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PROGRAMA GENERAL (Cronograma) 

 
Miércoles 15 de Septiembre 
 
18’30-20’00: Entrega de documentación. Hotel SH (Meliá) Valencia Palace 
21’00          : Punto de encuentro. Hall del Hotel SH (Meliá) Valencia Palace 
 
Jueves 16 de Septiembre  
 
  9'00-10'00: Entrega de documentación 
10'00-12'00: Inauguración Oficial del Congreso /  
                     Conferencia Inaugural Dr. Manuel Gutiérrez Calvo 
12'00-12'30: Descanso / Sesión 1 de Póster 
12'30-13'45: Sesiones Temáticas 1, 2 y 3 
13’45-15’30: Comida 
15’30-16'45: Sesiones Temáticas 4, 5 y 6 
16'45-18'00: Sesiones Temáticas 7, 8 y 9 
18'00-18'30: Descanso / Sesión 2 de Póster 
18'30-19'45: Sesiones Temáticas 10, 11 y 12 
21’00: CÓCTEL DE BIENVENIDA  
 
Viernes 17 de Septiembre 
 
  9'00-10'15: Sesiones Temáticas 13, 14 y 15 
10'15-11'15: Conferencia Plenaria Dr. Antonio Cano Vindel 
11'15-11’45: Descanso / Sesión 3 de Póster 
11’45-12’45: Conferencia Plenaria Dr. Pablo Fernández Berrocal 
13’00-14’15: Sesiones Temáticas 16, 17 y 18 
14'15-15’45: Comida 
15’45-17’00: Sesiones Temáticas 19, 20 y 21 
17'00-17'30: Descanso / Sesión 4 de Póster 
17'30-18’45: Sesiones Temáticas 22, 23 y 24 
18’45-20’00: Sesiones Temáticas 25, 26 y 27 
20’00: Asamblea General Ordinaria de la SEAS 
21’30: CENA DEL CONGRESO 
 
Sábado 18 de Septiembre 
 
  9'00-10'15: Sesiones Temáticas 28, 29 y 30 
10'15-11'30: Sesiones Temáticas 31, 32 y 33 
11'30-12’00: Descanso / Sesión 5 de Póster 
12’00-13'15: Sesiones Temáticas 34, 35 y 36 
13'30-14'30: Conferencia de Clausura Dr. Michael W. Eysenck 
14'30-        :  Acto de Clausura 
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RESUMEN DEL PROGRAMA 

 
El programa científico del VIII Congreso Internacional de la Sociedad 
Española para el Estudio de la Ansiedad y el Estrés (SEAS) está compuesto 
por cerca de 275 trabajos, distribuidos en 

•   4 Conferencias Plenarias,  

• 36 Simposios o Sesiones Temáticas (con 5 ó 6 trabajos por mesa) 

•   5 Sesiones Interactivas de Pósteres 
 
Los horarios de las Conferencias, Simposios y Sesiones Interactivas se 
encuentran en el cronograma de la página anterior. Los títulos están en la 
página siguiente. De este programa se ha publicado un Libro de 
Resúmenes, en el que aparece lo esencial (en unas 200 palabras) de cada 
uno de los trabajos presentados en el congreso.  
 
Nos hemos asegurado de que haya un autor presente, al menos, por cada 
trabajo, para que no haya ningún fallo en el programa. Por último, hemos 
reservado en todos los casos un tiempo de diálogo para la comunicación 
entre autores y público. 
 
Todo este programa será más rico con la participación de todos, que suele 
ser muy activa en nuestros congresos, y deseamos que también lo sea en 
éste. 
 
Con este programa pretendemos mejorar la formación de todos los que 
trabajamos en los temas que cubre la SEAS, así como fomentar y difundir la 
investigación que se realiza en este campo. Pero para el desarrollo de 
nuestra ciencia y profesión es bueno también impulsar las relaciones entre 
los colegas que trabajan en líneas afines. Por ello, hemos diseñado una 
serie de Actos Sociales, que nos ayudarán a relajarnos, conocernos, 
relacionarnos y disfrutar: 

• Punto de encuentro. Hall del Hotel Valencia Palace (miércoles 15 a las 21’00 

h.) Encuentro informal para ir a tomar alguna cosa. 

• Cóctel de Bienvenida. El jueves 16 a las 21’00 horas. 

• Cena del Congreso. El viernes 18 a las 21’30 horas. 
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CONFERENCIAS  
- Dr. Manuel Gutiérrez Calvo. Universidad de La Laguna. "Atención a las caras con 

expresión emocional: El poder de la sonrisa" 
- Dr. Antonio Cano Vindel. Universidad Complutense de Madrid. "Mejora de la eficacia 

del tratamiento para los trastornos de ansiedad: los factores de riesgo" 
- Dr. Pablo Fernández Berrocal. Universidad de Málaga. "Sobre la estupidez emocional 

y sus posibles antídotos" 
- Dr. Michael W. Eysenck. Roehampton University, UK. "Four-Factor Theory of Anxiety 

update and application" 
 

SIMPOSIOS Y SESIONES TEMÁTICAS 
1. Estrés laboral. Dr. Jesús Martín García. Universidad Complutense de Madrid 
2. Depresión y estrés en la infancia y adolescencia. Dra. Esther Calvete. Universidad de 

Deusto (Bilbao) 
3. Estrés postraumático. Dña. Esperanza Dongil. Universidad Católica de Valencia 
4. Inteligencia emocional, regulación emocional y estrategias de afrontamiento. Dr. 

Pablo Fernández-Berrocal. Universidad de Málaga 
5. Burnout, riesgos psicosociales y clima laboral. Dr. Enrique J. Garcés de los Fayos. 

Universidad de Murcia 
6. Ansiedad y rendimiento educativo. Dra. Isabel Serrano Pintado. Universidad de 

Salamanca 
7. Factores de riesgo a la hora de sufrir ansiedad, pánico y estrés en población 

trabajadora española. Dña. Cristina Mae Wood. Universidad Complutense de Madrid 
8. Los trastornos mentales en Atención Primaria. Dr. José Miguel Latorre. Universidad 

de Castilla-La Mancha 
9. Problemas de ansiedad en infancia y adolescencia. Dr. Francisco Xavier Méndez. 

Universidad de Murcia 
10. Casos clínicos. Dra. Itziar Iruarrizaga. Universidad Complutense de Madrid 
11. Algunas cuestiones prácticas en la intervención psicológica. Dr. Pedro Jara. 

Universidad de Murcia 
12. Evaluación de Emociones. Dra. Natalia Solano. Universidad de Castilla-La Mancha 
13. Perspectiva de género en el estudio de las emociones. Dra. Marta Evelia Aparicio 

García. Universidad Complutense de Madrid 
14. Adicciones. Dr. Fernando Calvo Francés. Universidad de Las Palmas de Gran 

Canaria 
15. Sesgos en el procesamiento emocional y el ciclo vital. Dra. Marina Carvalho. 

Universidade Lusófona /ISMAT, Lisboa, Portugal 
16. Afectos negativos y positivos en la infancia y adolescencia. Dra. Vitoria del Barrio. 

Universidad Nacional de Educación a Distancia, UNED 
17. Dolor crónico y fibromialgia. Dña. Julia Vidal. Centro de Psicología y Psiquiatría "Área 

Humana", Madrid 
18. Consecuencias del estrés laboral: Síndrome de quemarse por el trabajo. Dr. Pedro Gil 

Monte. Universidad de Valencia  
19. Estrés laboral en personal sanitario. Dr. Jordi Fernández Castro. Universidad 

Autónoma de Barcelona 
20. Procesos cognitivos y emoción. Dr. J. Martín Salguero y D. Juan Ramos. Universidad 

de Málaga / Universidad Complutense de Madrid 
21. Personalidad, conductas de riesgo y violencia. Dr. Fernando Miralles. Universidad 

San Pablo -CEU, Madrid 
22. Afrontamiento, enfermedad y muerte. Dr. Joaquim Limonero. Universidad Autónoma 

de Barcelona 
23. Salud mental y afrontamiento. Dña. Rosario Morales Moreno. Comisión Emociones y 

Salud, SEAS 
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24. Inteligencia emocional en el ámbito educativo. Dr. Natalio Extremera. Universidad de 
Málaga 

25. Obesidad. Dra. Itziar Iruarrizaga. Universidad Complutense de Madrid 
26. Estrés laboral, riesgos psicosociales y burnout. Dra. Lourdes Luceño. Universidad 

Complutense de Madrid 
27. Emoción y atención: Cuando las emociones interfieren. Dr. Francisco Esteves. 

ISCTE/Instituo Universitário de Lisboa, Portugal 
28. Emoción: procesos cognitivos e indicadores fisiológicos. Dr. Francisco Villamarín. 

Universidad Autónoma de Barcelona 
29. El control de las emociones en contextos correccionales. Dra. Rosa Bañuls. 

Universidad de Valencia 
30. El trastorno obsesivo-compulsivo en niños y adolescentes: Situación actual. Dra. Ana 

Isabel Rosa Alcázar. Universidad de Murcia 
31. Nuevos avances en el uso de las nuevas tecnologías en Psicología Clínica y de la 

Salud. Dra. Rosa Baños. Universidad de Valencia 
32. Emociones en los ámbitos prenatal y pediátrico. Dra. Cecilia Peñacoba. Universidad 

Rey Juan Carlos, Madrid 
33. Inteligencia emocional y bienestar emocional. Dra. Desireé Ruiz de Aranda. 

Universidad de Málaga 
34. Intervención psicológica en problemas emocionales. Dr. Juan I. Capafons. 

Universidad de La Laguna 
35. Emoción y cognición. Dra. Mª Vitoria Mestre Escrivá. Universidad de Valencia 
36. Afrontamiento y salud. Dra. Ana Mª Pérez García. Universidad Nacional de Educación 

a Distancia, UNED 
 
 

SESIONES DE PÓSTER  
1.  Emociones, factores psicosociales y salud. Dra. Rosario Cabello. Universidad de 

Málaga 
2. Intervención Clínica. Dra. Ana Isabel Estévez Gutiérrez. Universidad de Deusto 

(Bilbao) 
3. Estrés laboral. D. Ismael Dorado Urbistondo. Centro de Psicología y Fisioterapia  

Ismael Dorado 
4. Emociones y afrontamiento en el ámbito educativo. Dra. Camino Escolar. Universidad 

de Burgos 
5. Evaluación y desarrollo de instrumentos de medida / Inteligencia emocional. Dra. 

Esther Sitges. Universidad Miguel Hernández de Elche 
 
(*) Los póster de las sesiones 1,3 y 5 estarán expuestos desde las 10’00 hrs. Hasta las 14’00 

hrs. Los correspondientes a las sesiones 2 y 4 se expondrán desde las 16’00 hasta las 
20’00 hrs. Los autores deberán estar presentes en las horas indicadas en cada una de las 
sesiones. 

(**) Consultar listado de póster en la última página del programa correspondiente al día de 
presentación. 
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ORGANIZACIONES SALUDABLES VS TÓXICAS: UNA APROXIMACIÓN DESDE EL 

ANÁLISIS DE CONTENIDO DE LOS SIGNIFICADOS 

H. Acosta, M. Cruz, E. Cifre y M. Salanova 

Equipo de Investigación Wont. Universitat Jaume I de Castellón 

El objetivo de este trabajo es conocer el significado de la Organización 

Saludable (OS) y Organización Tóxica (OT) desde una aproximación 

cualitativa teniendo en cuenta el Healthy and Resilient Organization Model 

(HERO; Salanova, 2008; 2009). Se realizaron 14 entrevistas semiestructuradas a 

gerentes y/o responsables de Recursos Humanos de 14 Pequeñas y Medianas 

Empresas (PYMEs) de la Comunidad Valenciana. Los datos analizados 

mediante análisis de contenido de 4 jueces independientes, muestran alta 

coincidencia entre las categorías propuestas a nivel empírico-inductivo 

(árboles categoriales, Índice de Concordancia y Kappa de Cohen) y las 

categorías teóricas-deductivas (IntraClass Correlation index) propuestas por 

el modelo teórico. También existe acuerdo en señalar la salud psicosocial de 

los trabajadores como elemento clave del significado de las OS y OT. 

Finalmente, a nivel cualitativo, los resultados muestran que las definiciones de 

OS enfatizan la importancia de los recursos personales (por ejemplo, 

crecimiento personal) y sociales (por ejemplo, relaciones interpersonales), 

mientras que para las definiciones de OT enfatizan la de los resultados y 

estrategias organizacionales (por ejemplo, problemas en los canales de 

comunicación organizacionales). Finalmente se discuten los resultados desde 

el Model HERO, así como se describen las principales aplicaciones teóricas y 

prácticas de estos resultados. 

Palabras clave: Organización saludable, organización tóxica, análisis de 

contenido, definiciones 
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PREVALENCIAS DE ANSIEDAD, DEPRESIÓN E IRA EN UNA MUESTRA DE 

POBLACIÓN GENERAL COLOMBIANA 

D. Agudelo Vélez, Y. Gómez Maquet y P. López 

Universidad Pontificia Bolivariana. Universidad de los Andes (Colombia) 

El trabajo presenta los datos de prevalencia de ansiedad, depresión e 

irritabilidad en adultos de población general de Colombia. Los datos dan 

cuenta de cifras importantes, en la mayoría de los casos, sin atención clínica 

previa reportada, lo cual concuerda con los datos del Estudio Nacional de 

Salud Mental y alerta sobre las implciaciones a nivel del costo social y 

económico por cuenta del padecimiento de esta sintomatología. Se hace un 

análisis del subregistro de depresión en hombres y una comparación de los 

datos en función de los síntomas de irritabilidad, mostrando como las 

prevalencias aumentan cuando se consideran estos síntomas. 

Palabras clave: ansiedad, depresión, irritabilidad, población colombiana, 

IDER, STAXI-2, STAI 
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AGRESORES SEXUALES JUVENILES: PERFIL CRIMINOLÓGICO Y DERIVACIONES 

PARA SU CONTROL EMOCIONAL Y CONDUCTUAL. 

J.L. Alba Robles, M. López Latorre y R. Bañuls Egeda 

Universitat de València 

Actualmente, no existe una amplia evidencia empírica en la literatura 

científica que sugiera aquello que constituye " la mejor práctica " en el 

tratamiento de jóvenes acusados de delitos de agresión sexual. La mayoría 

de los programas de tratamiento sobre agresores sexuales juveniles son el 

resultado de técnicas procedentes del tratamiento de delincuentes sexuales 

adultos. Por esta razón, debemos ser cautelosos  a la  hora de trasladar la 

evaluación del riesgo de agresión utilizada con adultos a este tipo de 

delincuentes juveniles, así como su tratamiento. Por contra, debemos 

adaptar el tratamiento al conjunto de factores que inciden en el desarrollo 

de los jóvenes que comenten este tipo de delitos, teniendo presentes los 

caminos variados en los cuales ellos aprenden a relacionarse con sus parejas 

en la etapa adolescente. En esta investigación presentamos el perfil 

criminológico de un grupo de 30 jóvenes agresores sexuales argentinos con la 

finalidad de  establecer derivaciones para su tratamiento. El objetivo es el de 

diseñar un programa para el control de la agresión sexual y las emociones 

derivadas de sus sesgos cognitivos distorsionados. 

Palabras clave: agresores sexuales juveniles, perfil criminológico, control 

emocional  y conductual 
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SENTIMIENTO DE PERTENENCIA AL GRUPO (COLLECTIVE SELF-ESTEEM), 

IDENTIDAD RACIAL Y ESTRÉS EN ESTUDIANTES UNIVERSITARIOS 

I. Alfaro Ruíz, K. Chellew y A. White 

Universidad Miguel Hernández de Elche.  Universidad de las Islas Baleares y 

University of Connecticut (EE.UU.) 

Los sentimientos de pertenencia al grupo (Collective Self Esteem-CSE) son 

más intensos en grupos que se identifican como afroamericanos, hispanos y 

asiáticos que en grupos de blancos americanos. Diferentes estudios señalan 

que la identidad racial está relacionada con el bienestar psicológico 

percibido, nivel de satisfacción con la vida, bajos niveles de depresión, etc. 

Por ello, se podría pensar que un fuerte sentimiento de pertenencia a un 

grupo racial amortiguaría los efectos del estrés percibido. 

Objetivos: Comparar el nivel de estrés y el CSE en función de diferentes 

categorías raciales autoinformadas (Blanco, Negro, Asiático y Otros).  

Muestra: 1.787 estudiantes de la University of Connecticut (1027 mujeres), 

edad media 18 años (DE = 1.573; rango 17-52 años) y una categoría racial de 

79.5% Blancos (B) y 20.5% No Blancos (NB) (4.7 % Negros; 7.6 Asiáticos; 8.2% 

Otros).  

Instrumentos: Se utilizaron 8 de los 16 ítems para medir el CSE y 1 ítem 

específico diseñado para medir el estrés percibido.  

Resultados: El grupo NB tenía un CSE significativamente más elevado 

(p<0.009)  y un nivel de estrés percibido mayor (p<0.009) que el grupo B. Sin 

embargo, no aparecen correlaciones entre estrés percibido y CSE (-.04) en el 

grupo total. 

Conclusiones: De acuerdo a nuestra hipótesis, el grupo de NB presenta un 

mayor sentimiento de pertenencia al grupo (CSE). Sin embargo, el CSE no 

actuaría como amortiguador del estrés, tal y como pensábamos al iniciar el 

estudio. Sería interesante confirmar estos resultados en grupos raciales 

minoritarios europeos. 

Palabras clave: Collective-Self Esteem, Estrés, Raza, Estudiantes Universitarios 
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¿EL LENGUAJE DEL PSICÓPATA ES MÁS LLAMATIVO? 

J. Almeida Brites y A. Baptista 

Universidade Lusófona (Lisboa, Portugal) 

Las bases neurolingüísticas de la violencia y de los comportamientos 

antisociales han sido poco estudiados. El objetivo principal de la investigación 

fue estudiar la expresión y comprensión verbal en la psicopatía. Para ello se 

utilizó un conjunto de instrumentos que permitieron evaluar, por un lado el 

grado de peligrosidad y la presencia de rasgos psicopáticos y, por otro, los 

procesos neurolingüísticos, de forma a unificar criterios para el diagnóstico de 

este tipo de personalidades y evaluación del lenguaje. En el estudio 

participaron 90 sujetos varones que constituyeron la unidad de análisis en 

cuatro grupos: Reclusos Psicópatas (n=13; 14.4%), Reclusos No Psicópatas 

(n=25; 27.8%), Psicópatas (n=13; 14.4%) y Controles Normales (n=39; 43.4%). Se 

realizó la aplicación, a partir de la cual se llevó a cabo un análisis estadístico 

de los hallazgos, no permitió obtener una confirmación de las hipótesis 

generales y especificas desarrolladas. Todavía, se concluyó, que en los 

psicópatas se comprobó que la presencia de distracciones y de la fonética 

de la palabra puede aumentar la probabilidad de alterar la comprensión y 

expresión oral y escrita. Es decir, en la psicopatía pareció estar afectada la 

eficacia de los sistemas atencionales, que resultó en el procesamiento 

excesivo de información irrelevante, la flexibilidad cognitiva, ciertos puntos 

de vista del control ejecutivo envolviendo la planificación y la monitorización 

de la acción y, sobretodo, la inhibición de respuestas. Estos datos han sido 

discutidos e interpretados a la luz del marco teórico desarrollado. 

Palabras clave: Psicopatía, lenguaje y emociones 
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SESGOS EN LA DETECCIÓN DE ESTÍMULOS SOCIALMENTE AMENAZADORES EN 

ADOLESCENTES: IMPORTANCIA DE LA NATURALEZA DE LAS TAREAS Y DEL TIPO 

DE ESTÍMULOS 

A. Alves, M. Carvalho y A. Baptista 

Universidade Lusófona (Lisboa, Portugal) 

Los sesgos atencionales relacionados con la ansiedad social excesiva fueron 

estudiados en 58 adolescentes, 32 varones y 26 mujeres, con una media de 

edades de 14.5 años (DP=1.7), que se sometieron a dos tareas, una tarefa de 

Dot-Probe y una tarea de Stroop modificada, con palabras y expressiones 

faciales emocionales y neutras, respectivamente. Dos grupos fueran 

constituídos, con base en los resultados de la SASC-R (LaGreca, & Stone, 

1993), un grupo de adolescentes com elevada ansiedad social y un grupo de 

adolescentes com baja ansiedad social. Los resultados obtenidos mediante 

la comparación de estos dos grupos  evidenciaron que la existência de un 

sesgo atencional  depende de la tarea utilizada. En la tarea de Stroop 

modificada, no se confirmo la existência de un sesgo de la atención y, 

independientemente del nivel de ansiedad social, los jóvenes han cometido 

más errores en el nombramiento de la color de las caras alegres y enfadadas, 

cuando comparadas con las caras neutras. En la tarea de Dot-probe, los 

jóvenes con elevada ansiedad social presentaron un sesgo atencional por las 

palabras con contenido de amenaza social. Los resultados obtenidos han 

sido discutidos de acordo com los modelos teóricos y los trabajos empíricos 

realizados en el processamento de la información en la infância y 

adolescência. 

