimiento  emocional  e  intelectual”  (pp.  71).

De este modo, la IE estaría compuesta por habili-

dades específcas que desempeñan un papel sig-

nifcativo  en  el  bienestar  subjetivo  de  una

persona, como son la claridad, reparación y regu-

lación emocional. La primera de ellas, la atención

emocional, se defne como la capacidad para per-

cibir  y  expresar  los  sentimientos  de forma ade-

cuada; la claridad emocional,  estaría relacionada

con la comprensión de los estados emocionales y,

por  último,  la  reparación  emocional  se  defne

como la capacidad de regular los estados emocio-

nales de manera correcta.

La literatura científca en torno al estudio de la IE

en el  ámbito académico resulta amplia enfocán-

dose  en  diferentes  poblaciones  y  contextos.  La

mayoría de los estudios se han centrado en inves-

tigar la incidencia de la IE en el bienestar de los

estudiantes en Educación Primaria (Ferragut y Fie-

rro,  2012),  en  Educación  Secundaria  Obligatoria

(ESO) (Extremera, Durán y Rey, 2009), estudiantes

universitarios (Extremera, Salguero, y Fernández-

Berrocal, 2011) o incluso en educación de adultos

(Vergara,  Alonso-Alberca,  San-Juan,  Aldás,  y  Voz-

mediano, 2015) denotando la asociación de la IE

con el bienestar subjetivo, satisfacción vital y felici-

dad académica de ellos. Asimismo, la IE también

se ha estudiado en profesorado de Primaria (Arís,

2009), profesorado de Secundaria (Chan, 2006)  y

docentes  universitarios  (Augusto-Landa,  López-

Zafra, Martínez y Pulido, 2006) unido a otras varia-

bles como salud laboral, percepción de efcacia o

satisfacción con resultados académicos. 

De este modo, las emociones suponen un papel

importante en la adaptación de los estudiantes en

su centro escolar en cuanto al manejo emocional
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de todas aquellas variables contextuales y perso-

nales que se producen a lo largo del curso acadé-

mico  y  que  pueden  determinar  cuestiones  tan

importantes como el bienestar personal, felicidad

académica,  socialización  grupal  o  rendimiento

académico, entre otros.

Por  otra  parte,  algunos  estudiantes  durante  su

etapa escolar,  de manera puntual o más persis-

tente  en  el  tiempo,  pueden no  disponer  de  las

competencias  y  estrategias  necesarias  para  las

exigencias y demandas de la  vida académica,  lo

que los  lleva a experimentar sensaciones y  per-

cepciones como la asunción de una actitud nega-

tiva de desvalorización y pérdida de interés en sus

estudios, aparición de dudas acerca de la propia

capacidad  personal  en  sacarlos  adelante  o,

incluso, agotamiento físico y psíquico que pueden

desembocar  en  una  desmotivación  absoluta  y

posterior  abandono  de  sus  estudios  (Musitu,

Giménez y Burgui,  2012).  La aparición de dichas

manifestaciones  se  conoce  como  síndrome  de

Burnout Académico (BA) (Schaufeli, Martínez, Mar-

ques,  Salanova y Bakker,  2002;  Schaufeli  y  Sala-

nova,  2007),  el  cual  se  caracteriza  por  tres

dimensiones  principales:  cansancio  emocional,

cinismo y efcacia. La primera de ellas se relaciona

con  el  agotamiento  físico  y  desgaste  emocional

que  puede  llegar  a  tener  un  alumno  en  un

momento dado; la segunda, el cinismo, hace refe-

rencia a la indiferencia o falta de interés hacia los

estudios y,  por  último,  la  efcacia  académica,  se

vincula con la aptitud para el desempeño de las

tareas escolares encomendadas.

De esta manera, el BA se ha relacionado con un

bajo  rendimiento  escolar  (Salanova,  Martínez  y

Llorens, 2014), altos niveles de estrés (Extremera,

Durán y Rey, 2007), bajos niveles de autoefcacia

(Durán,  Extremera,  Rey,  Fernández-Berrocal,  y

Montalbán, 2006) así como, en defnitiva,  escasa

felicidad académica durante la etapa escolar del

alumno  (Salanova,  Martínez,  Bresó,  Llorens  y

Grau, 2005).

Los estudios que vinculan a la IE y el BA en pobla-

ción  académica  suelen  coincidir  en  la  relación

negativa entre ellas (Durán et al.,  2006). De este

modo, una mayor IE por parte de los estudiantes

se halla negativamente asociada con las dimensio-

nes agotamiento emocional y cinismo del BA. A su

vez, mayores puntuaciones en IE correlacionan de

manera positiva con mayores niveles de efcacia

académica (Extremera, Durán y Rey, 2007).

El último constructo del estudio, conceptualizado

como Engagement Académico (EA),  se considera

un estado psicológico proveniente de la psicología

positiva y fundamentado en las fortalezas del indi-
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viduo frente a las situaciones de estrés y/o agota-

miento (Seligman, Steen, Park y Peterson, 2005).

En un sentido contrario al BA, el EA queda caracte-

rizado por las dimensiones del vigor, la dedicación

y la absorción. El primero de ellos refere a altos

niveles de energía y resistencia ante la demanda

escolar, la inversión de esfuerzos, así como la per-

sistencia y rectitud frente a las difcultades apare-

cidas; el segundo, la dedicación, hace referencia a

la involucración y compromiso en el  trabajo,  así

como  sentimientos  de  entusiasmo  e  involucra-

miento en él y, por último, la absorción, resulta un

estado de inmersión en la tarea que satisface y

colma  las  expectativas  del  alumno  (Schaufeli  y

Bakker, 2004).

De esta manera, el  EA  se consideraría un patrón

conductual  adaptativo de los  alumnos caracteri-

zado por la implicación, satisfacción y desempeño

de la propia actividad académica.

En  este  sentido,  diversas  investigaciones  han

puesto de manifesto la existencia de una relación

inversa entre los constructos de EA y BA. De este

modo,  a  las  dimensiones  de  agotamiento

físico/emocional y el cinismo, que caracterizan al

BA,  se contraponen el vigor y la dedicación, que

responden al  EA  (Salanova, Del Líbano, Llorens y

Schaufeli,  2014), entendiéndose  como  polos

opuestos bipolares en las categorías de energía,

aglutinando al  cansancio  emocional  y  vigor,  por

un lado; e identifcación, aunando al cinismo y la

dedicación,  respectivamente  (González-Romá,

Schaufeli, Bakker, y Lloret, 2006). 

En el ámbito académico, la literatura científca ha

relacionado  el  EA  con  un  óptimo  rendimiento

escolar y con altos niveles de percepción de auto-

efcacia  (Bresó,  Schaufeliy  Salanova,  2011),  una

baja  prevalencia  de abandono escolar  (Salanova

et al., 2014), así como, en términos generales, la

felicidad académica y el bienestar de los estudian-

tes (Moyano y Riaño-Hernández, 2013).  Los estu-

dios referidos a EA e IE evidencian una relación

positiva entre ambas; concretamente, las dimen-

siones de atención y reparación emocional se aso-

cian  con  vigor  y  dedicación mientras  que  la

reparación  emocional  resulta  la  única  vinculada

con la dimensión de  absorción  (Extremera et al.,

2007).

Por todo ello,  y siguiendo a Caballero, Hederich y

García  (2015),  resultan  necesarios  más  estudios

que amplíen la comprensión y conocimiento de la

interrelación entre los diferentes constructos psi-

cológicos de la vida académica de los estudiantes,

como  son  la  inteligencia  emocional,  el  burnout
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académico  y  el  engagement  académico  en  aras

del desarrollo personal y académico de los alum-

nos dentro de la institución escolar.

De este modo, y ante la escasez de estudios que

relacionen  de  manera  directa  los  constructos

enunciados en población escolar,  el  objetivo del

estudio se centra en analizar la relación entre la

inteligencia  emocional,  el  burnout  y  el  engage-

ment académico en una muestra de adolescentes

escolares de Educación Secundaria Obligatoria.

De esta manera, y con base en el objetivo citado,

se postulan tres hipótesis: 

• Aquellos estudiantes  con unas mayores pre-

valencias en inteligencia emocional se relacio-

narán con un mayor engagement académico,

así  como  de  un  menor  burnout  académico

siguiendo una línea de conductas más adap-

tativas, que

• Aquellos estudiantes que obtengan menores

niveles  en  inteligencia  emocional,  relaciona-

dos positivamente con el burnout académico

en una línea de conductas menos adaptativas,

y

• La inteligencia emocional actuará de factor de

protección  del  burnout  académico  y  favore-

cerá la aparición del engagement académico.

Método

Diseño

El presente trabajo, de acuerdo con Ato, López y

Benavente (2013), consistió en un estudio ex post-

facto de carácter prospectivo con un diseño des-

criptivo simple, respondiendo a un muestreo alea-

torio simple. 

Muestra

El estudio estuvo compuesto por 3512 estudian-

tes  de  género  masculino  (N=1816;  51,07%)  y

femenino  (N=1696;  48,29%)  pertenecientes  a  16

centros públicos de Educación Secundaria Obliga-

toria (ESO) de la provincia de Zaragoza con edades

comprendidas entre los  12 y  18  años (M=14,55;

DT=1,68).
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Tabla 1. Edad y curso académico de los estudiantes.

N %

Edad 12 años 307 17,89

13 años 293 16,54

14 años 403 24,02

15 años 417 23,93

16 años 269 14,03

17 años 56 2,71

18 años 11 0,88

Curso académico 1º ESO 338 20,09

2º ESO 436 25,63

3º ESO 567 32,11

4º ESO 415 22,17

Instrumentos de evaluación

Para  recoger  la  información  y  aproximarnos  al

objetivo establecido se utilizaron tres  cuestiona-

rios.  Con  la  fnalidad  de  percibir  la  inteligencia

emocional  de los  estudiantes se  utilizó  la  escala

Traid  Meta-Mood  Scale-24 (TMMS-24)  (Salovey,

Mayer,  Goldman,  Turvey  y  Palfai,  1995)  en  una

versión reducida y adaptada a la población espa-

ñola por Fernández-Berrocal, Extremera y Ramos

(2004). La escala contiene tres dimensiones con 8

ítems cada una: atención emocional (5) ( =,89) (Ej.

“Presto mucha atención a mis sentimientos”); cla-

ridad  de  sentimientos  (5)  ( =,90)  (Ej.  “Frecuente -

mente  puedo  defnir  mis  sentimientos”)  y

reparación emocional  (5) ( =,86) (Ej. “Aunque me

sienta mal, procuro pensar cosas agradables”). Las

respuestas se disponen en una escala tipo Likert

que oscila desde “Muy en desacuerdo” (1) hasta

“Muy  de  acuerdo”  (5).  La  fabilidad  del  instru-

mento original describe un alfa de Cronbach de ,

87 mientras que en nuestra investigación otorgó

una prevalencia de ,88.
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Para  denotar  el  burnout  académico  de  los  estu-

diantes, se utilizó la versión española del Maslach

Burnout Inventory–Student Survey (MBI-SS) (Schau-

feli  et al.,  2002).  Dicho cuestionario se compone

de 15 ítems repartidos en tres dimensiones:  ago-

tamiento físico/emocional (5) ( =,81) (Ej. “Estudiar

o ir a clase todo el día es una tensión para mí);

cinismo (4)  ( =,79)  (Ej.  “He  perdido  entusiasmo

por  mis  estudios”)  y  efcacia (6)  ( =,78)  (Ej.  “Me

estimula  conseguir  objetivos  en  mis  estudios”).

Las respuestas responden al grado de acuerdo o

desacuerdo con los ítems en una escala tipo Likert

que oscila desde “Muy en desacuerdo” (1)  hasta

“Muy  de  acuerdo”  (5).  La  fabilidad  del  instru-

mento original denota un alfa de Cronbach de ,80

mientras que en nuestra investigación otorgó una

prevalencia de ,83. 

Por  último,  para  averiguar  el  engagement  acadé-

mico de  los  estudiantes  se  partió  de  la  versión

española  del Utrecht  Work  Engagement  Scale–Stu-

dent  (UWES-S)  (Schaufeli  et  al.,  2002).  El  instru-

mento está compuesto por 17 ítems los cuales se

dividen en tres dimensiones:  vigor (6) ( =,77) (Ej.

“Mis  tareas  como  estudiante  me  hacen  sentir

lleno de energía);  dedicación (5)  ( =,79)  (Ej.  “Mis

estudios  son  un  reto  para  mí”)  y  absorción (6)

( =,76)  (Ej.  “Soy  feliz  cuando realizo  mis  tareas

como estudiante”).  Las respuestas oscilan desde

“Muy en desacuerdo” (1) hasta “Muy de acuerdo”

(5) en una escala tipo Likert. El instrumento origi-

nal denota un alfa de Cronbach de ,80 mientras

que en nuestra investigación otorgó una prevalen-

cia de ,78.

Procedimiento

En la realización del estudio se contó con la apro-

bación  de  los  diferentes  centros  de  educación

secundaria, así como de los padres/tutores de los

alumnos por medio de consentimiento informado

para poder participar en la investigación. Un día

de la semana, acordado previamente con la jefa-

tura de estudios, se llevó a cabo la cumplimenta-

ción de los cuestionarios en cada una de las clases

de  un  mismo  centro.  Todos  los  sujetos  y  sus

padres/tutores  fueron  previamente  informados

de  la  naturaleza  del  estudio,  participando  de

manera  voluntaria  y  respetando,  de  este modo,

las directrices éticas de la Declaración de Helsinki

(AMM, 2000) en todos sus términos.

Análisis de datos

Se procedió a realizar una estadística descriptiva

con la fnalidad de conocer los datos sociodemo-

gráfcos  de  la  muestra,  así  como  las  diferentes

variables estudiadas. Posteriormente, se llevaron

a cabo correlaciones entre las variables de IE, BA y
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EA,  procesadas  y  analizadas  mediante  el  pro-

grama estadístico IBM SPSS v22.0. A su vez, para

estimar  la  predicción de las  subvariables  de  las

variables  del  BA y EA sobre la  IE se realizó una

regresión  jerárquica.  Finalmente,  se  planteó  un

modelo de ecuaciones estructurales,  mediante el

método  de  extracción  de  máxima  verosimilitud,

que permitiese validar y cuantifcar las relaciones

causales entre las tres variables a través del pro-

grama AMOS v24. Para todas las operaciones, se

tuvo  en  cuenta  un  nivel  de  signifcación  p≤0,05

trabajándose con un nivel de confanza del 95%. 

Resultados

A continuación se presentan los resultados obte-

nidos de las diferentes variables estudiadas:

Análisis correlacional IE

Por una parte, tal y como se refeja en la tabla 2,

las  puntuaciones  descriptivas  de  las  diferentes

variables resultaron heterogéneas. Las dimensio-

nes de la  IE  obtuvieron puntuaciones más altas

que el resto; la regulación emocional fue la más

acusada  (M=3,56).  En  el  BA,  la  dimensión  con

mayores prevalencias resultó la efcacia (M=3,52)

siendo  el  cinismo  la  menor  (M=2,14).  En  el  EA,

resultaron  la  absorción  (M=3,21)  y  el  vigor

(M=2,75), respectivamente.

Por otra parte, analizando las variables de IE, BA y

EA, se apreciaron correlaciones signifcativas entre

varias de ellas. De esta manera, todas las dimen-

siones de la IE correlacionaron positivamente con

las  del  EA,  denotando  la  relación  entre  ambas

variables  y  estableciendo  la  mayor  correlación

entre  la  regulación  emocional  y  la  dedicación

(r=,420)

La claridad y regulación emocional  se relaciona-

ron  de  manera  negativa  con  el  agotamiento

físico/emocional  y  el  cinismo,  del  BA,  siguiendo

una misma línea que con todas las dimensiones

del EA. Sin embargo, la efcacia académica mostró

correlación positiva con la claridad (r=,331) y regu-

lación (r=,388) de la  IE,  del mismo modo que con

el  vigor  (r=,487),  dedicación (r=,623)  y  absorción

(r=,500) del EA.
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Tabla 2. Relación entre las variables de inteligencia emocional, burnout y engagement académico.

1 2 3 4 5 6 7 8 9

Inteligencia emo-
cional

1. Atención emocional 1

2. Claridad emocional ,155** 1

3. Regulación emocional ,055
,

451** 1

Burnout acadé-
mico

4. Agotamiento
físico/emocional

,100** -,136
**

-,198
** 1

5. Cinismo ,047
-,172

**

-,251
**

,
328** 1

6. Efcacia ,060
,

331**

,
388**

-,158
**

-,489
** 1

Engagement aca-
démico

7. Vigor ,082* ,
301**

,
369**

-,323
**

-,292
**

,
487** 1

8. Dedicación ,066* ,
299**

,
420**

-,303
**

-,470
**

,
623**

,
722** 1

9. Absorción ,119** ,
248**

,
286**

-,234
**

-,330
**

,
500**

,
709**

,
707** 1

Media 3,44 3,41 3,56 3,19 2,14 3,52 2,75 3,21 2,84

DT ,75 ,72 ,75 ,96 1,06 ,77 1,02 1,02 ,90

Alfa de Cronbach ,89 ,90 ,86 ,81 ,79 ,78 ,77 ,79 ,76

** La correlación es signifcativa al nivel 0,01 (bilateral)

* La correlación es signifcante al nivel 0,05 (bilateral)
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Análisis de regresión jerárquica

Tal y como se aprecia en la tabla 3, se llevó a cabo

un análisis de regresión jerárquica para compro-

bar el posible valor predictivo de los niveles de BA

y EA sobre la IE. Para ello, se tomaron las dimen-

siones de la  IE  como variables independientes y

las  diferentes  dimensiones  del  BA  y  EA,  como

variables independientes.

Los resultados del análisis de regresión predijeron

negativamente  las  dimensiones del  agotamiento

físico/emocional  y  el  cinismo,  pertenecientes  al

BA, sobre la  IE. Al mismo tiempo, las tres dimen-

siones del EA como son el vigor, la dedicación y la

absorción, predijeron positivamente las dimensio-

nes de la atención y claridad emocional.

Tabla 3. Análisis de regresión jerárquica entre las variables de inteligencia emocional, burnout y
engagement académico.

VD: A. físico/emocional
(BA)

B s.e. R2 t Sig.

Atención emocional -.218 .047 -4.588 .000

Claridad emocional .155 .043 3.636 .000

Reparación emocional -.103 .049 .236 -2.089 .037

VD: Cinismo (BA)

Atención emocional -.307 .048 -5.941 .000

Claridad emocional -.124 .049 -2.308 .021

Reparación emocional .101 .046 .269 2.174 .030

VD: Efcacia (BA)

Atención emocional .305 .035 8.676 .000

Claridad emocional .208 .036 5.722 .000

Reparación emocional .014 .437 .424 .437 .663

VD: Vigor (EA)

Atención emocional .396 .047 8.395 .000
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Claridad emocional .236 .049 4.842 .000

Reparación emocional .040 .397 1.288 .198

VD: Dedicación (EA)

Atención emocional .488 .046 10.515 .000

Claridad emocional .189 .048 3.953 .000

Reparación emocional .026 .436 .849 .396

VD: Absorción (EA)

Atención emocional .264 .043 6.115 .000

Claridad emocional .167 .045 3.713 .000

Reparación emocional .102 .039 .325 2.639 .008

Modelo de ecuaciones estructurales

Por último, se llevó a cabo un modelo de ecuacio-

nes  estructurales  que  denotara  la  existencia  de

relaciones signifcativas  entre  IE,  BA y EA en los

estudiantes  de  Secundaria.  En  la  Figura  1  se

muestra el resultado del análisis con ecuaciones

estructurales  mediante  el  método de extracción

de máxima verosimilitud, confrmando la adecua-

ción del  modelo compuesto por  los  constructos

planteados  en  el  estudio.  El  modelo  indica  la

correlación entre la  IE  y el EA (r=,58), lo que nos

indicaría que altos niveles de IE llevan aparejados

altas  prevalencias  de  EA.  Además,  el  modelo

indica  la  relación  inversa  entre  el  BA  con  la  IE

(r=-,64)  así  como  con  el  EA(r=-.83),  mostrando

cómo altos niveles de BA conllevan bajos niveles

de  IE  y  EA.  Por  lo  que  se  refere  al  ajuste  del

modelo, los diversos índices de ajuste resultaron

adecuados,  por  lo que se puede afrmar que el

modelo propuesto acerca de la estructura facto-

rial entre la IE, BA y EA resulta sustentable: χ2 (24)

= 82,769, p < 0.001; χ2 /gl =3,441; CFI = 0.97; NFI =

0.97;  TLI  =  0.95;  RMSEA = 0.62,  IC  95% (0.049 –

0.076). 
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Figura 1. Modelo de ecuaciones estructurales entre burnout, engagement y autoefcacia

Discusión

El  objetivo  del  estudio  fue  analizar  la  relación

entre la IE, el BA y el EA en adolescentes escolares

pertenecientes a diferentes centros educativos en

etapa de Educación Secundaria Obligatoria.

La primera hipótesis que se postuló fue, precisa-

mente,  que  aquellos  estudiantes  con  mayores

prevalencias en IE se relacionarían con un mayor

EA, de la misma manera que un menor BA en una

línea de conductas adaptativas.

Dicha  hipótesis  se  cumplió.  Los  resultados  de

nuestra  investigación  revelaron  la  relación  exis-

tente entre la IE y unos mayores niveles de vigor,

dedicación y absorción por parte del  EA,  unidos

con  unos  menores  niveles  de  agotamiento

físico/emocional y  cinismo, por  parte del  BA,  en

una  línea  de  conductas  autodeterminadas.  De

esta  manera,  los  alumnos del  estudio  con altos

niveles de energía, resistencia y constancia ante la

demanda  escolar  presentaron  mayor  atención,

claridad y reparación emocional, al mismo tiempo

que  un  menor  desgaste  físico/emocional  y

cinismo.
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Diferentes estudios avalan nuestros resultados en

una línea de conductas más adaptativas. Por un

lado, ciertos trabajos aluden a un mayor vigor y

dedicación unidos  a una mayor IE  en población

escolar en la etapa de Secundaria (Bresó, Schaufe-

liy Salanova, 2011; Extremera, Durán y Rey, 2007)

generalmente vinculados a un mayor rendimiento

y menor posibilidad de abandono escolar  (Vera,

Le  Blanc,  Taris  y  Salanova,  2014).  Extremera,

Durán y Rey (2009) aluden a que las dimensiones

de  atención  y  reparación  emocional  se  asocian

con el  vigor  y la  dedicación,  en detrimento de la

aparición de BA, mientras que la reparación emo-

cional  resultaría la única vinculada con la dimen-

sión  de  absorción,  hecho  que  coincide  en

nuestros resultados con las dos primeras dimen-

siones.  Palacio,  Caballero,  González,  Graviniy

Contreras (2012)  mostraron la relación existente

entre altos niveles de IE y EA denotando relacio-

nes negativas con el agotamiento físico y emocio-

nal, el cinismo y la baja efcacia académica. Pena,

Rey  y  Extremera  (2012)  comparten  esta  misma

línea aludiendo a la relación de todas y cada una

de las dimensiones de la IE con el EA las cuales, en

defnitiva,  repercuten en el  bienestar personal  y

felicidad de los estudiantes en aras de la progre-

sión  escolar  en  su  vida  académica  (Moyano  y

Riaño-Hernández, 2013).

La segunda hipótesis de nuestro estudio aludía a

la  posible  relación negativa  de  los  niveles  de IE

con los del BA de los estudiantes en una línea de

conductas más desadaptativas.

La  hipótesis  establecida  se  cumplió  de  manera

parcial; el análisis correlacional denotó la relación

negativa de la claridad y atención emocional con

el agotamiento físico/emocional  y  el  cinismo del

mismo modo que, de manera positiva, con la ef-

cacia académica. Además, la atención emocional

se  relacionó  positivamente  con  el  agotamiento

físico y emocional. El modelo de ecuaciones, inclu-

yendo el EA, mantiene la relación negativa inequí-

voca entre los constructos de BA e IE. 

De esta manera, aquellos alumnos con menores

niveles de claridad y regulación emocional se rela-

cionan con un mayor agotamiento físico y emocio-

nal,  así  como  de  un  mayor  cinismo,  quedando

ambas complementariamente relacionadas con la

atención emocional de los estudiantes adolescen-

tes. 

Diversos  estudios  de  la  literatura  científca  que

vinculan a la IE y el  BA en población académica

suelen coincidir en la relación negativa entre ellas

(Durán et al., 2006). De este modo, una menor IE

por  parte  de  los  estudiantes  se  halla  positiva-

mente asociada con las dimensiones agotamiento
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emocional  y  cinismo del  BA.  A  su vez,  mayores

puntuaciones en IE correlacionan de manera posi-

tiva  con  mayores  niveles  de  autoefcacia  acadé-

mica (Blanco,  2010)  como acontece en nuestros

resultados.

Extremera,  Durán y  Rey (2007)  indican que una

menor  IE  por  parte  de  los  estudiantes  se  halla

relacionada con el BA y rendimiento escolar de los

alumnos.  Caballero,  Palacio  y  Hederich  (2012)  y

Salanova et al., (2014) mantienen una misma línea

señalando que los estudiantes con elevado agota-

miento físico y emocional, así como alto cinismo,

obtienen una menor  IE  unido a  un rendimiento

académico menor. Por último, Salanova, Martínez

y Llorens (2014) afrman que el óptimo funciona-

miento  académico  se  encuentra  relacionado

negativamente con el BA y positivamente con la IE

lo que quiere decir que aquellos estudiantes que

se sientan emocionalmente estables  y  equilibra-

dos  experimentarán menor  sensación de agota-

miento físico y emocional, así como de cinismo, en

el  desarrollo  de  sus  tareas  académicas  y  curso

escolar en el que se hallen inmersos que aquellos

quienes  experimentan  lo  contrario  (Schaufeli  y

Bakker, 2004).

Por último, la tercera hipótesis de nuestro estudio

señalaba  el  constructo  de  la  IE  como factor  de

protección  del  BA  favoreciendo  la  aparición  del

EA. La hipótesis planteada se cumplió en su totali-

dad. Atendiendo a las variables del BA, el agota-

miento  físico/emocional  y  el  cinismo  predijeron

negativamente la aparición de las tres dimensio-

nes de la IE como son la atención, la claridad y la

reparación emocional en una clara línea de com-

portamientos  adaptativos.  Del  mismo modo,  las

tres dimensiones del EA como resultan el vigor, la

dedicación  y  la  absorción,  predijeron  positiva-

mente la atención y la claridad emocional de los

estudiantes adolescentes.

La literatura científca nos deja escasos estudios

que  indaguen  de  manera  específca  acerca  del

valor predictivo del BA y EA sobre la IE en pobla-

ción estudiantil adolescente. Esteban (2014) alude

a  las  dimensiones  de  la  efcacia  académica,  así

como el vigor, la dedicación y la absorción del BA

y el EA, respectivamente, como predictores de la

variable  de  claridad emocional,  tal  y  como des-

prenden los resultados de nuestra investigación,

complementados  con  la  variable  de  reparación

emocional. El estudio de Mestre, Guil y Gil-Olarte

(2004)  encuentra  predicciones  estadísticamente

signifcativas entre IE y el  EA, así como el rendi-

miento escolar,  que se mantienen con indepen-

dencia  de  la  infuencia  en  que,  sobre  las

califcaciones, tiene la personalidad y la inteligen-
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cia general o el efecto combinado de ambas. Bue-

nrostro (2012) denota la infuencia y el peso de las

dimensiones del EA sobre la IE de los estudiantes

unido  a  otras  variables  como bienestar  psicoló-

gico o  la  mayor satisfacción general  con la  vida

(Buenrostro  et  al.,  2012).  Por  último,  Carlotto  y

Gonçalves  (2008)  aglutinan las  tres  dimensiones

del  EA,  así  como las expectativas  de éxito en la

asunción de que ambas predicen positivamente la

IE y negativamente la aparición de BA en estudian-

tes adolescentes. Por todo esto, tal y como hemos

comentado,  aspectos referidos a la IE,  al BA, así

como a al EA, infuyen y desempeñan una labor

relevante sobre las conductas de los estudiantes

en edad escolar, por lo que resulta fundamental

atenderlos para un óptimo desarrollo personal y

académico  (Bresó,  Schaufeli  y  Salanova,  2011;

Salanova et al., 2014; Vera et al., 2014).

Limitaciones del estudio

Las limitaciones del estudio pueden residir en el

diseño transversal del mismo tomando los datos

en un momento espacio-temporal dado. A su vez,

los centros de educación secundaria encuestados

responden de una manera aleatoria a su inclusión

en el estudio no tomando una muestra uniforme

de todos los barrios o zonas de la ciudad, lo que

puede  afectar,  del  mismo  modo,  a  las  posibles

diferencias  entre  sus  niveles  socioeconómicos  o

educativos, así como a otras cuestiones sociales. A

la par, los índices de IE, BA y EA pueden variar de

un curso escolar a otro,  e incluso dentro de un

mismo año, en cuanto a un cúmulo de circunstan-

cias personales y contextuales del estudiante en

su grupo/clase.

Prospectivas de futuro

Como  prospectivas  de  futuro  resultarían  intere-

santes  modelos  longitudinales  que  permitiesen

valorar la evolución de los constructos estudiados

a  lo  largo  de  un  período más  largo de  tiempo.

Además,  sería  importante  atender  otras  etapas

educativas como pueden ser Educación Primaria o

Bachillerato, de la misma manera que con otras

etapas de la vida académica del estudiante como

los  grados  de  Formación  Medio  o  Superior,  así

como  la  propia  vida  universitaria.  Del  mismo

modo,  sería relevante considerar otras variables

relacionadas  con  las  estudiadas,  tales  como  el

género, el curso académico, la tipología de colegio

o el  propio rendimiento escolar de los alumnos,

así como otros aspectos sociales y culturales.
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Implicaciones prácticas

Este trabajo puede tener implicaciones de carác-

ter  práctico  que  desemboquen  en  estrategias

didácticas a utilizar sobre los alumnos a través de

los propios docentes u orientadores desde eda-

des tempranas enfocadas hacia la  educación en

valores,  el  conocimiento  de  las  emociones  o  el

bienestar  personal,  todo  ellos  aspectos  claves

para un desarrollo psicológico integral  que ayu-

dará a los alumnos a enfrentarse adecuadamente

a la compleja etapa de la adolescencia, y que cola-

borará en la  prevención de trastornos del  com-

portamiento  y  en  la  promoción  de  actitudes

saludables para la sociedad.

A su vez, programas de intervención dirigidos por

profesionales del ámbito en la apuesta por parte

de la Administración y/o los propios centros edu-

cativos por el trabajo con sus adolescentes en las

variables acaecidas u otras relacionadas pueden

contribuir  a  la  formación  integral  y  educacional

del  alumno,  disminuyendo  el  prematuro  aban-

dono  escolar  e  incluso  potenciando  su  rendi-

miento académico. 

Además,  en  la  práctica  educativa,  apenas  se

dedica tiempo en las aulas a enseñar al alumnado

la  importancia  que adquieren las  emociones no

sólo en el ámbito escolar sino en todos los ámbi-

tos de la vida. Del mismo modo, tampoco se tra-

bajan  con  los  estudiantes  procedimientos,

técnicas y estrategias necesarias para hacer frente

de forma positiva a las emociones, especialmente

las de signo negativo, que puedan surgir en situa-

ciones educativas, ni cómo regularlas para mante-

ner  la  adherencia  en  el  aprendizaje.  Por  estas

razones,  la  formación y  el  reciclaje  del  profeso-

rado  en  forma  de  programas  de  formación  de

habilidades emocionales se revela esencial  como

facilitadores  de  las  actitudes  positivas en  el

desempeño escolar y prevención del BA.

Por último, los resultados de nuestra investigación

animan  a  seguir  investigando  y  buscar  nuevas

preguntas que nos ayuden a defnir metodologías

que nos permitan avanzar en la construcción del

desarrollo  personal  y  social  de  los  adolescentes

escolares.
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Resumen

La presente investigación pretende comparar una institución pública y una privada res-

pecto al estrés académico que presentan los estudiantes de séptimo y octavo semestre.

El estudio realizado muestra un enfoque cuantitativo descriptivo, con diseño no experi-

mental de tipo transeccional, cuya técnica de recolección de datos es la encuesta: Inven-

tario SISCO del Estrés Académico. Se aplicó a 68 estudiantes de la carrera de psicología,

de los cuales 45 pertenecen a la universidad pública y 23 a la privada. Se realizó un análi -

sis comparativo utilizando para ello la prueba t para muestras independientes. Los re-

sultados indican diferencias signifcativas en la dimensión de Reacciones Psicológicas en

la variable “Desgano para realizar las labores escolares” y en la dimensión de Estrategias

de Afrontamiento en la variable “Verbalización de la situación que preocupa”. La media

más alta la obtuvieron los alumnos de la escuela pública, siendo no representativa la di-

ferencia entre ambas escuelas.

Palabras clave: estrés académico, estresores, síntomas, estrategias de afrontamiento.
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Abstract

The objective of this research is to establish a comparison between a public institution

and a private institution, regarding the academic stress shown in seventh and eight se-

mester students. The study shows a quantitative and descriptive focus, with a non-ex-

perimental  design,  from the transectional type,  using a survey as the data collection

technique: SISCO Inventory of Academic Stress. The survey was applied to 68 psychology

students, (45 from a public college and 23 from a private college). A comparative analysis

was performed by using the Independent Samples t Test. The results indicate signifcant

diferences between the dimension of Psychological Reactions, in the “apathetic to do

the school work” variable, and the dimension of the strategies to face challenges, in the

“verbalization of the situation that worries” variable. In global terms, the highest average

was obtained by the public college students, and the diference between both schools

was not signifcant.

Key words: academic stress, stress factors, symptoms, strategies to face challenges.

Introducción

El estrés se ha convertido en uno de los proble-

mas  de  salud  más  frecuentes  en  la  sociedad

actual debido a que se trata de un fenómeno mul-

ticausal que resulta de la relación entre la persona

y los eventos de su medio ambiente. El sujeto eva-

lúa  estos  eventos  como  desproporcionados  y

amenazantes para sus recursos, y que ponen en

riesgo su bienestar físico y emocional. 

El estrés puede aparecer en cualquier etapa de la

vida  del  ser  humano,  desde  los  recién  nacidos,

niños,  jóvenes y  adultos  mayores.  Y  aunque los

jóvenes son un segmento sano de la  población,

los  factores  psicosociales  tales como problemas

familiares, competencia entre pares, alteración de

la  rutina  y  relaciones  interpersonales  inadecua-

das,  entre  otros,  tendrán  un  mayor  peso  en  la

aparición del estrés.

Dentro de estos factores psicosociales que estre-

san a los jóvenes de nuestra sociedad encontra-

mos  el  que  se  desarrolla  en  el  ambiente

académico.  Este  ambiente,  según  describen

Almeida y Soares (2011), es todo lo que está rela-
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cionado a un estudiante durante el  curso de un

programa  educativo  y  que  posiblemente  podría

infuir en los resultados académicos. Por lo tanto,

al estrés que se produce en el ambiente escolar se

le conoce como “estrés académico” y se defne de

manera más formal como una respuesta de acti-

vación  fsiológica,  emocional  y  conductual  ante

estímulos y eventos académicos. Orlandini (1999)

lo  describe  de  esta  forma:  “Desde  los  grados

preescolares hasta  la  educación universitaria  de

posgrado,  cuando  una  persona  está  en  un

periodo  de  aprendizaje  experimenta  tensión.  A

esta  se  le  denomina  estrés  académico y  ocurre

tanto  en  el  estudio  individual  como  en  el  aula

escolar”. 

Por otro lado Barraza (2011) defne el estrés aca-

démico como “Un proceso sistémico de carácter

adaptativo  y  esencialmente  psicológico,  que  se

presenta de manera descriptiva en tres momen-

tos”.  Para  este  autor,  un  primer  momento  es

cuando el alumno se ve sometido a una serie de

demandas en el ámbito escolar que percibe como

estresantes; el segundo momento ocurre cuando

estos estresores provocan un desequilibrio sisté-

mico (situación estresante), que se manifesta en

una serie de síntomas (indicadores del desequili-

brio).  Y fnalmente el  tercer momento,  que pro-

voca  un  desequilibrio  sistémico  que  obliga  al

alumno a realizar acciones de afrontamiento para

restaurar el equilibrio. 

Tomando en cuenta cualquiera de estas defnicio-

nes, este tipo de estrés provocará que los alum-

nos presenten bajo rendimiento escolar. Además,

se ha observado que alumnos que presentan un

descenso  en  sus  califcaciones  pierden  el  entu-

siasmo y la motivación, por lo que las consecuen-

cias  generalmente  se  manifestarán  como

ausentismo  escolar,  enfermedades  psicosomáti-

cas,  accidentes,  depresiones  y  consumo de sus-

tancias.  (Pérez,  Martín,  Rodríguez,  Borda  &  Del

Río, 2003).

Berrio y Mazo (2011) señalan que existen diferen-

tes tipos de estresores ante los cuales los alum-

nos  responden  de  diferente  manera,  y  que  el

origen de estrés abarca tanto fuentes psicosocia-

les como biológicas y físicas.  En los alumnos de

grados  superiores  se  han  observado  en  mayor

medida los estresores psicológicos como los pro-

blemas familiares, falta de motivación real, com-

petitividad y necesidad de reconocimiento, entre

otros. 

Aunque no todo el estrés es dañino, pues la OMS

(Organización Mundial de la Salud) por ejemplo, lo

defne como “un conjunto de reacciones fsiológi-
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cas  que  prepara  al  organismo  para  la  acción”

(OMS 1994). Siguiendo esta línea, el estrés es un

recurso que nos mantiene alerta ante los cambios

del  ambiente  que  pueden  suponer  un  peligro

para  el  individuo  o  el  colectivo,  anticipando  las

necesidades y los recursos necesarios para afron-

tarlos. Incluso, los hechos que se consideran posi-

tivos  exigen  cambios  y  adaptación  que  pueden

producir estrés. No obstante, es ante los hechos

desagradables o negativos donde se desencadena

con mayor intensidad las respuestas de estrés. 

El objetivo de la investigación fue comparar una

institución  pública  y  una  privada  respecto  al

estrés académico que presentan los  estudiantes

de séptimo y octavo semestre de la carrera de la

licenciatura en psicología,  en la  ciudad de Mon-

clova, Coahuila.

Método

El  enfoque  de  la  investigación  fue  cuantitativo

descriptivo,  con diseño no experimental  de  tipo

transeccional,  cuya  técnica  de  recolección  de

datos  es  la  encuesta:  Inventario  Sisco de Estrés

Académico de Arturo Barraza. En el presente estu-

dio participaron 68 estudiantes de la carrera de

psicología,  que  integraron  los  cuatro  grupos  de

alumnos analizados. 

Respecto a la  población y  muestra,  la  investiga-

ción se realizó en dos escuelas  de la ciudad de

Monclova, Coahuila. La unidad de análisis corres-

ponde a cuatro grupos de estudiantes que cursan

la  carrera  de  psicología,  cuyas  edades  oscilan

entre los 19 y los 56 años, 23 en la privada y 45 en

la pública. La muestra elegida es no probabilística,

ya que el instrumento se aplicó al total de alum-

nos que cursan el séptimo y octavo semestre en

ambas escuelas. 

La recolección de los datos se realizó mediante la

aplicación  del  Inventario  Sisco  de  Estrés  Acadé-

mico de Arturo Barraza, la cual consta de veinti-

dós  ítems,  considerando  tres  dimensiones,  las

cuales son: Estresores, Síntomas (físicos y psicoló-

gicos) y Estrategias de Afrontamiento.

La administración del instrumento se llevó a cabo

en el mes de marzo, de forma colectiva,  en dos

sesiones dentro del aula, lo que permitió lograr la

aplicación del total de alumnos de los semestres

considerados; de esta forma, los resultados con-

seguidos se consideran más apegados a la reali-

dad debido a las facilidades que se presentaron

en el momento.

Al término de la recopilación de datos se procedió

a la captura y al análisis de la información. Se pro-

cesaron medidas de tendencia central  (media)  y
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medidas de dispersión (rango, mínimos, máximos

y desviación estándar),  de  las  tres  dimensiones.

Además,  se  empleó  la  prueba  t  para  muestras

independientes  y  llevar  a  cabo  la  comparación.

Para calcular los datos se utilizó el programa STA-

TISTIC; posteriormente se analizó cada variable y

se interpretaron los resultados.

Resultados

Con el propósito de identifcar diferencias signif-

cativas en cuanto al estrés académico en los estu-

diantes de la escuela pública y privada, se realizó

un  análisis  comparativo  utilizando  para  ello  la

prueba t para muestras independientes. A conti-

nuación se muestran los resultados obtenidos:

La  tabla  1  muestra  el  análisis  comparativo  por

escuela  del  Inventario  “Sisco  de  Estrés  Acadé-

mico”, donde se puede observar que solo en dos

variables hay diferencias signifcativas. Tanto en la

variable “Desgano para realizar las labores escola-

res”  como  en  la  de  “Ventilación  y  confdencias

(verbalización de las situaciones que preocupan)”,

la media más alta la obtuvieron los alumnos de la

escuela pública, siendo no representativa la dife-

rencia entre ambas escuelas.

Tabla 1. Análisis comparativo prueba t para muestras independientes por escuela

Variable
M 

Pública
M 

Privada
T gl P

N 
Pública

N 
Privada

F
 Varianza

p 
Varianza

dieciséis 3.22 2.65 2.39 66 0.02 45 23 1.16 0.73

veintidós 3.40 2.74 2.30 66 0.02 45 23 1.15 0.67

De lo anterior se puede inferir que ambas escue-

las presentan el síntoma que se ve refejado en

una  reacción  psicológica,  específcamente  en  el

desgano que les provoca llevar a cabo las labores

escolares;  y,  por  otro  lado,  como  estrategia  de

afrontamiento  preferen  utilizar  la  verbalización

de la situación que les preocupa.

De igual modo se presenta el análisis descriptivo

realizado a cada una de las dimensiones o facto-

res que forman parte del instrumento “Inventario

SISCO de Estrés Académico”. 

Se  procesaron  medidas  de  tendencia  central

(media) y medidas de dispersión (rango, mínimos,

máximos y desviación estándar). 
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La tabla 2 muestra el procesamiento de la dimen-

sión Estresores. Los alumnos de la escuela pública

obtuvieron puntajes superiores a los cuatro pun-

tos en la variable “Sobrecarga de trabajo y tareas

escolares”,  lo  que  implica  que  los  estudiantes

manifestan estar excedidos por tareas y trabajos

a realizar  al  semestre.  Por  otro lado,  la  escuela

privada  presenta  un  puntaje  superior  a  cuatro

puntos en la variable “La evaluación de los profe-

sores”, lo que indica que para estos alumnos pre-

sentar exámenes, ensayos o trabajos de investiga-

ción  genera  más  estrés  que  el  resto  de  las

variables.

Sin embargo, ambas escuelas coinciden en que la

variable de “Tiempo limitado para hacer trabajos”

es otro factor que les genera estrés. Además, la

escuela privada presenta la variable “Tipo de tra-

bajo que piden los profesores”.

Tabla 2. Resumen de estadística descriptiva de la dimensión estresores

PÚBLICA N M Min Max R DE

Uno 45 2.56 1 5 4 1.03

Dos 45 4.09 2 5 3 0.79

Tres 45 3.27 1 5 4 1.03

Cuatro 45 3.93 2 5 3 0.75

Cinco 45 3.53 2 5 3 0.79

Seis 45 2.64 1 5 4 1.05

Siete 45 3.98 1 5 4 1.06

PRIVADA N M Min Max R DE

Uno 23 2.52 1.00 5.00 4.00 1.08

Dos 23 3.78 2.00 5.00 3.00 0.95

Tres 23 2.83 1.00 5.00 4.00 1.19
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Cuatro 23 4.00 2.00 5.00 3.00 0.90

Cinco 23 3.48 2.00 5.00 3.00 1.16

Seis 23 2.30 1.00 4.00 3.00 0.76

Siete 23 3.78 1.00 5.00 4.00 1.17

Por el contrario, las variables de “La competencia

con los compañeros de grupo”, “La personalidad y

el carácter del profesor”, y “No entender los temas

que se abordan en clase”, no representan ser un

estresor.

La tabla  3 en la  dimensión de Síntomas Físicos,

tanto la escuela pública como privada, presentan

puntajes signifcativos en “Fatiga crónica” y “Som-

nolencia  o  mayor  necesidad  de  dormir”.  Esto

quiere decir que los alumnos de ambas escuelas

comparten la sensación de estar agotados y mani-

festar falta de sueño. La escuela privada presenta

una  variable  más:  “Dolor  de  cabeza  o  migraña

ante el estrés”. 

Tabla 3. Resumen de estadística descriptiva de la dimensión síntomas físicos

PÚBLICA  N M Min Max R DE

Ocho 45 2.62 1 5 4 1.15

Nueve 45 3.40 1 5 4 1.12

Diez 45 3.02 1 5 4 0.99

Once 45 3.02 1 5 4 1.27

Doce 45 2.69 1 5 4 1.38

Trece 45 3.89 1 5 4 1.17

PRIVADA N M Min Max R DE

Ocho 23 2.35 1.00 5.00 4.00 1.23
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Nueve 23 3.04 1.00 5.00 4.00 1.15

Diez 23 3.35 1.00 5.00 4.00 1.19

Once 23 2.57 1.00 5.00 4.00 1.53

Doce 23 2.83 1.00 5.00 4.00 1.47

Trece 23 3.52 1.00 5.00 4.00 1.38

En la tabla 4, en cuanto a los síntomas psicológi-

cos, la escuela pública presenta mayor puntaje en

la variable de “Desgano para realizar labores esco-

lares”, mientras que en la escuela privada la varia-

ble de “Confictos o tendencias a polemizar o dis-

cutir” aparece con mayor puntuación. Al contrario,

la variable “Aislarse de los demás” no resultó signi-

fcativa.

Tabla 4. Resumen de estadística descriptiva de la dimensión síntomas psicológicos

PÚBLICA N M Min Max R DE

Catorce 45 2.69 1 4 3 0.90

Quince 45 2.47 1 5 4 1.10

Dieciséis 45 3.22 1 5 4 0.95

PRIVADA N M Min Max R DE

catorce 23 2.78 1 5 4 1.17

quince 23 2.43 1 4 3 0.99

dieciséis 23 2.65 1 5 4 0.88
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Respecto a la tabla 5 en la dimensión de Estrate-

gias  de  afrontamiento  tanto  la  escuela  pública

como  la  privada  presentaron  puntaje  alto  en

“Habilidades asertivas”,  al igual que en “Elaborar

un  plan  de  estrategias  para  afrontar  el  estrés

escolar” y “Elaboración de un plan y ejecución de

sus tareas”.

Tabla 5. Resumen de estadística descriptiva de la dimensión estrategias de afrontamiento

PÚBLICA N M Min Max R DE

diecisiete 45 3.36 1 5 4 0.86

dieciocho 45 3.49 1 5 4 0.94

diecinueve 45 2.53 1 5 4 0.94

Veinte 45 1.80 1 5 4 1.04

veintiuno 45 2.58 1 5 4 1.14

veintidós 45 3.40 1 5 4 1.10

PRIVADA N M Min Max R DE

diecisiete 23 3.13 2.00 5.00 3.00 0.92

dieciocho 23 3.22 1.00 5.00 4.00 1.20

diecinueve 23 2.83 1.00 5.00 4.00 1.50

veinte 23 2.22 1.00 4.00 3.00 1.17

veintiuno 23 2.52 1.00 5.00 4.00 1.34

veintidós 23 2.74 1.00 5.00 4.00 1.18
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Sin embargo la escuela pública prefere “Verbali-

zar la situación que le preocupa” mientras que la

privada  opta  por  “Elogiarse  a  sí  mismo”.  En

contraste  las  variables  “La  religiosidad”  y  “Bús-

queda de información de la situación” son estrate-

gias que utilizan rara vez en situaciones de estrés.

Conclusión

En la presente investigación, el objetivo principal

fue comparar  el  estrés  académico que presenta

una universidad pública y una privada en el último

año  escolar  mediante  el  instrumento  SISCO  de

Estrés Académico.

A partir de esta investigación, se establecen dife-

rencias y similitudes entre los alumnos de ambas

universidades.

En cuanto a los resultados obtenidos, se encontró

que el 97% de los alumnos encuestados muestran

estrés académico.

Ambas escuelas presentan niveles muy similares

en  sus  tres  componentes,  predominando  en  la

dimensión  de  estresores:  tiempo  limitado  para

hacer trabajos, mientras en síntomas físicos y psi-

cológicos,  los  sobresalientes  fueron:  fatiga  cró-

nica,  necesidad  de  dormir;  en  cuanto  a  las

estrategias  de  afrontamiento  con  puntaje  alto

encontramos:  la  habilidad asertiva y elaboración

de un plan y ejecución de sus tareas. Este resul-

tado coincide  con los  trabajos  que sirven como

antecedentes: Oliveti (2010) y Tolentino (2009).

Cabe destacar las diferencias que se presentaron

en  ambas  escuelas  específcamente  en  dos

dimensiones: en cuanto a los síntomas psicológi-

cos,  los  recursos  que  utilizan  son  distintos;  por

una parte tenemos que los alumnos de la escuela

pública  manifestan el  desgano para realizar  las

labores escolares, mientras que los alumnos de la

privada, utilizan el conficto o tendencia a polemi-

zar o discutir. Por otro lado, están las estrategias

de afrontamiento donde la primera escuela mues-

tra que tiende a verbalizar lo que le inquieta para

enfrentar la situación que le causa la preocupa-

ción o el nerviosismo, mientras que en la privada

los elogios a sí  mismos les permiten manejar la

situación  de  estrés.  Estos  resultados  pueden

deberse  a  los  distintos  planes  de  estudio,  así

como a la planta docente y la distribución de los

periodos de práctica, los horarios de clase, etcé-

tera. En ambas escuelas, los estudiantes coinciden

con los estresores que experimentan, tanto esco-

lares como personales.