Palabras clave: ansiedad social; stroop, dot-probe; jóvenes 
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ANSIEDAD Y DEPRESIÓN EN MUJERES CON EMBARAZO DE ALTO RIESGO 

OBSTÉTRICO: ESTUDIO PROSPECTIVO CONTROLADO 

R.T. Amiel Castro, M. Gomà i Freixanet, M.G. Lasheras Pérez y B. Serra 

Universidad Autònoma de Barcelona. Institut Universitari Dexeus 

La mayoría de las mujeres experimentan un embarazo normal y sin 

complicaciones, sin embargo entre 15 y el 20% de todos los embarazos son 

considerados de alto riesgo obstétrico. Este tipo de embarazo se define 

como “aquél en el que la frecuencia de un acontecer adverso para la 

madre y/o el feto es mayor que el que existe en la población general” y por 

esto, en situaciones de riesgo, el embarazo puede pasar de un evento 

deseado a una situación de malestar que genera ansiedad y angustia. Los 

estudios han mostrado que más de un 20% de las mujeres sufre transtornos de 

ansiedad y humor durante el embarazo y postparto. Comparadas las 

embarazadas de bajo y alto riesgo, estas tienden a manifestar más 

dificultades y emociones negativas relacionadas con la gestación. El objetivo 

de esta investigación es verificar si existen y cuales son los factores 

psicopatológicos generales que están asociados a embarazos de alto riesgo 

obstétrico, evaluando el nivel de ansiedad y depresión durante el embarazo 

(tercer trimestre) y en el post parto (cuarentena), comparando dos muestras 

de 30 embarazadas cada, siendo una de alto riesgo obstétrico y otra de bajo 

riesgo obstétrico. Se hipotetiza que las mujeres con embarazos de alto riesgo 

presentarían mayor depresión y ansiedad durante el embarazo, tendrían un 

mayor nivel de depresión post parto y mostrarían más factores 

psicopatológicos generales. Los resultados permiten considerar si la ansiedad 

y la depresión pre-parto son factores de riesgo concomitantes a la depresión 

postparto en ambos grupos investigados. 

Palabras clave: Embarazo de Alto Riesgo, Embarazo, Ansiedad, Depresión 
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EFECTOS DE LA FOCALIZACIÓN DE LA ATENCIÓN EN LA INTERVENCIÓN EN 

ADOLESCENTES CON FOBIA SOCIAL (IAFS) 

M. Amorós Boix, J. Olivares Rodríguez y A.I. Rosa Alcázar 

Universidad de Murcia 

Las primeras publicaciones sobre resultados positivos en el tratamiento del 

trastorno en este tramo de edad temprano son relativamente recientes 

(Albano, Marten, Holt, Heimberg & Barlow, 1995; Chavira & Stein, 2002; 

Olivares & García-López, 2001). En España, uno de los tratamientos que ha 

mostrado respaldo empírico y experimental de manera reiterada en 

intervenciones muy variadas (Olivares, Piqueras & Rosa, 2006; Olivares, Rosa & 

Vera-Villaroel, 2003), su eficacia y eficiencia es el protocolo Intervención en 

Adolescentes con Fobia Social (IAFS; Olivares, 2005). Sin embargo, todavía es 

escaso el conocimiento del papel que desempeñan elementos específicos 

del tratamiento como entrenar a los sujetos a focalizar la atención a los 

estímulos positivos o el componente informativo. Nuestro objetivo es analizar 

la eficacia relativa del entrenamiento en focalización atencional en el 

tratamiento cognitivo-conductual multicomponente "Intervención en 

Adolescentes con Fobia Social", IAFS (Olivares, 2005). Se utilizó un diseño 

experimental con comparaciones inter e intragrupo. Los participantes fueron 

53 adolescentes españoles, escogidos aleatoriamente de entre 3 institutos de 

E.S.O. de la provincia de Alicante, con una edad media de 15.9 años (rango 

entre 13-17) y de los cuales la mayoría eran mujeres (80%), que cumplían los 

criterios requeridos por el DSM-IV-TR (APA, 2002) para el diagnóstico de Fobia 

Social Generalizada. Los sujetos se distribuyeron al azar en dos condiciones 

experimentales: IAFS e IAFS sin Focalización Atencional (IAFS sFA) 

Palabras clave: Adolescentes, Fobia Social, focalización de la atención, 

tratamiento cognitivo-conductual 
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ESTUDIO EXPLORATORIO DE LA RELACIÓN ENTRE EL APEGO AL GRUPO SOCIAL, 

LA EXPOSICIÓN AL IDEAL DE BELLEZA FEMENINO Y LA VULNERABILIDAD PARA 

LOS TRASTORNOS ALIMENTARIOS 

C. Andrade, C. Ferreira y J. Pinto-Gouveia 

Universidade de Coimbra (Portugal) 

Se pretende establecer una relación entre el Apego al Grupo social, la 

exposición a imágenes que transmiten el ideal de belleza femenino y la 

vulnerabilidad para los trastornos alimentares. Fue seleccionada una muestra 

-no clínica- de 191 estudiantes de Bachillerato de sexo femenino, que 

respondieron a instrumentos de auto-respuesta e se sometieron a una 

proyección de 20 imágenes de modelos profesionales. Estadísticamente se 

utilizó la correlación de Pearson y el Test t de Student. Los resultados muestran 

la existencia de asociaciones entre el apego inseguro al grupo social, la 

evaluación de las modelos, las reacciones emocionales inmediatas a la 

exposición a esas imágenes y a la búsqueda de la delgadez. De hecho, estas 

relaciones resultan significativas en mujeres con un apego ansioso al grupo 

social. Las mujeres con niveles superiores de este tipo de apego, en este 

estudio exploratorio, evalúan a las modelos como menos elegantes, 

atractivas e con menor valorización social. Sin embargo, presentan niveles 

significativamente superiores de ansiedad, tristeza y celos después de 

visualizar esas imágenes, que evaluaron a través de procesos atributivos más 

negativos. Es en este subgrupo de mujeres en el que la búsqueda de la 

delgadez resulta estadísticamente significativa. Los resultados exploratorios 

del estudio de la exposición a imágenes de perfección, muestran la 

necesidad de continuar con estas investigaciones, incidiendo en el modo en 

que las mujeres procesan la información relativa al ideal de belleza femenino 

al cual son constantemente expuestas. Por otro lado, en una sociedad que 

sobrevalora la delgadez, las preocupaciones con el peso corporal y el deseo 

de ser delgada son una verdadera epidemia entre las estudiantes 

universitarias. Esta investigación contribuye a mostrar que la búsqueda de la 

delgadez ocurre sobretodo en aquellas mujeres que aparecen con apego 

ansioso al grupo, revelando la importancia de continuar a investigar y a 

intervenir en estos aspectos. 

Palabras clave: evaluación cognitiva; apego; trastornos alimentares 
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CAÍDAS VERSUS MIEDO A CAERSE 

F. Andrés Pretel, I. Párraga Martínez, J. López-Torres Hidalgo, B. Navarro Bravo, 

J. Rabanales Sotos y J.M. del Campo del Campo 

Gerencia de Atención Primaria de Albacete 

Objetivo 

Describir en una muestra representativa de personas mayores las actitudes 

hacia las caídas y determinar cómo el miedo a caerse está condicionado 

por el estado de salud, las caídas previas y las características personales.  

Método 

Estudio observacional de prevalencia y asociación cruzada, de ámbito 

comunitario, realizado en Albacete, en 919 mayores de 65 años 

seleccionados utilizando muestro aleatorio simple. Los participantes fueron 

interrogados (entrevista semiestructurada) sobre antecedentes de caídas, 

actitudes como miedo a caerse, enfermedades y características 

sociodemográficas. Mediante análisis multivariante se comprobó la 

asociación del miedo a caerse con sus posibles factores condicionantes. 

Resultados 

El 26,3% de los mayores se había caído durante el año anterior, manifestando 

mucho miedo a caerse el 49,4%. Una elevada proporción (78,9%) consideró 

muy importantes las consecuencias de las caídas, pero sólo para el 44,7% la 

mayoría podría evitarse. Las variables asociadas a un mayor miedo a caerse 

fueron: sexo femenino (OR:5,5; IC95%:3,9-7,6), más de 75 años (OR:2,0; 

IC95%:1,5-2,8), personas analfabetas o que sólo leen/escriben (OR:1,5; 

IC95%:1,1-2,1), consumidores de psicofármacos (OR:1,6; IC95%:1,1-2,2), 

enfermedades cardiocirculatorias (OR:1,5; IC95%:1,1-2,2), enfermos del 

aparato locomotor (OR:2,2; IC95%:1,5-3,1) y antecedentes de caídas (OR:1,9; 

IC95%:1,3-2,7). 

Conclusiones 

Aproximadamente la mitad de los mayores manifiesta gran preocupación 

por las caídas. Tanto los antecedentes de caídas como algunas 

características clínicas y sociodemográficas constituyen factores 

condicionantes del miedo a caerse. Para la mayoría constituyen un 

problema con importantes consecuencias, pero menos de la mitad 

considera que gran parte de éstas son evitables. 

Palabras clave: Caídas. Miedo. Mayores. Atención primaria de Salud 
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COMORBILIDAD DE LA ANSIEDAD POR SEPARACIÓN EN LA INFANCIA EN 

ESTUDIANTES DE PRIMARIA 

C. Ángel, L. Rojas-Marcos, L. Llavona Uribelarrea y F. Méndez Carrillo 

Universidad Complutense de Madrid 

El trastorno de ansiedad por separación es el trastorno de ansiedad más 

prevalente en población clínica infantil. La investigación del grupo de Last 

con niños y adolescentes remitidos a clínicas especializadas en ansiedad 

infantil obtiene tasas entre el  33% y el 47% (Last, Francis et al., 1987; Last, 

Hersen, Kazdin, Finkelstein y Strauss, 1987). Sin embargo con muestras 

comunitarias es discutible que el trastorno de ansiedad por separación sea el 

más frecuente, aunque es uno de los más comunes junto con el trastorno de 

ansiedad generalizada y la fobia específica dentro de la cual se puede 

incluir la fobia escolar entendida como fobia de tipo situacional. Así, Brenton  

et al. (1999) realizaron un importante estudio epidemiológico en Canadá con 

2.400 niños de 6 a 14 años encontrando las siguientes tasas de prevalencia: 

4,9% de fobia específica, 3,1% de trastorno de ansiedad generalizada y 2,6% 

de trastorno de ansiedad por separación. En el presenta trabajo se muestra el 

resultado de la comparación efectuada entre las variables Ansiedad por 

Separación en la Infancia, Ansiedad General – Versión Niños Revisada 

(CASIN-R; Méndez et al., 2010), el  Screen for Child Anxiety Related Emotional 

Disorders (SCARED; Birmaher et al., 1997) y el Inventario de Miedos Escolares 

para Preadolescentes (IME-PreA; García-Fernández y Méndez,, 2008). Los 

sujetos objeto del estudio un millar de niños y niñas de educación primaria, 

de edades entre 8 y 11 años, que cumplimentaron colectivamente en el aula 

la batería  

Nota: Este estudio ha sido financiado por el Plan Nacional de Investigación 

Científica, Desarrollo e Innovación Tecnológica (EDU2008-05060/EDUC) 

Palabras clave: ansiedad generalizada, ansiedad por separación, 

comorbilidad, miedos escolares 
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DIFERENCIAS INDIVIDUALES Y DE GÉNERO EN LA RESPUESTA DE ANSIEDAD: 

MANIFESTACIÓN DE SÍNTOMAS Y FACTORES ASOCIADOS 

M.E. Aparicio García y J. Ramos Cejudo 

Universidad Complutense de Madrid 

La ansiedad es sin duda la respuesta emocional más ampliamente abordada 

desde la investigación en psicología. Sin embargo, esta respuesta emocional 

ha sido estudiada desde la psicología general y no tanto desde la psicología 

diferencial. El estudio pormenorizado de las diferencias entre los sujetos en 

cuanto a su respuesta emocional, ha suscitado tan solo el interés de los 

investigadores en los últimos años. Aún así, la mayor parte de los trabajos que 

se centran en estos aspectos, lo hacen desde la diferencia entre sexos y no 

así desde el estudio del género y los factores asociados al mismo. Los datos 

apuntan a una mayor prevalencia de trastornos de ansiedad en la mujer 

frente al varón, pero estas diferencias no solo se muestran en prevalencia sino 

en la manifestación y expresión de los síntomas, la voluntad para solicitar 

asistencia médica o psicológica, el curso del trastorno, incluso en la respuesta 

al tratamiento. Cada vez hay pruebas más sólidas de que existen 

dife¬rencias respecto a la anatomía cerebral, la neuroquímica y los patrones 

de activación y respuesta a los estímulos ambientales. Se presenta un trabajo 

en el que pretendemos ofrecer datos acerca de los factores de riesgo 

asociados a la respuesta de ansiedad y los aspectos que contribuyen a las 

diferencias individuales y de género en la respuesta de ansiedad. 

Palabras clave: diferencias de género, trastornos de ansiedad, factores 

asociados 
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ACTITUDES ANTE LA MUERTE E INTELIGENCIA EMOCIONAL EN ENFERMERÍA 

A. Aradilla Herrero, J. Tomás-Sábado, J.T. Limonero, M. Edo y M.J. Gómez 

Romero 

Escuela Universitaria de Enfermería Gimbernat. Universidad Autónoma de 

Barcelona 

El objetivo de este estudio es analizar las relaciones entre las actitudes ante la 

muerte y la inteligencia emocional percibida en una muestra de estudiantes 

de enfermería 

Participaron en el estudio 217 estudiantes de enfermería de los tres cursos de 

la titulación, 191 mujeres y 26 hombres, con una edad media de 21,23 años 

(DT=4,18). 

Los participantes respondieron voluntariamente y de forma anónima a los 

siguientes instrumentos: La escala de Miedo a la Muerte de Collet-Lester 

(CLFDS), el Inventario Revisado de Ansiedad ante la Muerte (DAIR), la Escala 

de Ansiedad ante la Muerte (DAS), la Escala Revisada de Depresión ante la 

Muerte (DDSR) y la Escala de inteligencia Emocional Percibida (TMMS). 

Los resultados muestran correlaciones negativas y significativas entre la 

claridad y la reparación emocional, dos de las tres dimensiones de la 

Inteligencia Emocional Percibida, y todas las escalas de actitudes sobre la 

muerte. Sin embargo, las correlaciones con la atención emocional no son 

significativas aunque son todas positivas. 

Los resultados de este estudio, en concordancia con otras investigaciones, 

ponen de manifiesto que la comprensión y gestión percibidas de los procesos 

emocionales son un elemento que pueden considerarse modulador del 

distrés ante el fenómeno de la muerte. Este hecho es importante para el 

diseño de los programas de formación de los futuros profesionales de 

enfermería, ya que la educación emocional puede ayudar a disminuir el 

impacto ante la muerte y mejorar así el cuidado de los enfermos al final de la 

vida. 

Palabras clave: actitudes ante la muerte, inteligencia emocional, enfermería 
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INTELIGENCIA EMOCIONAL, AUTOESTIMA Y CONFIANZA PARA HABLAR EN 

PÚBLICO 

A. Aradilla Herrero, J. Tomás-Sábado, J.T. Limonero, M. Edo y M.J. Gómez 

Romero 

Escuela Universitaria de Enfermería Gimbernat. Universidad Autónoma de 

Barcelona 

El objetivo de este estudio fue establecer las relaciones entre la inteligencia 

emocional percibida, la autoestima y la confianza para hablar en público en 

una muestra de estudiantes de primer curso del Grado en Enfermería 

Participaron en el estudio 108 estudiantes, de los cuales 94 eran mujeres y 14 

hombres, con una edad media de 20,18 años (DT=3,47) y un rango de 17 a 38 

años. 

Los participantes cumplimentaron de forma voluntaria los instrumentos 

siguientes: la Escala de Inteligencia emocional Percibida (TMMS), la Escala de 

Autoestima de Rosenberg (RSES), el Cuestionario de Confianza para Hablar 

en Público (CCHP) y la Escala Breve de Resiliencia(BRCS). 

Las correlaciones muestran relaciones positivas y significativas entre la 

Confianza para hablar en público (p<0,01), la autoestima (p<0,01) y la 

resiliencia (p<0,01) con la comprensión emocional. Asimismo, también existen 

correlaciones positivas y significativas entre la Resiliencia (p<0,01) y la 

Autoestima (p<0,01) con la Confianza para Hablar en Público. 

Los resultados preliminares muestran que las personas con alta autoestima, 

resistentes y con capacidad de comprensión de los estados emocionales 

tienen mayor confianza para hablar ante un auditorio. Estos resultados nos 

ayudan a obtener datos objetivos para desarrollar programas de habilidades 

comunicativas centrados en el aprendizaje de competencias emocionales. 

Palabras clave: inteligencia emocional, enfermería, autoestima, confianza 

hablar en público 
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PACIENTES DE CROHN, ESTRÉS PERCIBIDO Y EXACERBACIÓN DE LA 

ENFERMEDAD 

A. Arias Astray, M.J de Dios Duarte y A.Barrón López de Roda 

Universidad Complutense de Madrid. Universidad Alfonso X El Sabio 

En este trabajo se presentan y comparan los resultados recogidos mediante 

la versión española de la Escala de Estrés Percibido (PSS-14) (Remor y 

Carrobles, 2001) en dos grupos de enfermos de Crohn. La primera de las 

muestras de enfermos estuvo compuesta por pacientes hospitalizados que se 

encontraban en fase de brote. La segunda integrada por enfermos en 

situación de alta hospitalaria y en fase de no brote. Se analiza, por otra parte, 

la capacidad predictiva de la variable estrés percibido en la evolución de la 

enfermad y de manera particular en la probabilidad de brote, así como el 

papel mediador de otras variables psicosociales potencialmente relevantes 

en las relaciones entre estrés y esta enfermedad inflamatoria intestinal. El 

trabajo concluye planteando el tipo de intervenciones de tipo psicosocial 

que se derivarían de los resultados obtenidos. 

Palabras clave: Enfermedad de Crohn, estrés percibido 
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EL CONTROL DE LA IRA EN HIJOS QUE AGREDEN A SUS PADRES: UNA REVISIÓN 

DE LOS TRATAMIENTOS CORRECCIONALES 

C. Aroca Montolío 

Universitat de València 

La violencia que ejercen los hijos contra los padres constituye uno de los 

delitos más denunciados en los últimos años en España. Su auge dentro del 

contexto familiar aparece reflejado en todas las estadísticas relativas a la 

violencia juvenil en los organismos oficiales. Las familias actuales, ante la 

pérdida de capacidad educativa, se han visto incapaces de dar respuesta a 

este tipo de conductas lesivas mediante las prácticas de crianza 

tradicionales. Por este motivo, han encontrado en el sistema de justicia juvenil 

la solución más apropiada para reducir la ira incontrolable que presentan sus 

hijos. Sin embargo, es muy escasa la evidencia empírica acumulada sobre la 

eficacia de las intervenciones en  este tipo de jóvenes agresores. En esta 

comunicación realizamos una revisión de los tratamientos correccionales más 

eficaces con este tipo de adolescentes aparecidos en la literatura  más 

moderna a nivel nacional e internacional. 

Palabras clave: hijos violentos contra los padres, justicia juvenil, control de la 

ira, programas eficaces. 
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INTELIGENCIA EMOCIONAL, BURNOUT Y SALUD. UN ESTUDIO CON PROFESORES 

DE EDUCACIÓN PRIMARIA 

J.M. Augusto Landa, E. López Zafra, M. Pulido Martos y M.P. Berrios Martos 

Universidad de Jaén 

Este trabajo tiene como principal objetivo examinar la capacidad predictiva 

de la IEP para explicar los niveles de burnout y su impacto en la salud de los 

docentes. Para ello, han participado 251 docentes de escuela primaria, de 

los que 89 eran hombres y 162 mujeres con edades comprendidas entre 22 y 

60 años de edad ( = 39. 02). Los instrumentos de evaluacion utilizados han 

sido los siguientes: para evaluar el síndrome de burnout se ha utlizado el MBI; 

el estado de salud ha sido medido a través del SF-36; la inteligencia 

emocional percibida se ha evaluado con el TMMS-24; y la evaluación del 

afecto negativo y positivo se ha llevado a cabo con la escala PANAS. Se 

realizaron análisis de correlaciones entre las distintas variables y 

posteriormente se llevaron a cabo análisis de regresión lineal. Los análisis de 

regresión sobre la dimensión Cansancio Emocional mostraron como 

predictores al Afecto negativo y la Atención emocional. La dimensión 

Despersonalización fue predicha por el Afecto positivo a nivel negativo y por 

el Afecto negativo a nivel positivo. La Realización Personal fue predicha por 

el Afecto negativo a nivel negativo, por el Afecto positivo a nivel positivo y 

por la Atención emocional. En cuanto a las dimensiones del SF-36, el Rol físico 

fue explicado por la baja Atención emocional, la Función social fue 

explicada por la baja Atención y alta Claridad emocional; y la Salud mental 

por la alta Claridad emocional. Estos resultados ponen de manifiesto la 

importancia de la IE como factor protector del burnout y potenciador de la 

salud de los maestros. 

Palabras clave: inteligencia emocional, burnout, salud 



SEAS-2010 Libro de Resúmenes Pág. - 18 - 

 

   

INDIVIDUOS EXPUESTOS A VIOLENCIA PSICOLÓGICA EN EL TRABAJO Y ESTRÉS 

POST-TRAUMÁTICO: ANÁLISIS DIFERENCIAL 

M.J. Báguena Puigcerver y M.A. Beleña Mateo 

Universidad de Valencia 

Mientras que el trastorno por estrés post-traumático (TEP) históricamente se ha 

enlazado con estresores de naturaleza catastrófica, las sucesivas revisiones 

del sistema de clasificación de los DSM (APA, 1980, 1987, 1994, 2000) han 

pasado a incluir sucesos que no necesariamente revisten esta característica 

de anormalidad, bastando con que los mismos hayan ocasionado 

reacciones emocionales intensas. Este estudio se dirige a establecer hasta 

que punto un estresor psicosocial complejo como es la violencia psicológica 

en el trabajo (mobbing), puede concluir en el desarrollo de un estrés crónico 

o, en suma dar lugar a un estrés post-traumático. Aunque la literatura 

interesada por establecer la relación entre mobbing y estrés post-traumático 

no es abundante, investigaciones tales como las de Leymann y Gustafsson 

(1996), Mikkersen y Einarsen (2002), Mathiesen y Einarsen (2004) y Tehrani 

(2004), proporcionan evidencias que merecen explorar esta hipótesis. 

Concretamente nos planteamos dos objetivos: (a) estudiar la prevalencia de 

los síntomas post-traumáticos en un grupo de personas victimizadas por 

mobbing (N = 99; 47 hombres y 52 mujeres) en comparación con un grupo de 

control (N = 191; 113 hombres y 78 mujeres); y (b) analizar las diferencias en 

algunas variables comprometidas con el historial de violencia y de índole 

sociolaboral, así como en otros síntomas psicológicos generales y en 

características cognitivas de personalidad (estilos de afrontamiento) entre 

aquellas víctimas de mobbing que evidenciaron síntomas post-traumáticos 

(grupo EP) y aquellas otras que no (grupo NEP). Los instrumentos utilizados 

fueron  The Impact of Event Scale Revised (IES-R, Weiss, 1996); The Symptom 

Check List Revised (SCL-90, Derogatis, 1983); The Beck Depresión Inventory 

(BDI, Beck y cols., 1979) y The COPE Short Form (Carver y cols., 1989).. Algunos 

resultados relacionados con el primer objetivo mostraron: (i) la relación entre 

la exposición a la violencia y la presencia de síntomas post-traumáticos 

(puntuación de corte igual o superior a 51 en la IES-R) fue significativa (chi2 

de Mantel Haenszel = 52,93, p < .000), teniendo los individuos expuestos a 

violencia (N = 99) frente a los no expuestos  (N = 191) una probabilidad 17 

veces mayor de presentar estrés postraumático (OR = 16,86); (ii) de los 35 

individuos (23 mujeres y 12 hombres) que superaban el punto de corte en la 

IES-R, 34 de ellos cumplían con los criterios diagnósticos mínimos de los clusters 

B, C y D del trastorno por estrés post-traumático según el DSM-IV-R (APA, 

2000); (iii) de los 22 síntomas evaluados por la IES-R, el ítem que con mayor 

frecuencia (superior al 90% de respaldo) era informado por estos individuos 



 

   

en la última semana se correspondía con “Me invadían oleadas de fuertes 

sentimientos sobre lo sucedido” (intrusión), mientras que el menos frecuente 

(37% de respaldo) fue “Mis sentimientos sobre el suceso estaban como 

adormecidos” (embotamiento). En relación con el segundo de los objetivos, 

atendiendo a variables comprometidas con el historial de victimización y de 

índole sociolaboral, el grupo EP  (N = 35) frente al grupo NEP (N = 64)  no se 

diferenció ni en el tiempo de exposición a la violencia (superior a los 6 meses 

en el 80% de los individuos del grupo EP y en el 83% de los individuos del 

grupo NEP); ni en el nivel de gravedad de la violencia informada (máxima 

gravedad en el 49% de los casos del grupo EP y del 42% en el grupo NEP); ni 

en el promedio de días de baja como consecuencia de la exposición a la 

violencia; ni en el tipo de empresa en la que se trabajaba (pública vs 

privada); ni en el tamaño de la misma; pero sí en el sexo, encontrándose 

mayor número de mujeres que de hombres en el grupo de EP que en el 

grupo de NEP (chi2 = 3,78; p < .05). Por lo que se refiere a las características 

psicológicas evaluadas entre estos dos grupos el análisis de medias reveló 

que el grupo EP frente al grupo NEP se diferenció significativamente por usar 

un estilo de afrontamiento no solo pasivo (t = 4,76; p < .001), sino también 

activo (t = 3,27; p < .01). En cuanto al resto de síntomas evaluados, el grupo 

EP se diferenció significativamente en depresión (BDI) y en los síntomas 

psicológicos generales evaluados por la SCL-90, en todos los casos con 

niveles de significación de p < .001. Sin embargo, el análisis multivariado 

(análisis discriminante paso a paso con procedimiento V de Rao) mostró que 

los variables más potentes para diferenciar a estos dos grupos fueron las 

escalas de ansiedad y hostilidad, variables que permitían clasificar  

correctamente al 79% de los sujetos. 

Palabras clave: Trastorno por estrés post-traumático (TEP), Mobbing, 

Afrontamiento, Síntomas psicológicos 
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FACTORES PREDICTORES DE SALUD EN PERSONAL SANITARIO DE ÁMBITO 

HOSPITALARIO 

G. Benavides Gil, F. Martínez Zaragoza, Y. Pastor Ruiz, A. Solanes Puchol y B. 

Martín del Río 

Universidad Miguel Hernández de Elche 

La salud de los profesionales de la salud debe ser un objetivo prioritario de 

cualquier sistema sanitario. Nuestro objetivo en este trabajo es investigar las 

relaciones entre personalidad resistente (Kobasa, 1979), estrés percibido, 

agotamiento emocional y edad como predictores de la salud mental y física 

de una muestra de 127 médicos de cuatro hospitales de la provincia de 

Alicante, a través de la propuesta de un modelo explicativo. Para la 

comprobación del modelo hemos utilizado modelado de ecuaciones 

estructurales. El modelo ajustado ( 2 (15, N = 127) = 19.16, p = .207; CIF=.941; 

RMSEA=.047) confirma estas relaciones, presentando un interesante 

panorama de detección/intervención preventiva de problemas de salud en 

este colectivo. 

Palabras clave: médicos, salud, estrés, hospital 
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EXPECTATIVAS VOCACIONALES Y SU RELACIÓN CON EL BIENESTAR DOCENTE 

(BURNOUT Y ENGAGEMENT) 

L. Bermejo Toro, M. Prieto Ursúa, V. Hernádez Franco, V. Cagigal, E. Gismero y 

A. García Mina 

Universidad Pontificia de Comillas (Madrid) 

El objetivo de este trabajo es analizar la relación de las expectativas 

vocacionales y reforzadores profesionales con el bienestar docente en una 

muestra de profesores de niveles educativos no universitarios.  

Para evaluar el bienestar docente se analizaron tanto el burnout (a través del 

MBI-GS, Schaufeli, Leiter, Maslach y Jackson, 1996, en la versión española de 

Salanova y Schaufeli, 2000, y la escala de Despersonalización del MBI-HSS, 

Maslach y Jackson, 1981) como el engagement (mediante el UWES en la 

versión española de Salanova, Schaufeli, Llorens, Peiró y Grau, 2000).   

Las expectativas vocacionales se evaluaron mediante el Cuestionario de 

Expectativas de Resultados Vocacionales (CERV) (Hernández Franco, 2004) 

adaptado. La variable, reforzadores profesionales, se evaluó mediante una 

pregunta en la que los profesores tienen que elegir entre varias opciones de 

respuesta, las mismas que en el CERV, relacionadas con aquello que creen 

que les aporta principalmente su profesión actualmente. 

Los resultados indicaron correlaciones significativas de las expectativas 

vocacionales y de los reforzadores profesionales con burnout y engagement. 

Los profesores con expectativas vocacionales y reforzadores de tipo personal 

(ayudar a las personas) o social (hacer algo útil e importante para la 

sociedad) presentaron un mayor bienestar, menor burnout y mayor 

engagement, que aquellos con expectativas y reforzadores profesionales de 

tipo material (horario cómodo, estabilidad, bienestar económico). 

Finalmente, se discuten las implicaciones que estos hallazgos pueden tener a 

la hora de diseñar los planes de orientación y formación de futuros profesores 

para la prevención de problemas de estrés y fomento de la salud laboral. 

Palabras clave: Bienestar, burnout, engagement, profesor, expectativa 

vocacional
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¿PODEMOS PRONOSTICAR LOS PROBLEMAS DE SUEÑO EN MÉDICOS UTILIZANDO 

LAS ESCALAS DEL BURNOUT? 

M. Bernabé Castaño, R. Nuñez Nuñez, V.M. Cabrera Perona y M. Martín-

Aragón Gelabert 

Universidad Miguel Hernández de Elche 

Los trabajos consultados señalan los problemas de sueño como una posible 

consecuencia del Burnout en médicos, debido en parte por la activación del 

eje hipotalámico y los elevados niveles de cortisol en sangre (Melamed et al, 

2001) Así, nuestro Objetivo es establecer la probabilidad de sufrir problemas 

en tres fases del sueño (inicio, duración y despertar precoz) en médicos de 

urgencias hospitalarias en función del Agotamiento y del Cinismo. Método. En 

el estudio participan 84 médicos, de ellos el 54,8% son hombres. El tiempo 

medio de experiencia en urgencias es de 9.48 años (DT: 6.89). Se utiliza las 

escalas del MBI-GS (Maslach, Schaufeli y Leiter, 1996; Salanova et al., 2000) 

para evaluar Agotamiento Emocional y Cinismo. Para evaluar problemas de 

sueño, se elaboran escalas ad hoc que miden problemas de sueño al inicio, 

durante y despertar precoz. Se realizan análisis de fiabilidad con el 

coeficiente de consistencia interna para Agotamiento Emocional y Cinismo, y 

se realizan análisis de regresión logística para pronosticar los problemas de 

sueño mencionados a partir de las escalas del MBI-GS. Resultados. La 

consistencia interna de la escalas fue elevadas para Agotamiento Emocional 

(.89) y Cinismo (.81). El análisis de pronóstico de problemas de sueño, sugiere 

que el Agotamiento Emocional aparece como variable predictiva en las 

dificultades para iniciar (ji-cuadrado= 3.81; p = .051; R2 Nagelkerke= 7.8%), 

mantener (ji-cuadrado= 12.03; p= .001; R2 Nagelkerke= 19.3%) y en el 

despertarse antes de lo previsto (ji-cuadrado= 5.3; p= .021; R2 Nagelkerke= 

8.4%). Conclusión. Los resultados señalan el Agotamiento Emocional como 

variable pronóstico de los problemas de sueño en médicos de urgencias, se 

muestra necesario incluir otras variables relacionadas con el bienestar laboral 

que incrementen la predicción de estos problemas ! con el f in de poder 

intervenir. 

Palabras clave: médicos, trastornos del sueño, agotamiento emocional 
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BIENESTAR LABORAL EN MÉDICOS DE URGENCIAS HOSPITALARIAS Y SU 

RELACIÓN CON EL ESTILO DE VIDA, OCIO Y LA SATISFACCIÓN PERSONAL 

M. Bernabé Castaño, R. Nuñez Nuñez, Y. Sanz Baños y M. Martín-Aragón 

Gelabert 

Universidad Miguel Hernández de Elche 

Los modelos de investigación recientes en salud ocupacional identifican el 

Burnout y el Engagement como variables mediadoras de las consecuencias 

negativas o positivas para el bienestar de los trabajadores. El objetivo del 

trabajo es analizar las relaciones existentes entre determinados variables de 

salud y variables del bienestar laboral en médicos de urgencias hospitalarias. 

Método. La muestra está compuesta por 84 médicos de Servicios de 

Urgencias Hospitalarias de la provincia de Alicante. La mayoría son hombres 

(54.8%), el tiempo medio de experiencia en urgencias es de 9.48 años (DT: 

6.89). Para evaluar el Bienestar Laboral, se utiliza la escala de Agotamiento 

Emocional del MBI-GS (Maslach, Schaufeli y Leiter, 1996) y la escala Vigor del 

UWES (Schaufeli y Bakker, 2003). Se elaboran escalas ad hoc para: estilo de 

vida, satisfacción con uno mismo, horas de ocio y tiempo libre. Resultados. La 

consistencia interna de las escalas de Agotamiento y Vigor fueron elevadas 

.89 y .78 respectivamente. Se han encontrado relaciones significativas entre 

el Agotamiento Emocional y horas dedicada al ocio entresemana (r=-22; 

p=.045). Respecto Vigor, existen relaciones significativas con el grado de 

satisfacción con uno mismo (r=.27; p=.016). Conclusión. Los resultados 

sugieren los problemas de sueño como un indicador del agotamiento 

emocional experimentando, mientras que la satisfacción con uno mismo 

como un indicador del vigor del médico. 

Palabras clave: bienestar, burnout, engagement, servicio de urgencias 
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INTELIGENCIA EMOCIONAL vs. ALEXITIMIA. UN ESTUDIO COMPARATIVO ENTRE 

SUJETOS RECLUSOS Y NO RECLUSOS 

M.P. Berrios Martos, J.M. Augusto Landa, N. Rodríguez Espartal, A. García León 

y E. López Zafra 

Universidad de Jaén 

El presente trabajo es un estudio preliminar en el que se analizan los niveles 

de Inteligencia Emocional y Alexitimia en sujetos reclusos (condenados por 

violencia de género) y no reclusos (como grupo control). Un total de 25 

sujetos reclusos (media edad= 38,44; DT= 11,02) y 29 no reclusos (media 

edad=36,33; DT= 8,45) completaron el TMMS-24, que evalúa la Inteligencia 

Emocional Percibida, y el TAS-20, que evalúa el nivel de Alexitimia. Se 

realizaron análisis de correlación de Pearson entre las dimensiones del TMMS-

24 y el TAS-20 para cada una de las muestras. Los resultados obtenidos 

indican que en la muestra de reclusos existe una relación positiva entre la 

Atención emocional y la Dificultad para describir sentimientos, en el grupo de 

los no reclusos la Atención emocional también correlaciona positivamente 

con la Dificultad para identificar sentimientos; sin embargo, en este grupo la 

Compresión de emociones se relaciona negativamente con todas las 

dimensiones del TAS-20, y la Regulación emocional correlaciona 

negativamente con la Dificultad para identificar sentimientos. Por otra parte, 

también se llevaron a cabo análisis de varianza cuyos resultados han puesto 

de manifiesto que existen diferencias estadísticamente significativas en el 

factor Atención emocional del TMMS-24, de manera que los sujetos reclusos 

puntuaron más alto en este factor que los no reclusos. En cuanto al TAS-20, se 

encontraron diferencias significativas en las dimensiones Dificultad para 

identificar sentimientos y Dificultad para describir sentimientos, así como en la 

puntuación global del TAS-20, en estos casos los sujetos reclusos también 

puntuaron significativamente más alto que los no reclusos. De acuerdo con 

estos resultados, los sujetos condenados por violencia de género atienden 

más a sus emociones que los no reclusos, sin embargo tienen más dif! 

icultade s que ellos para identificarlas y describirlas. El déficit emocional 

detectado en los reclusos nos lleva a plantear la necesidad de diseñar e 

implantar programas de entrenamiento destinados al desarrollo de la 

inteligencia emocional en esta población. 

Palabras clave: Inteligencia emocional, alexitimia, reclusos 
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TRASTORNOS DE CONDUCTA ALIMENTARIA Y CONSUMO DE DROGAS EN 

POBLACIÓN ADOLESCENTE 

D. Bisetto Pons, A. Botella Guijarro, A. Crespo, R. González Barón y P. Andrés 

Albentosa 

Universitat de València, Fundación AEPA, Unidad de Conductas Adictivas, 

UPC 

INTRODUCCIÓN: La anorexia nerviosa con un 0,5% y la Bulimia nerviosa con 

un 5% de prevalencia en adolescentes son los dos trastornos alimentarios con 

mayor incidencia en esta población. Los pocos estudios realizados sobre 

conductas bulímicas y el uso de drogas han mostrado una relación positiva 

entre estas dos conductas (Piran y Robinson, 2006). 

OBJETIVOS: 1. Estudio de la relación entre consumo de drogas y pérdida de 

control en la ingesta de alimentos en población adolescente de la 

Comunidad Valenciana. 2. Utilización de drogas con el objeto de suprimir el 

apetito en adolescentes de la Comunidad Valenciana. 

MATERIAL Y MÉTODOS: Estudio cuasiexperimental con una muestra de 444 

estudiantes de 2º,3º, 4º de la ESO y 1º y 2º de bachillerato de tres institutos de 

educación secundaria de la Comunidad Valenciana. Se utilizó la "Escala 

para el diagnóstico de conductas alimentarias" (Stice et al., 2007). Esta 

escala está compuesta por 22 ítems y evalúa variables cognitivas, 

conductuales y fisiológicas de los Trastornos Alimentarios. A éste cuestionario 

de le añadió dos ítems relacionados con el consumo de sustancias. 

RESULTADOS: Los resultados obtenidos, demuestran una relación 

estadísticamente significativa (p<0,01) entre pérdida de control en la 

alimentación y consumo de sustancias (37,3% de los que pierden el control 

toman drogas, frente al 25,5% que no toma, OR=1,74), algunas de ellas 

utilizadas como supresoras del apetito (4,3% que lo hace por suprimir el 

apetito frente al 1,3%, OR=3,48).  

CONCLUSIÓN: Se confirman las investigaciones sobre el hecho de que las 

conductual bulímicas (pérdida de control en la ingesta) está relacionada 

con el consumo de drogas, y que éstas se utilizan para suprimir el apetito. 

BIBLIOGRAFÍA: - Piran, N.; Robinson, S.R. (2006).The Assotiation between 

disordered eating and substance use and abuse in women: a community 

based investigation. Woman Health 44 (1), 1-20. 



 

   

- Stice, E.; McMillan, W. Shaw, H. (2007). The body project. London. Ed. Oxford 

Uni. 

Palabras clave: Adolescentes,Trastornos de Conducta alimentaria, pérdida 
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RELACIÓN DE IRA Y DEPRESIÓN EN POBLACIÓN ADOLESCENTE ESPAÑOLA 

D. Bisetto Pons, A. Botella Guijarro, R. González Barón y M. Martínez 

Universitat de València, (UPC) de San Vicente del Raspeig - AEPA 

El presente trabajo de investigación pretende demostrar que a mayores 

niveles de Ira (tanto en rasgo como en el índice de Expresión General del 

STAXI) en población adolescente de riesgo, mayores niveles de depresión 

medidos a través del BDI. 

Los resultados obtenidos en el presente estudio viene a confirmar que a 

mayores niveles de ira, mayores niveles de depresión y cómo estás variables 

pueden interferir en el desarrollo de habilidades de afrontamiento antes 

situaciones de consumo de drogas en población adolescente considerara 

de alto riesgo. 

Palabras clave: Adolescente problemáticos,Ira, depresión y consumo de 

drogas 
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REDUCCIÓN DE LA ANSIEDAD EN FAMILIARES CON ADOLESCENTES 

CONSUMIDORES DE DROGAS MEDIANTE EL PROGRAMA PIFCA (PROGRAMA DE 

INTERVENCIÓN FAMILIAR PARA CONDUCTAS ADICTIVAS) 

D. Bisetto Pons, A. Botella Guijarro, R. González Barón, L. Pastor y M. Martínez 

Universitat de València, (UPC) de San Vicente del Raspeig - AEPA 

Una de las variables objeto de intervención con familiares con adolescentes 

consumidores de drogas es la ansiedad (tanto rasgo como estado). El 

presente trabajo de investigación tiene como objeto demostrar que los 

sujetos que asisten a las sesiones del programa CRAFT (Community 

Reinforcement and Family Training) reducen sus niveles de ansiedad (medido 

con el SATI) y sus niveles de depresión (medido con el BDI). 

Palabras clave: Adolescentes, drogas, Ansiedad y Depresión 
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PENSAMIENTO CONSTRUCTIVO EN EL ÁMBITO LABORAL ¿CÓMO AFECTA A 

NUESTRA ANSIEDAD? 

D. Bisetto Pons, C. Martorell Pallás y R. González Barón 

Universitat de València 

El presente trabajo intenta esclarecer un poco más la forma de pensar o de 

ver el mundo de cada uno de nosotros y por qué algunas personas se sienten 

mejor que otras o por qué hay personas que afrontan mejor unas situaciones 

que otras. Una posible respuesta a estas cuestiones podría encontrarse en 

nuestra forma de pensar, sentir y actuar, ya que estas tres variables 

(cognitivas, fisiológicas y conductuales), ejercen una relación directa sobre 

cómo interpretamos lo que sucede a nuestro alrededor y cómo esto puede 

influir, incluso en nuestra salud física (Suls, Bunde. 2005) y psíquica 

predisponiendo a la persona a posibles trastornos emocionales tales como 

ansiedad o depresión (Beck, Brown, Steer, Eidelson, Riskind. 1987) además de 

influir directamente en el bienestar Psicológico (Bermúdez, Álvarez y Sánchez. 

2003). 

Palabras clave: ansiedad, bienestar psicológico 
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ABORDAJES TERAPÉUTICOS EN LA ACTUACIÓN PSICOLÓGICA EN PACIENTES 

CON CÁNCER DE MAMA: UNA REVISIÓN 

K. Blasco Ocaña, O. de la Torre Herrero, S. Pintado Cucarella, M.P. Barreto 

Martín y M. Pérez Marín 

Universidad de Valencia 

INTRODUCCIÓN: El cáncer de mama representa el tumor maligno más 

común en mujeres a nivel mundial. Esta enfermedad, provocará alteraciones 

psicológicas a raíz del diagnóstico y tratamiento. Entre estas repercusiones 

psicológicas, se podrán ver afectadas la autoestima, sexualidad, 

autoimagen y estado de ánimo (Narváez et al. , 2008). 

OBJETIVO: El objetivo del trabajo, consiste en el análisis de las principales 

intervenciones psicológicas existentes reflejadas en la literatura científica en 

el área de la psicooncología, concretamente, en cáncer de mama. 

Examinamos las diferentes ventajas e inconvenientes de cada terapia, con el 

fin de conocer así los tratamientos psicológicos más eficaces adaptados a las 

necesidades del paciente oncológico, según sus alteraciones. 

METODOLOGÍA: Hemos realizado una revisión exhaustiva de la literatura 

científica existente acerca de los diferentes tratamientos psicológicos 

disponibles en la actualidad.  

RESULTADOS: Principalmente, encontramos dos tipos de formato de 

tratamiento, el individual y grupal, dentro de los siguientes modelos 

terapéuticos:  

Terapia cognitivo-conductual, donde se incluyen técnicas como la hipnosis, 

biofeedback, relajación, reestructuración cognitiva, desensibilización 

cognitiva, etc. (Font y Rodríguez, 2007) / Terapia de aceptación y 

compromiso (ACT), utilizada especialmente en trastorno de evitación 

experiencial / Counselling, como terapia psicoeducativa / Mindfulness / 

Terapia psicológica adyuvante (TPA) / EMDR (Eye Movement Desensitization 

and Reprocessing) / Psicoterapia sexual y de las relaciones de pareja. 

Estas intervenciones buscan la progresiva adaptación del paciente 

oncológico a la enfermedad, y cada una de ellas estará orientada a 

satisfacer unas necesidades alcanzando, en la medida de lo posible, una 

calidad de vida y bienestar emocional. 