Dentro  de  las  limitantes  de  este  estudio  se

encontró que no se tomaron en cuenta los perio-
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dos de prácticas de los estudiantes, y las variables

sociodemográfcas  como  la  edad,  sexo,  estado

civil, trabajo, entre otras.
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As vivências do luto do paciente oncológico

Las vivencias de luto en el paciente
oncológico
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Resumo

Os pacientes com câncer vivenciam um luto cotidiano, pelas perdas diárias decorrentes

da doença e pela possibilidade eminente de morte.  a presente pesquisa objetivou com-

preender as vivências de luto do paciente oncológico, investigando as perdas diárias, a

possibilidade de morte e seus signifcados. Foi realizada uma pesquisa exploratória, de

abordagem qualitativa. Por critério de saturação, contou-se com oito participantes - pa-

cientes oncológicos, que responderam um roteiro de entrevista semiestruturado, cujo

dados foram compreendidos por meio de análise lexical, com auxílio do software Iramu-

teq. Os resultados mostram que o luto não é resumido à morte real, física e defnitiva de

outro ser, mas se trata da morte dos elementos e signifcados que têm importância para

o indivíduo. Dessa forma, o luto transcende ao físico, compreendendo sentimentos, po-

deres, papeis e pessoas. Conclui-se que as vivências do luto do paciente oncológico de-

vem ser respeitadas e acompanhadas por familiares e profssionais.
23 Turismóloga. Psicóloga pela Universidade de Fortaleza. Endereço eletrônico: camilamariaramos@hotmail.com
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Feijão. Endereço eletrônico: georgiafeijao@hotmail.com
25 Doutora em Psicologia. Professora do Programa de Pós-Graduação da Universidade de Fortaleza. Rua Francisco Farias Filho, n°

45, apto 804. Bairro Guararpes. Fortaleza, Ceará, Brasil. CEP. 60320-105. Endereço eletrônico: cf.melo@yahoo.com.br
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Palavras-chave: luto, oncologia, morte.

Resumen

Los pacientes con cáncer experimentan un luto cotidiano, por las pérdidas diarias deri-

vadas de la enfermedad y por la posibilidad eminente de muerte. la presente investiga-

ción objetivó comprender las vivencias de luto del paciente oncológico, investigando las

pérdidas diarias, la posibilidad de muerte y sus signifcados. Se realizó una investigación

exploratoria, de abordaje cualitativo. Por criterio de saturación, se contó con ocho parti-

cipantes - pacientes oncológicos, que respondieron un itinerario de entrevista semies-

tructurado, cuyos datos fueron comprendidos por medio de análisis léxico, con ayuda

del software Iramuteq. Los resultados muestran que el luto no se resume a la muerte

real, física y defnitiva de otro ser, sino que se trata de la muerte de los elementos y sig-

nifcados que tienen importancia para el individuo. De esta forma, el luto trasciende al fí-

sico, comprendiendo sentimientos, poderes, papeles y personas. Se concluye que las vi-

vencias del luto del paciente oncológico deben ser respetadas y acompañadas por fami-

liares y profesionales.

Palabras clave: luto, oncologia, muerte.

Introdução

O câncer  é  o  nome genérico para  mais  de  100

tipos  diferentes  de  doenças  caracterizadas  pelo

crescimento desordenado de células agressivas e

incontroláveis.  Um  problema  de  saúde  pública

mundial, com 8,2 milhões de mortes por ano no

mundo e uma estimativa de 20 milhões de casos

novos até 2025 (Instituto Nacional de Câncer José

Alencar Gomes da Silva [INCA], 2016).

Uma  doença  que,  devido  aos  altos  índices  de

morbimortalidade  e  desgaste  do  tratamento,  é

estigmatizada  socialmente,  caracterizada  pela

perda, dor, mutilação e morte de seus pacientes.

Por esse motivo, a descoberta de seu diagnóstico

é geralmente de difícil aceitação e seu tratamento

exige  bastante  apoio  e  cuidado  de  equipe

interdisciplinar (Almeida et al., 2015; Díaz-Amaya,

Rodríguez-Reyes,  Trujillo-Osorio,  &  Palacios-
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Espinosa,  2013;  Leitão,  Duarte,  & Bettega,  2013;

Morais  &  Andrade,  2013;  Pereira,  Pinto,  Muniz,

Cardoso, & Wexel, 2013; Sales, Almeida, Wakiuchi,

Piolli, & Reticena, 2014).

Durante  esse  processo,  a  cada  nova  fase  da

doença e do tratamento,  o  paciente  desenvolve

novas  signifcações  sobre  diferentes  aspectos.

Temas esses que são essenciais para a compreen-

são da realidade vivida por ele e desse complexo

que ele está vivenciando, a citar: o tratamento e

suas perdas, a dor, a vida, a morte e o luto (Sales

et al.,  2014; Siqueira,  Santos, Gomez, Saltareli,  &

Sousa,  2015).  Mediante  o  exposto,  as  temáticas

supracitadas serão desenvolvidas ao longo deste

manuscrito. 

O tratamento é planejado no início do processo,

logo  após  o  diagnóstico,  de  forma  singular,  de

acordo com as especifcidades de cada paciente,

podendo ser  realizado diferentes tipos de inter-

venção; sendo as principais a cirurgia, a radiotera-

pia (RT) e a quimioterapia (QT). Durante essa fase,

os pacientes têm seu corpo afetado, na forma bio-

lógica,  assim  como  seu  emocional,  psicológico,

espiritual e social, envolvendo-o de modo integral

e  singular.  A  cada  dia  sofrem novas  perdas  de

cunho físico,  como também psicológico,  pois  se

perde não apenas a saúde, mas também os pla-

nos de vida, a autonomia e a liberdade. Há tam-

bém a possibilidade de remoção de um órgão ou

um tecido  por  meio  de procedimento  cirúrgico,

com  perdas,  tanto  pela  mutilação  física,  como

pelo signifcado do órgão perdido (Acosta,  Kriko-

rian, &  Palacio,  2015;  Alcantara,  Sant'anna,  &

Souza, 2013; Díaz-Amaya et al., 2013; Costa & Cha-

ves, 2012; Frossard, 2016; Mendonça, Moreira, &

Carvalho, 2012; Morais & Andrade, 2013; Sales et

al., 2014; Yunta, 2016).   

O câncer e o processo de tratamento trazem con-

sigo também a particularidade da dor, de uma dor

total – física, psíquica, social e espiritual. Deve ser

entendida no contexto do sofrimento do paciente,

valorizando o olhar, a refexão e a signifcação da

experiência a partir do discurso do mesmo (Costa

& Chaves, 2012; Siqueira et al., 2015).

 Por  outro  lado,  o  paciente  vivencia  o  diálogo

próximo entre a vida e a morte. Dois elementos

socialmente  considerados  opostos,  que,  no

entanto,  são complementares  (Veras  & Moreira,

2012). Outrossim, a morte é a única certeza que o

ser  humano  tem  sobre  sua  existência.  Dessa

forma, a todo o momento ela está o contornando,

porém essa  informação pode  gerar  o  medo  da

fnitude  humana,  especialmente  em  uma  socie-

dade  que  rejeita  e  interdita  a  morte,  negada  e
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silenciada (Costa & Soares, 2015; Veras & Moreira,

2012;  Yunta,  2016).  Tema  esse  abordado  pela

Tanatologia e que dá suporte teórico para os cui-

dados paliativos (Farber, 2013).

Por fm, outro fator em destaque no adoecimento

é o luto. Um processo de reorganização de ideias,

concepções e crenças. É um momento de ressigni-

fcação da morte para o paciente e a família. Além

disso, é uma oportunidade de repensar e replane-

jar os signifcados da vida e as vivências realiza-

das.  Um  processo  que  pode  acontecer  muito

antes da morte real e não se fundamenta unica-

mente na morte física.  Ainda mais,  está  relacio-

nada aos aspectos da vida do indivíduo, que estão

relacionadas à própria essência do ser humano e

sua história de vida (Fernandes et al., 2013).  

O luto é um momento de viver  a dor  e o sofri-

mento  da  perda  e  da  morte.  Não  se  resume,

exclusivamente à morte, mas também às perdas

diárias da vida; e também à perda de algo impor-

tante  e  relevante  ao  indivíduo.  As  perdas

expressam muito mais do que a falta de algo ou

alguém, mas a relação entre eles,  o simbolismo

dado e o sentimento associado. Processo de luto

que se faz necessário para a elaboração de uma

perda, embora muitas vezes possa se prolongar, e

ser  patologizado  ou  até  medicalizado,  especial-

mente  na  sociedade  moderna,  onde  a  dor  e  o

sofrimento tendem a ser recriminados e silencia-

dos (Veras & Moreira, 2012; Yunta, 2016). 

Faz-se importante, portanto, identifcar, reconhe-

cer, compreender e apoiar o paciente com câncer

em  seus  diferentes  estágios  de  luto  -  raiva,

negação  e  isolamento,  barganha,  depressão  e

aceitação. A fase da raiva surge por meio dos sen-

timentos negativos, que podem ser direcionados

a  terceiros  (família  e  profssionais).  A  barganha

apresenta  a  possibilidade do  paciente  em fazer

trocas e acordos que prolonguem a sua vida ou

elementos  do  seu  interesse,  desse  modo  ten-

tando se distanciar da morte. A negação do indiví-

duo diante da morte é uma fase na qual não há

aceitação  da  sua  doença,  não  a  reconhece.  A

depressão  se  confgura  como  um  momento  de

perda, que pode ser dividido em perda reativa e a

perda preparatória. Por fm, a fase da aceitação

ocorre quando o paciente aceita o processo que

está  acontecendo com ele  e  a  oportunidade de

expor  os  sentimentos  e  os  acontecimentos,  se

permitindo  vivenciá-los  (Alcantara  et  al.,  2013;

Almeida et al., 2015; Kübler-Ross, 1996).

Dentro dessa perspectiva da doença, tratamento,

perda, dor, vida, morte e luto no contexto do cân-

cer, surgem os cuidados paliativos, como aborda-
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gem que atua junto aos pacientes que possuem

doenças  com risco à  vida,  do  diagnóstico até  a

morte (quando essa ocorre). Auxiliam no processo

curativo da doença; e, quando não há mais possi-

bilidades da continuação do tratamento curativo,

continuam a fazer o seu trabalho até o fnal  da

vida do paciente, oferecendo qualidade de vida e

de morte. Para tanto, ajudam o paciente a ressig-

nifcar  a  doença,  diminuir  sua  dor  e vivenciar  e

elaborar  seus lutos diários  (Carvalho & Parsons,

2012;  Costa  &  Soares,  2015;  Fernandes  et  al.,

2013;  Frossard,  2016;  Mendes  &  Vasconcellos,

2015; Mendes et al., 2014; Mendonça et al., 2012;

OMS, 2016; Sales et al., 2014).  

Nesse contexto, as relações interpessoais no hos-

pital  compreendem  a  tríade  paciente  -família  -

profssional. Essas relações são imprescindíveis e

promovem, se implementadas de forma saudável,

uma  rede  de apoio  e  cuidado entres  eles,  bus-

cando mecanismos de enfrentamento do proce-

sso  de  adoecer  e  assegurando  um  suporte  às

demandas  e  necessidades,  principalmente,  do

paciente  (Rodrigues,  Ramdohr  Sobrinho,  Toledo,

Zerbetto, & Ferreira, 2013).

Um dos mecanismos de enfrentamento mais utili-

zado é a  espiritualidade (para além da religiosi-

dade), que favorece um espaço para promoção da

ressignifcação da doença, da vida e da morte. Ela

se manifesta como um acesso ao fortalecimento e

esperança do indivíduo para lidar com o processo

de adoecimento e tratamento,  com os aspectos

do próprio indivíduo e suas signifcações (Benites,

Neme, & Santos, 2017; Miranda, Lanna, & Felippe,

2015).

Diante do que foi exposto, compreende-se que o

paciente oncológico tem perdas diárias de distin-

tas signifcações, podendo ser concretas,  abstra-

tas ou conectadas à própria essência.  Perdas não

restritas à morte na esfera orgânica, mas permeia

sobre  a  autonomia,  a  subjetividade  e  o  plano

emocional  do  paciente  em si.  Faz-se  necessário

dar  voz  ao paciente  oncológico,  resgatando sua

subjetividade no adoecer, em suas perdas, morte

e  luto,  para  que  assim possa-se  oferecer  quali-

dade de vida e de morte, em verdadeira integrali-

dade, ao paciente oncológico.

Dessa forma, o objetivo da presente pesquisa foi

compreender  as  vivências  de  luto  do  paciente

oncológico, investigando as perdas diárias, a pos-

sibilidade de morte e seus signifcados. Buscou-se

ainda  identifcar  as  perdas  diárias  vivenciadas

pelo  paciente  oncológico;  verifcar  como  os

pacientes oncológicos lidam com as perdas diá-

rias;  examinar  como  os  pacientes  oncológicos
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lidam  e  veem  a  morte;  compreender  a  relação

paciente-família-profssionais  diante  do  câncer  e

da morte e investigar como os temas câncer e luto

são dialogados com os pacientes.

Metódo

Tipo de estudo

Foi  realizada  uma  pesquisa  exploratória  e

descritiva,  de abordagem qualitativa que buscou

aprofundar sobre este tema.

Participantes 

Contou-se  com a  participação  de  oito  pacientes

oncológicos,  por  critério  de  saturação.  Entre  os

critérios  de  inclusão,  considerou-se ser  paciente

oncológico em tratamento ou que já teve câncer

há no máximo 5 anos, de ambos os sexos, e ter

mais de 18 anos. 

• Participante  1  –  Sexo  feminino.  46  anos.  2º

grau completo. Professora. Reside no interior

do  Ceará.  Câncer  de  mama  e  fígado  desde

2015. Em acompanhamento. 

• Participante  2  –  Sexo  feminino.  26  anos.

Cursando  ensino  superior.  Não  trabalha.

Reside no interior do Ceará. Linfoma de não

Hodgkin no mediastino desde 2016. Fazendo

tratamento.

• Participante  3  –  Sexo  feminino.  49  anos.

Mestrado  em  Educação.  Professora.  Reside

em Fortaleza (CE).  Câncer  de tireoide desde

2016. Em acompanhamento.

• Participante  4  –  Sexo  feminino.  19  anos.

Ensino médio completo. Não trabalha. Reside

no interior  do Ceará.  Possuiu osteorsacoma

em  2011,  com  recidiva  em  2016.  Fazendo

tratamento.

• Participante  5  –  Sexo  masculino.  42  anos.

Ensino  médio  completo.  Pastor. Reside  no

interior do Ceará. Câncer de pele desde 2015

ainda. Fazendo tratamento.

• Participante  6  –  Sexo  feminino.  54  anos.

Mestrado  em  Educação.  Professora.  Reside

no interior do Ceará. Câncer de mama, desde

2016. Fazendo tratamento.

• Participante  7  – Sexo  feminino.  50  anos.

Analfabeta.  Não trabalha.  Reside no interior

do  Ceará.  Câncer  tireoide  desde  2013.

Fazendo tratamento.
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• Participante 8 – Sexo feminino. 46 anos. Ens.

Fund.  Incompleto.  Agricultora.  Não trabalha.

Reside no interior do Ceará. Câncer no ovário

e  no  estômago  desde  2013.  Em

acompanhamento.

Instrumento

Foi  utilizado  um  roteiro  de  entrevista

semiestruturado  composto  por  21  perguntas,

contendo as seguintes categorias de conteúdos: 1)

O  contexto  e  informações  da  doença; (2)  As

relações  paciente-família-profssionais; (3)  A

percepção  sobre  a  perda,  morte  e  luto  do

paciente  com  câncer; e  (4)  As  vivências  e

aprendizagem do câncer. 

Procedimentos Éticos e de Coleta de 
Dados

Após  aprovação  do  Conselho  de  Ética  em

Pesquisa  sob  parecer  Nº  2.066.515,  foram

contatados os participantes para pesquisa e, após

aceite, realizado agendamento da entrevista. Em

seguida  as  entrevistas  ocorreram  de  forma

individual,  em  ambiente  reservado,  de  escolha

dos  participantes,  com  o  auxílio  do  gravador,

respeitando todos  os  aspectos  éticos  propostos

para  pesquisas  com  seres  humanos  pela

resolução nº 466/12

Análise dos Dados

Com auxílio do software IRAMUTEQ (Interface de R

pour les Analyses Multimensionnelles de Textes et de

Questionnaires)  (Camargo  &  Justo,  2013),  foram

realizadas  análises  lexicográfcas  clássicas  do

Iramuteq  para  verifcação  de  estatística  de

quantidade de evocações e formas.  Obteve-se a

Classifcação  Hierárquica  Descendente  (CHD),

para verifcação do dendograma com as classes

emergidas, desconsiderando as palavras com x2 <

3,80 (p < 0,05). Foi realizada a Análise Fatorial por

Correspondência  (AFC).  Foi  feita  a  Análise  de

Similitude,  que  a  partir  da  teoria  dos  grafos,

permitiu  identifcar  as  ocorrências  entre  as

palavras e sua conexidade. Emitiu-se a Nuvem de

Palavras,  que  agrupa  as  palavras  e  as  organiza

grafcamente em função da sua frequência. 

Resultados e Discussão

As análises foram realizadas com a fnalidade de

compreender  as  vivências  de  luto  do  paciente

oncológico,  investigando  as  perdas  diárias,  a

possibilidade  de  morte  e  seus  signifcados.  O

corpus geral foi constituído por 879 segmentos de

texto  (ST),  com  aproveitamento  de  723  STs

(82,25%).  O  material  apresentou  28.939

ocorrências  (palavras,  formas  ou  vocábulos),
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sendo 3.022 palavras distintas e 1.453 com uma

única  ocorrência.  O  conteúdo  analisado  foi

distribuído em cinco classes: Classe 1, com 24,34%

das  ST;  Classe  2,  com 18,36% das  ST;  Classe  3,

com 15,91% das ST, Classe 4, com 15,90% das ST e

Classe 5, com 25,69% das ST.

Destaca-se que essas cinco classes se encontram

divididas em duas ramifcações (A e B) do corpus

total  em  análise.  O  subcorpus  A,  “O

relacionamento  intrapessoal  e  interpessoal  do

paciente”,  composto  pela  Classe  1  (“As  relações

interpessoais no contexto da doença”) e Classe 5 (“A

dor e a ressignifcaçxo da vida”),  que se refere às

relações do paciente com ele mesmo, com outras

pessoas que fazem parte de seu campo social  e o

que o mesmo aprendeu com essas relações; e o

subcorpus  B,  denominado  “As  implicações  do

processo de adoecimento e tratamento do câncer no

paciente”, contém os discursos correspondentes à

Classe 2 (“Ser o paciente oncológico e a confança

no médico”), Classe 3 (“Os medos e a espiritualidade

como mecanismo de enfrentamento)  e Classe 4 (“O

recebimento  do diagnóstico e  as  perdas  e  luto  do

paciente  com  câncer”), que  contempla  as

experiências  de  ser  paciente  oncológico  e  os

efeitos  em seu corpo,  psicológico e crenças (ver

Figura 1). 

Figura 1 – Dendograma da Classifcação Hierárquica Descendente.
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Para  cada  classe,  elaborou-se  um  organograma

com a lista de palavras de cada classe geradas a

partir  do  teste  qui-quadrado.  Nele  emergem as

evocações  que  apresentam  vocabulário

semelhante entre si  e  vocabulário  diferente das

outras  classes  (ver  Figura  2).  A  seguir  serão

descritas,  operacionalizadas  e  exemplifcadas

cada  uma  dessas  classes  emergidas  na

Classifcação Hierárquica Descendente.

Figura 2 – Diagrama de classes com as vivências do luto do paciente oncológico.

3.1 Classifcação Hierárquica 
Descendente

Classe 1 – As relações interpessoais no 

contexto da doença

Compreende 24,34% (f = 176 ST) do  corpus total

analisado.  Composta  por  palavras  e  radicais  no

intervalo  entre  x2 =  3,86  (Gente)  e  x2 =  57,78

(Muito).  Essa  classe  é  composta  por  palavras

como “Muito” (χ2> 57,78), “Também” (χ2> 56,94),

“Ajudar”  (χ2>  55,75),  “Situação”  (χ2>  42,80),

“Importante”  (χ2> 32,31),  e  “Acabar”  (χ2> 32,32).

Predominaram as evocações dos participantes do

sexo  feminino,  em  que  a  participante  02  está

fazendo ensino  superior  (60  ST;  x2 =  85,60)  e  a

participante 03 é mestre (56 ST;  x2 = 106,89).  Na

análise realizada, verifcou-se que estão elencadas

as  relações  que  os  pacientes  constroem  e

fortalecem  no  contexto  hospitalar  durante  o

tratamento  do  câncer;  entre  elas,  a  relação

paciente-família,  paciente-paciente  e  paciente-

profssional. 
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Na  relação  entre  paciente  e  família,  os

entrevistados trazem o apoio de seus familiares,

que dão suporte emocional e fnanceiro, além de

fortalecê-los e aproximá-los perante a doença. Por

outro lado, alguns trazem discursos sobre a falta

de  ajuda  da  família,  que  posteriormente  refete

nos conteúdos do paciente. 

“[...]  Me  ajudado  muito,  me  ajudado  nxo,  me

ajuda, né. Me ajudam muito de sobre alimento,

sobre, enfm, quando eu tô com uma difculdade,

só  basta  ir  na  minha  família,  pagar  exame,

pagar,  comprar medicamento pra mim, é,  tudo

enquanto.  Eles  me  ajudaram  muito,  graças  a

Deus.  Minha  família,  nós  somo  muito  unido.

Minha mxe tem 105 netos e 88 bisnetos e  seis

tataranetos. [...] No caso de doença todo mundo

tá  junto  pra ajudar.  Eu nxo tenho de  ruim da

minha família, já deu foi uma bençxo na minha

família.  Me  ajudaram  muito.  Nunca  fiuei

desprezada,  nenhum  dia,  da  minha  família”

(Participante 8).

“[...]  Entxo,  eles  me  ajudaram  em  todo  esse

processo. Minhas flhas também no sentido de, é,

de  estar  mais  próximas  a,  de estarem mais

próxima a mim, né” (Participante 3).

 “Assim, minha família nxo ligava muito, pra eles,

assim, eles pensavam que era apenas uma gripe,

essas  coisas.  Porque  a  única,  dos  dois

tratamentos que eu fz, a única iue teve do meu

lado foi a minha mãe. Minha família tava nem

aí” (Participante 4).

Segundo  Rodrigues  et  al.  (2013),  a  família  do

paciente faz parte do suporte de apoio e cuidado,

amparando  suas  necessidades  e  demandas  e

auxiliando  no  enfrentamento  do  adoecer.

Igualmente,  a  família  precisa  ser  cuidada,  pois

seus  membros  também  adoecem,  juntamente

com  paciente,  uma  vez  que  a  doença  modifca

toda estrutura familiar. 

O  próximo  ponto  retratado  foi  a  relação  entre

pacientes.  Os  entrevistados  elencam  que  nessa

relação emerge um cenário de ensinamentos, no

qual eles compartilham informações e vivências,

sobre  a  doença  e  o  tratamento,  com  outros

pacientes  e/ou  acompanhante  de  outros

pacientes, com o intuito de desmistifcar algumas

características,  medos  e  esclarecer  as

possibilidades da doença e do tratamento. Dessa

forma, mostra-se que o paciente pode ser tornar

um agente atuante no acolhimento das demandas

dos outros pacientes.  
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“[...] eu também falo isso muito quando eu venho

aqui pro ICC, porque eu nxo venho só por acaso,

eu venho pra visitar nos leitos, eu venho pra ir na

porta da UTI conversar com alguém que esteja é,

passando  por  alguma  difculdade,  algum

problema. E eu sempre digo pros acompanhantes

que eles por mais tristes, por mais abatidos que

estejam,  eles  nxo  deixem  transparecer  ao

paciente  aquela  tristeza,  porque  a gente  iuer

justamente iue alguém nos olhe com olhar de

esperança  iue  isso  faz  com iue  a  gente  se

sinta forte” (Participante 2).

“Assim,  porque  eu  vejo  pessoas  que  estxo  em

situaçxo quase que eu, né. Entxo, eu até converso

com  muitos,  quando  eu  venho  pra  consulta.

Entxo,  eu iuero  repassar,  poriue  tipo,  fcar

triste não adianta e se abater também não.

Se abater, a doença vem com tudo. Eu quero

ajudar, passar o que eu passei ou que eu vivi e

como é que eu posso dizer? O que eu passei,  o

que eu vivi e ajudar aquelas pessoas que estxo

em tratamento” (Participante 4).

A  tríade,  reforçada  em  toda  a  literatura  de

psicologia  hospitalar,  refere-se  ao  paciente-

família-profssional  (Rodrigues  et  al.,  2013),

porém,  nos  discursos  dos  participantes,  surgiu

outro tipo de relação, pouco conhecida: entre os

pacientes.  À  vista  disso,  se  faz  necessário,

posteriormente,  realizar  uma  pesquisa  sobre  a

importância  dessa  relação  na  compreensão  do

processo  e  peculiaridades  do  adoecimento  do

paciente.

A  relação  entre  o  paciente  e  o  profssional

também surge com bastante  frequência  na  fala

dos  participantes.  O  contato  desses  dois

personagens  ocorre  desde  a  descoberta  da

doença,  perdurando  por  todas  as  fases  do

tratamento.  Os  entrevistados  relatam  que  o

vínculo com os profssionais  foi  estabelecido de

forma  positiva,  no  qual,  os  viam  como  agentes

que foram além do cuidado em saúde, mas que

os ajudaram, apoiaram, criando assim vínculos de

amizade.

“Porque  elas  me  ajudam  muito,  esses

profssionais  me  ajudam  muito  [...]  porque  eu

venho,  eu  choro  de  saudades,  eu  fco  me

perguntando como está fulano, cicrano, beltrano

e se eu venho, se eu venho marcar um exame, eu

nxo vou marcar um exame, eu venho visitar os

meus amigos, eu vou visitar o pessoal que tá nos

leitos, vou visitar na porta da UTI,  eu vou falar

com todo  mundo,  eu vou procurar  por  todo

mundo. Porque o vínculo foi maravilhoso e eles

me ajudaram demais” (Participante 2).
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“[...] eu me senti muito bem amparada também,

muito bem assistida. Assim, olha a felicidade de

ter  uma  ginecologista  que  solicita  um  exame

desse e se dar conta, né, de que algo nxo tá bem,

porque nem era da especialidade dela, digamos

assim, né. [...] Quer dizer, eu acho iue eu tive a

felicidade  de  é,  de  ter  encontrado  bons

profssionais iue pudessem me conduzir bem

diante dessa situação. Um cirurgixo também foi

é importante. Até o radiologista que, às vezes, é

uma coisa, né, você faz um ultrassom que é uma

coisa txo imediata, mas ele teve todo o cuidado

[...]” (Participante 3).

Nessa  perspectiva,  a  literatura  mostra  que  os

pacientes  e  familiares  diante  do  câncer

necessitam de apoio e de cuidados, por parte de

uma equipe interdisciplinar (Almeida et al., 2015;

Leitão  et  al.,  2013;  Morais  &  Andrade,  2013;

Pereira  et  al.,  2013;  Sales  et  al.,  2014),  ou  seja,

fornecendo, principalmente, acolhimento para ter

acesso às informações necessárias para se fazer e

gerar  saúde  (Rodrigues  et  al.,  2013).  Os

participantes  aqui  ampliam  essa  rede  de

colaboração,  retratando  as  experiências

interpacientes.

Classe 2 – Ser o paciente oncológico e a 

confança no médico

Foi constituída por 18,36% (f = 132 ST) do  corpus

total analisado. Composta por palavras e radicais

no intervalo  entre  x2 = 3,86  (Levar)  e  x2 = 64,27

(Dizer).  Apresenta  palavras  como  “Dizer”  (χ2>

64,27),  “Tô”  (χ2>  48,99),  “Doutor”  (χ2>  35,18),

“Perguntar”  (χ2>  34,63)  e  “Mulher”  (χ2>  28,10).

Predominaram as evocações dos participantes do

sexo  feminino  e  com  idades  aproximadas.

Participante 01 (22 ST;  x2 10,52) e do participante

06  (35  ST;  x2 =  17,03).  Na  análise  realizada,

verifcou-se que estão contemplados os discursos

sobre  como  é  ser  paciente  oncológico  e  as

implicações  de  sê-lo  e  sobre  a  confança

estabelecida do paciente com os médicos. 

Os entrevistados relatam sobre as consequências

e  efeitos  colaterais  dos  tratamentos  realizados.

Enfatizaram os efeitos da cirurgia e a elevação da

temperatura  corporal  ocasionada  pela

hormonioterapia. Relataram ainda sobre a rotina

de  consultas  e  retornos  para  monitorar  a

evolução ou regressão do câncer. 

“E  um ano  depois  que  o  linfonodo  começou a

alterar e viemos pra rotina, né, que é as consultas

de rotina, já tava uma a cada seis meses que elas
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vxo,  que  foi  diagnosticado  um  outro

melanoma de pele e o médico disse que já eram

bem  agressivas  e  tivemos  que  tirar  todos  os

linfonodos da regixo” (Participante 5).

“O lado com é que eu, hoje, eu tô me sentindo, tô

curada, em nome de Jesus. Porque eu vim fazer o

meu exame hoje e dia 24, eu venho pra minha

consulta. No dia que eu vim, ele falou pra mim:

‘Oia,  seus  exame se der  tudo bom, cê  vai  fcar

vindo agora só um ano’. Que é para o ano, né. Eu

tenho  fé  em  Deus  iue  para  o  ano,  ele  me

liberta do tratamento. É cinco ano, né. Diz que

é cinco ano,  deste meu tratamento.  Aí,  se Deus

quiser para o ano, tô livre” (Participante 7).

Assim  sendo,  observa-se  que  durante  o

tratamento o paciente tem seu corpo afetado que

vai  além  do  campo  biológico  (Alcantara  et  al.,

2013;  Costa  &  Chaves,  2012;  Frossard,  2016;

Mendonça et al.,  2012; Morais & Andrade, 2013;

Sales et al., 2014). Nesse aspecto, é perceptível o

incômodo  dos  pacientes  com  esses  efeitos

colaterais e a ânsia para estar curada e se libertar

do tratamento.

Outrossim, os entrevistados revelam a confança

na  fgura  do  médico,  bem  como  nas  decisões

sobre  as  intervenções  cirúrgicas  e  tratamentos

tomadas pelo mesmo. Em vista disso, se percebe

que os pacientes dão total autonomia ao médico.

“Aí, o doutor sério, ele foi logo dizendo: ‘A gente

vamo  tirar’.  ‘Vamo  sim’.  Aí,  ele  arranjou  um

médico. Aí, eu fui e fz a biopsia, né. Aí, isso dia 20

de outubro. Aí, ele, eu vim pro hospital aqui dia

19, né. Me internei, quando foi dia vinte, ele tirou.

Ele perguntou se poderia tirar a mama. Eu digo:

‘Senhor,  faça o  iue  você iuiser’.  ‘Se  for  pra

tirar,  tire,  faça  o  iue  o  senhor  achar  iue

deve’. Mas ele tirou só quadrante, acho que ele

achou que precisaria tirar só o quadrante, graças

a Deus’ (Participante 6).

“Doutor V. ave maria, doutor V. foi uma bença, foi

um anjo  na minha vida.  Eu  posso  dizer  que  a

primeiramente  Deus,  segundo  doutor  V.  me

salvou.  Teve  doutor  O.;  também,  lá  no  Sobral,

que é daqui. Teve o doutor L. que cuidou, que eu

comecei  em Sobral,  né.  Aí,  depois,  eles falaram

que ia simbora pra cá. Aí, ‘Oh doutor, pela amor

de Deus, me leve, me leve, eu com você pra

Fortaleza, né. Que eu iuero me tratar lá’.  Aí,

eu sei que vieram. Aí se vieram, eles foram uma

bença na minha vida. Graças a Deus, foi um anjo

desceu  lá  do  céu  pra  cuidar  de  mim,  né”

(Participante 5).
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Sobre esse aspecto, Rodrigues et al. (2013) frisam

as relações interpessoais como essenciais a todos

os  integrantes  da  tríade  (paciente  –  família  -

profssional),  que  ajudam  no  processo  de

adoecimento  e  tratamento.  Isto  posto,  essa

confança  delegada  ao  médico  facilita  a  adesão

dos tratamentos e auxilia a lidar com sentimentos

de medo e ansiedade diante da doença. 

Classe 3 – Os medos e a espiritualidade como

mecanismo de enfrentamento

É constituída por  15,91% (f = 115 ST)  do  corpus

total  analisado.  Formada por palavras e radicais

no intervalo entre x2 = 4,19 (Hospital) e x2 = 57,34

(Iodo).  Apresenta  palavras  como  “Iodo”  (χ2>

57,34),  “Deus”  (χ2>  48,69),  “Graça”  (χ2>  43,19),

“Depois”  (χ2>  42,49)  e  “Cair”  (χ2>  41,48).

Predominaram as evocações dos participantes do

sexo feminino e com idades aproximadas;  e  do

participante 06 (30 ST; x2 = 13,38), do participante

07 (26 ST; x2 = 29,96) e do participante 08 (19 ST; x2

= 14,74).  Estes se referem aos medos diante do

câncer  e  do  tratamento,  seus  efeitos  e

espiritualidade  como  mecanismo  de

enfrentamento, principalmente, trazendo o nome

de Deus. 

Nessa  classe,  emergiram  divergentes  medos,

como  a  queda  do  cabelo,  a  cirurgia  para

implantação  de  uma  bolsa  de  Colostomia  e  a

morte.  Além  disso,  os  entrevistados  que

expuseram a característica medo, também trazem

no mesmo discurso a palavra Deus. Deste modo,

percebe que a espiritualidade se faz  presente e

atuante no ambiente que o paciente se encontra,

mostrando que Deus é evocado nos discursos por

inúmeras vezes. 

“O que eu tive mais medo foi de ter a química de

cair meu cabelo, porque quando o médico disse

assim: ‘Você vai passar pelo Iodo’. Eu disse assim:

‘Vai cair meu cabelo?’. Ele disse: ‘Nxo, vai nxo’. Foi

o  medo  iue  eu  tive,  pensava  se  fcava,  né,

mas  graças  a  Deus,  nunca  tomei  outra

iuímica e meu cabelo não caiu”  (Participante

7).

“Foi quando eu, quando na segunda cirurgia, foi

o  doutor  O.  me  operou,  que  ele  falou  que  eu

tinha que usar uma bolsa.  As bolsa,  né.  Aquilo

dali me deixou eu, deixou eu, nxo sei nem como

eu  fquei.  Porque  eu  sempre,  eu  pedia.  ‘Meu

Deus,  não deixa eu usar uma bolsa daiuela

não. Me tira iue é melhor iue usar uma bolsa

daiuela’.  Agora,  aquela,  aquela,  doutor  me

disse,  aquela,  mas também eu nunca deixei  de

acreditar em Deus, né. Sempre era de noite,  eu

pedindo todo dia. ‘Jesus, pela amor de Deus nxo

104       Las vivencias de luto en el paciente oncológico

Número 43. Agosto 2019 - Enero 2020



deixa  eu usar  aquela  bolsa nxo,  pelo amor de

Deus’.  Esse  foi  o  medo  que  me  deu,  foi  usar

aquela  bolsa,  mas  graça  a  Deus  nxo  precisou.

Graça a Deus, nxo precisou” (Participante 8).

“Falou,  é.  Que  quem tinha o  problema que eu

estava tendo que era o carcinoma, ela a pessoa

nunca sobreviveu.  Aí  isso,  eu fque chocada na

hora  e  eu  ‘Meu  Deus,  então  eu  vou  morrer

mesmo’, foi isso que eu pensei, mas aí depois, eu

fui vê, quer saber quem dá o diagnóstico fnal da

gente é Deus, entxo, eu vou entregar a ela, vou

deixar na mxe dele.  Aí,  pronto,  desde esse dia,

pedi força e nxo tive mais medo.” (Participante 1).

“Sobre o tratamento, minha fa, eu vou seguir até

quando Deus quiser.  Fazer meu tratamento, vê,

ter fé em Deus, Nossa Senhora que nunca mais é

de voltar mais, nos poder de Deus, né. Eu peço

todo dia  iue  não  volte  mais  e  acho iue  só

mesmo Deus” (Participante 8).

Assim,  mostra-se  que  os  medos  podem  ser

diversos, dependendo dos signifcados e sentidos

desses  para  cada  paciente,  porém nem sempre

estão associados  somente  a  morte,  como já  foi

exemplifcado  acima.  Mesmo  assim,  emerge  o

conteúdo do medo da fnitude (Costa & Soares,

2015;  Veras  &  Moreira,  2012).  Por  outro  lado,

Benites  et  al.  (2017)  e  Miranda  et  al.  (2015)

revelam que  a  espiritualidade  é  um alicerce  do

indivíduo  que  está  doente,  o  ajudando  a

ressignifcar e lidar com o medo, a vida, a doença

e a morte.

Classe 4 – O recebimento do diagnóstico e as 

perdas e luto do paciente com câncer 

Representa  15,90%  (f =  115  ST)  do  corpus total

analisado.  Composta  por  palavras  e  radicais  no

intervalo  entre  x2 =  3,84  (Falecer)  e  x2 =  118,38

(Casa). Essa classe é composta por palavras como

“Casa”  (χ2>  118,38),  “Descobrir”  (χ2>  43,77)

“Dentro”  (χ2>  41,91),  “Chorar”  (χ2>  41,62),

“Desesperado”  (χ2>  37,37).  Predominaram  as

evocações  dos  participantes  do  participante  01

(16 ST; x2 = 3,51), participante 04 (11 ST; x2 = 2,90),

participante 06 (28 ST; x2 = 9,53) e participante 07

(20 ST;  x2 = 11,25). Na análise realizada, verifcou-

se que estão elencadas as  impressões e reação

dos  pacientes  e  familiares  ao  receberem  o

diagnóstico de câncer. São contempladas também

as perdas adquiridas no processo de adoecimento

e tratamento. 

A  descoberta  do  câncer  pode  produzir  muitas

reações no paciente e na família. Os entrevistados

demonstram que quando recebem o diagnóstico

de  câncer  é  uma  surpresa  e  se  remetem,  em
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primeiro momento, à morte. Paralelamente, seus

familiares  também  recebem  o  diagnóstico  com

um pesar e desespero, porém trazem uma atitude

ativa de resolver, planejar e ajudar o paciente. 

“Porque,  assim,  eu nunca imaginava de passar

por isso.  Pra mim, eu sentia uma pessoa super

saudável que nunca ia ter alguma doença na vida

e tal. Aí, depois iue eu comecei a sentir muitas

dores  e  descobri  iue  tava  com  câncer,  o

desespero começou. Aí depois vai a tristeza, foi

assim o tratamento todo. Da segunda vez foi só

tristeza  mesma,  mas  foi  logo  passando,  depois

que  eu  conheci  a  R.,  passou  foi  tudo”

(Participante 4).

“[...]  foi  eu  que  disse.  Aí,  a  minha  mãe  fcou

desesperada dentro de casa,  desesperada lá

em casa. Aí, foi logo planejando fazer a cirurgia.

[...],  mas a  mxe fcou desesperada.  Eu nxo me

desesperei nxo. Eu sei que nxo é bom, a notícia

nxo é boa, nxo, mas quem tem fé em Deus vence

tudo, né. Tenho muita fé em Deus” (Participante

7).

“Eu tenho uma irmx que ela  é  doente,  doente,

sabe assim, descobre doença e ela fca ahh, aí ela

entra em desespero. Ela fcou desesperada. Veio

rápido de Sxo Paulo pra cá.  Minha outra irmx

veio.  Eu  sei  que  todos  vieram,  sabe,  quando

souberam  que  eu  tava  passando  por  esse

problema. Todos vieram e cuidaram da minha

mãe e cuidaram de mim também” (Participante

1).

Essas  reações  são  reforçadas  pelo  signifcado

cultural  e  social  do  câncer,  sempre associado à

ideia  de  sofrimento  e  morte.  Crenças  criadas  a

partir  dos  altos  índices  de  morbimortalidade

(Almeida et al., 2015; Leitão et al., 2013; Morais &

Andrade,  2013;  Pereira  et  al.,  2013;  Sales  et  al.,

2014).

Os  entrevistados  falam  ainda  das  perdas

adquiridas  ao  longo  do  adoecimento  e

tratamento.  Essas  perdas  se  caracterizam  no

campo ocupacional, com a perda do emprego, a

impossibilidade  de  fazer  os  serviços  de  casa,

abandonar  a  escola,  mas,  principalmente,  no

campo pessoal, com o distanciamento de amigos

e familiares, por espontânea vontade ou não. 

“A minha esposa tá longe do nosso flho há

meses, há tempo. Nós estamos fora de casa já

desde a passagem de ano e fala por vídeo, mas

ela tá privada, né, é por mim, é pelo esposo, é”

(Participante 5).
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“A  primeira  coisa,  eu  nxo  consigo  fazer  muita

coisa.  Eu não consigo trabalhar, né. Ainda que

eu consigo é ainda passear, ainda dá pra ir, mas

negócio  de  trabalhar,  lavar  uma  roupa,  varrer

um terreiro.  Só  tenho uma coisa que eu ainda

faço é cuidar das minhas planta. Que eu tenho

muita planta lá em casa, muita rosa. Aí, essas eu

nxo deixo  de cuidar  nxo e  dos  neto,  assim de

fcar com os neto. Sempre cuido dos neto. Mas

mesmo  do  serviço  mesmo,  eu  fui  tentar

trabalhar.  Fui  trabalhar,  quando  comecei  a

trabalhar, quando foi com um mês e pouco, eu

descobri que tava com uma hérnia” (Participante

8).

“Aí, eu comecei tipo, eu parei de fazer tudo iue

eu fazia, de estudar, de sair, de ir pra casa das

minhas amigas e tal. Foi assim” (Participante 4).

Dessa forma, o câncer e o tratamento facilitam a

manifestação  das  perdas  que  podem  estar

associadas  à  autonomia,  liberdade  e  relações

interpessoais.  Perdas  que  são  singulares  para

cada  indivíduo  (Alcantara  et  al.,  2013;  Costa  &

Chaves,  2012;  Frossard,  2016;  Mendonça  et  al.,

2012; Morais & Andrade, 2013; Sales et al., 2014).

Perdas  que  estão  relacionadas  também  ao

signifcado  que  o  indivíduo  direciona  e  o

sentimento investido (Veras & Moreira, 2012).

Mediante  o  exposto,  as  perdas  que  os

entrevistados  apontaram  estão  vinculadas  ao

luto. Fernandes et al. (2013) destacam que o luto

não se resume à morte real, física e defnitiva de

outro ser, mas se trata da morte dos elementos e

signifcados  que  têm  importância  para  o

indivíduo.  Por  exemplo,  as  falas  apresentam  a

morte da autonomia, do papel de ser mãe e pai

presentes, da vontade de continuar a viver. Dessa

forma, o luto transcende o físico, compreendendo

sentimentos, poderes, papéis e pessoas. 

Classe 5 – A dor e a ressignifcação da vida

Representa  25,59%  (f =  185  ST)  do  corpus total

analisado.  Composta  por  palavras  e  radicais  no

intervalo entre x2 = 3,96 (Perder) e x2 = 57,19 (Dor).

Essa classe é composta por palavras como “Dor”

(χ2> 57,19), “Antes” (χ2> 55,31), “Valer” (χ2> 50,63),

“Verdadeiramente”  (χ2>  44,55),  “CA”  (Abreviação

de  câncer)”  (χ2>  38,50).  Predominaram  as

evocações  do  único  participante  do  sexo

masculino (148 ST;  x2 = 321,06).  Emergem nessa

classe aspectos sobre a dor física e emocional e a

valorização  do  que  o  paciente  acha  importante

depois  da  experiência  pelo  processo  de

adoecimento do câncer. 

A dor que o entrevistado expõe vai além da dor

física,  que pode ser contida com medicação. Ele
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relata  outras  dores,  que nomeiam de “dores da

alma”,  caracterizadas pela dor que se advém do

abandono de pessoas importantes e/ou a dor que

possa está causando às pessoas próximas, como

a família, parentes e/ou amigos. 

“Mas a gente sente muito dor, parece uma coisa

fora da lógica,  você sentir dor, pesar na alma,

no coração, o abatimento emocional e saber

iue tá  ocasionando dor  pra outras  pessoas,

dói  mais  que  o  físico,  isso  dói  mais,  isso  é,

machuca mais que a dor” (Participante 5).

"Mas moça o, a dor maior do câncer nxo é a dor

física,  porque  essas  os  remédios,  eles  te  dxo

alívio. A dor maior do câncer sempre digo, como

hoje,  conversando  lá  na  radioterapia,  são  as

grandes  expectativas  iue  você  cria  em

relação  a  amigos  e  parentes  iue  nesse

momento você não vê” (Participante 5).

Sendo assim, o processo de saúde-doença poderá

resultar em dor, em sua concepção de dor total –

física,  psíquica,  social  e  espiritual.  Uma dor  que

abrange a complexidade do sujeito e que deve ser

compreendida  dentro  do  contexto  no  qual  está

inserido  e  considerando  suas  particularidades

(Costa  &  Chaves,  2012;  Siqueira  et  al.,  2015).

Verifca-se  que  essa  “dor  da  alma”  é  um

sentimento  autêntico  àquele  momento  e  pode

fazer parte do processo de elaboração da perda

das relações de pessoas.

Como  consequência,  os  entrevistados  frisam

também  que  a  experiência  do  câncer,  do

tratamento e dos elementos já supracitados nessa

pesquisa promovem um tomar de consciência e

aprendizado  sobre  a  valorização  do  que  é

importante para ele, um cuidar e olhar mais pra si

e para os outros a sua volta. 

“Na última consulta, ela disse ‘Vai, vai voltar a

viver como antes’. E eu nxo vejo diferença, é a

mesma coisa e a gente faz é aprender a se cuidar,

a gente faz é aprender realmente o que é melhor.

Entxo, é isso” (Participante 2).

“[...]  eu  quero  viver  mais  tempo  com  minha

esposa, eu quero vê é,  minha família, eu quero

mais tempo com ela,  eu quero tirar  tempo pra

minha esposa, foi a primeira coisa que eu disse

‘Se  eu  escapar  desse  CA,  vou  dar  atenção

maior a família. Vou passar dar a importância

ao  iue  tem  importância’.  E  foi  durante  esse

processo que passei verdadeiramente a lutar por

isso. O que antes me deixava bravo, já nxo deixa

mais.  O  que  antes  me  angustiava,  já  nxo  me

angustia  mais,  porque  eu  sei  que  tem  como
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resolver  e  às  vezes,  a  gente  se  angustia  com

coisas  pequenas,  né,  e  a  vida  é  txo  frágil,  txo

frágil [...] (Participante 5).

Fernandes  et  al.  (2013)  afrmam  que  esses

processos de saúde-doença e morte-luto podem

possibilitar  a  reorganização  das  prioridades,

valores, ideias e concepções, ou seja, suscitando

na ressignifcação do sentido da vida e da morte

para  o  paciente,  através  das  suas  experiências.

Essas atitudes promovem investimentos pessoais

e facilitam no replanejamento da vida.

3.2 Análise Fatorial de 
Correspondência

A partir  da Análise Fatorial por Correspondência

(AFC)  foi  possível  realizar  associação  do  texto

entre as palavras,  considerando a frequência de

incidência  de  palavras  e  as  classes,

representando-as  em  um  plano  cartesiano  (ver

Figura 3). Observa-se que as palavras das Classes

2, 3 e 4, difundem-se, e estão mais próximas, tais

como  “Perguntar”,  “Deus”  e  “Dentro”.  Neste

sentido, atenta-se que há uma predominância nos

discursos sobre a espiritualidade.  A partir  disso,

entende-se que os entrevistados têm uma ligação

maior com a sua espiritualidade. Segundo Benites

et  al.  (2017)  e  Miranda   et  al.  (2015),  a

espiritualidade é um mecanismo que sustenta os

indivíduos diante do adoecer.

Em  oposição,  de  forma  mais  isolada,  estão  as

palavras da Classe 1 – “Ajudar” e “Importante” e da

Classe 5 - “Dor” e “Antes”. Em vista disso, nota-se

que o foco do discurso dos entrevistados, do sexo

masculino são a sua dor relacionada a perda de

pessoas.  Isso  evidencia  que  antes,  algumas

pessoas do seu círculo de convivência eram mais

próximas,  porém  depois  do  surgimento  da

doença, elas se afastaram, o que ocasionou a sua

dor. Dessa forma, a dor se associa ao cenário e

perspectiva  do  paciente  (Costa  &  Chaves,  2012;

Siqueira et al., 2015).
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Figura 3 - Análise Fatorial de Correspondência.

3.3 Análise de Similitude

A  partir  dessa  análise  baseada  na  teoria  dos

grafos é possível identifcar as ocorrências entre

as palavras e as indicações da conexidade entre

as  palavras,  auxiliando  na  identifcação  da

estrutura  do  conteúdo  de  um  corpus  textual.