Palabras clave: cáncer de mama, terapia psicológica, calidad de vida, 

bienestar emocional 
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ESTUDIO PRELIMINAR DE LA AUTOEFICACIA COMO DETERMINANTE DEL 

EJERCICIO FÍSICO EN LA TERCERA EDAD 

B. Bonete, A. Martínez Expósito y M. Vicente Moreno 

Universidad Miguel Hernández de Elche 

Existe un acuerdo general al afirmar que el ejercicio físico es una de las 

medidas preventivas más importantes que pueden llevar a cabo las personas 

de edad avanzada para un buen envejecimiento (Ruipérez, 2000), siendo, 

además, una conducta eficaz en la prevención de patologías como son las 

enfermedades cardiovasculares, el deterioro cognitivo o la depresión. Dentro 

de la propuesta de los modelos sociales cognitivos es la Teoría de la 

Conducta Planificada (TCP) de Ajzen (1991) el marco conceptual que se ha 

aplicado con mayor éxito para explicar y predecir las conductas de ejercicio 

físico. Asimismo, autores como Terry y O’Leary, (1995) y Schwarzer y Renner 

(2000), plantean la conveniencia de añadir la variable de autoeficacia 

percibida para aumentar el grado de predicción de la conducta. En 

concreto, autores como Bandura, (1997) o Baltes & Baltes, (1990) afirman que 

la Autoeficacia Percibida (AP) en el proceso de envejecer ha demostrado 

ser un buen predictor de un envejecimiento activo. En este trabajo 

presentamos los resultados preliminares obtenidos entre la AP y la práctica de 

ejercicio físico en la vejez. Estos resultados, que forman parte de un proyecto 

más amplio sobre el análisis de la TCP en el ámbito del ejercicio físico, nos 

muestran los resultados de 168 sujetos con más de 60 años, y la relación 

positiva entre la AP y ejercicio físico. Con todo ello podemos concluir la 

necesidad de aumentar las creencias sobre la propia capacidad para 

realizar las conductas necesarias para un buen envejecimiento. 

Palabras clave: autoeficacia, vejez, teoría de la conducta planeada, 

ejercicio físico 
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ANSIEDAD Y DEPRESIÓN EN LA ENFERMADAD INFLAMATORIA INTESTINAL 

M. Bonillo Díaz y J. Vidal Fernández 

Universidad Complutense de Madrid. Centro de Psicología y Psiquiatría "Área 

Humana" (Madrid) 

Los  factores psicosociales y la conducta, tienen un papel determinante en 

las enfermedades físicas, y su reconocimiento hoy en día, va adquiriendo 

mayor importancia. En este sentido, encontramos en las enfermedades 

intestinales, una patología física denominada enfermedad inflamatoria del 

intestino (EII), que se caracteriza por un malestar recurrente por la 

obstrucción, inflamación o ulceración del intestino grueso y/o delgado, y en 

cuyo curso, o incluso anterior a la aparición de la misma, se presenta con 

frecuencia trastornos emocionales tales como la ansiedad y/o la depresión. 

La EII, también conocida como colitis, enteritis, ileítis y procititis, es un  tipo de 

trastorno gastrointestinal que agrupa dos entidades clínicas bien 

diferenciadas entre sí en cuanto a la parte del intestino afectado, la colitis 

ulcerosa (CU) y la enfermedad de Crohn (EC). Ambas presentan un curso 

crónico y se acompañan de manifestaciones tanto digestivas (diarreas, 

estreñimiento, fiebre, dolor abdominal) como extradigestivas  (articulares, 

muco-cutáneas, hepatobiliares, nefro-urológicas y oculares principalmente) 

donde se alternan fases de actividad con fases de latencia. Como en la 

mayoría de enfermedades crónicas, la EII conlleva una carga física, social, 

económica y laboral para los que la padecen, además de las serias 

implicaciones emocionales. Un dato significativo es que el 93 % de los 

pacientes con EII tienen a lo largo de su la vida de algún desorden 

psiquiátrico ( Mikocka-Walus, Turnbull, Moulding, Wilson, Andrews & Holtmann, 

2007). Nuestro objetivo es presentar una revisión de las investigaciones más 

recientes que estudian la relación entre la EII y las emociones negativas 

(ansiedad y depresión) y analizar la presencia de estas en el origen y curso 

de la enfermedad. 

Palabras clave: Enfermedad inflamatoria intestinal, ansiedad, depresión, 

enfermedad crónica 
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EL PAPEL DE LA DISCUSIÓN COGNITIVA EN EL TRATAMIENTO PARA LA FOBIA A 

VOLAR UTILIZANDO REALIDAD VIRTUAL 

J. Bretón López, P. Rasal Cantó, A. Riera del Amo, B. Serrano, A. Garcia-

Palacios, R. Baños Rivera y C. Botella Arbona 

Universidad Jaume I de Castellón 

La Fobia a Volar (FV), es una fobia específica, de tipo situacional, que se 

define como un miedo intenso e irracional a situaciones relacionadas con 

volar. La técnica psicológica más efectiva para el tratamiento de las fobias 

es la exposición in vivo y la Realidad Virtual ha mostrado su eficacia como 

herramienta de exposición en la FV, sin embargo, numerosos estudios 

incluyen otros componentes terapéuticos por lo que la eficacia de los 

tratamientos podría deberse no solo a la exposición en RV, sino, a los efectos 

de otras estrategias terapéuticas. En este trabajo se evalúa el papel de la 

discusión cognitiva en el tratamiento de la FV con RV. Para ello, se seleccionó 

una muestra de 6 sujetos que cumplían los criterios diagnósticos del DSM-IV 

para fobia específica de tipo situacional y fueron asignados al azar a una de 

las dos condiciones terapéuticas: 1. exposición con RV, 2. Exposición con RV 

más discusión cognitiva  estructurada. Se diseñó una línea base múltiple (8, 11 

y 14 días) para controlar posibles cambios en miedo, evitación y creencia en 

los pensamientos catastróficos, antes del tratamiento. Se espera encontrar 

que la terapia de exposición con RV aumenta su eficacia cuando se 

combina con discusión cognitiva, disminuyendo el miedo, evitación y 

creencia de los pensamientos catastróficos a medida que se avanza en el 

tratamiento, así como, diferencias significativas entre los sujetos relativas a la 

preferencia de tratamiento siendo más aceptada la terapia de exposición 

con RV más discusión cognitiva. 

Palabras clave: Discusión cognitiva, Realidad virtual, Fobia a volar 
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REPERCUSIONES PSICOSOCIALES DEL CÁNCER INFANTIL: APOYO SOCIAL Y 

SALUD EN PADRES DE NIÑOS CON CÁNCER 

 

B. Bretones Nieto, C. Pozo Muñoz, M. Martos Méndez y E. Alonso Morillejo 

Universidad de Almería 

El impacto psicosocial que genera el cáncer infantil en los padres, las 

estrategias de afrontamiento desarrolladas y la reestructuración que las 

circunstancias requieren a nivel sociofamiliar, interfieren en la calidad de vida 

y en la salud física y psicológica de los progenitores. 

 El propósito principal de esta investigación se centra en analizar las 

repercusiones psicosociales que genera el cáncer infantil en los padres de 

niños afectados por esta enfermedad. La muestra del presente estudio la 

componen 51 padres y madres, de entre 50 y 59 años de edad 

mayoritariamente, cuyos hijos se encuentran actualmente en fase de ingreso, 

tratamiento, finalización del mismo o revisión; incluyéndose aquellos casos en 

los que no se ha superado la enfermedad.  

 Los resultados muestran que, en general, los padres se encuentran 

satisfechos con su vida, siendo la sintomatología asociada al cansancio el 

problema de salud más común. En relación al estrés, manifiestan 

incertidumbre y malestar en situaciones asociadas a la espera de resultados 

médicos, recibir noticias preocupantes, posibilidad de empeoramiento o por 

las consecuencias a largo plazo de la enfermedad. Sus principales fuentes de 

apoyo son la pareja y familia más cercana, observándose niveles de 

satisfacción elevados con los médicos y el resto de personal sanitario. 

Respecto al núcleo familiar, los tipos de apoyo percibido son el emocional y 

el informativo.  

 Por último, el apoyo social adquiere un rol fundamental como 

estrategia de afrontamiento para amortiguar los efectos perniciosos que esta 

situación tan grave puede generar en la salud de los progenitores. 

Palabras clave: cáncer infantil, apoyo social, salud, sintomatología 
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NIVELES CONDUCTUALES EN MAESTROS EN FORMACIÓN TRAS LA APLICACIÓN 

DE UN PROGRAMA DE INTERVENCIÓN EN RESOLUCIÓN DE PROBLEMAS 

MATEMÁTICOS Y CONTROL EMOCIONAL 

A. Caballero Carrasco, E. Guerrero Barona, R. Gómez del Amo y L. Blanco 

Nieto 

Universidad de Extremadura 

Dado el alto índice de fracaso escolar en el área matemática y la influencia 

que en dicho fracaso tienen los factores afectivos, hemos diseñado y 

aplicado un programa de intervención cuyo objetivo es entrenar a los futuros 

docentes en el uso de diversas técnicas y estrategias que les facilite la 

resolución de problemas matemáticos controlando las emociones negativas 

que intervienen en dicho proceso. Se consigue así reducir los bloqueos y el 

nivel de ansiedad que esta tarea les origina habitualmente. 

La muestra utilizada para tal fin está constituida por 56 estudiantes de 

magisterio, con quienes se ha trabajado a lo largo de 13 sesiones en formato 

de taller. Estas sesiones giran en torno a un modelo general de resolución de 

problemas matemáticos fundamentado en el modelo cognitivo-conductual 

y combinado con técnicas de relajación y respiración y modificación de 

autodiálogos internos. 

Son diversos los instrumentos utilizados para la recogida de información, tanto 

de metodologías cualitativas como cuantitativas. En este trabajo 

pretendemos presentar los resultados obtenidos de un cuestionario abierto 

mediante el que se analizan los distintos niveles conductuales manifestados 

por los estudiantes en distintos momentos de la resolución de problemas 

matemáticos (antes, durante y tras la realización del mismo) tanto al inicio 

como al final de la aplicación del programa. 

Entre los resultados encontrados, tanto en este como en otros instrumentos, se 

encuentran cambios sustanciales a nivel cognitivo, emocional y motor, de 

forma que disminuyen los bloqueos y estados nerviosos y se modifican los 

pensamientos negativos. 

Palabras clave: control emocional; resolución de problemas matemáticos; 

formació inical de maestros 
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ESTRÉS EN PROFESORES EXTREMEÑOS DE EDUCACIÓN INFANTIL, PRIMARIA Y 

SECUNDARIA 

A. Caballero Carrasco, J. Marredo Rosa, E. Guerrero Barona, R. Gómez del 

Amo, M. López Risco y J.M. Moreno Manso 

Universidad de Extremadura 

La finalidad del trabajo que presentamos ha sido evaluar las condiciones que 

desencadenan el estrés del docente, así como conocer la valoración sobre 

el desempeño profesional, la estimación de los potenciales estresores; el nivel 

de estrés y la salud mental del profesorado extremeño de infantil primaria y 

secundaria. Se trata de un estudio descriptivo realizado en una muestra de 

550 profesores, 383 mujeres y 167 varones, de los datos recogidos mediante 5 

cuestionarios de elaboración propia y el GHQ-12 enviados por correo postal 

previo contacto con el centro. La mayoría de la muestra mostró estar 

satisfecho con su desempeño, así como la mitad tener sus expectativas 

profesionales iniciales total o bastante realizadas, casi la totalidad de la 

muestra se mostró comprometida con los fines de la educación. Cerca de la 

mitad valoró tener un nivel de estrés medio. Los estresores específicos más 

valorados fueron las cuestiones relacionadas con las familias y el alumnado; 

en cuanto a los estresores generales las dimensiones que agrupan las 

condiciones relacionadas con las Exigencias, con las Habilidades y el 

Autocontrol, son las que se estimaron con mayor potencial estresante para 

los profesores. Se observó una prevalencia de un 36,3% con mala salud 

mental. 

Palabras clave: estrés, maestros, salud mental, desempeño profesional 



SEAS-2010 Libro de Resúmenes Pág. - 37 - 

 

   

REGULACIÓN EMOCIONAL Y BIENESTAR INTERPERSONAL: EFECTOS DE 

MODERACIÓN DE LA INTELIGENCIA EMOCIONAL 

R. Cabello y P. Fernández-Berrocal 

Universidad de Málaga 

El objetivo de nuestro estudio es analizar la relación entre las estrategias de 

regulación emocional y las relaciones sociales positivas, así como explorar la 

influencia que la Inteligencia Emocional (IE) tiene sobre dicha relación. La 

muestra estaba compuesta por 420 participantes con edades comprendidas 

entre los 18 y los 80 años -con una edad media de 38 años- de los que el 54% 

fueron varones y el 46% mujeres. Los participantes completaron de manera 

individual las siguientes pruebas: Cuestionario de Regulación Emocional (ERQ; 

Gross y John, 2003); Afrontamiento Centrado en las Emociones (EAC; Stanton, 

Kirk, Cameron y Danoff-Burg, 2000); Subescala de Relaciones Positivas con 

otros (SPWB; Ryff, 1989); y Mayer-Salovey-Caruso Emocional Intelligence Test 

(MSCEIT; Extremera, Fernández-Berrocal y Salovey, 2006). 

En general, los análisis de correlación mostraron relaciones significativas entre 

las variables que evalúan estrategias de regulación emocional y las 

relaciones sociales positivas. A su vez, se observaron relaciones significativas 

entre la IE las relaciones sociales positivas. Los resultados destacan la 

importancia de la IE sobre la eficacia de las estrategias de regulación 

emocional que se ponen en práctica en las relaciones sociales. 

Palabras clave: regulación emocional, inteligencia emocional, relaciones 

sociales, moderación 
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TRATAMIENTO COGNITIVO CONDUCTUAL CENTRADO EN EL TRAUMA EN  

VÍCTIMAS DE VIOLENCIA DE PAREJA 

E. Cáceres Ortíz y F. Labrador Encinas 

Universidad Complutense de Madrid. Fundación Fomentar Colombia 

El objetivo del estudio fue evaluar la efectividad de un tratamiento cognitivo-

conductual centrado en el trauma de mujeres víctimas de violencia contra la 

pareja. Las participantes  fueron 120 mujeres, 40 grupo de tratamiento y 40 

grupo de no tratamiento y 40 grupo no violencia. El diseño fue cuasi 

experimental, los instrumentos aplicados fueron fiables, se utilizó: entrevista 

para VCP,  escala de PTSD de Echeburúa y el inventario de cogniciones 

postraumáticas. Adicionalmente, el inventario de Beck para la ansiedad (BAI) 

y  depression (BDI).  Se evalúo autoestima,  inadpatación y gravedad de la 

violencia. Se evaluó la adherencia al tratamiento, se realizaron seguimientos 

a uno, tres, seis y doce meses. Se encontraron factores de riesgo para 

victimización y perpetración de la violencia similares a otros estudios. Así 

mismo,  se tuvo en cuenta el trauma complejo (abuso sexual, violencia de los 

hijos, desplazamiento forzado y desastre natural), se analizaron la incidencia 

en el trauma y los factores concomitantes.  Se pudo concluir tanto a nivel 

estadístico como clínico que el tratamiento fue efectivo en la muestra de 

mujeres colombianas , los tamaños del efecto fueron grandes (1,36 PTSD, 1,08 

reexperimentación, 1,24 evitación y 0.88 activación) y para las variables 

concomitantes. 

Palabras clave: TEPT, ansiedad, depresión, autoestima, trauma complejo, 

tratamiento psicológico. 
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DIFERENCIAS DE GÉNERO EN DEPRESIÓN Y GENERACIÓN DE ESTRÉS EN 

ADOLESCENTES 

E. Calvete Zumalde 

Universidad de Deusto (Bilbao) 

Numerosos estudios han mostrado mayores tasas de depresión entre las 

mujeres, las cuales emergen a partir de la adolescencia. Son muchas 

explicaciones las que se han propuesto para estas importantes diferencias de 

género, incluyendo factores biológicos, culturales y psicológicos. En este 

estudio se presentan datos correspondientes a algunos de los mecanismos 

psicológicos implicados. Los participantes del estudio fueron 850 

adolescentes, de entre 14 y 17 años, que completaron medidas de 

depresión, vulnerabilidad cognitiva y estresores en un estudio longitudinal de 

dos tiempos. Los resultados mostraron que niveles mayores de estrés 

percibido y de vulnerabilidades cognitivas en las chicas predicen las 

diferencias de género en depresión en el seguimiento. Además, los resultados 

indican que las chicas generan más estrés social que los chicos y que los 

factores que predicen esta diferencia son los niveles iniciales de depresión y 

de vulnerabilidad cognitiva. De esta manera, este estudio apoya un modelo 

transaccional de desarrollo de la depresión, en el que cogniciones, síntomas 

de depresión y estresores se influyen recíprocamente. 

Palabras clave: depresión, adolescentes, estrés, género 
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PREDICTORES COGNITIVOS DE LA ANSIEDAD SOCIAL EN ADOLESCENTES 

E. Calvete Zumalde, A. Plagaro Martínez y I. Orue Sola 

Universidad de Deusto (Bilbao) 

Este estudio evaluó esquemas asociados a los síntomas de ansiedad social en 

adolescentes y en qué medida la relación entre estos esquemas y la 

ansiedad social está mediada por la presencia de pensamientos 

automáticos ansiogenos. Con este fin participaron 1350 adolescentes de 

edades comprendidas entre los 13 y 18 años de numerosos centros escolares. 

Los adolescentes completaron medidas de esquemas (Schema 

Questionnaire, Young, 1990), pensamientos relacionados con la ansiedad 

social (Social Cognitions Questionnaire, Stopa, Wells y Clark, 1993) y síntomas 

de ansiedad (Olivares et al., 2005). Los resultados mostraron que los esquemas 

de abandono, abuso, imperfección, subyugación y sociotropía se asocian 

significativamente a los síntomas de ansiedad social, explicando el 51% de las 

varianza. Además los pensamientos automáticos relacionados con la 

ansiedad social explican parcialmente una importante proporción de la 

asociación entre esquemas y síntomas. Estos resultados tienen importantes 

implicaciones para la intervención con adolescentes que presentan 

ansiedad social. 

Palabras clave: ansiedad social, adolescentes, cogniciones 
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MÚLTIPLES VULNERABILIDADES COGNITIVAS A LA DEPRESIÓN EN ADOLESCENTES: 

APORTACIONES Y SOLAPAMIENTOS ENTRE MODELOS 

E. Calvete Zumalde, I. Orue Sola y B. Hankin 

Universidad de Deusto (Bilbao) 

Los modelos de terapia cognitiva proponen que determinadas 

vulnerabilidades cognitivas predisponen al desarrollo de depresión en 

concurrencia con estresores. Se han propuesto diversos modelos de 

vulnerabilidad cognitiva, destacando el de la Terapia Cognitiva (Beck, 

1976,1983), la teoría de la desesperanza (Abramson et al., 1989) y la teoría de 

los estilos de respuesta (Nolen-Hoeksema, 1991). En torno a estos modelos ha 

surgido el debate acerca de si las vulnerabilidades cognitivas que proponen 

son distintas o hay solapamiento entre ellas. El objetivo de este estudio fue 

evaluar la dimensionalidad de las vulnerabilidades cognitivas, intentando 

determinar si cada una de ellas constituye una entidad diferenciada. Con 

este fin 1350 adolescentes completaron el Cuestionario de Esquemas-Forma 

reducida (SQ-SF; Young y Brown, 1994), el Cuestionario de Estilo Cognitivo 

para Adolescentes (ACSQ; Hankin y Abramson, 2002), y la Escala de Estilos de 

Respuesta en niños (CRSS; Ziegert y Kistner, 2002). Los resultados de los análisis 

factoriales confirmatorios sugieren en general que existen diferentes 

vulnerabilidades cognitivas, aunque algunas están relacionadas entre sí. Los 

resultados se discuten desde el punto de vista teórico y de las implicaciones 

para la terapia. 

Palabras clave: depresión, adolescentes, vulnerabilidad cognitiva 
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CARACTERÍSTICAS EMOCIONALES Y CALIDAD DE VIDA EN USUARIOS 

PROBLEMÁTICOS Y/O ADICTOS A INTERNET Y MÓVIL 

F. Calvo Francés, E. Betancort Tabares y M.D. Díaz Palarea 

Universidad de Las Palmas de Gran Canaria 

El objetivo general de este trabajo fue el estudio descriptivo y epidemiológico 

del uso abusivo/adicción al móvil e Internet, así como de las características 

emocionales y calidad de vida asociadas. Participaron 805 usuarios de 

Internet y móvil, 50,4% mujeres, entre 17 y 37 años y una edad media de 27,93 

(d.t.= 5,76), seleccionados aleatoriamente en toda la Comunidad Autónoma 

Canaria (error muestral +/- 3,46%, nivel de confianza  95%). Se emplearon una 

escala ad hoc para los datos sociodemográficos, el Cuestionario de Adicción 

a Internet  (CAI), el Cuestionario de Adicción al Móvil (CAM),la Escala de 

Ansiedad y Depresión de Goldberg (E.A.D.G)y la Whoqol para Calidad de 

Vida. El trabajo de campo se realizó entre finales de Abril y mediados del mes 

de Mayo de 2009. Un 6,3% presentarían probable adicción a Internet y un  

6,4% al móvil. Las puntuaciones del CAI y el CAM correlacionan significativa y 

directamente entre sí, con las escalas de ansiedad y depresión de Goldberg 

(a mayor nivel de adicción mayores niveles de sintomatología ansiosa y 

depresiva) e inversa y significativamente con la Whoqol (a mayor adicción a 

Internet o móvil, menor calidad de vida). El perfil del usuario problemático es 

el de un usuario multi-adicto. Los usuarios problemáticos muestran unos 

niveles de ansiedad y depresión significativamente más altos que los usuarios 

normales. Los usuarios problemáticos de Internet manifiestan 

significativamente una menor calidad de vida en salud física y los usuarios 

problemáticos del móvil presentaron menor calidad de vida en salud física y 

salud psíquica. 