Observa-se que a palavra “Dizer” está no centro

dos discursos, e dela se ramifcam quatro palavras

principais  “Gente”,  “Ficar”,  “Pessoa”  e  “Só”.  No

extremo das ramifcações, contempla-se a relação

entre  “Câncer”  e  “Dor”;  “Medo”  e  “Morrer”  (ver

Figura 4). 
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Por  conseguinte,  salienta  que  os  discursos  dos

entrevistados apresentam a dor, que vai além da

física,  e  que  já  foi  supracitada.  Em  seguida,  a

Análise de Similitude confrma a associação entre

medo  e  morrer.  Como  evidencia  a  literatura,  o

medo  da  morte  é  frequente  e  esperado  no

contexto do câncer (Costa & Soares, 2015; Veras &

Moreira,  2012),  uma  doença  caracterizada  pela

morte dos pacientes (Almeida et al., 2015; Leitão

et al.,2013; Morais & Andrade, 2013; Pereira et al.,

2013; Sales et al., 2014).

Figura 4 - Análise de Similitude.
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3.4 Nuvem de palavras

Em seguida,  foi  analisada  a  nuvem de  palavras

obtida por meio dos discursos dos participantes,

verifcando-se  que  as  palavras  mais  evocadas

foram:  “gente”,  “dizer”,  “câncer”,  “deus”,

“tratamento”,  “medo”,  “doença”,  “vida”,

apresentando que para os pacientes oncológicos

o contexto doença e tratamento está relacionado

a dizer  (ver  Figura  5).  Relata-se  que  o  câncer  é

uma doença que propicia vivências singulares ao

paciente,  que  o  fortalece,  constitui  e,

principalmente,  ressignifca  sua  visão  da  morte,

da  vida,  do  câncer  e  dos  aspectos  importantes

para o mesmo (Sales et al.,  2014; Siqueira et al.,

2015).  

Figura 5 - Nuvem de palavras.

Considerações Finais

A  presente  pesquisa  propôs  compreender  as

vivências  de  luto  do  paciente  oncológico,

investigando as perdas diárias, a possibilidade de

morte  e  seus  signifcados.  Observou-se  que  o

paciente oncológico revela a sua integralidade no

adoecer,  contemplando  os  aspectos  físico,

psicológico,  social  e  espiritual  de perdas e lutos

diários. 

Os  resultados  mostram  que  as  relações

interpessoais  são  atuantes  e  infuentes,

envolvendo múltiplos personagens. Vale ressaltar,

que na pesquisa, se manifesta um novo aspecto

que são as relações constituídas entre pacientes,

que  se  confguram  na  troca  de  vivências  do

câncer,  desmistifcando  e  produzindo

mecanismos de enfrentamento. Uma atitude que

se  dissemina,  quando  esses  novos  pacientes

passam  a  ser  agentes  de  informação,  ao

compartilhar as suas próprias experiências. 

Reconhece-se as limitações da presente pesquisa

no que se  refere  ao número e  variabilidade de

gênero  dos  participantes.  Considera-se  a

predominância de participantes do sexo feminino,

não  sendo  possível  aprofundar  sobre  possíveis

variações nos signifcados do luto para o gênero

masculino.  Além  disso,  por  ser  um  estudo
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transversal,  não  foi  possível  acompanhar  as

vivências do processo de luto em todas as fases

da doença e tratamento. Dessa forma, sugere-se a

realização  de  pesquisas  que  contemplem  essa

perspectiva  entre  os  homens  e  de  forma

longitudinal, além de pesquisas de levantamento

em larga escala.

Acresce que os resultados da pesquisa promovem

uma compreensão da ressignifcação de diversos

aspectos  vivencias  dos  pacientes  a  frente  das

perdas  e  lutos  originários  do  processo  de

adoecimento e tratamento do câncer, ampliando

a  compreensão  sobre  o  luto  do  paciente  com

câncer,  para  um  luto  diário,  sobre  perdas

decorrentes da doença e seu tratamento. 
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Resumen

El afrontamiento es defnido como los esfuerzos cognitivos y conductuales en cambio

constante que se desarrollan para manejar demandas específcas externas y/o internas

que son evaluadas como excedentes a los recursos del individuo. El objetivo de la pre-

sente investigación fue describir el tipo de afrontamiento que presentan profesionales

de la salud que atienden a pacientes pediátricos crónicos, así como analizar su relación

con distintas variables sociodemográfcas.  Participaron 60 profesionales,  quienes res-

pondieron un cuestionario  de  datos  sociodemográfcos y  el  cuestionario  de  afronta-

miento al estrés (CAE). Los resultados muestran que los tipos de afrontamiento más uti-

lizados son el afrontamiento focalizado en la solución de problemas y la reevaluación

positiva,  además  se  halló  una  correlación  signifcativa  entre  la  expresión  emocional

abierta y la edad de los participantes. Se concluye que los participantes tienden a pre-

sentar afrontamiento racional y que la edad da la pauta para aprender afrontamientos

de tipo racional.
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Palabras clave: tipos de afrontamiento, médicos, profesionales de la salud, CAE. 

Abstract

Coping is defned as constantly changing cognitive and behavioral eforts that are deve-

loped to handle specifc external and/or internal demands that are evaluated as surplus

to the individual's resources. The aim of the present investigation was to describe the co-

ping strategies that present health care professionals who treat pediatric chronic patien-

ts, as well as to analyze their relationship with diferent sociodemographic variables. Six-

ty professionals were surveyed using a sociodemographic data questionnaire and The

Coping Strategies Questionnaire (CAE). The results show that the most commonly used

coping styles are problem-solving coping and positive reappraisal, and a signifcant co-

rrelation was found between overt emotional expression and the age of the participants.

It is concluded that the participants tend to present rational coping and the age gives the

guideline to learn it.

Keywords: coping strategies, MD, health care professionals, CAE.

Introducción

Los profesionales de la salud son un grupo que

está  bajo  la  infuencia  de  diversos  factores  de

riesgo psicosocial,  ya que constantemente están

en contacto con el sufrimiento y la muerte, lo cual

puede afectar su calidad de vida profesional y su

entorno  laboral  y  familiar  (Escribá  &  Bernabé,

2002). La elevada autoexigencia, la falta de tiempo

para  desarrollar  actividades  recreativas  y  la

demanda asistencial son una fuente de estrés que

también  repercute  en  la  vida  de  los  individuos

(Barraza,  Romero,  Lores,  Pérez,  Piña  & Romero,

2009).

Sin embargo, existen formas en que las personas

hacen frente a las demandas del exterior, minimi-

zando el efecto que pueda llegar a tener el estrés.

A esto se le llama afrontamiento (Manassero, Váz-

quez, Ferrer, Fornés & Fernández, 2003). 

Afrontamiento es la traducción del término anglo-

sajón  coping que  corresponde  a  la  acción  de
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“hacer frente a”, ya sea a un enemigo, un aconteci-

miento  o  una  responsabilidad;  sin  embargo,  no

existe consenso pleno en su defnición, ya que hay

dilucidaciones que van desde lo puramente bioló-

gico hasta lo psicosocial. 

Las primeras aproximaciones al concepto se desa-

rrollaron de forma intuitiva  a través del  sentido

común, dando por sentado que hablar de afronta-

miento implica la manera en la que las personas

se adaptan a  situaciones  estresantes  (Rodríguez

2001, en Valadez, Bravo, Vaquero, 2012).

Por su parte, Lazarus y Folkman (1978), defnen el

afrontamiento  como  los  esfuerzos  cognitivos  y

conductuales constantemente cambiantes que se

desarrollan  para  manejar  demandas  específcas

externas  y/o  internas,  que  son  evaluadas  como

excedentes  o  desbordantes  de  los  recursos  del

individuo.  Se  distinguen  dos  tipos  de  afronta-

miento:

• Solución de problemas:  tiene la fnalidad de

alterar el problema o incrementar los recur-

sos para hacerle frente, esto es, de cambiar la

relación “ambiente-persona”  actuando sobre

el ambiente o sobre sí mismo para disminuir

la fuente del estrés.

• Regulación  emocional:  tienen  como objetivo

la disminución del efecto emocional que cau-

san las  situaciones  estresoras  como el  des-

ahogo,  esto es,  cambiar el  modo en que se

asimila  lo  que  está  ocurriendo;  se  emplea

regularmente cuando el individuo se percibe

incapaz de solucionar el problema.

Sandín y Chorot (2003), coinciden en gran medida

con  Lazarus  y  Folkman  (1978)  y  proponen  dos

tipos de afrontamiento (los cuales serán tomados

para  la  presente  investigación),  estos  son:  1)

afrontamiento racional del cual forman parte: a)

focalización en la solución del problema (analizar

las  causas  del  problema  para  intentar  solucio-

narlo); b) búsqueda de apoyo social (solicitar con-

sejo  a  personas  con  más  experiencia  para

solucionar  las  situaciones  estresantes);  c)  reeva-

luación positiva (pensar que las cosas podrían ser

peores e intentar obtener algo positivo de las cir-

cunstancias); y 2) afrontamiento emocional al que

se suscriben los tipos:  a)  auto-focalización nega-

tiva (sentimiento de indefensión y autoculpa res-

pecto  al  problema);  b)  expresión  emocional

abierta  (descarga  emocional  dirigida  de  forma

agresiva a las personas que le rodean);  c)  evita-

ción  (intentar  olvidarse  del  problema  e  intentar
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refugiarse en otras actividades); d) religión (solici-

tar ayuda espiritual y confar que alguna deidad

solucione el problema).

Esto implica que la experiencia que se tiene del

estrés está íntimamente ligada a los procesos cog-

nitivos de cada individuo, ya que los recursos que

cada  persona  emplee  para  hacer  frente  a  las

situaciones  serán  determinantes  para  plantear

estrategias de solución a las demandas del exte-

rior o resignifcar los eventos (Ramírez, Esteve &

López, 2001).

En otras palabras, el afrontamiento permite a las

personas mantener balance emocional, preservar

una imagen de sí mismo en cuanto a la competen-

cia  profesional,  mantener  relaciones  sociales  y

prepararse para futuras situaciones difíciles (Car-

dona, Villamil, Henao & Quintero, 2011). 

En este sentido, Meinchenbaum y Jaremko (1987),

referen que cuando una persona posee efcaces

estrategias de afrontamiento, la pérdida de con-

trol ante el estrés tiene una menor probabilidad

de presentarse, y si ésta llega a manifestarse es

debido  a  que  la  fuerza  del  estímulo  es  muy

grande y prolongado a través del tiempo.

Por  su  parte,  Galán  y  Camacho  (2012),  afrman

que las estrategias de afrontamiento operan par-

ticularmente para disminuir  el  efecto estresante

relacionado  con  la  amenaza,  y  cuanto  más  lo

reducen  puede  hablarse  de  un  afrontamiento

más  efectivo;  también  añaden  que  la  forma  en

que  se  hace  frente  a  estos  episodios  tiene  un

mayor  efecto  en  el  funcionamiento  psicosocial

que la frecuencia misma de episodios de estrés,

esto es, que un afrontamiento efcaz puede hacer

que  las  personas  tengan  un  mejor  funciona-

miento social a pesar del número de episodios de

estrés. 

Sin embargo,  para Buendía  y Mira (1993)  distin-

guir entre estrategias de afrontamiento efcaces e

inefcaces  es  una  tarea  difícil,  ya  que no puede

tomarse la solución del problema como criterio de

efcacia. Esto nos lleva a considerar el efecto que

tendrían las consecuencias de la relación “Estrés-

Afrontamiento”,  donde  según  Fernández  y  Díaz

(2001), el efecto protector jugará un papel impor-

tante  haciendo  que  el  individuo,  mediante  sus

recursos, incremente su bienestar psicológico, el

cual  depende  de  la  valoración  del  suceso  y  los

recursos (experiencias previas,  recursos materia-

les y repertorio conductual)  que posea el  sujeto

para  hacer  frente  a  la  situación  (Richardson  &

Poole, 2001).
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En torno a las investigaciones realizadas sobre el

tema,  y  con  este  tipo  de  muestra,  se  han

encontrado diferentes datos,  por ejemplo: 1) las

estrategias  más  usadas  por  profesionales  de  la

salud  son  aquellas  encaminadas  a  un  afronta-

miento racional (Piñeiro, 2013); 2) el uso de estra-

tegias  de  afrontamiento  emocionales  está

relacionado con la edad y experiencia de los pro-

fesionales  de  la  salud  (Moreno,  Seminotti,

Garrosa, Rodríguez, & Morante, 2005); 3) los varo-

nes  tienden  a  utilizar  estrategias  de  distancia-

miento  más  frecuentemente  que  las  mujeres

(Paris & Omar, 2007); 4) las estrategias de afronta-

miento racionales están positivamente relaciona-

das  con  la  calidad  de  vida  laboral  (De  la  Rosa,

Chang,  Delgado,  Oliveros,  Murillo,  Ortiz,  Vela,  &

Yhuri,  2015);  5)  la  estrategia  de  afrontamiento

menos usadas por personal de salud es la religión

(Prado, 2017).

Acorde a lo anterior, las principales intervenciones

realizadas en el campo del afrontamiento se diri-

gen a que las personas aprendan a utilizar estra-

tegias  mayormente  racionales  (Peralta,  Robles,

Navarrete & Jiménez, 2009), por lo que las princi-

pales estrategias a seguir se encaminan al desa-

rrollo  de  técnicas  de  solución  de  problemas

(Soriano & Monsalve, 2005), reestructuración cog-

nitiva  (Fierro,  s/f),  entrenamiento en habilidades

sociales, (Di-Colloredo, Aparicio & Moreno, 2007),

y  técnicas  de  relajación  (Del  Castillo,  Morales  &

Solano, 2013). 

Finalmente, como se pudo apreciar a lo largo del

texto, las estrategias de afrontamiento tienen un

efecto signifcativo en la experiencia que se tiene

del estrés y la calidad de vida (Contreras, Espinoza

& Esguerra, 2009). De este modo, el objetivo de la

presente  investigación  fue  describir  el  tipo  de

afrontamiento que presentan profesionales de la

salud que atienden a pacientes pediátricos cróni-

cos,  así  como analizar  su  relación  con  distintas

variables sociodemográfcas. A partir de este obje-

tivo se desprenden los objetivos específcos de: 1)

determinar la confabilidad del instrumento apli-

cado; 2) identifcar el tipo de afrontamiento más

frecuentemente utilizado por los participantes; 3)

analizar las relaciones entre los tipos de afronta-

miento y las variables sociodemográfcas recaba-

das. 

Método

Diseño de investigación

Se utilizó  un  diseño transversal  correlacional,  el

cual  consiste  en  recabar  información  de  una

muestra en un momento específco. Este diseño

permite realizar descripciones de las característi-
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cas  de  la  población  analizada  y  comparar  los

datos con otras muestras. Además, al establecer

relaciones entre las variables estudiadas es posi-

ble  efectuar  predicciones  sobre  el  comporta-

miento  observado  (Shaughnessy,  Zechmeister  &

Zechmeister, 2007).

Participantes

60 profesionales relacionados con áreas afnes a

la  salud como:  trabajo  social,  enfermería,  medi-

cina  (ortopedia,  traumatología,  hematología,

pediatría),  química,  odontología  y  psicología.  La

muestra  fue  seleccionada  a  partir  de  muestreo

incidental. Todos estos profesionistas trabajan en

instituciones a cargo de pacientes pediátricos con

alguna enfermedad crónica (p. ej. hemoflia).

El proyecto general del cual se deriva el presente

trabajo fue revisado y aprobado por el comité de

bioética de la carrera de psicología de la Facultad

de Estudios Superiores Iztacala, UNAM. 

Instrumentos

Cuestionario de datos sociodemográfcos: se ela-

boró un cuestionario compuesto por dos seccio-

nes.  En  la  primera  sección  se  recabaron  datos

personales  como  edad,  género,  profesión,  años

de  ejercicio  profesional  y  lugar  de  procedencia;

mientras que en la segunda se preguntaron datos

sobre la formación del profesional.

Cuestionario de Afrontamiento del Estrés (Sandín

&  Chorot,  2003):  Instrumento  validado  en  la

población  mexicana  por  González  y  Landero

(2007),  el  cual  está  compuesto por  42  reactivos

que evalúan siete tipos de afrontamiento: 1) Foca-

lizado en la solución del problema (FSP); 2) Auto-

focalización negativa (AFN); 3) Reevaluación posi-

tiva (REP); 4) Expresión emocional abierta (EEA); 5)

Evitación (EVT); 6) Búsqueda de apoyo social (BAS);

7)  Religión (RLG);  cada uno está  compuesto por

seis ítems en escala tipo Likert con 5 opciones de

respuesta que van desde 0 (Nunca) a 4 (Casi Siem-

pre).

Este  instrumento  tiene  una  confabilidad  que

oscila  entre α= 0.66-  0.91 para cada una de las

escalas de afrontamiento. A su vez, se identifcan

dos dimensiones planteadas por Lazarus y  Folk-

man (1989, en Acosta, Chaparro & Rey 2008) que

indican  un  afrontamiento  de  tipo  racional  (cen-

trado  en  los  esfuerzos  dirigidos  a  eliminar  la

fuente del estrés o modifcarla) compuesto por los

tipos FSP, REP y BAS; y otra, afrontamiento emo-
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cional (centrado en regular los estados emociona-

les  consecuentes  de las  situaciones estresantes)

compuesto por los tipos AFN, EEA, EVT y RLG.

Procedimiento

Los instrumentos fueron aplicados en un aula ilu-

minada y ventilada de un centro de convenciones

en el marco del “XXI Congreso Nacional de Hemo-

flia”  a  profesionales  de  la  salud  asistentes  al

mismo.  Todos  los  encuestados  frmaron el  con-

sentimiento  informado  y  procedieron  a  respon-

der.  Después,  se  realizó  una  revisión  de  cada

cédula  para  seleccionar  aquellos  que  hubiesen

sido resueltos de forma correcta y completa, para

posteriormente elaborar la base de datos y reali-

zar el análisis pertinente. 

Análisis de datos

Se calcularon los  índices  de  confabilidad de las

escalas que componen el cuestionario de afronta-

miento  al  estrés,  obteniendo el  índice  alpha  de

Cronbach. Se llevó a cabo un análisis descriptivo

de las variables sociodemográfcas de la muestra;

se calcularon y describieron los puntajes de cada

una de las escalas que componen los instrumen-

tos;  se  compararon  las  medias  de  los  diversos

subgrupos (profesión, años de experiencia,  insti-

tución dónde labora, etc.), a través de un análisis

de varianza de un factor (ANOVA), y se obtuvieron

las  correlaciones  entre  las  diferentes  variables

sociodemográfcas  y  las  áreas  del  cuestionario.

Para realizar  el  análisis  de datos  se usó el  pro-

grama estadístico SPSS V22.

Resultados

A partir del análisis descriptivo de los datos reca-

bados se encontró que el 30.2% de los participan-

tes pertenece al género masculino y el  68.3% al

femenino, la edad de los participantes iba de los

21  a  los  75  años  (M=43.5;  DS=11.8),  con  una

media  de  experiencia  profesional  de  16  años

(DS=10.64).  Otros  datos  interesantes  recabados

pueden observarse en la tabla 1.
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Tabla 1. Variables sociodemográfcas de los participantes

Variable Frecuencia Porcentaje

Profesión / Especialidad

Hematología 30 47.6

Medicina Interna 2 3.2

Químicos 6 9.5

Rehabilitación 3 4.8

Medicina General 1 1.6

Psicología 4 6.3

Genetista 4 6.3

Odontología 3 4.8

Enfermería 7 11.1

Trabajo Social 1 1.6

Institución donde labora

IMSS 25 39.7

ISSSTE 3 4.8

SSA 19 30.2

Hospitales Universitarios 8 12.7

Extranjero 1 1.6

Privado 4 6.3

Jubilado 1 1.6

Nota: IMSS, Instituto Mexicano del Seguro Social; ISSSTE, Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los
Trabajadores del Estado; SSA, Secretaria de Salud.
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Se utilizó el estadístico alfa de Cronbach para rea-

lizar  el  análisis  de confabilidad interna de cada

una de las escalas que evalúa el cuestionario de

afrontamiento al estrés, encontrándose una con-

fabilidad alta para las escalas “BAS”, “EEA”, “RLG” y

“FSP”, mientras que los valores se presentaron en

un nivel moderado para las escalas restantes (ver

tabla 2). Finalmente, a partir del análisis global se

encontró  una  confabilidad  alta,  lo  que  implica

que se puede tener confanza en los datos recaba-

dos por este instrumento ya que son coherentes y

consistentes  (Hernández,  Fernández  &  Baptista,

2010).

Tabla 2. Confabilidad del instrumento CAE, en la muestra estudiada

Escala Confabilidad

Búsqueda de Apoyo Social (BAS)
Expresión Emocional Abierta (EEA)

Religión (RLG)
Focalizado en la Solución de Problemas (FSP)

Evitación (EVT)
Auto-focalización Negativa (AFN)

Reevaluación Positiva (REP)

α=.88
α=.71
α=.90
α=.81
α=.63
α=.58
α=.60

Total CAE α=.83

Respecto  a  los  tipos  de afrontamiento,  los  más

frecuentemente utilizados son aquellos que perte-

necen a un afrontamiento racional, como el afron-

tamiento focalizado en la solución de problemas
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Tabla 3. Medias y desviación estándar de los tipos de afrontamiento presentados por los participantes.

Escala Media
Desviación Están-

dar

Focalizado en la solución del problema (FSP)
Auto-focalización Negativa (AFN)

Reevaluación Positiva (REP)
Expresión Emocional Abierta (EEA)

Evitación (EVT)
Búsqueda de Apoyo Social (BAS)

Religión (RLG)

15.57
4.62

11.89
4.19
6.89
8.16
5.38

4.83
3.30
3.99
3.58
4.59
5.03
5.61

Esto implica que los participantes de esta investi-

gación, ante alguna situación problemática,  tien-

den a seguir una serie de pasos específcos para

resolver  el  problema,  analizando  sus  causas  y

estableciendo  un  plan  de  acción  a  seguir;  de

forma similar, analizan los aspectos de las situa-

ciones,  resignifcándolas  positivamente.  En

contraposición,  se encuentra que la tendencia a

presentar comportamientos hostiles hacia perso-

nas que les rodean tiene una menor probabilidad

de  presentarse  (expresión  emocional  abierta

M=4.19) al igual que dejar que alguna deidad se

ocupe de sus problemas,  como lo muestran los

datos encontrados de los tipos de afrontamiento

religioso (M=5.38).

En lo que se refere a las correlaciones encontra-

das  entre  las  variables  sociodemográfcas  y  los

tipos de afrontamiento, emergieron dos asociacio-

nes bajas negativas signifcativas; la primera entre

la expresión emocional abierta y la edad, y la otra

entre la expresión emocional abierta y los años de

ejercicio  profesional  (r=-0.35;  p<0.01  y  r=-0.32

p<0.01,  respectivamente),  lo  que  indica  que  los

médicos  más  jóvenes  y  con  menor  experiencia

son los  que utilizan este tipo de afrontamiento,

por lo que a menor edad y experiencia profesio-

nal,  se  incrementa  la  probabilidad  de presentar

conductas  hostiles  hacia  las  personas  que  les

rodean  (afrontamiento  de  expresión  emocional

abierta).
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En cuanto a las diferencias signifcativas encontra-

das  entre  las  variables  sociodemográfcas  y  los

tipos de afrontamiento, se puede referir que exis-

ten diferencias en torno a la edad de los partici-

pantes y la expresión emocional abierta (F=2.44;

p<0.00); es decir los profesionistas más jóvenes, a

diferencia de los mayores, tienden a usar este tipo

de afrontamiento; a su vez, emergió otra diferen-

cia  entre  la  edad  y  el  afrontamiento  religioso

(F=2.2; p<0.01), lo que indica que también existe

una diferencia entre esta forma de afrontar de los

jóvenes  y  la  de  las  personas  mayores;  y  fnal-

mente otra diferencia estadísticamente signifca-

tiva entre la profesión y el tipo de afrontamiento

religioso (F=2.2; p<0.03),  siendo los hematólogos

quienes  tienden  en  menor  medida  a  presentar

este tipo de afrontamiento, al contrario de los tra-

bajadores  sociales  y  las  enfermeras  quienes  lo

presentan en mayor medida. 

Conclusiones

El  objetivo  general  de  la  presente  investigación

fue describir el tipo de afrontamiento que presen-

tan  profesionales  de  la  salud  que  atienden  a

pacientes pediátricos crónicos, así como analizar

su relación con distintas variables sociodemográf-

cas, para lo cual se desprendieron tres objetivos

específcos.  Con  relación  al  primero,  se  puede

referir que el instrumento es consistente interna-

mente, lo cual puede observarse en las puntuacio-

nes obtenidas por el instrumento en el índice alfa

de Cronbach, puntajes que van acorde a los pun-

tajes obtenidos por investigadores como Sandín y

Chorot (2003), y González y Landero (2007), estos

últimos en la validación mexicana. 