Palabras clave: Internet, móvil, adicción, ansiedad 
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EL AFRONTAMIENTO COMO MODERADOR DEL IMPACTO DEL ESTRÉS SOCIAL EN 

LA DEPRESIÓN EN LA ADOLESCENCIA 

M. Cámara Serrano, E. Calvete Zumalde, L. Villardón Gallego y A. Estévez 

Gutiérrez 

Universidad de Deusto (Bilbao) 

Dentro de los factores que contribuyen al aumento de la depresión en 

adolescentes cabe destacar la exposición a estresores sociales (i.e. 

problemas con amigos/as, conflictos familiares) y las respuestas para 

afrontarlos. En particular, se ha observado que estrategias de distanciamiento 

del estresor provocarán un aumento en los síntomas mientras que aquellas de 

acercamiento (i.e. resolución de problemas) una reducción. No obstante, 

debido a la amplia taxonomía existente de las estrategias de afrontamiento y 

a la carencia de estudios longitudinales, los resultados son confusos. De modo 

que el objetivo de este estudio era evaluar el papel de diversos tipos de 

afrontamiento en el desarrollo de depresión en adolescentes. Además, se 

estudió en qué medida los mecanismos implicados son similares para chicos y 

chicas. Participaron un total de 978 Adolescentes (459 chicas y 519 chicos), 

de colegios de Vizcaya, entre 14 y 18 años que completaron medidas en dos 

tiempos sobre la exposición a estresores sociales, las respuestas para 

afrontarlos y los síntomas depresivos. Los resultados muestran que ante la 

presencia de sucesos sociales, intentar resolver los problemas o expresar las 

emociones conducirá a más síntomas entre los chicos mientras que evitar o 

negar los conflictos lo hará entre las chicas. Por último, la reestructuración 

cognitiva o el pensamiento positivo son estrategias que protegerán del estrés 

a ambos. Estos resultados tienen importantes implicaciones para el diseño de 

intervenciones y planes de prevención que debieran tener en cuenta las 

diferencias de género. 

Palabras clave: estrés social, afrontamiento, depresión, adolescencia 
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EL BURNOUT EN PERSONAL SANITARIO DEDICADO A LA REHABILITACIÓN DE 

PERSONAS DISCAPACITADAS. ESTUDIO PILOTO EN LA CLÍNICA DE 

REHABILITACIÓN VALENS, EN SUIZA. 

A. Campos Puente, M. Bordá Mas, A. López Jiménez, M. Avargues Navarro, E. 

Campos Puente y C. Meier Khan 

Univesridad de Sevilla 

El presente trabajo forma parte de la línea de investigación donde 

analizamos algunos factores sociopsicológicos que pueden considerarse 

como antecedentes del Burnout, en esta ocasión valoramos las variables: 

Años en la Profesión y Años en el Puesto de Trabajo. Este estudio , ha sido 

realizado en el Area´de Fisioterapia de la Clínica de Rehabilitación Valens,  

en Bad Ragaz, Suiza; la muestra poblacional consta de 52 sujetos, todos 

forman parte del personal sanitario perteneciente al Area de Fisioterapia, 

está compuesta por 43 mujeres que representan el 82.7 % y 9 hombres que 

representan el 17.3 %,  

distribuidos por profesiones como Fisioterapia (63.5 %) y Enfermería (36.5%) ,los 

cuales se dedican a la rehabilitación y cuidados de pacientes que padecen 

una importante discapacidad física. Con el objetivo de conocer si los 

participantes padecen burnout, y cómo correlacionan las subescalas 

Cansancio Emocional, Despersonalización, y Realización Personal , con las 

variables Años de Profesión y Años en el Puesto de Trabajo,  aplicamos el 

M.B.I.(Maslach Burnout Inventory) cada ejemplar entregado personalmente  

y utilizamos la técnica de Observación en situación natural, durante 3 

sesiones , que nos permitió constatar las óptimas condiciones socio- laborales 

en que desempeñan su labor. Los resultados obtenidos demuestran que más 

del 15 % de los sujetos puntúan con valores altos en las subescalas Cansancio 

Emocional y en Despersonalización, siendo estas las correlaciones más 

significativas. Podemos concluir que incluso en condiciones óptimas 

laborales, existe riesgo de padecer Burnout, de ahí que nos proponemos 

realizar nuevos estudios para conocer otras variables que estén favoreciendo 

esta situación. 

Palabras clave: Burnout, Personal sanitario, Discapacitados, Rehabilitación. 
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ESTRÉS FAMILIAR Y DESARROLLO MENTAL y MOTOR EN UNA MUESTRA DE NIÑOS 

PREMATUROS 

E. Cano Giménez, J. Pérez López, A. Díaz Herrero, M.T. Martínez Fuentes y A.G. 

Brito de la Nuez 

Universidad de Murcia 

El presente trabajo trata de analizar si las variables de estrés de los 

progenitores (malestar paterno, interacción disfuncional padre-hijo y niño 

difícil), repercuten sobre el desarrollo mental y motor de un grupo de niños 

nacidos demasiado pequeños o demasiado pronto. 

Participaron 19 niños y niñas nacidos, con menos de 36 semanas de 

gestación (media 29,84) y con peso menor de 1500 gramos (media 1099,89), 

en el Hospital 12 de octubre de Madrid cuyos padres y madres consintieron 

participar en este trabajo. 

Los instrumentos de evaluación utilizados fueron las Escalas BSID-II para 

obtener los índices del desarrollo mental y psicomotor en los niños cuando 

alcanzaron la edad de 2 años y la Parentig Stres Index versión reducida (PSI-

SF) para valorar el estrés total de los padres y madres participantes, así como 

su percepción de Malestar Paterno, Interacción Disfuncional y Niño Difícil. 

Los datos fueron sometidos a análisis de regresión por pasos mediante el 

paquete estadístico informatizado SPSS (v.15). Los resultados indican que, 

tanto en padres como en madres, la interacción disfuncional padre-hijo, es la 

mejor variable predictora del bajo desarrollo mental y psicomotor de los 

niños. Es decir, aquellos padres y madres que perciben que sus hijos no 

satisfacen las expectativas que se habían creado sobre ellos y que no 

refuerzan su rol de progenitores, son los que tienen niños con peores índices 

del desarrollo mental y psicomotor. Estos resultados apoyan la necesidad de 

elaborar de programas de atención temprana en los que se tengan en 

cuenta los niveles de estrés de la familia. 

Palabras clave: Estrés familiar, prematuridad, desarrollo mental, desarrollo 

motor 



SEAS-2010 Libro de Resúmenes Pág. - 46 - 

 

   

MEJORA DE LA EFICACIA DEL TRATAMIENTO PARA LOS TRASTORNOS DE 

ANSIEDAD: LOS FACTORES DE RIESGO 

A. Cano Vindel 

Universidad Complutense de Madrid 

Estamos mejor adaptados a una determinada situación que implica 

amenaza cuando somos capaces de reaccionar anticipadamente con 

diferentes respuestas cognitivas, fisiológicas y conductuales de ansiedad 

para tratar de atender mejor las demandas de dicha situación; sin embargo, 

cuando la intensidad, o la frecuencia, o la duración, de esta reacción 

emocional es excesiva, aparecerán limitaciones en la vida del individuo y en 

su capacidad de adaptación al medio que le rodea, así como malestar 

psicológico. Si se cumplen unos determinados criterios hablaremos de 

trastornos de ansiedad. La psicología científica ha desarrollado tratamientos 

eficaces para la reducción y el manejo de la ansiedad, que llevan a la 

eliminación de los trastornos. Estas técnicas se basan en una serie de modelos 

cognitivos y conductuales que han intentado explicar, con diferente grado 

de apoyo empírico, cómo se desarrollan y mantienen los trastornos de 

ansiedad. La investigación sobre las predicciones de los modelos, así como 

sobre la eficacia de las técnicas en la reducción de respuestas y síntomas ha 

ido dando lugar a una progresiva mejora de dicha eficacia. A su vez, la 

investigación epidemiológica sobre los factores de riesgo asociados a la 

presencia de trastornos de ansiedad, podría ayudar a refinar los modelos y a 

introducir nuevas variables a modificar en los objetivos del tratamiento. En 

esta conferencia se revisará la evidencia empírica de los modelos más 

importantes que intentan explicar los principales trastornos de ansiedad, así 

como el apoyo a favor de las técnicas de tratamiento, y se discutirá sobre la 

utilidad de algunos factores cognitivos para mejorar la eficacia de las 

intervenciones. 

Palabras clave: Ansiedad, Trastornos de Ansiedad, Factores de Riesgo, 

Modelos Teóricos, Técnicas de Tratamiento, Eficacia 
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ACTIVIDAD COGNITIVA EN PERSONAS CON Y SIN TRASTORNO DE PÁNICO Y 

AGORAFOBIA 

A. Cano Vindel, C. Catalina, C.M. Wood, I. Iruarrizaga, E. Dongil y J. Ramos 

Cejudo 

Universidad Complutense de Madrid 

Las respuestas de ansiedad son altamente adaptativas cuando nos 

enfrentamos a situaciones nuevas y de resultado incierto. No obstante, 

algunas reacciones de ansiedad extrema, como son los ataques de pánico, 

pueden llegar a producir desórdenes. Los estudios científicos han demostrado 

que los sesgos atencionales e interpretativos intervienen de forma destacada 

en la aparición del trastorno de pánico. No existen muchos instrumentos de 

evaluación que permitan medir de manera sencilla y rápida la presencia de 

esta actividad cognitiva sesgada en las personas con pánico y agorafobia, 

los cuáles nos permitirían investigar y conocer mejor la naturaleza de la 

ansiedad normal y patológica, así como llevar a cabo intervenciones más 

eficaces en la prevención y el tratamiento de estos trastornos. El objetivo de 

este trabajo es presentar datos sobre actividad cognitiva y ansiedad en 

personas con y sin trastorno de pánico y agorafobia de ambos sexos. Los 

siguientes cuestionarios se aplicarán a una muestra de trabajadores mayores 

de 16 años y menores de 65: Inventario de Actividad Cognitiva en los 

Trastornos de Ansiedad, Inventario de Situaciones y Respuestas de Ansiedad, 

Cuestionario de Síntomas de Pánico (derivado de la SCID), así como otras 

escalas relacionadas con los factores de riesgo asociados al pánico y la 

agorafobia. Se presentan algunos datos obtenidos en una investigación más 

amplia sobre prevalencia del pánico y factores asociados, analizando y 

discutiendo las relaciones entre cognición y emoción, así como las 

diferencias entre la normalidad y la patología en varones y mujeres. 

Palabras clave: sesgos cognitivos, pánico, agorafobia, diferencias de género 
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ANSIEDAD Y TRASTORNOS DE ANSIEDAD. EVALUACIÓN MEDIANTE 

CUESTIONARIOS DE LOS ASPECTOS COGNITIVOS Y EMOCIONALES 

A. Cano Vindel, C. Wood , E. Dongil y C. Catalina 

Universidad Complutense de Madrid 

La ansiedad ha sido estudiada como una reacción emocional que nos pone 

en alerta ante una amenaza (p. eje. la posibilidad de obtener un resultado 

negativo), de manera que nos activa a nivel fisiológico y cognitivo para 

poder desarrollar una conducta más ágil que nos permita reducir o eliminar 

dicha amenaza. Sin embargo, esta reacción de ansiedad deja de ser 

adaptativa cuando es desproporcionada frente a la amenaza. La psicología 

científica ha demostrado que la reacción de ansiedad y los desórdenes de 

ansiedad, entre ellos el trastorno de pánico y la fobia social, están 

estrechamente relacionados con diferentes procesos cognitivos, 

especialmente relacionados con la interpretación de la amenaza. Así, en los 

años 80 se popularizó el enfoque de Lazarus que considera que la reacción 

de ansiedad es consecuencia de la valoración del estímulo como 

amenazante. En los años 90, modelos como el de Eysenck ayudaron a 

profundizar en el estudio de las relaciones entre cognición y emoción, 

resaltando además del papel del sesgo interpretativo (tendencia a 

interpretar como amenazantes los estímulos neutros), la importancia del 

sesgo atencional (tendencia a fijar el foco de la atención en el estímulo 

amenazante, ignorando otros aspectos de la situación).  

El ISRA-B (Inventario de Situaciones y Respuestas de Ansiedad) y el IACTA 

(Inventario de Actividad Cognitiva en los Trastornos de Ansiedad) fueron 

completados por una amplia muestra de participantes sanos y con trastornos 

de ansiedad (pánico y fobia social). Se presentan datos sobre las 

propiedades psicométricas de dos cuestionarios que evalúan las 

manifestaciones de ansiedad en los tres sistemas de respuesta emocional, así 

como algunas variables cognitivas relacionadas. Así mismo, se presentan 

datos que apoyan las predicciones de los modelos cognitivos mencionados 

(Lazarus y Eysenck). 

Se concluye que los cuestionarios presentados son herramientas fiables y 

válidas para la evaluación de la ansiedad y de la actividad cognitiva en la 

que se sustenta, tanto en personas sanas como en pacientes con trastornos 

de ansiedad, y se especula sobre la necesidad del uso de técnicas 

cognitivas para el tratamiento de estos desórdenes.  

Palabras clave: Ansiedad, trastornos de ansiedad, procesos cognitivos, 

evaluación 
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FOBIA SOCIAL Y GÉNERO: EPIDEMIOLOGÍA, EXPRESIÓN CLÍNICA Y FACTORES 

DE VULNERABILIDAD 

I. Carrasco Galán e I. Espinar Fellmann 

Universidad Complutense de Madrid. Universidad Pontificia de Comillas 

La gran prevalencia de los trastornos de ansiedad, la comorbilidad entre 

ellos, el que estos problemas lo experimentan con mucha más frecuencia las 

mujeres que los varones y que el hecho de ser mujer es un factor de riesgo 

para desarrollar un trastorno de ansiedad, es algo que se constata de forma 

repetida en todos los estudios epidemiológicos realizados tanto en población 

general como en muestras clínicas. En España se calcula que dos de cada 

diez individuos presentarán algún trastorno de ansiedad a lo largo de su vida 

y afectará al doble de mujeres que de hombres. En la fobia social las cifras 

señalan que las mujeres tienen mayor probabilidad de sufrir dicho trastorno 

que los varones, aunque las diferencias son menores que en otros trastornos 

de ansiedad. Sin embargo, varias investigaciones han mostrado diferencias 

entre varones y mujeres en la expresión y en las respuestas psicofisiológicas 

asociadas a la fobia social.  

Los objetivos de este trabajo se centrarán en revisar las diferencias con 

respecto al sexo, en epidemiología, características clínicas y curso del 

trastorno de fobia social; señalar los factores biológicos y psicosociales que se 

han señalado al intentar explicar la mayor vulnerabilidad de las mujeres al 

desarrollo de esta fobia; y mostrar las posibles diferencias entre varones y 

mujeres en la expresión y en las respuestas psicofisiológicas presentes en la 

fobia social. 

Palabras clave: Fobia social, género, prevalencia, manifestaciones clínicas 
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TRAYECTORIAS DE LA AGRESIÓN FÍSICA Y VERBAL 

M.A. Carrasco, V.del Barrio y P. Holgado 

Universidad Nacional de Educación a Distancia, UNED 

El presente trabajo tiene el objetivo de analizar el curso de la agresión física y 

verbal desde la preadolescencia hasta la adolescencia mediante el análisis 

de las trayectorias que se perfilan a lo largo del tiempo. El estudio se realizó a 

lo largo de tres años consecutivos y las evaluaciones se realizaron en tres 

momentos diferentes (T1, T2, T3) La muestra, extraída aleatoriamente por el 

método de los conglomerados, se compone 1106 sujetos de 11 años en la 

muestra inicial y 983 en la final. El porcentaje de varones y hembras ha sido 

equilibrado. La representitividad de la muestra es satisfactoria puesto que 377 

era el límite de la misma. 

Los resultados han proporcionado la evidencia de la existencia de tres 

distintas trayectorias. La primera está compuesta por los niños de baja 

agresión que se mantiene a lo largo del tiempo, la segunda por los de alta 

agresión que se reduce a lo largo del tiempo y la tercera los niños de late 

agresión que la mantienen e incluso incrementan con el paso del tiempo. 

Palabras clave: Agresión, Trayectorias 
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ANALIZANDO LA RELACIÓN ENTRE DEPRESIÓN Y DIABETES MELLITUS 

M. Carreira Soler y M. Anarte Ortiz 

Universidad de Málaga 

Antecedentes: La diabetes mellitus (DM) está asociada con un riesgo 

elevado de morbilidad psiquiátrica, pero el único trastorno que incrementa 

su prevalencia con respecto a la población general es el trastorno depresivo. 

Así, el riesgo de padecer depresión en una persona con diabetes es el doble 

que en una persona sin esta enfermedad. Aunque esta relación es conocida, 

no existe acuerdo sobre la naturaleza de esta asociación.  

Objetivo: Estudiar la naturaleza de la relación existente entre DM y depresión.  

Material y Métodos: Búsqueda bibliográfica utilizando Psycinfo, Medline y 

Pubmed, en la que se incluyeron los artículos publicados desde 1990 hasta 

abril de 2010, seleccionándose 30 artículos.   

Resultados: En 20 artículos se estudió la depresión como factor de riesgo para 

el desarrollo de diabetes mellitus tipo 2 (DM2), encontrándose que 18 de 

estos estudios confirmaban esta asociación. Cinco investigaciones estudiaron 

la DM2 como factor de riesgo del desarrollo de depresión, encontrándose 

resultados significativos en cuatro de ellas. Cinco estudios postulan una 

relación bidireccional entre depresión y DM. En cuatro de ellos, la depresión 

fue un factor de riesgo de DM2. Sólo uno de los artículos estudia esta relación 

en diabetes mellitus tipo 1 (DM1), concluyendo que, aunque la causalidad no 

está clara, si parece que la DM1 precede a la depresión.  

Conclusiones: En pacientes con DM2, existe cierto consenso en considerar la 

depresión como un factor de riesgo para el desarrollo de la diabetes. En 

pacientes con DM1 parece que el proceso es inverso, aunque es necesaria 

una mayor investigación. 

Palabras clave: Depresión, Diabetes, Factores de riesgo, Revisión 
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PROCESAMENTO DE INFORMACIÓN EN ADOLESCENTES CON UN PADRÓN DE 

APEGO SEGURO E INSEGURO 

M. Carvalho, I. Soares, F. Esteves, A. Baptista y J. Belsky 

Centro Hospitalar do Barlavento Algarvio; Universidade Lusófona/ISMAT, 

Portugal 

La muestra consistió en 147 jóvenes (50 com un trastorno clínico y 97 sin 

trastorno), 67 hombres y 80 hembras, con edades comprendidas entre 11 y 15 

años (M = 12:09, DP = 1,01). El procesamento de información fué evaluado 

con cuatro tareas: los sesgos atencionales fueran evaluados com una tarea 

de Stroop modificado, los sesgos de la memória fueran evaluados por dos 

tareas, de reconocimiento terminación de palabras, y los sesgos de la 

interpretación furan evaluados com una tarea de expressiones faciales 

ambiguas. Con base en los resultados del SAT (Resnick, 1993), fueran 

constituídos três grupos, apego seguro, evitativo y ambivalente. Las 

diferencias obtenidas por las comparaciones entre los grupos para el modo 

de procesamiento de la información mostró una interacción entre el patrón 

de apego y los índices de los sesgos evaluados. Los jóvenes con un patrón de 

apego evitativo han presentado un sesgo atencional en relación a los 

estímulos con contenido emocional negativo y tiempos de reacción más 

cortos en la tarea de memoria implícita al completar palabras con el mismo 

contenido. Por otra parte, los jóvenes con un patrón de apego ambivalente 

han presentado un mayor reconocimiento y la terminación de palabras con 

contenido emocional negativo y evaluaran la intensidad emocional de las 

expresiones faciales ambigua a la que atribuyó la emoción de ira como las 

más intensas. Los resultados fueron discutidos con base en los modelos 

teóricos y sus implicaciones para el desarrolo de programas de intervención y 

prevención de los trastornos emocionales y de la conducta en la infancia y la 

adolescencia. 

Palabras clave: atención; memória; interpretación; apego; adolescentes 
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RELACIÓN ENTRE ESTRÉS Y TRASTORNO DE PÁNICO CON Y SIN AGORAFOBIA 

C. Catalina Romero, A. Cano Vindel, I. Iruarrizaga, C.M. Wood, J. Ramos 

Cejudo y E. Dongil 

Ibermutuamur. Universidad Complutense de Madrid 

La literatura científica ha relacionado de manera sistemática el estrés con la 

aparición y el mantenimiento de una amplia variedad de trastornos físicos y 

mentales. Un porcentaje amplio de las personas que experimentan un suceso 

traumático desarrollan posteriormente ataques de pánico. En el caso del 

trastorno de pánico, su génesis se relacionaría con la interacción entre 

factores como la sensibilidad a la ansiedad y el nivel de estrés percibido. 

Mientras que el rol modulador de la variable sensibilidad a la ansiedad 

adquiere un respaldo empírico creciente, los mecanismos psicofisiológicos 

que podrían ligar los acontecimientos estresantes con la aparición del 

trastorno de pánico siguen siendo motivo de controversia. No obstante, pese 

a que el nivel de estrés que experimenta un individuo resulta una de las 

variables más claramente modificables entre aquellas que han sido 

implicadas en el proceso etiopatogénico que conduce al pánico, la 

contribución relativa del estrés laboral en el inicio y evolución del trastorno de 

pánico no han sido completamente esclarecidos. Los siguientes cuestionarios 

se aplicarán a una muestra de trabajadores mayores de 16 años y menores 

de 65: Inventario de Actividad Cognitiva en los Trastornos de Ansiedad, 

Inventario de Situaciones y Respuestas de Ansiedad, Cuestionario de 

Síntomas de Pánico (derivado de la SCID), así como otras escalas 

relacionadas con los factores de riesgo asociados al pánico y la agorafobia, 

así como preguntas relevantes para estudiar la presencia o ausencia de los 

factores de riesgo que van a ser estudiados, entre ellos la exposición a 

acontecimientos estresantes significativos durante los últimos 12 meses. Se 

presentan algunos datos obtenidos en una investigación más amplia sobre 

prevalencia del pánico y factores asociados, y se analizan y discuten los 

mismos, as! í como su aplicación al tratamiento clínico del pánico. 