En cuanto a los tipos de afrontamiento utilizados

por los participantes, se encontró que las estrate-

gias  más utilizadas son aquellas  encaminadas a

un  afrontamiento  racional  de  las  situaciones,

siendo  las  más  frecuentes  las  focalizadas  en  la

solución de problemas, la reevaluación positiva y

la búsqueda de apoyo social. En contraste con lo

anterior,  las  estrategias  menos  usadas  fueron

aquellas encaminadas a pedir ayuda espiritual  a

algún líder religioso, orar o tener fe en que Dios

solucionaría  el  problema;  así  como descargar  el

mal humor con los demás o agredir a las perso-

nas que les rodean o simplemente esperar a que

las cosas se solucionen solas; estos datos son con-

sistentes con los encontrados por Piñeiro (2013) y

Prado (2017), quienes afrman que los profesiona-

les de la salud, en porcentajes mayores, tienden a

presentar  estrategias  de  afrontamiento  de  tipo

racional, y en menor medida estrategias de afron-

tamiento referidos a la emoción. 
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Lo anterior indica, a su vez, que los profesionales

de la salud en su mayoría  tienden a seguir  una

serie  de  pasos  ordenados  para  solucionar  las

situaciones estresantes ante las que se enfrentan,

además de centrarse en los aspectos positivos de

las mismas, buscando apoyo social cuando estos

se sienten excedidos por los mismos. Estos datos

van  en  línea  con  los  encontrados  por  autores

como  Moreno,  Seminotti,  Garrosa,  Rodríguez,  y

Morante (2005), Paris y Omar (2007) y De la Rosa,

Chang,  Delgado,  Oliveros,  Murillo,  Ortiz,  Vela  y

Yhuri (2015), los cuales encontraron que las estra-

tegias mayormente usadas por profesionales de

la salud son aquellas relacionadas con la solución

de problemas y la búsqueda de apoyo social.

Por otra parte, respecto a las asociaciones entre

los tipos de afrontamiento con las variables socio-

demográfcas, se observaron asociaciones entre la

edad (los jóvenes), la poca experiencia laboral y la

expresión emocional abierta; este tipo de afronta-

miento es considerado poco “idóneo” en los pro-

fesionales  de  la  salud,  ya  que  implica  actitudes

como  “agredir  verbalmente  a  las  personas”  y

“tener  comportamientos hostiles” dirigidos hacia

los  usuarios,  compañeros,  subordinados,  de  la

institución donde laboran (De la Rosa, Chang, Del-

gado, Oliveros, Murillo, Ortiz, Vela & Yhuri, 2015). 

Lo anterior puede indicar que los años de expe-

riencia de los profesionistas potencian el uso de

afrontamiento de tipo racional,  como lo referen

autores como Castillo, Orozco y Alvis (2015) y Álva-

rez,  Arce, Barrios y Sánchez (2005),  quienes afr-

man que la experiencia en el área de trabajo es

un factor de protección para los médicos, y aque-

llos más jóvenes y con menos experiencia mues-

tran mayor  tendencia  a  ser  más  susceptibles  al

estrés y a sus efectos.

Las  personas  al  tener  estrategias  de  afronta-

miento efcaces o racionales tienden a experimen-

tar las situaciones problemáticas o estresantes de

forma positiva (Ramírez, Esteve & López, 2001), a

diferencia de aquellas que tienden a afrontar de

forma predominantemente emocional, por lo que

se puede asumir que los profesionales que parti-

ciparon en esta investigación, al presentar el pri-

mer tipo de afrontamiento asumen posturas que

los llevan a eliminar diferentes fuentes de estrés y

tomar el control de la situación; esto los llevará a

percibir menores efectos negativos de los eventos

estresantes  y  resolver  de  forma  más  efcaz  los

problemas en el futuro (Cardona, Villamil, Henao

& Quintero, 2011).

En este sentido, es pertinente señalar que la acti-

vidad  desarrollada  por  los  profesionistas  puede
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ser un factor que regule la presencia de estrés en

la población, ya que un hematólogo y/o una enfer-

mera  quien  está  en  contacto  frecuente  con  los

pacientes  (especialmente  pediátricos  con  una

enfermedad crónica)  tienen un mayor riesgo de

sufrir  efectos  negativos  a  causa  del  estrés,  en

comparación con otras profesiones como genetis-

tas o químicos, quienes interactúan de forma dife-

rente con los usuarios de sus servicios.

Por  ello,  es  necesario  plantear  programas  que

promuevan la salud, es decir, acciones dirigidas a

llevar a cabo un estilo de vida saludable, a nivel

físico, psicológico y social. Por lo tanto, se propo-

nen programas de intervención donde se apoye a

estos profesionales en el  desarrollo de habilida-

des  de  comunicación,  habilidades  sociales

(Peralta, Robles, Navarrete & Jiménez, 2009), solu-

ción  de  problemas  (Di-Colloredo,  Aparicio  &

Moreno, 2007), asertividad (Del Castillo, Morales y

Solano, 2013),  relajación y restructuración cogni-

tiva (Soriano & Monsalve, 2005),  poniendo espe-

cial  atención  a  los  más  jóvenes,  con  poca

experiencia  laboral,  para  enseñarles  a  manejar

emociones como la ira y la hostilidad, lo que les

permitiría  tener  un  manejo  más  equilibrado  de

sus reacciones ante problemáticas  laborales  (Di-

Colloredo, Aparicio & Moreno, 2007). Uno de los

objetivos de estos programas dirigidos a médicos

jóvenes sería volverlos un agente de cambio en su

institución.

Finalmente,  cabe señalar que durante la realiza-

ción de la presente investigación se presentaron

ciertos inconvenientes en la aplicación de los ins-

trumentos, ya que algunos de los potenciales par-

ticipantes  se  mostraron  poco  colaborativos  a

responder los instrumentos argumentando desin-

terés o falta de tiempo, mientras que otro grupo,

más sensibilizado por conocer el trabajo realizado

por  el  grupo  de  investigación,  respondió  sin

mayor contratiempo, por lo que es prudente reali-

zar a la par de la intervención propuesta anterior-

mente,  programas  de  sensibilización  en  esta

temática con todos los profesionales. 
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Análisis de coordenadas polares del
comportamiento disruptivo en niños

agresivos y no agresivos

Gabriela Sánchez-Mondragón y Luz María Flores
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Resumen

La agresión infantil es un problema frecuente en el periodo preescolar y su manifesta-

ción conlleva un efecto negativo en la salud mental y en la adaptación de los niños a su

contexto. El objetivo de esta investigación fue evaluar las conductas disruptivas en niños

agresivos y no agresivos a partir de la observación sistemática. Participaron 9 niñas y 11

niños cuyas edades se ubicaron de 41 a 72 meses (M = 60.90, DE = 9.19) quienes fueron

videograbados en actividades lúdicas en interacción con su madre. Se encontraron dife-

rencias estadísticamente signifcativas entre grupos en la desobediencia, manifestación

de quejas y contacto físico negativo. Para cada conducta se aplicó un análisis de coorde-

nadas polares, el cual refejó activación mutua entre comportamientos desadaptativos

en el grupo de niños agresivos. Los hallazgos se discuten en función del aporte teórico y

metodológico.

Palabras  clave:  Agresión  infantil,  conductas  disruptivas,  desobediencia,  metodología

observacional, análisis de coordenadas polares.
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Abstract

Aggressive child behavior is the most common problem in the preschool period and its

manifestation has a negative efect on mental health and the adaptation of children to

their context. The aim was to evaluate the disruptive behaviors in aggressive and nonag-

gressive children through systematic observation. Participants were 9 girls and 11 boys

whose ages were from 41 to 72 months (M = 60.90, SD = 9.19) who were videotaped in

play activities in interaction with their mother. Statistically signifcant diferences were

found between groups in noncompliance, complaints and negative physical contact. For

each behavior, a polar coordinate analysis was applied that refected mutual activation

between disruptive behaviors in the group of aggressive children. The fndings are dis-

cussed according to theoretical and methodological contribution. 

Keywords: Aggressive child behavior, disruptive behavior, noncompliance, observational

methodology, polar coordinate analysis. 

Las  conductas  disruptivas  o  desadaptativas  que

manifestan  los  infantes  constituye  uno  de  los

principales problemas de conducta externalizada

que surgen en la interacción, ya sea como parte

del  desarrollo  normativo  o  de  manera  atípica

(Wakschlag, Leventhal, Briggs-Gowan, Danis, Kee-

nan, Hill, Egger, Cicchetti & Carter, 2005). La

agresión infantil es una de las conductas más fre-

cuentes y negativas para la salud mental y adapta-

ción  del  niño  en  su  entorno.  Alude  al

comportamiento  manifesto  que  causa  daño  a

otros niños, adultos u objetos (Fajardo-Vargas &

Hernández-Guzmán,  2008;  Tremblay,  Gervais  &

Petitclerc, 2008) y puede manifestarse de manera

atípica  en  cualquier  contexto  durante  la  etapa

preescolar.

Las  investigaciones  acerca  de  la  agresión  en  la

infancia se han enfocado predominantemente en

el estudio de las variables predictoras, evaluando

las características del individuo y de su contexto

ambiental, y son escasas las que abordan la forma

en que ocurren los comportamientos disruptivos

que caracterizan la agresión, y cuáles son las dife-

rencias  cuando  se  manifesta  como  parte  del

desarrollo  normativo  y  de  manera  atípica  (Hay,
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2005;  Wakschlag,  Briggs-Gowan,  Carter,  Hill,

Danis, Keenan, McCarthy, & Leventhal, 2007). Por

tanto, resulta relevante analizarlas. 

De acuerdo con Wakschlag et al.  (2005),  para la

detección  de  las  diferencias  es  fundamental  el

empleo de metodología observacional,  ya que a

través de la implementación de tareas se puede

analizar con precisión la forma en que se desarro-

lla el comportamiento del infante. Entre los prime-

ros hallazgos resalta que las conductas disruptivas

como la desobediencia y la agresión que se mani-

festan  de  manera  atípica  se  diferencian  de  las

demás  por  la  cualidad  y  la  omnipresencia  del

comportamiento  disruptivo,  pues  ocurren  con

mayor  intensidad  y  de  manera  persistente  con

sus pares, padres u otras personas (Burt & Nei-

derhiser,  2009;  Neary  &  Eyberg,  2002;  Pepler,

Craig & Roberts, 1998; Wakschlag et al., 2007). 

A partir de la revisión anterior se plantea la nece-

sidad de conocer cómo se manifestan las conduc-

tas disruptivas en niños agresivos y no agresivos

mediante la observación sistemática, lo cual cons-

tituyó el objetivo de la presente investigación. 

Método

Participantes

Nueve niñas y once niños cuyas edades se ubica-

ron de 41 a 72 meses (M = 60.90, DE = 9.19). Los

datos se obtuvieron a partir de la observación de

la interacción con su madre, las cuales tenían eda-

des que oscilaban entre 21 y 40 años (M = 27.45,

DE = 4.79) con escolaridad predominante de nivel

secundaria (50%). Los niños se clasifcaron en dos

grupos  con  base  en  la  conducta  agresiva  y  se

observaron diferencias estadísticamente signifca-

tivas entre ellos F (1, 19) = 4.762, p = .043. 

Instrumentos 

Lista de Conductas Infantiles (Child Behavior Check-

List, CBCL 11/2 - 5; Achenbach & Rescorla, 2000) ver-

sión  validada  para  población  mexicana  (Flores,

Bustos, Blanco & Covantes, 2015). Escala compuesta

por 32 reactivos que responden los padres sobre

la sintomatología internalizada y externalizada del

niño. Tiene tres opciones de respuesta: 0 = nunca,

1= a veces y 2 = siempre. Se consideró el puntaje

de la subescala Conducta Agresiva con 17 reacti-

vos (p. ej. Golpea a otros, se involucra en muchas

peleas, es desobediente) (α = .89).
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Sistema  de  Observación  de  la  Interacción  Social

Infantil. Instrumento  de  observación  ad  hoc de

tipo combinación de formato de campo y sistema

de categorías. Tiene tres dimensiones: (a)  Adapta-

ción  al  contexto:  capacidad  del  niño  para  ade-

cuarse  a  la  situación  a  través  de  la

Autorregulación (AR), la Observación del Contexto

(OC) y la Ejecución de la Tarea (ET); (b) Desadapta-

ción al contexto: negación o difcultad para mante-

nerse en la tarea o seguir instrucciones (Fastidio

(FA), Desobediencia (D), Quejarse (Q), Mandar (M)

y  Contacto  Físico  Negativo  (CN));  y  (c)  Contacto

Afectivo (CA): expresión conductual de afecto hacia

su mamá.  Adicionalmente,  contiene  la  categoría

otras conductas que incluye comportamientos que

no corresponden a los anteriores.

Procedimiento

Se empleó un diseño observacional  nomotético,

de  seguimiento  y  multidimensional  (N/S/M,

Anguera, Blanco & Lozada, 2001). 

Inicialmente  se  solicitó  permiso  para  ingresar  a

los jardines de niños y el consentimiento de parti-

cipación voluntaria a las diadas. Posteriormente,

se aplicó la CBCL 11/2-5 a un grupo de madres con

la fnalidad de identifcar a niños o niñas con pun-

tajes altos y normales de agresión y conformar los

dos grupos: Grupo con niños agresivos (Grupo A)

y Grupo con niños no agresivos (Grupo NA). 

Cada  diada  fue  videograbada  durante  cuatro

sesiones mientras realizaban tareas lúdicas asig-

nadas por el investigador. Después, un equipo de

observadores entrenados realizó el registro con-

ductual con el  programa RODAC y obtuvieron la

confabilidad a partir del índice Kappa de Cohen,

el cual se consideró adecuado (k= .73 a k= .91).

Resultados

Los  resultados  se  presentan  en  dos  niveles  de

análisis.  En el primero, se identifcó que las con-

ductas  que más realizaron los  niños y  niñas de

cada grupo fueron la  ejecución de la  tarea  y  la

observación del contexto (88% en el Grupo NA y

82.9% en el Grupo A). 

Respecto  a  las  conductas  desadaptativas  se

detectó que en ambos grupos se emplean estos

comportamientos con menor frecuencia, pero los

niños agresivos las manifestan en mayor propor-

ción (8.3% en el Grupo A y 2.1% en el Grupo NA).

De estos comportamientos, se refejaron diferen-

cias estadísticamente signifcativas en la desobe-

diencia F (1, 19) = 7.035,  p = .016,  η2  parcial = .28; la

queja  F (1,  19) = 8.986,  p = .008,  η2  parcial = .33 y el
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contacto físico negativo F (1, 19) = 4.269, p = .054, η2

parcial = .19, y se detectaron tamaños del efecto

moderados (Cohen, 1988).

En el segundo nivel se aplicó un análisis de coor-

denadas polares que condensó en forma de vec-

tor  la  activación/inhibición  retrospectiva  o

prospectiva de las conductas. La interpretación de

cada vector se realizó en función de su longitud y

el  ángulo (Anguera & Losada,  1999).  La longitud

representa la signifcancia,  por  lo que un vector

con valor  mayor o igual a 1.96 representa a p < .

05. En cuanto al ángulo, la ubicación del vector en

el cuadrante I (0° - 90°) indica la activación simé-

trica prospectiva y retrospectiva; en el cuadrante II

(91° - 180°), la inhibición prospectiva y activación

retrospectiva;  en  el  cuadrante  III  (181°  -  270°),

inhibición mutua prospectiva y retrospectiva, y en

el cuadrante IV (271° - 360°), indica la activación

prospectiva e inhibición retrospectiva. 

La Figura 1 condensa los resultados de la desobe-

diencia y las conductas con las que mantuvo una

relación estadísticamente signifcativa (p < .05). En

el cuadrante I, se muestra que en el Grupo A exis-

ten tres  comportamientos que se activan uno a

otro: la desobediencia por sí misma, la queja y el

contacto físico negativo; mientras que en el Grupo

NA, no se obtuvieron resultados interpretables. 

En el cuadrante II se encontraron resultados inter-

pretables  para  el  Grupo  A,  que  indican  que  la

desobediencia activa la manifestación de quejas,

pero  éstas  la  inhiben.  Los  vectores  en  el  cua-

drante III del Grupo A, indican que la desobedien-

cia  y  la  ejecución  de  la  tarea  se  inhiben

mutuamente.  Respecto  a  los  vectores  del  cua-

drante IV para el Grupo NA, indican que la deso-

bediencia inhibió la autorregulación y la conducta

de mandar, conductas que a su vez activan a la

desobediencia. 
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Figura 1. Mapa de los vectores en los cuadrantes I, II, III y IV para la conducta focal de desobediencia en
niños agresivos (Grupo A) y no agresivos (Grupo NA).

En la Figura 2 están representadas las conductas

que se asociaron signifcativamente con la mani-

festación de quejas. En el cuadrante I del Grupo A

existen  cinco  conductas  que  se  activan  mutua-

mente con la manifestación de quejas:  contacto

afectivo,  contacto físico  negativo,  desobediencia,

fastidio y la queja por sí misma. En el Grupo NA

no hubo resultados interpretables. 

En  el  segundo  cuadrante,  se  indica  que  en  el

Grupo  NA  la  manifestación  de  quejas  activa  la

observación  del  contexto,  mientras  que  realizar

esta acción inhibe la manifestación de quejas. En

cuadrante III, en ambos grupos la ejecución de la

tarea se inhibe recíprocamente con la manifesta-

ción de quejas, y en el Grupo A adicionalmente se

encuentran la observación del contexto y mandar.

En el cuadrante VI, no se encontraron resultados

estadísticamente signifcativos para ninguno.
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Figura 2. Mapa de los vectores en los cuadrantes I, II, III y IV para la conducta focal de queja en el Grupo A
y Grupo NA.

En la Figura 3 se muestran los resultados para el

contacto  físico  negativo.  En  el  cuadrante  I,  se

observa que en el Grupo A son cinco los compor-

tamientos que se activan mutuamente con el con-

tacto físico  negativo,  los  cuales  son la  conducta

por sí misma, la desobediencia, la queja, mandar y

otras conductas. En el Grupo NA no existen resul-

tados interpretables. 

En el cuadrante II, en el Grupo A se identifcó que

el contacto físico negativo activa la ocurrencia de

fastidio y ésta lo inhibe; mientras que en el Grupo

NA,  activa  a  la  observación  del  contexto  y  esta

conducta lo inhibe. 

En el cuadrante III,  se detectó en ambos grupos

que el contacto físico negativo se inhibe recíproca-

mente con la ejecución de la tarea. Finalmente, en

el  cuadrante  VI  no  hubo  resultados  estadística-

mente signifcativos.
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Figura 3. Mapa de los vectores en los cuadrantes I, II, III y IV para la conducta focal de contacto físico
negativo en el Grupo A y Grupo NA.

Los resultados obtenidos a partir  del  análisis de

coordenadas polares refejan diferencias entre las

conductas focales y las condicionadas entre gru-

pos. En el Grupo A, se observa que cada conducta

focal produce activación recíproca con las conduc-

tas desadaptativas analizadas.

Discusión

El empleo de estudios observacionales representa

uno de los métodos más confables en el escudri-

ñamiento y detección de regularidades en la con-

ducta  interactiva  (Anguera,  1999;  Aspland  &

Gardner, 2003). Por ello, el objetivo de esta inves-

tigación consistió en evaluar la manifestación de

conductas desadaptativas o disruptivas en niños

agresivos y no agresivos a partir de la observación

sistemática.

A partir de los resultados, por una parte, se identi-

fcaron similitudes entre los niños agresivos y no

agresivos respecto a  la  frecuencia  de conductas

adaptativas  como  la  ejecución  de  la  tarea  y  la

observación  del  contexto,  hallazgo  que  coincide

con otras  investigaciones  donde se  reportó que

los niños agresivos realizan actividades de sociali-

140       Análisis de coordenadas polares del comportamiento disruptivo en niños agresivos y no agresivos

Número 43. Agosto 2019 - Enero 2020



zación de igual modo que los no agresivos (Pepler

et al., 1998; Willner, 1990). Por otra parte, las prin-

cipales  diferencias  emergen de la  dimensión de

conductas desadaptativas, siendo la desobedien-

cia, la manifestación de quejas y el contacto físico

negativo más altas en el grupo de niños agresivos.

Respecto a la desobediencia, la queja y el contacto

físico  negativo,  se  identifcaron  resultados  inter-

pretables  para  el  grupo de niños  agresivos  que

refejan la activación mutua entre conductas dis-

ruptivas e inhibición recíproca con la ejecución de

la  tarea.  Este hallazgo indica que los  comporta-

mientos disruptivos conducen a otros de la misma

naturaleza e impiden la adaptación del infante a

su contexto (Braungart-Rieker, Garwood & Stifter,

1997;  Nardi,  2014;  Wakschlag  et  al.,  2005).  Asi-

mismo, aun cuando los niños no agresivos mani-

festaron conductas desadaptativas o disruptivas,

no hubo activación mutua con otras  del  mismo

tipo.  Esto  reafrma  que  en  la  etapa  preescolar

todos los niños manifestan estos comportamien-

tos, pero los agresivos los hacen con mayor pro-

porción  y  estabilidad  (Neary  &  Eyberg,  2002;

Wakschlag et al., 2005; Pepler et al., 1998; Waksch-

lag et al., 2007).

Es  congruente  que  los  niños  agresivos  hayan

tenido mayor proporción de contacto físico nega-

tivo que los no agresivos, así como desobediencia

y manifestación de quejas, ya que el tipo de agre-

sión  expresada  por  los  infantes  es  prioritaria-

mente  física  y  su  naturaleza  posiblemente

obedece  a  la  carencia  de  habilidades  sociales  y

emocionales (Hay, 2005; Tremblay & Nagin, 2005).

Con los hallazgos señalados se concluye que: (a)

los niños agresivos y no agresivos manifestan en

igual proporción conductas adaptativas y las dife-

rencias emergen de las conductas desadaptativas

como la manifestación de la desobediencia, que-

jas  y  contacto  físico  negativo.  Esta  conclusión

remite a un análisis sobre el comportamiento de

los  niños  agresivos.  Es  decir,  que  aun  cuando

estos niños manifestan mayor cantidad de com-

portamientos disruptivos, en comparación con su

propia conducta realizan más conductas adaptati-

vas; (b) las conductas desadaptativas (o disrupti-

vas) que los niños agresivos manifestan, inician y

continúan  con  otro  comportamiento  desadapta-

tivo,  situación  que  propicia  la  prolongación  del

periodo de conductas disruptivas.

A partir de estas conclusiones se aporta que las

conductas disruptivas  que manifestan los  niños

agresivos podrían difcultar la adaptación del niño

en su entorno y su interacción con el adulto, no

sólo por su frecuencia, sino por los episodios pro-
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longados de conductas disruptivas derivados de la

activación  retrospectiva  y  prospectiva  con  otros

comportamientos desadaptativos. 

Los niños agresivos en esta investigación fueron

clasifcados mediante el CBCL 11/2 – 5, instrumento

que  ha  mostrado relevancia  en  la  detección  de

problemas internalizados y externalizados en dis-

tintas poblaciones a nivel internacional. Asimismo,

a partir de la metodología observacional se cons-

tató que estos niños manifestan mayor cantidad

de  comportamientos  disruptivos,  situación  que

equivale a una fortaleza en el control interno de la

investigación  y  que  ratifca  la  importancia  del

empleo de métodos distintos para el análisis del

comportamiento  (Whightman,  Julio  &  Virués-

Ortega, 2014).

En este estudio los hallazgos no están desglosa-

dos por sexo del participante. Se sugiere que en

investigaciones  futuras  se  implementen  diseños

factoriales para una comparación entre las niñas y

niños agresivos y no agresivos, ya que los varones

tienden a mostrar niveles más altos de agresión y

por  lo  tanto  las  conductas  disruptivas  podrían

modifcarse (Tremblay & Nagin, 2005).

Los datos analizados se derivan del análisis de la

interacción de los infantes con su madre. Se consi-

dera conveniente analizar el papel de sus acciones

en la conducta disruptiva de sus hijos. Asimismo,

que se implementen estudios del niño en interac-

ción con sus iguales. 

Las aportaciones de esta investigación resaltan la

importancia del empleo de medidas complemen-

tarias y de avances metodológicos para el análisis

de datos observacionales en la  evaluación agre-

sión  infantil,  como  el  análisis  de  coordenadas

polares, ya que permite identifcar con claridad las

diferencias de las conductas activadoras e inhibi-

torias  estadísticamente  signifcativas  (Anguera  &

Losada, 1999).

Se considera primordial continuar la investigación

respecto al orden y duración de las conductas dis-

ruptivas en niños agresivos, ya que podrían detec-

tarse  los  mecanismos  que  los  mantienen  o

inhiben a través del tiempo, y con ello implemen-

tar técnicas efcaces para reducir su ocurrencia y

generalización a otros contextos.
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Resumen

El propósito del presente trabajo es explorar el concepto de exclusión social desde dos

puntos de análisis, uno contextual e histórico y otro hacia una propuesta desde la psico-

logía social. Diferentes posiciones paradigmáticas, autores y estudios sobre la exclusión

social son revisados y ejemplifcados como unidad de análisis, para después observar las

diferentes implicaciones teóricas, metodológicas y sociales de la concepción de dicho

concepto en términos de interacción entre grupos e individuos; sus componentes es-

tructurales y su repercusión individual. Finalmente, se elabora una postura desde los au-

tores del presente trabajo que condensa los puntos expuestos y una línea de acción fu-

tura en el estudio de este fenómeno dentro de las distintas ciencias sociales. 
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Abstract

The purpose of this paper is to explore the concept of social exclusion from two points

of  analysis;  frst  from a contextual  and historical  aspect  and secondly  from another

stance from social psychology. Diferent paradigmatic positions, authors and studies on

social exclusion are reviewed and exemplifed as units of analysis, to further glance the

diferent theoretical, methodological and social implications of the conception of social

exclusion in terms of interaction between groups and individuals; its structural compo-

nents and its impact on the individual. Finally, a proposal is elaborated from the authors

of the present paper that condenses the exposed trends and a future line of action in

the study of this phenomenon within diferent social sciences.

Keywords: exclusion, inequality, poverty, marginalization, vulnerability.

Introducción 

La confguración estratifcada de la sociedad y la

entrada de procesos de desarrollo global, tecnoló-

gico y económico en conjunto, han contribuido a

la confguración de sociedades cosmopolitas com-

plejas, con mayores niveles de bienestar para sec-

tores  minoritarios  de  la  población;  con  brechas

cada vez más grandes de desigualdades económi-

cas y no económicas. Los mecanismos que perpe-

túan la  desigualdad,  como el  acaparamiento  de

los medios de producción y legitimaciones cultu-

rales  de  dominación-subordinación  de  algunos

estratos de la población, han traído consigo otro

fenómeno  que  implica  una  dinámica  grupal,  la

cual también fomenta y exacerba la desigualdad

social: la exclusión. 

Contextualización histórica del estudio
de la exclusión social

La noción de exclusión social remite o alude a las

distintas esferas de participación (inclusión) en la

vida social. Sin embargo, resulta relevante exami-

nar  brevemente  cómo este  concepto  ha  impac-

tado en áreas económicas y políticas, a pesar de

sus bemoles en la escena académica. 

Silver (1994) en una revisión que hace sobre el ori-

gen  y  utilización  del  concepto  exclusión  social,
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señala que éste comenzó a debatirse en Francia

durante los años 60. Pero gran parte del origen

del concepto de exclusión proviene de aportacio-

nes teóricas de la expresión y han sido desarrolla-

das en épocas anteriores por fguras clásicas de la

sociología como Marx, Engels, Durkheim, Tönnies,

Bourdieu y Parkin, haciendo especial incidencia en

el  alineamiento dual  de  la  “clase social”  y  en la

dinámica  “dentro-fuera”.  Sin  embargo,  diversos

autores concuerdan en que las  primeras atribu-

ciones del concepto  exclusión social son de René

Lenoir en su obra pionera  Les exclus: Un Français

sur  dix33,  publicada  en el  año de 1974 (Jiménez,

2008;  Rizo,  2006;  Tezanos,  2001;  Sen,  2000).  Ya

para 1980 el  concepto estaba extendido,  dando

lugar  a diversas defniciones  enmarcadas princi-

palmente en categorías de desventaja social, por

lo  que  en  gran  parte  de  Europa  se  comenzó  a

hacer la conversión del uso de los conceptos mar-

ginalidad,  segregación  y  desviación,  por  el  de

exclusión social, como un intento político-socioe-

conómico de subsanar la crisis que vivían en esa

época (Tezanos, 2001).

Así, la noción de exclusión social comenzó a ocu-

par espacios  cada vez  mayores en la política,  la

academia  europea y  posteriormente  en Estados

Unidos y América Latina. Desde la década de los

33 Los excluidos: un francés de cada diez.

70,  la  exclusión social  se vinculó  estrechamente

con el Estado de Bienestar; es decir, con aquellos

derechos y libertades básicas de las personas que

tiene que ver con su calidad y estilo de vida (tra-

bajo, salud, educación, formación, vivienda). Pero

fue en el ámbito político y económico donde hizo

mayor eco, ya que se volvió parte del vocabulario

político de la época, lo que después desembocaría

en  una  serie  de  políticas  públicas  enfocadas  a

combatir específcamente el problema de la exclu-

sión  social.  Gradualmente,  fue  permeando  la

Comunidad Europea y se adhirieron organismos

internacionales como la Organización Internacio-

nal del Trabajo y el Banco Mundial (Rojas, 2012;

Jiménez, 2008). 

En contraste, en el ámbito académico y científco

el concepto resultaba difuso y las explicaciones no

eran satisfactorias, debido a la multidimensionali-

dad que sus acepciones implicaban. Las explica-

ciones que partían de procesos de exclusión en

sectores  desfavorecidos  y  su  integración  como

ciudadanos,  no  guardaba  fuertes  asociaciones,

incluso se consideraba que las causas eran distin-

tas; y por tanto, toda explicación era poco plausi-

ble. Todo lo relacionado a la exclusión social era

más utilizado como una herramienta insertada en
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el discurso político que como una unidad de análi-

sis  dentro  de  las  ciencias  sociales  (Rojas,  2012;

Tezanos, 2001). 

Así,  el  discurso  de  exclusión  social  continuaba

centrándose en el rechazo y las asimetrías en la

estructura  social  derivadas  de  un  esquema  de

estratifcación  social  dicotomizado:  la  clase  alta

(“upper class”) y la clase baja (“underclass”); por lo

que ahora, los pobres y marginados de la activi-

dad social, pasaban a ser los de fuera, los exclui-

dos,  e  incluso  en  algunos  discursos  “los

peligrosos”  (Castillo,  2011;  Dubet,  2006).  La  pre-

misa política se centraba en que los excluidos ten-

drían  que  ser  incluidos.  En  este  sentido,  el

carácter  político-institucional  europeo  pretendía

hacer la transformación de una estructura social

vertical,  donde  los  marginados  y  pobres  se

encontraban en el sótano de la sociedad; por una

estructura social  horizontal,  en la cual el  Estado

garantizaría un trato igualitario para sus ciudada-

nos, donde las ventajas de modernidad, el avance

industrial,  tecnológico y económico serían frutos

compartidos  (Marshall,  1998).  El  cambio  de una

sociedad  preindustrial  (feudalismo-monarquía)  a

una  industrial  (capitalismo),  y  posteriormente  a

una  sociedad  tecnológicamente  avanzada,  trajo

consigo un pensamiento en el cual era posible la

movilidad social. De esta manera se pretendía dis-

minuir la desigualdad y exclusión social para que

la mayoría  de la población gozara del  Bienestar

Social  (Tezanos,  2001;  Treiman  &  Ganzeboom,

2000: Marshall, 1998). 

Teniendo en cuenta los antecedentes políticos y

sociales, cabe señalar que la inserción del estudio

de la exclusión social no surge meramente de la

academia y mucho menos de debates intelectua-

les; sino que gana protagonismo por una necesi-

dad  de  entender  la  variedad  y  acumulación  de

problemas que afrontaban los ciudadanos día con

día, ya que las explicaciones convencionales sobre

pobreza desde la economía resultaban insufcien-

tes debido a su carácter unidimensional, estático y

que solo daban cuenta de su magnitud (cantidad y

distribución) (Diprete, 2005). 

Defniendo la noción de exclusión 
social: de la pobreza a la exclusión

Félix Tezanos (2001) hace un análisis sobre la per-

tinencia de distinguir conceptual y teóricamente la

pobreza y la exclusión social, enfatizando las apor-

taciones del segundo concepto para la compren-

sión de las problemáticas sociales. Tezanos señala

tres aspectos fundamentales: primero, el carácter

unidimensional  y  económico  de  la  pobreza  que

solo  hace  referencia  a  la  carencia  de  recursos
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materiales cuantifcables sufcientes para atender

las necesidades básicas, con base en un paráme-

tro  social  el  cual  fja  un  mínimo  vital  necesario

para poder vivir.  En el  caso del  país,  el  Consejo

Nacional de Evaluación de la Política de Desarrollo

Social (CONEVAL), es el encargado de determinar

el  ingreso mínimo para vivir  y la medición de la

pobreza34. 

Desde esta visión, la pobreza puede ser resultado

de una exclusión económica, política, social y cul-

tural.  Por  ejemplo,  a  través  de  discriminación

sexual, racial o de género, en el mercado laboral

se pueden generar carencias de opciones y alter-

nativas, por lo que la privación va más allá de lo

económico,  trastocando  aspectos  relacionales  y

psicológicos.  Segundo,  la  dimensión  estructural

del fenómeno de exclusión social y su inscripción

dentro  de  una  trayectoria  histórica  de  las  desi-

gualdades sociales, se enmarcan en una relación

directa en donde el gradiente de exclusión y desi-

gualdad  social  se  genera  dependiendo  de  si  se

está dentro o fuera del sistema social o del ámbito

en el que se ejercen las diversas actividades como

ciudadano. Por último, mientras que la pobreza se

caracteriza  como un estado estático de carácter

34 Para 2018 el salario mínimo de la Ciudad de México es de
83.36  Pesos.  Para  consulta  de  salarios  mínimos,  se
encuentra está disponible en: 

https://salariominimo2018mexico.com/

individual que guarda una jerarquía y genera desi-

gualdades sociales, la exclusión se plantea como

un proceso dinámico multidimensional que afecta

a los colectivos y que puede llegar a fragmentar a

las sociedades (Tezanos, 2001).

La dimensión estructural de la exclusión está ads-

crita dentro de la trayectoria histórica de las desi-

gualdades  sociales  y,  por  lo  tanto,  se  puede

manifestar como un  proceso  y no de una situa-

ción  estable,  que  afecta  de  forma  cambiante  a

personas y colectivos y no a grupos predetermina-

dos;  en este  sentido,  los  actores  pugnan por  la

movilidad social y no por un cambio en las estruc-

turas sociales (Tezanos, 2001; Grusky & Ku, 2008). 

Pobreza y exclusión social están íntimamente liga-

das, no se puede tener una sin la presencia de la

otra  en  alguna  medida.  Lo  que  resulta  preocu-

pante  más  allá  de  los  términos  conceptuales  y

analíticos,  es  que existe evidencia  empírica con-

cluyente con relación al impacto de la pobreza, el

hacinamiento,  el  desempleo  y  la  desigual  social

(malos  servicios,  injusticia,  falta  de  acceso  a  la

educación,  discriminación)  que  pueden  llegar  a

incrementar las tasas de violencia, delincuencia y

un decremento en la calidad de vida (Pérez, 2015,

Mora, 2014; Acero, 2007; Buvinic, 2005). 
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Por su parte, Ziccardi (2008) considera que en la

exclusión social existen procesos y prácticas socia-

les que generan “factores de riesgo social” que se

comparten  en  determinados  colectivos  sociales;

por ejemplo, se acentúa en aquellos sujetos o gru-

pos con carencias personales  (minusvalías,  adic-

ciones,  jóvenes)  y  sociales  (carencias  de  vínculo

familiar,  familias  monoparentales,  aislamiento)

sumando  a  estos  défcits  otros  de  tipo  cultural

(baja instrucción o cualifcación),  laboral (desem-

pleo de larga duración, temporalidad, subempleo)

y económicos (ingresos insufcientes e irregulares;

endeudamiento, infravivienda) (Raya, 2007; Teza-

nos, 2009). Por ende, para los individuos en gru-

pos específcos, la exclusión social representa un

proceso progresivo de marginación, dando lugar a

la privación económica de las diversas formas de

la vida social y cultural que los mantiene en des-

ventaja, en comparación con otros sectores de la

población. Sumando todos esos factores se gene-

ran altos grados de desintegración y la fragmenta-

ción  de  las  relaciones  sociales;  por  tanto,  una

pérdida de la  cohesión social  (Sanabria  y  Uribe,

2010; Chakravarty & D’Ambrosio, 2006). 

Hacia el estudio y comprensión de la 
exclusión social

Como se revisó en párrafos  previos,  la  pobreza

puede ser resultado de una exclusión económica,

política, social o cultural, pero también ésta puede

ser producida por actitudes y conductas discrimi-

natorias (Jiménez, 2008; Anderson, 1996).  La dis-

criminación  puede  llegar  a  provocar  la

incapacidad de obtener ingresos y un nivel de vida

aceptables, generando una carencia de opciones y

alternativas.  Por tanto,  el  concepto de exclusión

social  resulta  útil  para  analizar  todas  aquellas

situaciones en que se padece una privación siste-

mática que va más allá de lo económico. 

La génesis de la exclusión es el resultado de múlti-

ples factores, entre los que deben destacarse: a)

el  desarrollo  de  políticas  públicas  paliativas  que

no combaten las causas de la exclusión, como la

pobreza y marginación; b) el sistema de produc-

ción capitalista que tiende a dejar fuera a quienes

no son rentables a sus intereses (Diprete, 2005); c)

los valores sociales centrados en el individualismo

y en el logro personal tienden a responsabilizar al

sujeto excluido por su incapacidad de “rentabili-

zar” su fuerza de trabajo en el mercado y d) los

cambios demográfcos, particularmente el enveje-
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cimiento de la población y la emancipación de la

mujer  (Raya,  2007;  Tezanos,  2001;  Anderson,

1996).  Además  de  una  serie  de  consecuencias

negativas en el plano cultural, relacional e indivi-

dual. 

La exclusión social, al igual que muchos otros con-

ceptos utilizados en la cotidianeidad de las socie-

dades y colectivos, ha adoptado toda una serie de

signifcaciones  y  confguraciones,  que  distintas

disciplinas le han conferido. Sin embargo, a pesar

de la vaguedad del término, los signifcados que

éste adquiría han implicado una situación de acu-

mulación de desventajas de un grupo social deter-

minado cómo consecuencia  de  la  estratifcación

social (Grusky & Ku, 2008; Jiménez, 2008). 

De igual manera muchas de las conceptuaciones

de exclusión aluden a un carácter individualista,

ya  que  se  hace  pensar  al  fenómeno  como una

cuestión que compete al individuo y no a la socie-

dad; por ejemplo, debido a cuestiones de género

o  raza  (etnia)  integrantes  de  uno u  otro  sector

encuentran  distintos  problemas  en  el  mercado

laboral y en la vida cotidiana tales como rechazo,

discriminación y violencia (Fraser, 1997). 

El desarrollo de los estudios de exclusión social en

su carácter histórico ayuda a comprender cómo

se  está  conceptuando  el  fenómeno;  particular-

mente, cómo en un primer momento, se pretende

describir  y  posteriormente,  explicar.  A  continua-

ción, se examinarán algunas defniciones teóricas

y conceptuales, considerando sus implicaciones y

fnalmente se ofrece una refexión sobre algunas

propuestas teóricas que han abordado la proble-

mática.  

El proceso de exclusión, desde la visión individua-

lista, está defnido por la relación del sujeto con el

mercado laboral y con los vínculos sociales que se

poseen.  Así,  dentro de la dinámica de exclusión

social  se  puede  esquematizar  el  itinerario  de

exclusión en tres zonas: a) zona de integración o

cohesión; b) zona de vulnerabilidad o precariedad;

c) zona de exclusión (Tezanos,  2001;  ver Gráfco

1).

La zona de integración está formada por quienes

tienen un empleo estable,  pueden consumir  los

bienes sociales, están protegidos contra los ries-

gos de la existencia y participan de los valores cul-

turales  de  su  entorno  social.  El  trabajo  y  la

protección social derivada del mismo se convier-

ten en los requisitos elementales para garantizar

la permanencia del sujeto en la zona de integra-

ción. La pobreza en este nivel no provoca turbu-

lencias  sociales  o  graves  consecuencias

individuales y familiares.
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 La  zona de vulnerabilidad se caracteriza por la

inestabilidad relacionada con la precariedad labo-

ral y con la fragilidad de las relaciones sociales. Lo

característico de la sociedad actual no es la exis-

tencia de la vulnerabilidad, ya que históricamente

han existido sectores de población dentro de esta

condición social, sino su incremento y la progre-

siva “desestabilización de los estables”.

La  zona  de  la  exclusión  se  caracteriza  por  la

ausencia del trabajo y por el aislamiento social; no

obstante, la barrera que separa esta zona con la

de precariedad es muy frágil. En esta zona se pro-

duce una acentuación de la marginalidad, de “des-

afliación”,  defnida  como  ruptura  de  las

relaciones con las redes de integración primaria

implicando el riesgo para el individuo de reprodu-

cir su existencia y asegurar su protección (Castel,

1997).  En ella se encuentran,  por lo general,  las

personas  desprovistas  de  recursos  económicos,

de soportes relacionales y de protección social.

Este enfoque proporciona una concepción proce-

sual y multifuncional de la exclusión, así,  bajo la

virtud de este marco se permite la focalización de

los procesos que pueden conducir a una persona

a oscilar de una zona de vulnerabilidad hacia la

integración o hacia la exclusión social. Cada zona

del grafco representa una serie de ventajas o des-

ventajas agregadas, las cuales el individuo va acu-

mulando y que infuyen en el grado de participa-

ción e integración en la vida social. Sin embargo,

los múltiples factores que están en juego comple-

jizan el fenómeno, difcultando el discernimiento

de  los  mecanismos  que  hacen  posible  que  una

persona se integre o sea excluida.

Castells (2001) señala a la exclusión social como: 

Proceso por el cual a ciertos individuos y grupos

se les impide sistemáticamente el acceso a posi-

ciones que les permitirían una subsistencia autó-

noma dentro de los niveles sociales determinados

por  las  instituciones  y  valores  en  un  contexto

dado”.  [Normalmente]  “tal  posición  suele  aso-

ciarse con la posibilidad de acceder a un trabajo

remunerado relativamente regular al menos para

un miembro de una unidad familiar estable. De

hecho, la exclusión social es el proceso que des-

califca  a  una  persona  como  trabajador  en  el

contexto del capitalismo”.

La exclusión social se produce cuando diferentes

factores se combinan y atrapan a los individuos

generando  una  espiral  de  desventajas.  Así,  los

ingresos, el acceso a los servicios de salud, educa-

ción y vivienda son algunos de los factores que

afectan el bienestar de las personas. Los aspectos

causales de exclusión social tanto individual como
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colectiva están relacionados con la negación de, o

restricción al acceso a fuentes de recursos para la

integración social, incluidos los recursos no mate-

riales (confanza, estima, identidad) (Bayram, Bil-

gel & Bilgel, 2012; Raya, 2010). 

Al  respecto,  Castillo  (2016)  señala  que  en  una

sociedad  desigual  como  la  nuestra,  se  puede

observar  que existen diferencias  muy marcadas

en dos grandes grupos: los incluidos y los exclui-

dos; los integrados y los marginados. Dentro de

los primeros, están los grupos de individuos con

acceso a todo tipo de centros de enseñanza, así

como  a  actividades  recreativas,  viajes,  ropa  “de

moda o de marca”, centros comerciales y nuevas

tecnologías. Mientras que en los segundos, esta-

rían los grupos que padecen la falta de espacios

de todo tipo como los recreativos, culturales, labo-

rales, educativos; por lo que se ven sumergidos en

el desempleo o el subempleo, la deserción esco-

lar, la pobreza y la discriminación. Esta segmenta-

ción  brinda  a  cada  grupo  muy  distintas

posibilidades de desarrollo y acceso a oportunida-

des sociales,  que pueden llegar a ser diametral-

mente  opuestas.  Por  ejemplo,  Yaschine  (2014)

señala que los jóvenes en México nacen y crecen

en familias donde los medios son muy diferentes,

con posibilidades de éxito y fracaso señalados e

incluso determinados desde el nacimiento.

Una propuesta psicosocial de la 
exclusión 

El vínculo individuo-sociedad es  bidireccional,  es

decir, tanto la parte estructural como la subjetiva

se  retroalimentan  produciendo y  reproduciendo

la desigualdad y la exclusión. Sin embargo, hasta

el momento se ha apuntalando en los individuos

o colectivos bajo cierto determinismo, en donde

no se tiene opción de elegir si desean o no partici-

par o integrarse a algún aspecto de la vida social.

Es por ello que resulta importante considerar el

carácter voluntario y no voluntario de la exclusión

social.

Tezanos (1998) hace una propuesta confgurando

a los individuos de manera pasiva, por lo que, en

su tipología de la diferencia, si bien alude a la dis-

tinción  entre  una  perspectiva  individualista  y

colectiva, sugiere un carácter normativo en donde

los  individuos  necesariamente  tienen  que  inte-

grarse a la vida social, sin oportunidad de generar

sus propias alternativas. En este mismo punto, se

hace alusión también al carácter “integrado” ver-

sus “disidente” (Reguillo, 2003), el cual se enfatiza

como no restrictivo, e incluso se da pie a la gene-

ración de otras opciones de estilo de vida sin una

acepción negativa. 
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Tabla 1. Tipos de exclusión social (Tezanos, 1998).

Dimensiones Individual Colectiva

Voluntaria Aislamiento/Desviación Diferenciación/Resistencia

Padecida Marginación/Descalifcación Discriminación/Segregación

Así, considerando procesos psicosociales, no todo

tipo  de  diferenciación  social  o  categorización

social  es  el  resultado  de  prácticas  de  exclusión

social coercitivas, sino que cabe la posibilidad de

que algunos individuos de manera voluntaria se

excluyan de actividades sociales  que consideren

incompatibles con sus creencias, valores, expecta-

tivas y propósitos, por un lado. Mientras que, por

el otro, los aspectos económicos, políticos y socia-

les,  también  se  conjugan  para  dar  elementos

materiales  y  simbólicos  para  que cualquier  per-

sona o grupo sean agentes de su propia categori-

zación social,  y confguren su propia identidad y

realidad social. 

La exclusión social es un proceso que se articula y

reproduce con la  retroalimentación de  aspectos

tanto estructurales como de prácticas, sentidos y

signifcaciones de los individuos o grupos.  Tajfel

(1984) señala que los individuos tienen ideas de sí

mismos en relación con el mundo físico o social

que  les  rodea,  por  lo  que  algunos  aspectos  de

esta idea son aportados por la pertenencia a cier-

tos grupos o categorías sociales. El autor defne a

la categorización social como “un proceso de unif-

cación de objetos  y  acontecimientos  sociales  en

grupos que resultan equivalentes con respecto a

las acciones, intenciones y sistemas de creencias

del individuo” (p. 291). En este sentido, para tener

un  registro  de  experiencia  en  algunas  de  las

dimensiones de la exclusión y posicionarse dentro

de una jerarquía social, es necesario que el indivi-

duo reconozca en un primer momento el espacio,

y  sobre  todo  a  qué  grupo  pertenece  (Dubet,

2006). 

La interacción entre diferencias de valor de origen

social  y  mecánica  cognoscitiva  de  la  categoriza-

ción son importantes para la división social entre

nosotros (endogrupo) y los demás con quien se

tiene contacto (exogrupo);  es decir,  en todas las

categorizaciones en las que se hacen distinciones

entre el propio grupo y aquellos con las que aquél

compara  o  contrasta,  simultáneamente,  implica

su posicionamiento con respecto de otras agrupa-

ciones. En este proceso, se asignan también una
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serie de signifcaciones valorativas y emocionales

asociadas a la pertenencia, lo cual se vincula con

el  autoconcepto del  individuo,  parte  que consti-

tuye su identidad social (Tajfel, 1984). 

La importancia subjetiva de la pertenecía del indi-

viduo a un grupo estriba en que estos tienen efec-

tos sobre sus acciones, intenciones y sistema de

creencias (Tajfel, 1984). Con tales premisas y pro-

fundizando en la visión de Tezanos, que considera

a la exclusión social como padecida, aquí se alude

a un carácter más proactivo, en el cual el individuo

tiene un procesamiento de categorización social y

él mismo elige (o no) los registros de desigualdad

y exclusión social. La categorización social ayuda a

orientar, crear y defnir el puesto del individuo en

la sociedad. Al tener dicho reconocimiento de la

identidad en términos sociales, se pueden seguir

varias  consecuencias  por  parte  del  individuo,

siguiendo de nuevo a Tajfel (ídem., p. 295), el indi-

viduo de acuerdo con su identidad y el proceso de

categorización y comparación social tenderá a: 

• Permanecer a un grupo si éste contribuye a

estos positivos de su identidad social.

• Si el grupo no satisface los requerimientos de

una identidad positiva, el individuo tenderá a

abandonarlo a no ser que 1) sea imposible el

abandono por razones objetivas o 2) entre en

conficto con valores que en sí mismo son una

parte  importante  de su autoimagen acepta-

ble.

• Si el abandono del grupo presenta difculta-

des,  se podrían dar dos soluciones:  1)  cam-

biar la interpretación o justifcar los atributos

del grupo (estatus bajo) o 2) aceptar la situa-

ción y  comprometerse  en una  acción social

que  cambiará  la  situación  en  un  sentido

deseado. En este aspecto, puede ser a través

de la movilidad social (individualista) o inten-

tando modifcar las instituciones con un cam-

bio social (colectivo). 