Palabras clave: agorafobia, pánico, estrés, sensibilidad a la ansiedad 
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"LA PANDA ETIOBE": UTILIDAD DE UNA PLATAFORMA DE JUEGOS SERIOS PARA EL 

APRENDIZAJE DE CONOCIMIENTOS NUTRICIONALES EN POBLACIÓN INFANTIL 

A. Cebolla Martí, E. Oliver, E. Etchemendy, C. Botella, A. García-Palacios, I. 

Zaragoza, M. Alcañiz y R. Baños Rivera 

Universitat Jaume I de Castellón 

La obesidad infantil es un grave problema de salud pública en claro 

crecimiento en las sociedades occidentales. Según la OMS la obesidad está 

creciendo a una velocidad alarmante, alcanzando la categoría de 

epidemia, de hecho, es el trastorno más común entre los niños en Europa. La 

investigación en la búsqueda de tratamientos eficaces para la obesidad 

infantil es un tema clave para atajar este crecimiento. El aprendizaje de 

conocimientos nutricionales es un componente fundamental del tratamiento 

de la obesidad infantil, el problema es que es un tema que puede resultar 

aburrido para los niños. Los juegos serios a través de Internet son una 

alternativa para el aprendizaje de este conocimiento. El objetivo de este 

estudio es estudiar la eficacia de una plataforma de juegos serios (La panda 

ETIOBE) para el aprendizaje de Información nutricional. Se seleccionó una 

muestra de 320 niños, de los cuales 108 tuvieron acceso a la plataforma y el 

resto recibió una intervención tradicional. Como instrumento de medida se 

utilizó una escala de conocimientos nutricionales adaptada a los niños. El 

grupo de niños que entró en la plataforma aprendió más información 

nutricional que el grupo que recibió la intervención tradicional (p=.039). 

Además, los juegos recibieron una alta aceptación por parte de los niños 

como método de aprendizaje. Los juegos serios a través de Internet son una 

excelente alternativa para el aprendizaje de conocimientos nutricionales, ya 

que aceleran el proceso de aprendizaje, utilizan el lenguaje familiar para los 

niños, y refuerzan el aprendizaje convirtiéndolo en algo divertido 

Palabras clave: obesidad, nuevas tecnologias, juegos serios 
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MOTIVOS PARA EL JUEGO ON-LINE: UN ESTUDIO CON JÓVENES JUGADORES DE 

WORLD OF WARCRAFT 

A. Chamarro Lusar, H. Fuster, U. Oberst, R. Cladellas, T. Talarn y X. Carbonell 

Universidad Autónoma de Barcelona, Universidad Ramon Llull 

La adicción a Internet y otras nuevas tecnologías es un fenómeno emergente 

que ha recibido mucha atención en los últimos años. En este contexto, 

algunos autores consideran que son los juegos de rol online los que muestran 

una mayor capacidad adictiva, dado que ofrecen un entorno inmersivo, 

permiten el juego de roles y no tienen un final definido, entre otras 

características. En nuestra sociedad estos juegos gozan de gran popularidad, 

siendo World of Warcraft el que lidera el mercado, con un 62% de usuarios. 

Dada la magnitud de este fenómeno parece necesario conocer las razones 

por las cueles los jóvenes juegan a este tipo de juegos, y si bien existen 

estudios en paises asiáticos y europeos, no es el caso de nuestro país. Por 

tanto, en este trabajo nos proponemos analizar los motivos de juego. 

Presentamos los resultados de un estudio realizado con 256 jugadores que 

contestaron un cuestionario de 32 items correspondientes a diferentes 

motivos extraídos del análisis de la literatura científica. Los resultados del 

análisis factorial muestra la existencia de cuatro factores: socialización, 

exploración, sentido de poder y desadaptación. Se discuten los resultados de 

cara a intervenciones preventivas. 

Palabras clave: adicción, nuevas tecnologías, motivación, evaluación 
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PERSONALITY AND CORTISOL REACTIVITY 

K. Chellew, V. Meisel, J. Fornés, E. Cardo, M. Servera, G. Pérez, M. Riesco, R. 

Doctor y G. García-Banda 

Universitat de les Illes Balears. Hospital Universitario Son Dureta. Hospital Son 

Llatzer. Instituto Universitario de Ciencias de la Salud , University of Northridge 

A considerable body of evidence suggests that personality traits may play a 

significant role in the individual differences found in cortisol secretion during 

stressful situations. Nevertheless, inconsistencies in the literature regarding the 

relationship between personality traits and cortisol reactivity demand 

clarification. In this study, cortisol responses to public speaking were used to 

examine whether reactivity to stress was positively related to Openness, 

Agreeableness and Conscientiousness, and negatively to Extraversion, 

Neuroticism and Psychoticism. The final sample consisted of 56 undergraduate 

students: 43 women and 13 men. Participants completed the NEO-FFI, EPQ-R 

and 4 saliva samples were taken. Analysis data revealed that 

Conscientiousness and Agreeableness, personality factors, are associated to 

an enhanced cortisol response to stress, while Psychoticism is associated with 

blunted cortisol response to stress. 

Overall, these findings suggest that high cortisol reactivity represents an 

adaptive response to acute stress, but blunted reactivity reflects underlying 

dysregulation of the hypothalamic-pituitary-adrenal axis. Further replication of 

these findings is necessary in order to fully understand the relationships 

between cortisol reactivity and personality. 
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UNA PERSPECTIVA DE GÉNERO EN LA EVALUACIÓN DE RIESGOS PSISOCIALES EN 

EL TRABAJO 

E. Cifre y M. Salanova 

Equipo de investigación Wont. Universitat Jaume I de Castellón 

El objetivo de este trabajo es estudiar las diferencias en función al género 

tanto en las percepciones de riesgo (demandas-recursos) como en los daños 

psicosociales (experiencias) en el trabajo. Para ello, se pone a prueba el 

modelo Recursos-Experiencias-Demandas (RED, Salanova, Cifre, Llorens y 

Martínez, 2007) considerando la variable género en una muestra 

heterogénea de 1.444 trabajadores/as (39% hombres, 61% mujeres). Los 

resultados de los ANOVAs muestran diferencias en la percepción de las 

diferentes demandas y recursos en función del género: hombres manifiestan 

mayores demandas laborales (ambigüedad de rol, conflicto de rol y 

mobbing) y mayores experiencias negativas (despersonalización como 

componente de burnout, y aburrimiento), mientras que las mujeres perciben 

mayores recursos laborales (apoyo social y liderazgo) y mayores niveles de 

experiencias positivas (engagement en el trabajo: vigor y absorción; 

satisfacción). Además, las mujeres muestran mayor conflicto y mayor apoyo 

familia-trabajo y trabajo-familia. Respecto a las variables que influyen en la 

salud psicosocial, los resultados de análisis de regresión lineal muestran que la 

rutina, autonomía y apoyo social predicen de manera diferencial el burnout 

en las mujeres, mientras que el conflicto de rol, la sobrecarga mental y 

emocional y la autoeficacia predicen su engagement (y no el de los 

hombres). En la predicción del engagement en los hombres, la falta de 

mobbing y la presencia de competencias mentales. El conflicto y el apoyo 

de la familia al trabajo muestran ser elementos clave para predecir el 

engagement en ambos géneros. Finalmente, se presentan conclusiones e 

implicaciones prácticas y teóricas de estos resultados. 

Palabras clave: Riesgos psicosociales, demandas, recursos, género 
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LA EDUCACIÓN POSITIVA EN LA MEJORA DE LA SATISFACCIÓN FAMILIAR 

M.I. Comeche Moreno, M.A. Díaz Sibaja y M.I. Díaz García 

Universidad Nacional de Educación a Distancia, UNED 

Los problemas y trastornos de conducta son una de las demandas más 

frecuentes en las Unidades de Salud Mental Infanto-Juvenil. Estos trastornos 

podrían ser causa de sentimientos como ineficiencia personal, estrés, 

frustración y rechazo en los padres, afectando negativamente a las 

relaciones padre-hijo y a la satisfacción de la familia. Los programas de 

escuela de padres han sido considerados por algunos investigadores la 

primera opción de tratamiento para los problemas cotidianos del 

comportamiento infantil. El objetivo principal de nuestro estudio experimental 

fue diseñar y probar la eficacia de un programa protocolizado de escuela de 

padres en grupo para la prevención primaria y secundaria de los trastornos 

del comportamiento perturbador en la infancia y la adolescencia, así como 

para mejorar la satisfacción y el clima social dentro del contexto familiar. La 

muestra inicial de nuestro estudio estuvo compuesta por 31 familias (31 

madres y 25 padres) que fueron derivadas a la Unidad de Salud Mental 

Infanto-Juvenil de Algeciras por problemas de comportamiento perturbador 

de sus hijos. Los resultados obtenidos mostraron que el programa EDUCA fue 

eficaz al producir una mejoría clínica y estadísticamente significativa en las 

variables: Agresividad, Cohesión, Organización y Satisfacción Familiar medida 

por los padres; e Hiperactividad, Cohesión, Moral-Religiosidad, Organización 

y Satisfacción Familiar medida por las madres. 

Palabras clave: Problemas de conducta, trastornos comportamiento 

perturbador, satisfacción familiar, escuela de padres 
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LA GRAVEDAD DE PERSONA CON ESQUIZOFRENIA MODULA LA RESPUESTA 

CARDIOVASCULAR AL ESTRÉS EN SUS CUIDADORES* 

J. Contell, L. Moya Albiol y E. González Bono,  

Universitat de València 

Cuidar de forma continuada de un pariente con una afección psicológica 

crónica produce desajustes en el Sistema Cardiovascular (Lucini, et al., 2008), 

aunque factores como la gravedad de la persona cuidada pueden influir en 

estos efectos (González-Bono et al., 2009). Este estudio pretende dilucidar si la 

sintomatología del paciente condiciona la respuesta cardiovascular de su 

cuidador a dos estresores consecutivos de la misma naturaleza. Con este fin, 

27 cuidadoras, madres de personas con esquizofrenia, fueron expuestas a 

dos estresores registrándose continuadamente su actividad cardiovascular 

antes (LB), durante (tarea) y después (recuperación) de ambos episodios de 

estrés. De ellas, 12 cuidaban de hijos con sintomatología y funcionalidad más 

leve (PANSS -) y 15 cuidaban de hijos más graves (PANSS +). Los resultados 

muestran que el grupo PANSS + dedica más tiempo a cuidar a su pariente 

que el otro grupo (t=-3,668, p<0,002). Tras controlar el efecto de esta variable, 

el grupo PANSS + presenta en todo momento mayores niveles de volumen de 

pulso periférico y de frecuencia cardiaca que el grupo PANSS - 

(epsilon=0.871, F1.7, 41.8=4,851, p< 0,02 y epsilon=0.637, F1.2, 30.6=3,126, p< 

0,08, respectivamente). Además, la reactividad de la frecuencia cardiaca a 

la  segunda tarea del grupo PANSS + es menor que la del otro grupo. Los 

resultados sugieren que la gravedad del pariente cuidado modula la 

actividad cardiovascular del cuidador ante episodios repetidos de estrés, 

favoreciendo mayores niveles y menor responsividad. Este patrón de 

respuesta podría relacionarse con una mayor prevalencia de alteraciones 

cardiovasculares en esta población de riesgo. 

(*) Este estudio ha sido financiado por la Conselleria d’Empresa, Investigació i 

Ciència de la Generalitat Valenciana (GV06/382). 

Palabras clave: cardiovascular, estrés, cuidador, esquizofrenia 
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FOBIA A LOS DESPEÑOS DIARREICOS. EL USO DE LAS ESTRATAGEMAS PARA 

VENCER EL MIEDO 

A. Cotolí Crespo y O. García Tarín 

Universidad de Valencia 

Dentro de los trastornos crónicos se produce una gran resistencia al cambio. 

la Terapia Breve Estratégica ha demostrado ser eficaz en el tratamiento de 

las fobias simples y generalizadas.  

En este trabajo se presentan las pautas de intervención para una fobia al 

despeño diarreico, basándose en el uso de la estratagema de "Apagar el 

fuego añadiendo leña" que consiste en aprovechar el propio miedo de la 

persona como recurso para motivarlo y que se pueda enfrentar a la situación 

que teme. 

El paciente, varón de 27 años, a partir de un hecho detonante acaecido a 

las 8:00, ocurrido hacia 10 años, generó conductas de evitación y rituales en 

hábitos de alimentación e higiene que lo condicionaban a no poder viajar, 

mantener relaciones sociales o enfrentarse a situaciones imprevisibles.  

Usar esta estratagema nos permitió una mejor disposición del paciente para 

el trabajo de afrontamiento a las situaciones temidas, haciendo hincapié 

además en la necesidad de que llevase a cabo el trabajo sin prisas, que 

hiciera lo que pudiera. Todo ello nos permitió una intervención rápida en la 

que el paciente consiguió terminar con el trastorno en 7 sesiones. 

Se plantean los pasos seguidos durante las sesiones y los logros obtenidos que 

permitieron una mejor disposición del paciente para el trabajo de 

enfrentamiento a las situaciones temidas y la superación de la fobia. 

Palabras clave: Fobia. Estratagemas. Terapia. Breve 
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LA INCORPORACIÓN DE LA PERSUASIÓN Y LA SUGESTIÓN INDIRECTA EN EL 

TRATAMIENTO DEL TRASTORNO DE PÁNICO: ESTUDIO DE 1 CASO 

A. Cotolí Crespo y O. García Tarín 

Universidad de Valencia 

Existen tratamientos para los trastornos de pánico que muestran su eficacia y 

se basan en un estilo terapéutico directivo. En este trabajo proponemos las 

pautas para la utilización del estilo indirecto mediante las técnicas de 

persuasión y sugestión. 

El cliente A. es un señor de 52 años que ha venido sufriendo ataques de 

pánico a raíz de un problema de hipertensión. A causa de ello ha visto 

afectada de forma significativa su vida diaria, no le permite trabajar (está de 

baja laboral desde hace tres meses), ha perdido bastante peso y teme morir 

en alguno de sus ataques. Es difícil romper su causalidad lineal y la lógica 

temporal. 

Se establece un plan de trabajo que con las siguientes etapas:  

Primera etapa: Entrevista y toma de contacto con el problema del paciente. 

Toma de conciencia de las soluciones intentadas, generalmente conductas 

de evitación o búsquedas de apoyo. Uso de lenguaje persuasivo y sugestivo. 

Segunda etapa: Experiencia emocional correctiva. “Vacunación” contra los 

ataques de pánico. Lenguaje hipnótico. 

Tercera etapa: Exposición directa a los problemas diarios. Lenguaje con 

menor influencia sugestiva. 

Última etapa: el paciente asume su autonomía personal con toma de 

conciencia del trabajo realizado. Lenguaje descriptivo, no hipnótico.  

Las estrategias de persuasión y sugestión facilitan el proceso de cambio 

reduciendo el número de sesiones de intervención, el terapeuta, de forma 

indirecta, activa característica personales que estaban presentes. Se 

consigue, de este modo, que el cliente aprenda a utilizar sus recursos 

personales de forma autónoma. 

Palabras clave: Pánico. Persuasión. Sugestión. Tratamiento 
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RESULTADOS PRELIMINARES DE LA TERAPIA METACOGNITIVA EN EL TAG: EL 

PAPEL DE LAS CREENCIAS POSITIVAS Y NEGATIVAS 

M. de la Fuente Lago, J. Ramos Cejudo, R. Bécares Acebes, J. Vidal 

Fernández y M. de la Torre Royo 

Centro de Psicología y Psiquiatría “Área Humana" (Madrid) 

El trastorno por ansiedad generalizada (TAG) es uno de los trastornos de 

ansiedad de mayor prevalencia, pero también uno de los menos estudiados 

y entendidos desde el punto de vista de la génesis y el mantenimiento del 

mismo. Hasta ahora, la eficacia de la terapia cognitivo-conductual (TCC) 

para este trastorno apenas superaba el 50%, presentando además una alta 

tasa de recaídas. En los últimos años, se han propuesto variaciones en la TCC 

(Wells, 1999) mediante modelos teóricos que entienden la preocupación 

como un estilo de afrontamiento, estudiando el TAG desde los procesos 

cognitivos implicados y la función que cumple la preocupación en el 

mantenimiento y las recaídas. Este modelo cognitivo se apoya en el hallazgo 

de que en los trastornos de ansiedad se desarrolla un “síndrome” específico 

de priorización de la información denominado CAS (Cognitive Attentional 

Syndrome), definido por un estilo perseverante,  con rumiaciones y 

preocupaciones, focalización atencional en la amenaza y conductas de 

afrontamiento inadecuadas (i.e., evitaciones sociales, intento de control de 

los pensamientos).Tanto este síndrome, como la identificación de las 

creencias metacognitivas (positivas y negativas) asociadas al TAG, han sido 

los avances más relevantes que deben tenerse en cuenta en la TCC. 

Presentamos un trabajo de revisión a la TCC, con estas nuevas aportaciones, 

así como los resultados preliminares de un estudio piloto sobre terapia 

metacognitiva en una muestra clínica española. 

Palabras clave: Trastorno de ansiedad generalizada, procesos cognitivos, 

creencias metacognitivas, terapia cognitivo-conductual 
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LA IMPORTANCIA DEL SENTIDO EN LA BÚSQUEDA DEL BIENESTAR EMOCIONAL 

O. de la Torre Herrero, S. Pintado Cucarella, K. Blasco Ocaña, A.M. Losa Grau, 

M. Alcala Mellado, V. González Alfonso, S. Tabernero Capella, M.P. Barreto 

Martín y M. Pérez Marín 

Universidad de Valencia 

INTRODUCCIÓN 

El bienestar emocional puede alcanzarse por diferentes vías, entre otras, a 

partir de la satisfacción de necesidades espirituales que reflejan el verdadero 

sentido de la espiritualidad, “trascendencia, esperanza, propósito y 

significado” (Flannelly, 2004). Entre esas necesidades, se encuentra la 

búsqueda del sentido de la vida. 

El sentido de la vida puede considerarse como “la primera fuerza motivante 

del hombre” (Frankl, 2004). Conocer qué da sentido a la vida de las personas, 

es fundamental para que el profesional pueda ayudar, especialmente, a 

aquellos enfermos que se encuentran al final de la vida y que pueden 

presentar un gran sufrimiento espiritual debido a esta cuestión.  

OBJETIVO 

Nuestro objetivo es identificar y analizar los significados que las personas 

encuentran para dar sentido a su vida, especialmente en aquellas personas 

que atraviesan situaciones críticas. 

METODOLOGÍA 

Hemos revisado exhaustivamente los conceptos aparecidos en la literatura 

científica al respecto. Además, hemos incorporado las dimensiones 

encontradas, tras el análisis cualitativo de las respuestas de 39 personas que 

acudieron a un Simposium científico sobre duelo y que en su mayoría habían 

experimentado alguna pérdida personal importante recientemente. A estas 

personas se les ha preguntado específicamente acerca de su propio sentido 

de la vida. 

RESULTADOS 

Entre los resultados hallamos que muchas personas encuentran sentido a su 

vida en base a vínculos afectivos como pueden ser la familia o los amigos. 

Otros significados se refieren a ser útiles, a la propia vida en sí, a la felicidad, 

superación personal… 

Palabras clave: bienestar emocional, necesidades espirituales, sentido de la 

vida, significados 
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INTERVENCIÓN COGNITIVO-CONDUCTUAL EN UN CASO DE DOLOR CRÓNICO 

M. de la Torre Royo y C.M. Wood 

Universidad Complutense de Madrid 

El dolor crónico representa un grave problema humano, social y económico 

ya que es una enfermedad que afecta a muchas personas y, con todo, la 

medicina identifica múltiples deficiencias en su tratamiento. Según la 

Sociedad Española del Dolor (SED), en España el dolor crónico afecta a casi 

el 35% de las personas. La Teoría de la Puerta de Control (Melzack y Wall, 

1965), introduce la perspectiva psicológica en el estudio del dolor, poniendo 

especial énfasis en la importancia que tanto el sistema periférico como el 

central tienen en la percepción del dolor. Se sugiere que la experiencia de 

dolor es el resultado de la interacción de factores cognitivo-evaluativos y 

motivacional-afectivos con los procesos fisiológicos. A continuación se 

presenta el caso clínico de un varón de 38 años con un problema de 

fibromialgia que refiere le está afectando en su estado de ánimo. Los 

instrumentos de evaluación utilizados fueron: Inventario de Situaciones y 

Respuestas de Ansiedad (ISRA; Miguel Tobal & Cano Vindel, 2002); Inventario 

de Expresión de Ira Estado/Rasgo (STAXI-2; Miguel Tobal, Casado, Cano 

Vindel & Spielberger, 2001); Cuestionario Tridimensional de la Depresión (CTD; 

Jiménez García, Miguel Tobal & Cano Vindel, 1996); Cuestionario de Dolor de 

McGill (Melzack, 1975). Los objetivos planteados fueron: informar sobre las 

emociones y su influencia sobre la salud física y mental (Teoría de la Puerta), 

reducir los niveles de activación fisiológica, identificar y sustituir los 

pensamientos distorsionados por otros más adaptativos, eliminar sesgos 

cognitivos, aumentar la actividad y la exposición a las situaciones evitadas, 

eliminar los sentimientos de culpa y disminuir los niveles de ira. Se llevaron a 

cabo 16 sesiones de tratamiento, más una de seguimiento. 

Palabras clave: dolor crónico, teoría de la puerta, ira, sesgos cognitivos 
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PATRÓN ATRIBUCIONAL DE ÉXITOS Y FRACASOS ACADÉMICOS DE ESTUDIANTES 

DE ESO CON ANSIEDAD SOCIAL 

B. Delgado, C. Inglés, J.M. García Fernández y M.C. Martínez Monteagudo 

Universidad Miguel Hernández de Elche 

El objetivo del presente estudio fue analizar la capacidad predictiva de la 

ansiedad social sobre las autoatribuciones causales de éxito y fracaso 

académico. Para ello, se administraron la subescala Fobia Social del 

Inventario de Ansiedad y Fobia Social (SPAI-FS) y la Sydney Attribution Scale 

(SAS) a una muestra de 2022 estudiantes de 1º a 4º de Educación Secundaria 

Obligatoria (rango de edad: 12-16 años). La metodología estadística 

empleada fue la técnica de regresión logística, siguiendo el procedimiento 

por pasos hacia delante basado en el estadístico de Wald. Los resultados 

indicaron que la ansiedad social es predictor positivo y estadísticamente 

significativo de las atribuciones de fracaso a la baja 

competencia/capacidad (OR = 1.72-2.39) y a la falta de esfuerzo (OR = 1.60-

1.98) y un predictor negativo y estadísticamente significativo de la realización 

de las atribuciones de éxito a la capacidad (OR = 0.61-0.62) y a la suerte (OR 

= 0.41-0.56), así como de las atribuciones del fracaso académico a causas 

externas (OR = 0.55-0.64). Así, los estudiantes con ansiedad social, en 

comparación a con sus iguales sin ansiedad social, presentan una 

probabilidad más alta de atribuir internamente sus fracasos, así como una 

menor probabilidad de atribuir internamente sus éxitos y de atribuir 

externamente sus éxitos y fracasos. El estilo atribucional de los alumnos con 

ansiedad social es más desadaptativo respecto al que mantienen los 

alumnos sin ansiedad social, en tanto que la explicación de los fracasos 

académicos a partir de falta de competencia o capacidad (causas internas 

y estables) puede afectar negativamente sobre su autoestima y percepción 

de autoeficacia. 

Palabras clave: atribuciones, éxito, fracaso, adolescencia 
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CORRELATOS CONDUCTUALES DE ESTUDIANTES DE ESO CON ANSIEDAD SOCIAL: 

DIFERENCIAS ENTRE NOMINACIONES DE IGUALES Y PROFESORES 

B. Delgado, C. Inglés, J.M. García Fernández y M.C. Martínez Monteagudo 

Universidad Miguel Hernández de Elche 

Este estudio tuvo como objetivo examinar el estatus sociométrico de los 

estudiantes con ansiedad social a través de dos fuentes de información: 

profesores e iguales. Para ello, se administraron el Inventario de Ansiedad y 

Fobia Social (SPAI-FS) y un test sociométrico a una muestra de 1.349 

estudiantes de 1º a 4º de Educación Secundaria Obligatoria (rango de edad: 

12-16 años). Además, el test sociométrico fue administrado a 62 profesores. La 

metodología estadística empleada fue la prueba Z de diferencia de 

proporciones y el coeficiente kappa. Los análisis de diferencias entre 

proporciones revelaron que los iguales, en comparación con los profesores, 

tienden a nominar más frecuentemente a los estudiantes con ansiedad social 

como líderes (19.4 vs. 8.6%), colaboradores (21.3 vs. 12.3%), peleones (18.5 vs. 

6.7%), pasivos (26.1 vs. 9.2%) y buenos estudiantes (22.9 vs. 12.3%), aunque la 

magnitud de las diferencias halladas fue pequeña en todos los casos (d < 

.42). El coeficiente kappa indicó que grado de acuerdo existente entre las 

nominaciones de iguales y profesores resulta pobre en la mayoría de tipos 

sociométricos (Kappa < .29). No obstante, el grado de acuerdo para la 

elección de los buenos estudiantes por compañeros y profesores resultó 

adecuado (Kappa = .53). 

Palabras clave: ansiedad social, iguales, profesores 
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VALORACIÓN DEL PROFESOR DE LA CONDUCTA SOCIAL Y ACADÉMICA DE 

ESTUDIANTES DE ESO CON ANSIEDAD SOCIAL 

B. Delgado, C. Inglés, J.M. García Fernández y M.C. Martínez Monteagudo 

Universidad Miguel Hernández de Elche 

El objetivo de este trabajo fue examinar las valoraciones que realizan los 

profesores del comportamiento social y académico de los alumnos con 

ansiedad social. Para ello 62 profesores evaluaron la conducta social y 

académica de 186 estudiantes de 1º a 4º de Educación Secundaria 

Obligatoria (rango de edad: 12-16 años), los cuales habían contestado 

previamente el Inventario de Ansiedad y Fobia Social (SPAI-FS). La 

metodología estadística utilizada fue la prueba Z de diferencias de 

prevalencias. De la muestra analizada 32 estudiantes fueron identificados 

como socialmente ansiosos. Los resultados extraídos de la valoración de los 

profesores revelaron que el porcentaje de ansiosos sociales que se interesan 

por las tareas escolares, se preocupan por los exámenes, trabajan de 

manera independiente, y con seguridad y ayudan a los iguales no difería 

significativamente de aquellos ansiosos que se comportan de modo poco o 

nada involucrado, preocupado, independiente, seguro y prosocial. Sin 

embargo, se encontraron diferencias estadísticamente significativas en las 

prevalencias de comportamiento impulsivo, cumplimiento de normas, inicio 

de peleas y conductas pasivas en la interacción social de sujetos 

socialmente ansiosos. Concretamente, los profesores valoraron a sus alumnos 

con ansiedad social como menos impulsivos, menos conflictivos, menos 

pasivos y más cumplidores con las normas establecidas en el aula. La 

diferencias de prevalencias fueron de elevada magnitud en todos los casos 

(d = -.97-3.63). 

Palabras clave: ansiedad social, conducta social, académica, profesor 
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INTERVENCIÓN EN FOBIAS 

T. Díaz García y J. Capafons Bonet 

Instituto Fénix de Psicología (Tenerife). Universidad de La Laguna 

Se presentan los resultados de un estudio con pacientes fobicos que han 

recibido terapia psicologica basada en una combinación de exposición y 

otros ingredientes. Fundamentalmente el tratamiento utiliza la “la exposición 

en condiciones óptimas” como estrategia que incrementa el nivel de 

seguridad percibido. Este mecanismo se entiende como el elemento clave 

para maximizar la efectividad de la exposición. El programa  ha sido 

aplicado a un total de quince pacientes con distintos tipos de fobias 

específicas. Dicho  programa se estructura en tres partes: A) análisis de las 

causas, precipitantes y mantenedores del problema; B) entrenamiento en 

aquellas estrategias que impliquen un incremento de la seguridad percibida 

ante el estímulo fóbico (entrenamiento en respiración y relajación, búsqueda 

de información, planificación de la futura exposición, etc.); y C) exposición 

graduada en imágenes y exposición en vivo con distintos niveles de 

dificultad.  

Los resultados en este estudio de caso han sido satisfactorios tanto en las 

medidas obtenidas a través de los instrumentos de autoinforme como en las 

variables dependientes extraídas de la IDG-FV. La seguridad se presenta, por 

tanto, como pieza clave del cambio durante la exposición. 

Palabras clave: fobia miedo terapia psicologica 
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PERSONALIDAD, BURNOUT Y ESTRÉS TRAUMÁTICO SECUNDARIO EN BOMBEROS 

DE GRAN CANARIA 

M. Díaz Hernández, Á. Santana del Pino y F. Calvo Francés 

Universidad de Las Palmas de Gran Canaria 

Introducción: 

Los bomberos, como profesionales de las emergencias, pueden estar 

sometidos que les lleven hacia el burnout y/o al estrés traumático secundario. 

Por otra parte, algunos estudios (Morett, 2005) ponen de manifiesto la 

relación que se establece entre la personalidad y las consecuencias 

laborales anteriormente mencionadas. 

Método: 

Se aplicó el NEO PI-R, el MBI y el ProQOL-III a una muestra de 119 bomberos 

de la isla de Gran Canaria.  

Resultados: 

La edad media de los participantes en el estudio es de 36,58 años, en una 

rango de 24 a 56 años, todos varones. Los datos descriptivos del NEO PI-R 

presentan a la responsabilidad y la amabilidad como los factores de 

personalidad más destacados. Los datos descriptivos del MBI presentan a la 

realización personal como la variable más destacada. Los datos del ProQOL-

III presentan a la Satisfacción por ayudar como el factor más destacado. En 

la correlación (coeficiente de Pearson) entre los datos del NEO PI-R y el MBI se 

muestra una correlación significativa al 0,01 negativa para Realización 

personal con neuroticismo y positiva para extraversión, apertura y 

responsabilidad. En la correlación (coeficiente de Pearson) entre los datos del 

NEO PI-R y el ProQOL-III se muestra una correlación significativa al 0,01 

negativa para Satisfacción personal para ayudar con neuroticismo y positiva 

con extraversión, apertura, amabilidad y responsabilidad mientras que la  

correlación es significativa al 0,01 negativa para Fatiga por compasión o 

Estrés traumático secundario con responsabilidad y positiva con neuroticismo. 

Conclusiones: 

La satisfacción por ayudar y la realización personal en sus funciones como 

bomberos es lo que caracteriza a la muestra del estudio. De forma, que en 

líneas generales se trata de una muestra caracterizada por factores de 

Responsabilidad y amabilidad. 

Palabras clave: Personalidad, Estrés traumático secundario, Burnout, 

Bomberos 
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AFRONTAMIENTO Y SALUD EN BOMBEROS DE GRAN CANARIA 

M. Díaz Hernández, Á. Santana del Pino y F. Calvo Francés 

Universidad de Las Palmas de Gran Canaria 

Introducción 

Los profesionales de las emergencias están sometidos a diferentes fuentes de 

estrés. En bomberos se encuentra la responsabilidad sobre vidas humanas, 

toma de decisiones, la urgencia y situaciones traumáticas a enfrentar 

(Peñacoba, Díaz, Goiri y Vega, 2000). Si bien está constatada la relación ente 

el estrés y la consecuencias negativas sobre la salud, también lo está la 

capacidad de acción de las estrategias de afrontamiento para influir en 

dicha relación. 

Método 

Se aplicó el COPE y el SCL-90 R a una muestra de 119 bomberos de la isla de 

Gran Canaria.  

Resultados 

La edad media de los participantes en el estudio es de 36,58 años, en una 

rango de 24 a 56 años, todos varones. Las subescalas del COPE más usadas: 

Crecimiento personal, Distracción y Reinterpretación positiva y las menos: 

Consumo de alcohol y drogas, Abandono del afrontamiento y Religión 

(valoradas todas desde una perspectiva disposicional). En las dimensiones 

sintomáticas del SCL-90R las más elevadas: Obsesión-compulsión, 

Somatización e Ideación paranoide y las menos: Ansiedad Obsesiva, 

Psicoticismo y Ansiedad. En la correlación (coeficiente de Pearson) entre los 

datos del COPE y el SCL-90R se muestra una correlación significativa al 0,01 

para Religión, Consumo de alcohol y drogas, Abandono de los esfuerzos de 

afrontamiento, Centrarse en las emociones y desahogarse, Negación y 

Evadirse 

Conclusiones 

Los resultados en el COPE destacan un mayor uso de las estrategias 

adaptativas en relación a las menos adaptativas. A su vez las relaciones 

encontradas entre el COPE y el SCL-90R indican una correlación significativa 

entre las estrategias desadaptativas y las dimensiones sintomáticas y ninguna 

relación con las estrategias adaptativas. 
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INFLUENCIA DE LOS ROLES DE GÉNERO EN LA MANIFESTACIÓN DE ANSIEDAD, 

DEPRESIÓN E IRA EN PERSONAL SANITARIO 

B. Díaz Ovejero, M.E. Aparicio García y T. Omayra 

Universidad Complutense de Madrid 

Los profesionales de la salud forman parte del colectivo de profesionales con 

mayor nivel de estrés y por lo tanto de aquellas emociones asociadas al 

mismo como son la ansiedad, depresión e ira. 

A su vez, sabemos que estas emociones se relacionan con las características 

de los patrones culturales vigentes en la sociedad, encontrando relación 

entre los mismos y los modelos de género construidos. De esta manera, la ira 

se ha identificado más con el modelo tradicional masculino, mientras que la 

ansiedad y la depresión presentan una incidencia mayor en la mujer como 

consecuencia de la integración en la identidad personal de componentes 

negativos de la feminidad que predisponen al desequilibrio emocional.  

El objetivo del estudio es conocer la relación existente entre ansiedad, ira y 

depresión en profesionales sanitarios, teniendo en cuenta una perspectiva de 

género. Para ello hemos utilizado los siguientes cuestionarios: Cuestionario de 

Datos Demográficos y Laborales, de elaboración específica para este 

estudio, el Inventario de Situaciones y Respuestas de Ansiedad (I.S.R.A.-B) de 

Miguel Tobal y Cano Vindel (1997), el Cuestionario Tridimensional de 

Depresión (C.T.D.) de Jiménez García, Miguel Tobal y Cano Vindel (1996), el 

Inventario de Expresión de Ira Rasgo-Estado (S.T.A.S.I.-2), versión adaptada 

por Miguel Tobal, Casado y Cano Vidnel y Spielberger (2001) y los 

Cuestionarios de Conformidad con los Roles de Género (CMNI, CFNI) de 

Mahalik y Sánchez. 

Palabras clave: Depresión, Ansiedad, Ira, Género 
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PERCEPCIÓN DE RIESGOS PSICOSOCIALES Y HÁBITOS DE SUEÑO 

E. Díaz Ramiro, S. Rubio Valdehita, L. Luceño Moreno y M. Jaén Díaz 

Universidad Complutense de Madrid 

Los hábitos de sueño y la percepción subjetiva del mismo que tienen los 

individuos es un determinante de la salud y el bienestar general de las 

personas. Algunos de estos parámetros del sueño son modulados por las 

demandas laborales. Estudios previos han analizado la relación entre algunos 

factores psicosociales (apoyo social, apoyo organizacional, el control que 

tiene el trabajador sobre la demanda laboral y los niveles de ansiedad y 

tensión) y las características de sueño.  Esta comunicación presenta  el 

análisis de las relaciones existentes entre hábitos de sueño y los riesgos 

psicosociales que perciben los individuos. Se empleó una muestra formada 

por  117 participantes de diferentes sectores profesionales que trabajaban en 

la Comunidad de Madrid 

Los resultados muestran las relaciones existentes entre las variables 

relacionadas con los hábitos de sueño “calidad del sueño” y “somnolencia” y 

la evaluación de los riesgos psicosociales, en concreto, con las variables 

“apoyo organizacional”,  “control” e “índice de desequilibrio demandas-

recompensas”,  “recompensas”,  “índice de desequilibrio demanda-control” 

y el “índice global de riesgo”.  

Palabras clave: DECORE, sueño, riesgos psicosociales, estres laboral 
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INTERVENCION EN PACIENTES ONCOLOGICOS 

A. Díaz Rodríguez, C. Sosa Castilla y L. Oton 

Universidad de La Laguna 

Se presenta un estudio piloto con la descripción y resultados obtenidos  tras la 

aplicación de un programa de intervención psicológica para pacientes que 

acaban de recibir un diagnóstico de cáncer. La investigacion se ha llevado 

acabo en la Unidad de Oncología del Hospital Universitario de Canarias 

(Tenerife). El tratamiento se lleva qacabo a traves de  cuatro sesiones en 

pequeños grupos (entre 3 y 5 personas) en las que se ha desarrollado una 

fase de psicoeducación sobre la enfermedad, con el objetivo de aumentar 

el control percibido, seguido de un aumento de las habilidades de manejo 

de emociones negativas, control personal y metas de futuro. 

Palabras clave: cancer intervencion psicologica emocion 
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ANSIEDAD INFANTIL: DIFERENCIAS INTERINDIVIDUALES; APUNTES PARA LA 

PREVENCIÓN 

A. Domblás Garcías y E. Garrido Landivar 

Unviersidad Pública de Navarra. Hospital San Juan de Dios de Pamplona. 

Centros Escolares de Primaria de Pamplona (Navarra) 

En la etapa infantil, suelen comentar los profesores: "Este niño se bloquea", 

"Pregunto cosas elementales, que hemos repasado una y otra vez, pero es 

incapaz de contestar", "sale a la pizarra y no da una"...Un camino era la 

explicación: La ansiedad. Tensión, inseguridad, falta de concentración, 

dificultad para tomar decisiones, miedo, aprehensión, pensamiento 

negativos de inferioridad, sentimientos de incapacidad ante la situación, 

pérdida de control...son algunas características displacenteras, cognitivas de 

carácter subjetivo que pueden experimentar los niños con elevado niveles de 

ansiedad. Además pueden aparecer otras de tipo fisiológico o 

psicosomático...y la tríada la cerraría las manifestaciones motoras poco 

adaptativas: paralización motora, hiperactividad, tartamudeo, dificulatades 

de expresión verbal, conductas de escape, movimientos isn una fnalidad, 

torpes y repetitivos... Se trata de valorar con las distintas pruebas (STAIC, 

SCAS, MASC, SCARED y CMAS-r) las diferencias interindividuales, 

aportándonos información multidimensional de los trastornos de ansiedad. 

Nos interesa valorar si ese nivel de ansiedad repercute directamente sobre el 

rendimiento académico y la comorbilidad con de la ansiedad social con 

otros trastornos psicológicos. 

Palabras clave: Ansiedad infantil, miedo, bloqueo emocional 
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ANÁLISIS DE LA ESTRUCTURA FACTORIAL DEL TRASTORNO DE ESTRÉS 

POSTRAUMÁTICO SEGÚN LA DSM-IV Y OTROS MODELOS ALTERNATIVOS 

E. Dongil Collado 

Universidad Católica de Valencia 

Según el manual diagnóstico y estadístico de los trastornos mentales DSM-IV 

(American Psychiatric Association, 1994) el trastorno de Estrés Postraumático 

(TEPT) es un desorden emocional definido como un trastorno de ansiedad 

que se caracteriza por tres elementos nucleares o grupos de síntomas: 

reexperimentación, evitación/embotamiento e hiperactivación. Sin embargo 

esta estructura no se ha mostrado estable pues los estudios de análisis 

factorial del TEPT han sugerido modelos alternativos al modelo propuesto por 

la DSM-IV, obteniéndose desde dos a cuatro o más grupos de síntomas a 

través de diferentes investigaciones. Por otra parte, el número de modelos 

alternativos que han ido surgiendo es muy extenso y la mayor parte de ellos 

ofrece mayor apoyo para un modelo de cuatro factores que para un 

modelo de tres tal y como se conceptualiza en la DSM-IV. 

En este trabajo se presenta una revisión de la literatura científica relacionada 

con el estudio de la estructura factorial del TEP y se analizan las posibles 

causas de esta diversidad de resultados, pues a día de hoy todavía no ha 

surgido un claro consenso de apoyo a uno de estos modelos y continúan 

publicándose los hallazgos de nuevas investigaciones que siguen sin ser 

concluyentes.  

Palabras clave: Trastorno de Estrés Postraumático (TEPT), analisis factorial, 

Síntomas TEPT, Trauma, DSM-IV 
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HIPNOSIS Y MULTIMEDIA EN UN CASO DE FOBIA A LA SANGRE 

I. Dorado Urbistondo 

Centro de Psicología y Fisioterapia Ismael Dorado 

La hipnosis aplicada al ámbito clínico es definida actualmente como “el uso 

de las técnicas de sugestión como coadyuvantes de los sistemas 

terapéuticos establecidos (Kirsch, Lynn, Rhue, 1993). En este sentido la hipnosis 

puede resultar una herramienta valiosa para potenciar la efectividad de las 

técnicas de terapia de conducta en general (González Ordi, Miguel Tobal, 

1993) y el control y reducción de las reacciones de ansiedad en particular 

(Barber, 1993). 

Diversos estudios plantean la existencia de un relación positiva bidireccional 

entre el grado de hipnotizabilidad y las reacciones de ansiedad. En una 

dirección, algunos trabajos clínicos han encontrado que los pacientes 

fóbicos son más fácilmente hipnotizables que la población normal. En la 

dirección inversa, esta relación positiva parece encontrarse también en 

sujetos normales, en el sentido que los individuos más sugestionables muestran 

un mayor rasgo de ansiedad que los menos sugestionables (González Ordi, 

1994) (González Ordi, Miguel Tobal, 1999). 

La literatura clínica señala que la hipnosis dentro de un programa de 

tratamiento de corte cognitivo-conductual resulta eficaz en el tratamiento 

de las fobias (González Ordi, 2006). 

 La combinación en el tratamiento de las nuevas tecnologías y particular el 

multimedia han abierto nuevas posibilidades en la intervención terapéutica 

(McMinn, 1998; Norton, Asmundson, Cox, & Norton, 2000). Estas técnicas 

tienen la ventaja de conducir al paciente a un afrontamiento de la situación 

temida, de una forma controlada y paulatina. 

Se presenta el caso de un varón, abogado de un bufete de gran prestigio, 

que refiere varias crisis de pánico relacionadas con la fobia a la sangre que 

ya llega incluso a la propia imaginación de su presencia. La fuerte activación 

principalmente fisiológica le ha ocasionado últimamente varios desmayos 

con un miedo que admite como excesivo e irracional que le ocasiona 

conductas de evitación, ansiedad anticipatoria y ataques de pánico. 

Tras un tratamiento de corte cognitivo-conductual basado en la utilización 

de la hipnosis y el multimedia el paciente recupera el control de su 

pensamiento desapareciendo la fobia y normalizándose los niveles de 

activación y ansiedad. 

Palabras clave: Fobia, ansiedad, multimedia, hipnosis 
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APLICACIÓN DE LA HIPNOSIS EN UN CASO DE INCONTINENCIA URINARIA, 

ANSIEDAD Y ABUSOS SEXUALES. 

I. Dorado Urbistondo 

Centro de Psicología y Fisioterapia Ismael Dorado 

La Hipnosis, como forma de conducta natural ha existido desde los orígenes 

mismos de la humanidad, con diferentes nombres a través de los tiempos, por 

cierto, pero siendo siempre un mismo fenómeno psiconeurofisiológico.  

Hoy es entendida la hipnosis clínica cognitiva como un modo, un estilo 

comunicacional, un estado de receptividad específico y como una 

predisposición cognitiva a utilizar y optimizar los propios potenciales de 

modificación cognitiva que cada persona posee. 