• Ningún grupo vive aislado:  todos los grupos

en la sociedad se relacionan e interactúan con

otros grupos. Por ello, los aspectos positivos

de la identidad social y la reinterpretación de

los atributos y el comprometerse en la acción

social solo adquieren signifcado con relación

a, o en comparación con, otros grupos. 

Las  evaluaciones  que  hace  el  individuo  pueden

tener como criterio la objetividad, derivadas de un

consenso social, pero también tendrán gran vali-

dez  cuando  hace  esta  evaluación  con  medios

objetivos no sociales; por tanto, la realidad social

puede ser tan objetiva como lo es la realidad no

social. Por consiguiente, la identidad social de un

individuo junto con la signifcación y la valoración
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que él hace de dichas pertenencias está defnida

por  medio  de  la  categorización  social  que  seg-

mente  el  medioambiente  social  de  un individuo

en su propio grupo o grupos. 

En síntesis, los individuos insertos en algún grupo

social se ven infuidos por su contexto y ambiente

inmediatos, como la familia, grupo de pares y la

sociedad. Sin embargo, también se presentan pro-

cesos individuales que, en conjunción con los psi-

cosociales, conforman no solo su identidad, sino

también  su  percepción  sobre  el  mundo,  su  sis-

tema de creencias e incluso qué prácticas sociales

le están permitidas y bajo qué condiciones. Por lo

que, ya sea con un carácter estructural (objetivo) o

individual (subjetivo), los mecanismos de estratif-

cación social y de exclusión a través de cierres o

de  manera  voluntaria,  están  infuyendo  de

manera negativa en la participación social activa.

En algunos casos,  generan fragmentación social,

violencia, omisión o negación de derechos huma-

nos,  entre  otros,  dentro  de  un  esquema  social

estratifcado en donde las desigualdades sociales

crecen y se generan espacios de exclusión. 
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Resumen

Esta investigación tuvo como objetivo determinar la relación entre los prejuicios mani-

festados hacia los indígenas y el nivel educativo en estudiantes meridanos. Se contó con

una población de 413 estudiantes entre los niveles educativos de primaria, secundaria,

preparatoria y universidad, con un rango de edad de 11 a 27 años. Se llevó a cabo en

dos etapas; durante la primera, se aplicó la “Escala de Creencias Estereotípicas”, “Escala

de Emociones” y “Escala de Distancia Social” de la doctora Rebelín Echeverría. Las escalas

fueron tipo Likert. Para la segunda etapa se realizaron entrevistas a 20 estudiantes, cin-

co estudiantes por nivel educativo. Los resultados obtenidos demostraron que mientras

más alto es el nivel educativo de las personas, más elevado es el nivel de prejuicios que

tienen hacia las personas indígenas, así como también se encontraron diferencias entre

las distintas dimensiones presentadas en las escalas en cuanto al nivel educativo.

Palabras clave: prejuicios, creencias, emociones, conductas, nivel educativo.

35 Facultad de Psicología, UAY. Correo electrónico: adreimyjedidbonvi@gmail.com
36 Facultad de Psicología, UAY. Correo electrónico: sanchezpaulina26@gmail.com
37 Facultad de Psicología, UAY. Correo electrónico: lucero.silveira17@gmail.com
38 Facultad de Psicología, UAY. Correo electrónico: ana.ceci.tf@gmail.com

Adreimy Bonilla Vivas, Paulina Sánchez Rodríguez, Lucero Silveira Tus y Ana Torres Freyre          159

Número 43. Agosto 2019 - Enero 2020



Abstract 

The objective of this investigation was to fnd the relation between prejudice towards in-

digenous people and the educational level in students of Mérida. The population were

413 students of four diferent educational levels: elementary, junior high, high school

and college, and their ages were between 11 and 27 years old. This investigation was

performed in two stages. On the frst one, the “Stereotypical beliefs scale”, “Emotions

scale”  and  “Social  distance  scale”  by  doctor  Rebelin  Echeverria  were  applied.  Those

scales are Likert type. For the second stage an interview was applied to 20 students, fve

per  educational  level.  The  obtained  results  showed that  to  higher  educational  level,

higher  were  the  level  of  prejudice  towards  indigenous  people,  but  the  results  also

showed some diferences between the several dimensions presented on the scales con-

cerning the educational level. 

Keywords: prejudice, beliefs, emotions, behaviors, educational level. 

Introducción 

México es un país multicultural y rico en tradicio-

nes  debido  a  la  presencia  de  múltiples  grupos

étnicos,  coloquialmente  conocidos  como  indí-

genas. Sin embargo, en la actualidad no se les da

la importancia sufciente a las personas indígenas,

ya que continúan siendo discriminados con bajos

índices de desarrollo humano, social y económico.

Además,  al  ser  un  país  en  vías  de  desarrollo,

muchas veces no se aprecia el alto contenido his-

tórico y  cultural  que poseen.  Esta subvaloración

acerca  de  la  identidad  cultural  se  debe,  en  su

mayoría, a que gran parte del acervo cultural del

país, conformado por los pueblos y la gente que

domina una lengua nativa, vive en condiciones de

pobreza.  Esto  se  ve  reforzado  aún  más  por  la

desinformación y desinterés por parte de la socie-

dad,  que se limita  a  crear  prejuicios  hacia  ellos

(Menard, 2016). Por tal motivo el presente trabajo

aborda el estudio de los prejuicios hacia personas

indígenas.

De igual manera, se considera importante remar-

car el fenómeno de la educación escolar, ya que

dentro del  proceso de enseñanza se forman las

bases  de  la  conducta  que  se  expresa  hacia  los

demás.  Desde  edades  tempranas  construimos
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mentalmente clasifcaciones y posiciones de esta-

tus  con  respecto a  las  personas,  ya  sea  por  su

clase social, color de piel, idioma, lugar de origen y

muchos otros factores (Díaz y Druker, 2007). Con-

siderando  lo  que  se  ha  mencionado  anterior-

mente, en este trabajo se estudian los prejuicios

integrados  en  sus  tres  componentes:  cognitivo

(estereotipos),  emocional  y  conductual  (discrimi-

nación), para conocer las formas y el grado en que

se  manifestan  en  estudiantes  de  la  ciudad  de

Mérida,  Yucatán,  hacia  los  grupos  indígenas

mayas. 

En 1954, Allport describe el prejuicio como actitu-

des  desfavorables  hacia  un  grupo  social  y  sus

miembros, que presenta una fuerte base emocio-

nal  y  se  refeja  en  manifestaciones  negativas

frente a  individuos que pertenecen a  categorías

sociales desvalorizadas. (citado en Ramírez, et al.,

2016). 

De igual forma es importante mencionar la parte

cognitiva y conductual que conforma al prejuicio.

El  concepto de estereotipo fue creado por Lipp-

man en 1922 (citado en Ramírez, et al., 2016) y es

defnido como un conjunto de creencias interrela-

cionadas de los miembros de un grupo que des-

criben las percepciones acerca de determinados

miembros  de  otro  grupo  (Pancorbo,  Espinosa  y

Cueto, 2011). A su vez, el concepto de discrimina-

ción puede ser defnido como cualquier compor-

tamiento abusivo contra un miembro de un grupo

por el simple hecho de su relación a este (Mayers,

2000; citado en Ramírez, et al., 2016). Esta investi-

gación tuvo como propósito determinar si existe

una relación entre el prejuicio individual y el nivel

educativo  de  los  participantes,  para  posterior-

mente realizar una comparación de los resultados

por nivel educativo. 

Antecedentes

Prejuicios hacia comunidades indígenas

Hernández  (2011),  de  la  Universidad  Autónoma

del  Estado de Hidalgo pretende exponer que el

desarrollo de una ciudadanía plena no sólo tiene

que ver con la existencia de derechos, sino tam-

bién con una cultura de no discriminación. Uno de

sus apartados trata sobre la discriminación hacia

diversos sectores de la sociedad mexicana, tales

como mujeres,  adultos  mayores,  discapacitados,

población indígena y personas con preferencia no

heterosexual,  destacando la  gran  discriminación

que sufren los mencionados grupos. El análisis de

cada grupo dejó ver que carecen de un reconoci-

miento a su diferencia, que son vistos con inferio-

ridad  y  que  la  sociedad  los  relaciona  con
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características  negativas,  produciendo que estos

sectores tengan una baja autoestima y no se con-

sideren  con  igualdad  de  derechos  frente  a  los

demás.

Prejuicios hacia comunidades indígenas en 

contextos educativos

Becerra et al., (2009), realizaron una investigación,

de diseño cualitativo en la  región de Araucania,

Chile, donde se identifcó como problema de estu-

dio la manifestación de prejuicio y discriminación

étnica en los establecimientos educacionales. Los

participantes  fueron  alumnos  y  docentes  de

escuelas de alta vulnerabilidad social pertenecien-

tes  a  establecimientos  en  una  población  mapu-

che.  Entre  los  resultados  se  encuentran  cuatro

grandes categorías:  Manifestaciones de prejuicio

(directo e indirecto); Áreas percibidas de discrimi-

nación;  Formas  percibidas  de  discriminación  e

Impacto  negativo  percibido,  evidenciándose una

desfavorable realidad:  que los  centros escolares

cumplen una labor de segregación y reproducción

de discriminación étnica.

Iturriaga (2011), realizó una investigación en tres

escuelas de la élite en Mérida, Yucatán, México, en

la que participaron jóvenes estudiantes de tercero

de preparatoria que se encontraban entre los 17 y

los 19 años. Durante la realización del estudio se

llevaron  a  cabo  representaciones  de  los  mayas

utilizando una técnica llamada fotointerpretación,

donde los alumnos inventaron una pequeña his-

toria  de  un  personaje  mostrado  en  diferentes

fotografías. Un análisis de los relatos que brinda-

ron los estudiantes muestra que, aunque el servi-

cio doméstico no fue la única representación, ésta

fue recurrente. En este caso, hay una representa-

ción ambivalente ya que, cuando se trata de las

personas  que  brindan  un  servicio,  hay  bondad,

pero  cuando  esto  no  es  así,  habitualmente  se

repiten los viejos estereotipos del siglo XIX como

el alcoholismo, la violencia y el número excesivo

de hijos entre los indios mayas.

Método

La investigación realizada fue de corte cuantitativo

para poder encontrar si existe una relación entre

los prejuicios y el nivel educativo en las personas

de Mérida, Yucatán. La recolección de información

se realizó en dos etapas. La primera etapa consis-

tió en la aplicación de la Escala de Creencias Este-

reotípicas,  la  Escala de Emociones de la doctora

Rebelín Echeverría y la Escala de Distancia Social

desarrollada por  Bogardus (1947),  todas  escalas

tipo Likert.
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La Escala de Creencias Estereotípicas hacia perso-

nas  indígenas  utilizada  está  conformada por  50

adjetivos, distribuidos en cinco factores: creencias

positivas, creencias negativas, creencias de acep-

tación,  creencias de sociabilidad y creencias ins-

trumentales.  La  Escala  de  Emociones  está

compuesta por 16 sentimientos y está integrada

por tres factores: emociones positivas, emociones

negativas  tradicionales  y  emociones  positivas

paternalistas; mientras que la Escala de Distancia

Social es un instrumento que está integrado por

siete afrmaciones.

La  aplicación  de  dichas  escalas  se  realizó  en

escuelas públicas de la ciudad de Mérida,  inclu-

yendo primarias, secundarias, preparatorias y uni-

versidades.  En  esta  etapa  se  contó  con  la

participación  de  413  estudiantes,  hombres  y

mujeres,  con  un  rango  de  edad  entre  11  y  27

años;  quedando  distribuidos  de  la  siguiente

manera:  105  estudiantes  de  primaria  (25.42%),

104 de secundaria (25.18%), 100 de preparatoria

(24.21%) y 104 de universidad (25.18%).

En  la  segunda  etapa  del  estudio  se  realizó  una

entrevista semiestructurada, la cual fue aplicada a

cinco estudiantes por  nivel  educativo,  dando un

total de 20 estudiantes. Para la realización de las

entrevistas  se  solicitó  a  las  escuelas  un espacio

para que los participantes se sintieran cómodos y

en confanza de expresarse. Todas las entrevistas

fueron grabadas  en audio y  transcritas  para un

análisis posterior. Con los resultados obtenidos en

las escalas y en las entrevistas, se pudo identifcar

en qué condiciones se presentaban más los pre-

juicios y las estrategias que se pueden implemen-

tar ante dicha situación.

Resultados

Etapa I

Con la fnalidad de encontrar la relación entre los

prejuicios hacia las personas indígenas y el nivel

educativo, se utilizó el programa IBM SPSS Statis-

tics 24, con los resultados obtenidos en los instru-

mentos previamente aplicados.  Se encontró que

sí existe una relación entre estas variables, especí-

fcamente en las dimensiones de creencias positi-

vas, negativas e instrumentales; en la dimensión

de emociones negativas y en la de distancia social.

Utilizando el mismo programa fue posible cono-

cer las diferencias por nivel educativo entre cada

una  de  las  escalas  señaladas,  obteniendo  una

diferencia signifcativa mayor entre los de univer-

sidad con respecto a los de primaria en la dimen-

sión  de  creencias  positivas;  entre  los  de

preparatoria y universidad con respecto a los de
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primaria y secundaria en la dimensión de creen-

cias negativas; entre los de primaria y universidad

con respecto a los de secundaria y preparatoria

en la dimensión de emociones positivas; entre los

de preparatoria y universidad con respecto a los

de primaria y secundaria en la dimensión de emo-

ciones negativas; y entre los de universidad con

respecto a los de primaria, secundaria y prepara-

toria en la escala de distancia social. 

Por tanto, se rechazó la hipótesis mencionada ini-

cialmente al encontrar que sí existe una relación

entre los prejuicios hacia las personas indígenas y

el  nivel  educativo en los estudiantes meridanos.

Esto quiere decir que a medida que aumenta el

nivel educativo, los prejuicios positivos y negativos

hacia este grupo también aumentan.

Etapa II

Como resultado del análisis de contenido de las

entrevistas realizadas se encontraron tanto prejui-

cios positivos como negativos hacia las personas

indígenas. En el nivel de primaria se encontraron

prejuicios positivos al encontrar que los estudian-

tes  de  ese  nivel  piensan  que  los  indígenas  son

amigables  y  buenos,  y  que  tienen  las  mismas

capacidades y  habilidades para aprender que el

resto de las personas. Las perciben como perso-

nas iguales a las demás, suelen tenerles admira-

ción,  afecto,  agrado y  su comportamiento hacia

ellos es respetuoso.

Es  importante  señalar  que  también  se  hallaron

prejuicios negativos, debido a que los participan-

tes perciben a los indígenas como personas extra-

ñas y de un origen diferente al de las personas de

la  ciudad;  físicamente las  perciben débiles  y  sin

fuerza. De igual forma, consideran que las perso-

nas  indígenas  son  de  un  nivel  socioeconómico

bajo y, ante dichas percepciones, sienten tristeza y

lástima por ellos. Por ende, aunque tengan esta

visión  negativa  hacia  ellos,  los  tratan  de  una

forma más amigable.

De  hecho,  se  identifcó  una  combinación  de

ambos prejuicios,  ya que los estudiantes de pri-

maria piensan que las personas indígenas no tie-

nen las mismas capacidades y habilidades que el

resto de las  personas,  debido a que son de un

nivel socioeconómico bajo y esto no les permite

desarrollarse. Esto genera un trato más amable y

amistoso hacia ellos, afrmando sentirse felices al

poder ayudarlos.

Los  estudiantes  de  secundaria  que  participaron

en  esta  etapa  afrmaron  que  sienten  tristeza

cuando son discriminados por sus rasgos físicos y

culturales, tales como estatura, color de piel, vesti-
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menta, idioma y costumbres. De igual forma, afr-

man que estas personas tienen los mismos valo-

res  que  cualquier  otra  y  gozan  de  los  mismos

derechos, ya que son iguales a ellos. Comentaron

que  sienten  interés  por  interactuar,  conocer  y

socializar con las personas indígenas de manera

armoniosa;  además,  piensan  que  podrían  ense-

ñarles diferentes habilidades y se podrían ayudar

mutuamente en diferentes situaciones que se les

plantearon durante la entrevista. 

Fue  notorio  cómo los  estudiantes  de  este  nivel

educativo piensan y sienten que las personas indí-

genas  son  iguales  a  ellos,  y  por  consiguiente

gozan de los mismos derechos, como el derecho a

la  educación,  el  cual  se mencionó en diferentes

ocasiones  y  por  diferentes  estudiantes,  al  igual

que  el  derecho  a  una  vida  plena  y  digna,  aun

teniendo un nivel económico limitado. También se

comentó que tienen los mismos valores internali-

zados, por lo tanto, los categorizan como buenas

personas. 

Entre los participantes de preparatoria fue posible

identifcar  prejuicios  positivos,  ya  que entre  sus

afrmaciones mencionaron que las personas indí-

genas son iguales, por lo tanto ellos los respetan y

consideran que se les debe tratar igual que a los

demás,  y  que  ni  siquiera  deberían  tener  la  eti-

queta de “persona indígena”. Ellos aceptarían tra-

bajar, estudiar, salir o vivir cerca de las personas

indígenas. También se encontró que en la prepa-

ratoria los estudiantes piensan que las personas

indígenas son muy capaces para realizar diferen-

tes  actividades,  entre  ellas,  aprender  un  nuevo

idioma, escribir o ir a la escuela. Al darse cuenta

de esto,  sienten admiración y en ocasiones tris-

teza. Esta es una razón más por la que no se les

debe tratar mal, según comentan los estudiantes,

opinando que se les debería dar más apoyo. 

Otro prejuicio que se encontró en este nivel edu-

cativo es que los preparatorianos piensan que las

personas indígenas son maltratadas, debido a que

las personas de la ciudad de Mérida los ven con

inferioridad y no reciben la misma justicia que las

demás personas, así que sienten coraje, tristeza y

la necesidad de ayudarlos. Así pues, este prejuicio

llama  la  atención  porque  parece  ser  positivo,

puesto que piensan que las  personas indígenas

sufren maltrato y deberían recibir ayuda; pero al

mismo tiempo  parece  ser  un  prejuicio  negativo

porque los estudiantes piensan que a las perso-

nas indígenas se les debe ayudar, dejando implí-

cito que ellos no son capaces de defenderse por sí

solos, es decir, se les desvaloriza, asumiendo que

no son capaces  de defenderse  y  que son otros

quienes deben ayudarlos.
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A  nivel  de  licenciatura  se  apreciaron  prejuicios

positivos  hacia  los  indígenas.  De  los  principales

pensamientos  que  externalizan  y  en  los  que  la

mayoría coincidió, es que consideran que son per-

sonas normales, son humildes, agradables, ama-

bles,  nobles,  trabajadoras,  no  tienen  malicia,  se

ven  felices,  son  unidos  y  comparten.  Por  tanto,

afrmaron  sentir  respeto  y  valentía  hacia  ellos,

mostrando interés por convivir  con ellos,  apren-

der de ellos y ayudarlos si  lo requieren. Opinan

que mucha gente discrimina a las personas indí-

genas,  los  insultan,  ofrecen  malos  tratos,  los

excluyen y menosprecian. Por el contrario, consi-

deran que merecerían ser tratados con respeto.

Es importante puntualizar que, dentro de las res-

puestas  de  los  estudiantes,  pueden  apreciarse

prejuicios  negativos  implícitos.  Manifestan  que

las personas indígenas son diferentes a las perso-

nas de la  ciudad,  carecen de oportunidades,  de

conocimientos  académicos  y  tecnológicos,  de

recursos y se encuentran en un sector marginado.

Por  lo  anterior,  los  entrevistados  afrman sentir

tristeza ya que perciben que la vida de los indí-

genas es difícil y necesitan ayuda. Algunos consi-

deran  que  tienen  las  mismas  capacidades,  si

reciben una educación y si se esfuerzan. 

Algunos ejemplos se pueden ver a continuación: 

“Es una persona, aunque sea una persona indí-

gena y necesita ayuda,  no veo por qué no ayu-

darla.” (Orson)

“A pesar de que no tienen nada,  siempre están

unidos.” (Emy)

“A pesar de lo poco que ellos tienen siempre bus-

can  salir  adelante”;  “Nadie  debería  ser  tratado

como indígena, sino como una persona normal”

(Estrellita)

Discusión y conclusiones

De acuerdo con el  análisis  de  los  resultados  se

pudo  conocer  que  existe  una  relación  directa-

mente proporcional entre los prejuicios hacia los

indígenas y el nivel educativo en estudiantes meri-

danos;  es  decir  que,  a  medida  que  aumenta  el

nivel educativo, aumentan los prejuicios, positivos

y negativos, hacia ellos. Por lo anterior, se infere

que  el  nivel  educativo  contribuye  simultánea-

mente a que los estudiantes adopten pensamien-

tos, emociones y conductas positivas y negativas

hacia los indígenas.  Dichos resultados respaldan

el estudio hecho por Becerra (2009) en el que se

evidenció que los centros escolares son promoto-

res de prejuicios. 
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Los estudios de Morales y Lischinsky (2008) expli-

can el aumento de prejuicios negativos hacia los

indígenas puesto que, en algunas ocasiones, vie-

nen incluidos en los mismos materiales educati-

vos,  los  pque lejos  de  promover  la  refexión,  el

pensamiento crítico, la igualdad, la solidaridad y el

respeto entre culturas, inducen abiertamente a la

creación de estereotipos y conductas discrimina-

torias por medio de imágenes que expresan clara-

mente  el  rechazo  hacia  personas  de  diversa

nación,  color,  lengua  o  nivel  socioeconómico

debido al ensalzamiento de una cultura hegemó-

nica. 

Por lo anterior, coincidimos con Sandoval (2012) al

considerar que los prejuicios son un factor implí-

cito en la convivencia y la comunicación, mismos

que se observaron en todos los niveles educati-

vos.  Es  decir  que,  mientras  se  promueve  un

ambiente  prosocial,  implícitamente  se  fomenta

y/o actúa con base en actitudes que invitan a los

estudiantes a mantener y aumentar las percepcio-

nes positivas y negativas hacia los indígenas. Este

fenómeno se transmite a las generaciones poste-

riores, quienes aprenden y adoptan que eso es lo

correcto y aceptado, se construye socialmente, día

a día, y se aprende de manera “natural” e incons-

ciente, como menciona Hernández (2011).

Así, con base en los resultados de los instrumen-

tos y las entrevistas realizadas,  se encontró que

los  estudiantes  mantienen prejuicios  positivos  y

negativos hacia los indígenas a medida que pasan

a un nivel educativo mayor. Sin embargo, las per-

sonas  no  reconocen  conscientemente  que,  en

ocasiones, los pensamientos que sostienen tales

prejuicios no son acertados, pues están consolida-

dos  desde  el  nivel  de  primaria  y  se  conservan

hasta la universidad. Esto sugiere que tales pensa-

mientos  están  tan  arraigados  en  las  formas  de

pensar y convivir que se ha normalizado (Sando-

val, 2012). 

Además, al pasar a un nivel educativo mayor, los

estudiantes  llegan  con  una  carga  de  actitudes

hacia los indígenas que no siempre se examinan,

evalúan  y  reorientan,  lo  que  contribuye  a  que

éstos mantengan prejuicios positivos y negativos

hacia aquellos grupos, en donde las instituciones

escolares juegan un papel crítico. Finalmente, se

puede concluir  que el  nivel  educativo infuye de

manera importante en la percepción que las per-

sonas  tienen  sobre  las  personas  indígenas.  Por

ello resulta prioritario hacer ajustes en los progra-

mas  educativos,  en  la  transmisión  de  valores  y

conocimientos  entre  autoridades  y  estudiantes,

así como entre los mismos estudiantes. 
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Cabe aclarar que es imposible no tener prejuicios

hacia grupos sociales específcos; sin embargo, es

importante  refexionar  sobre  su funcionalidad  y

los efectos que producen. Por tanto, resulta nece-

sario  y  urgente  fomentar  en  los  estudiantes  un

pensamiento crítico que guíe sus ideas,  emocio-

nes y conductas hacia el respeto de la diversidad

cultural que encamine hacia la interculturalidad y

la inclusión de estos grupos, con el propósito de

conservar las raíces y la riqueza étnica del país. 

De acuerdo a  lo  anterior,  los  prejuicios  podrían

considerarse como una forma de entender la rea-

lidad; sin embargo, es importante que los centros

escolares enseñen a los estudiantes a construir de

manera adecuada pensamientos razonados, cons-

cientes,  refexivos e informados que los lleven a

adoptar sentimientos y comportamientos en favor

de la preservación y el respeto hacia las personas

indígenas y su cultura. Para lograrlo, las escuelas

deben aceptar dicha responsabilidad y adquirir un

papel  activo,  preparando  adecuadamente  a  los

maestros  para  que  enseñen  a  los  estudiantes,

tanto dentro como fuera de las aulas, a través de

prácticas  que  estén  incluidas  en  los  programas

educativos. Un ejemplo sería agregar temas rela-

cionados a este grupo social o eventos culturales

en los que se promueva la integración y cohesión

social entre grupos.
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