La hipnosis aplicada al ámbito clínico es definida actualmente como “el uso 

de las técnicas de sugestión como coadyuvantes de los sistemas 

terapéuticos establecidos (Kirsch, Lynn, Rhue, 1993). En este sentido la hipnosis 

puede resultar una herramienta valiosa para potenciar la efectividad de las 

técnicas de terapia de conducta en general (González Ordi, Miguel Tobal, 

1993) y el control y reducción de las reacciones de ansiedad en particular 

(Barber, 1993). 

En el presente trabajo presentamos el caso de una mujer de 34 años, alto 

cargo directivo de una entidad bancaria, que refiere incontinencia urinaria 

de tipo idiopático desde su infancia que se agudizan en situaciones de 

estrés, cursando además con altos niveles de ansiedad y pánico a las 

relaciones sexuales íntimas. 

La paciente experimenta pérdida de control de las situaciones por su 

incontinencia provocándola crisis de angustia poniendo en marcha toda una 

serie de conductas de evitación que llegaron incluso a su ámbito laboral y de 

relación de pareja. 

Abordada la terapia desde el punto de vista de la intervención sobre el 

control y la reducción de las reacciones de ansiedad, una vez entrenada en 

relajación, se comienza un trabajo basado en la hipnosis con el fin de 

enseñar a la paciente a enfrentarse activamente con la situación problema 

produciéndose en una de las sesiones un hecho insólito al poner de 

manifiesto en plena sugestión el haber sido víctima de abusos sexuales por 

parte de su padre en la infancia constituyendo esto un motivo de 

replanteamiento de todo el tratamiento. 

Palabras clave: Hipnosis, Ansiedad, Abusos sexuales. 
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PSICOPATIA Y VIOLENCIA: EL PAPEL DE LAS EMOCIONES 

I. Dorado Urbistondo 

Instituto Superior de Estudios de Seguridad. Academia de Policía Comunidad 

de Madrid. Universidad Complutense de Madrid 

La psicopatía constituye uno de los trastornos de conducta dotado de un 

halo de misterio especial al que contribuyen a diario noticiarios, 

publicaciones y cine además de personajes de ficción dotados de una 

crueldad y frialdad que cada vez resultan menos lejanos. 

La multitud de enfoques, definiciones y teorías explicativas contribuyen aún 

más a dispersar su estudio haciendo que en muchas ocasiones quede 

encuadrada en otros tipos de comportamiento que si bien comparten 

algunos rasgos en su puesta en escena, difieren en su origen y en su 

desarrollo. 

La historia del Ser Humano se encuentra plagada de ejemplos y personajes 

con la que se podrían llenar varios estudios sobre la Psicopatía. 

Canibalismo, torturas, violaciones, asesinatos, etc., son la esencia misma de la 

Historia de la Humanidad y en la que algunas veces la connivencia y 

colaboración de poder, política o religión han revestido a auténticos 

Psicópatas de un áurea de Conquistadores, Hombres de Fe y Magnatarios. 

Thomas Hobbes en su obra Leviatán, al expresar su idea sobre la Naturaleza 

Humana, afirma que “Todas las pasiones que producen una conducta 

extraña y fuera de lo normal reciben el nombre general de locura” con total 

ausencia de principios morales (Henry Maudsley, 1874). 

La característica fundamental del psicópata sería la deficiente respuesta 

afectiva hacia los demás, que explicaría el comportamiento antisocial que 

manifiesta el individuo. Sería la apariencia de normalidad la que ocultaría su 

déficit empático y su incapacidad de experimentar emociones (Cleckley, 

1941). Los afectos más salientes de estos individuos son el aburrimiento, la 

envidia, la exhilaración, el desprecio, el placer sádico y la ira (Terol Levy, 

2006). El psicópata entiende las normas y se puede poner en el lugar del otro 

a nivel cognitivo, pero nunca podrá ponerse en el mismo plano emocional 

(Hare, 2007). 

La única característica ineludible en un psicópata es que carecen de 

emociones, de la capacidad de situarse en el lugar de otra persona para 

siquiera imaginar su sufrimiento. Un psicópata puede llegar a relacionarse 

social o intelectualmente de forma significativa, pero concibe las personas 

como objetos (Hare, 2007).   



 

   

Diversos trabajos muestras también la relación de la deficiente respuesta de 

los procesos emocionales con una disfunción cerebral y en particular del 

hemisferio derecho. 

El estudio de la Psicopatía como elemento diferenciado adquiere una 

especial relevancia cuanto que los últimos estudios realizados en EEUU 

marcan que 1% de la población podría padecer psicopatía representando 

esto una cantidad aproximada de dos millones de personas. 

Palabras clave: Psicopatía, violencia, emociones, daño cerebral. 
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RUIDO Y ESTRES EN LA POLICIA MUNICIPAL DE MADRID 

I. Dorado Urbistondo y J.J. Miguel Tobal 

Instituto Superior de Estudios de Seguridad. Academia de Policia de la 

Comunidad de Madrid. Universidad Complutense de Madrid 

La exposición al ruido en el trabajo puede ser perjudicial para la salud de los 

trabajadores. El efecto más conocido del ruido en el trabajo es la pérdida de 

audición, pero sin embargo, también aumenta el estrés multiplicando el 

riesgo de sufrir un accidente o poner en riesgo la integridad de terceras 

personas (Berglund, 1996). 

El estrés incrementa la fatiga estando presente en un 20 por 100 de los 

siniestros de circulación. El estrés repercute, también de manera muy 

negativa, en el descanso adecuado y en el sueño, fuertemente asociado a 

accidentes especialmente graves. El estrés es también una de las principales 

fuentes generadoras de agresividad en el tráfico, un fenómeno que, según el 

80% de los españoles, está creciendo y tiene relación directa con los 

accidentes de circulación. 

La OMS recomienda unos determinados niveles sonoros que, sin embargo, 

son rebasados en nuestras ciudades de forma habitual, dando lugar a que 

determinadas profesiones como la de policía, se vean sometidas a un umbral 

acústico muy superior, lo que puede afectar al nivel de precisión y de 

atención de dichos profesionales mucho más cuando en ocasiones tienen 

que hacer uso de sus armas de fuego. 

Se ha señalado que el ruido puede evocar muchas clases de reflejos, 

particularmente cuando éste tiene carácter desconocido e inesperado, en 

el marco de un así llamado "sistema de proyección difusa", el cual  conduce  

la  señal  nerviosa evocada por el  sonido  hacia  el  tallo  cerebral, a  la  

formación  reticular  y   de  aquí  a diferentes   subcentros  de  la  región  

hipotalámica.  

Desde el punto de vista de la acción del sonido sobre el sistema nervioso 

central se describe primariamente una reacción de activación modulada 

por una capacidad de adaptación.  La reacción de activación estaría 

compuesta por una fase de orientación y otra defensiva. La primera 

aparecería con niveles más reducidos de estimulación acústica, la segunda 

con niveles más elevados.  La reacción de sobresalto, como fase aguda de 

la reacción de activación, aparece con sonidos de impulso y no sufre 

habituación.  El ruido aumentaría la fatiga en el trabajador, disminuiría su 

capacidad de vigilancia y respuesta, así como su habilidad de discriminación 

con los estados de excitación, depresión y estrés, disminuyendo de forma 

muy significativa las habilidades de precisión, atención y concentración. 



 

   

Se presenta la continuación de un estudio de tipo transversal con 112 

alumnos de la Academia de Policía de la Comunidad de Madrid en el que se 

valora en distintas pruebas su precisión y concentración sometidos a pruebas 

sin ningún tipo de ruido, con ruido de vehículos a 85 Dcb. y 105 Dcb 

observando una disminución en la precisión de un 23% así como una 

disminución de la capacidad de concentración claramente significativa. 
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PERCEPCIÓN DE RIESGOS PSICOSOCIALES EN PERSONAL SANITARIO 

M. Durán Pulido, A. Gruia, J. Martín García y L. Luceño Moreno 

Universidad Complutense de Madrid 

El objetivo de esta investigación era medir los factores psicosociales en el 

sector sanitario con el instrumento DECORE, y su relación con “Salud Laboral”. 

Se evaluó a 114 empleados pertenecientes a un hospital de Madrid (28 

médicos, 33 profesionales de enfermería, 42 auxiliares de enfermería y 11 

celadores). Los riesgos psicosociales fueron medidos a través del Cuestionario 

DECORE y para la salud laboral se utilizaron las variables de satisfacción, 

estrés, motivación, bajas médicas y accidentes. 

De los distintos puestos evaluados, los profesionales de enfermería son los que 

perciben de forma más adversa los riesgos psicosociales en su puesto. El 

control sobre su trabajo y las recompensas son las escalas con puntuaciones 

más extremas.  

Como conclusión, decir que globalmente este sector percibe el nivel de 

riesgos psicosociales, evaluado con DECORE, en un nivel de exposición con 

grado de “alerta”. 

Palabras clave: riesgos psicosociales, DECORE, estrés, personal sanitario, salud 

laboral
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ESTRATEGIAS DE REGULACION EMOCIONAL, BIENESTAR PSICOLOGICO Y SALUD 

EN ESTUDIANTES UNIVERSITARIOS. EL PAPEL DE LA ATENCION, LA CLARIDAD Y LA 

REPARACION EMOCIONAL. 

M. Ecija Gallardo, C. Peñacoba Puente, G. Hervás Torres, L. Velasco Furlong, 

M. Cigaran Méndez y C. de Diego 

Universidad Rey Juan Carlos 

El posible papel saludable de los procesos específicos de regulación 

emocional ha sido objeto de interés en los últimos años. En particular, se ha 

analizado el papel de la atención, la claridad y la reparación emocional, 

encontrándose que tanto la claridad como la reparación emocional 

parecen desempeñar un papel positivo en la salud, mientras que el papel de 

la atención emocional parece ser más complejo.  

Este trabajo pretende analizar la relación entre estos procesos (claridad, 

atención y reparación) y los niveles de ansiedad, depresión y sintomatología 

funcional en una muestra de 206 estudiantes universitarios. 

Las variables de regulación emocional fueron evaluadas mediante las 

correspondientes subescalas del Trait Meta-Mood Scale (TMMS);  la ansiedad 

y la depresión mediante la Escala de Depresión y Ansiedad Hospitalaria 

(HADS) y la sintomatología funcional fue evaluada mediante un cuestionario 

diseñado por el equipo investigador (COF). 

Los resultados ponen de manifiesto la existencia de una correlación negativa 

entre las variables claridad y reparación emocional y las variables ansiedad, 

depresión y sintomatología funcional, mientras que la atención emocional 

únicamente mantiene una correlación significativa positiva con la variable 

ansiedad. Al establecer tres grupos en función de niveles altos, medios y 

bajos de regulación emocional para cada uno de estos procesos (atención, 

claridad, reparación) no se obtuvieron diferencias significativas en el caso de 

la atención en ninguna de las variables resultado. Valores altos frente a 

valores medios en reparación emocional aportan beneficios en depresión y 

valores altos frente a valores medios en claridad emocional aportan 

beneficios depresión y consecuencias funcionales. 

Palabras clave: Regulación emocional, Salud, Ansiedad, Depresión 
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INFLUENCIA DEL ESTRÉS ACADÉMICO EN LA ALTERACIÓN DE PARÁMETROS 

URINARIOS 

S. Edo Izquierdo, A. Alonso, G. Parra, G. Pérez, M. López-Mesas, J. Fernández y 

M. Valiente 

Universidad Autónoma de Barcelona 

El objetivo de este trabajo ha sido comprobar si el estrés puede ser un factor 

de riesgo en la enfermedad litiásica. Para ello se analizó en una muestra de 

estudiantes universitarios de diferentes facultades los niveles urinarios de 

magnesio, Na, ácido úrico, pH y calcio en dos momentos, en una situación 

de examen y en una condición basal. Se evaluó la ansiedad y el estado 

emocional mediante los cuestionarios STAI y PANAS. Los resultados muestran 

que los estudiantes experimentan mayores niveles de ansiedad, más 

emociones negativas y menos emociones positivas el día del examen y que 

dichos cambios se acompañan de alteraciones biológicas, como el aumento 

del pH, mayores concentraciones de magnesio, Na y ácido úrico. No se han 

encontrado diferencias destacables respecto al calcio. Estas alteraciones de 

los parámetros urinarios inciden directamente en el riesgo de formación de 

cálculos renales. 

Palabras clave: ansiedad, exámenes, parámetros urinarios 
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INTELIGENCIA EMOCIONAL PERCIBIDA EN IMPLICADOS DIRECTOS EN BULLYING: 

AGRESORES, VÍCTIMAS Y BULLY-VICTIMS 

P. Elipe Muñoz, R. Del Rey, J. Mora Merchán y R. Ortega 

Universidad de Jaén 

El meta-conocimiento emocional hace alusión a la percepción que tenemos 

sobre los propios recursos emocionales y al manejo de éstos. En este sentido, 

la valoración de la persona sobre dichos recursos podría estar jugando un 

papel relevante en el ajuste a situaciones complejas de manejar a nivel 

socio-emocional, como es el caso del bullying. Asimismo, dicha valoración 

podría estar relacionada con la necesidad percibida de cambiar ciertos 

aspectos del propio comportamiento. Una forma de abordar este meta-

conocimiento es a través de la valoración de la Inteligencia Emocional 

Percibida (IEP). 

Este trabajo analiza la IEP de los agentes implicados de forma directa en 

situaciones de bullying: agresores, víctimas y bully-victims. 

La muestra de estudio estuvo formada por 5759 adolescentes andaluces 

(49.2% chicas) pertenecientes a Educación Secundaria Obligatoria (12-16 

años) y Bachillerato (16-18 años). 

La evaluación se realizó a través de cuestionarios de autoinforme. Para 

valorar bullying se utilizó el “Cuestionario sobre Convivencia, Conflictos y 

Violencia Escolar (Secundaria y Bachillerato)” (Ortega, del Rey, & Mora-

Merchán, 2008). La IEP se valoró a través de la versión en español del Trait 

Meta-Mood Scale (TMMS-24, Fernández-Berrocal, Extremera, & Ramos, 2004). 

Los resultados ponen de manifiesto importantes diferencias en IEP en función 

del rol desempeñado en situaciones de bullying. Las diferencias se dan, 

fundamentalmente, entre agresores y el resto de implicados. No obstante, 

existen patrones diferentes en función del ciclo educativo y del sexo. Se 

interpretan los resultados desde la idea de que la valoración sobre las propias 

habilidades emocionales está relacionada con la forma de afrontar las 

situaciones. 

Palabras clave: Bullying, Inteligencia Emocional, adolescentes, emociones 
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ESTRATEGIAS DE AFRONTAMIENTO ANTE SITUACIONES DE BULLYING E 

INTELIGENCIA EMOCIONAL PERCIBIDA 

P. Elipe Muñoz, R. Ortega, J. Mora Merchán y R. Del Rey 

Universidad de Jaén 

Las estrategias de afrontamiento utilizadas en situaciones en las que es 

necesario ser habilidoso para evitar sufrimiento propio y ajeno, o para tener 

éxito relacional, se asocian con factores tales como los recursos cognitivos y 

socio-emocionales de la persona así como con la percepción y valoración 

de dichos recursos. El bullying es una situación en la cual el tipo de 

estrategia/s de afrontamiento utilizada/s puede determinar la evolución de la 

misma. En este sentido, la valoración de la persona sobre su Inteligencia 

Emocional (IE) podría estar jugando un papel relevante en la selección y uso 

de este tipo de estrategias. 

Este estudio analiza la relación entre la percepción que poseen las víctimas 

de bullying sobre su IE y las estrategias de afrontamiento que utilizan para 

hacer frente a este acoso. 

Participaron en el estudio 5759 adolescentes (49.2% chicas) pertenecientes a 

Educación Secundaria Obligatoria (12-16 años) y Bachillerato (16-18 años), en 

muestra representativa de la población juvenil andaluza. 

La evaluación se realizó a través de cuestionarios de autoinforme. Para 

valorar bullying se utilizó el “Cuestionario sobre Convivencia, Conflictos y 

Violencia Escolar (Secundaria y Bachillerato)” (Ortega, del Rey y Mora-

Merchán, 2008). La Inteligencia Emocional Percibida (IEP) se valoró a través 

de la versión en español del Trait Meta-Mood Scale (TMMS-24, Fernández-

Berrocal, Extremera y Ramos, 2004). 

Los resultados muestran una asociación entre diversas estrategias de 

afrontamiento al bullying y el nivel de IEP de las víctimas, variando esta 

asociación en función del tipo de estrategia de que se trate. Se discuten los 

resultados desde la perspectiva de la influencia de la autoeficacia percibida, 

en este caso a nivel emocional, sobre la conducta. 

Palabras clave: Bullying, Inteligencia Emocional, coping, emociones 
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DEFINICIÓN DEL CONSTRUCTO ANSIEDAD ANTE LOS EXÁMENES EN ESTUDIANTES 

UNIVERSITARIOS 

M.C. Escolar Llamazares e I. Serrano Pintado 

Universidad de Burgos. Universidad de Salamanca 

La definición del constructo "ansiedad ante los exámenes", a pesar de su 

importancia ha sido controvertida y no existe un acuerdo unánime. Este es el 

motivo que nos ha llevado a proponer una definición del constructo, que por 

una parte, está enmarcada dentro de la conceptualización de Spielberger 

(1972a, b), que creemos más acertada y completa y por otra parte, distingue 

entre dos tipos de estudiantes, aquellos que, aludiendo a Wolpe (1958), sufren 

ansiedad racional de aquellos que sufren ansiedad irracional. 

El objeto de nuestra definición son aquellos estudiantes que sufren ansiedad 

irracional ante los exámenes, es decir, aquellos alumnos que saben estudiar y 

que lo hacen convenientemente, pero se sienten mal ante situaciones reales 

o imaginadas, presentes, anticipadas o recordadas, que tengan que ver con 

los exámenes. Se trata, por tanto, de estudiantes que en la situación de 

examen a pesar de prepararse adecuadamente para ella, sufren un miedo 

debilitante que tiene como consecuencia una ejecución académica inferior 

a la óptima, o incluso la puesta en escena de conductas de evitación 

(Serrano Pintado y Delgado Sánchez-Mateos, 1990; Serrano Pintado, Escolar 

Llamazares, y Delgado Sánchez-Mateos, 2002). 

Palabras clave: Definición de ansiedad ante los exámenes, Modificación de 

Conducta, Ansiedad irracional ante los exámenes 
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EVOLUCIÓN DE LOS NIVELES DE ANSIEDAD EN LA CIRUGÍA PODOLÓGICA 

N. Espada Martin, D. Arxé Planella, S. Edo Izquierdo y J. Fernández Castro 

Universidad Autónoma Barcelona 

El propósito de esta investigación fue estudiar la evolución de la ansiedad  de 

los pacientes durante todo el proceso quirúrgico en cirugía podológica; es 

decir desde la evaluación prequirúrgica hasta el momento del alta.  

La cirugía podológica se caracteriza por ser una cirugía ambulatoria, bajo 

anestesia regional, sin sedación en la mayoría de casos, que abarca desde 

cirugía de partes blandas (verrugas, quistes, neuromas...) hasta cirugía 

osteoarticular (hallux valgus abductus, dedos en garra...). El papel del 

paciente es muy activo ya que debe realizarse curas, responsabilizarse de la 

toma de su medicación y detectar signos de alarma. 

Se ha realizado un estudio no experimental longitudinal a 20 pacientes  en la 

Clínica podológica de la Universidad de Barcelona y en varias consultas 

privadas. Los resultados analizan los cambios en la ansiedad a lo largo de 

todo el proceso quirúrgico, la relación entre la percepción de control,  el 

dolor y el grado de recuperación. Finalmente, se señalan posibles vías de 

intervención para mejorar la calidad de vida de los pacientes quirúrgicos en 

podología. 

Palabras clave: ansiedad, cirugía podológica, percepción de control y dolor 
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SERPIENTES Y ARAÑAS: PELIGROSOS PERO DISTINTOS 

F. Esteves, S. Soares y A. Öhman 

Instituto Universitário de Lisboa. Karolinska Institute (Sweden) 

La detección rápida de estímulos y situaciones peligrosas, p.ej., animales 

como serpientes o arañas, es considerada importante para la supervivencia 

de la especie. Diferentes estudios han revelado la existencia de sesgos 

atencionales para una rápida y eficaz detección de este tipo de estímulos. 

La mayoría de los estudios han utilizado serpientes y arañas como una misma 

categoría – estímulos potencialmente amenazantes – sin explorar posibles 

distinciones entre estos dos tipos de animales. Sin embargo, existe evidencia 

de que las serpientes han sido el primer predador de los primates primitivos, 

mientras que las arañas han sido más asociadas al asco que al miedo. 

En una serie de tres experimentos, en que se utilizó una tarea de búsqueda 

visual, en la que los participantes tenían que detectar un estímulo distinto en 

un fondo de estímulos de otra categoría, p.ej., detectar una araña entre 

setas, verificamos que a pesar de una más rápida detección de las dos 

categorías de animales, comparadas con estímulos de control (setas), las 

serpientes son más fácilmente descubiertas que las arañas. Esa diferencia es 

aún más evidente en condiciones perceptivamente más difíciles (mayor 

número de estímulos distractores, tiempo de exposición más corto). 

Se concluye  que este sesgo a favor de una más eficaz detección de las 

serpientes encontrado en nuestros estudios es concordante con la “snake 

detection theory”, recientemente planteada por Isbell (2009). 

Palabras clave: Serpientes, estímulos amenazantes, miedo, fobias 
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EL PAPEL MEDIADOR DE LOS PENSAMIENTOS AUTOMÁTICOS EN EL DESARROLLO 

DE LA DEPRESIÓN Y ANSIEDAD EN MUJERES 

A.  Estévez 

Universidad de Deusto (Bilbao) 

Introducción: La depresión y la ansiedad son los trastornos del estado de 

ánimo con la incidencia más elevada en la población general, siendo 

especialmente importante en el caso de las mujeres. Desde el enfoque 

cognitivo, se defiende que nuestras cogniciones  afectan a la manera en la 

que percibimos el mundo y, como consecuencia, a la aparición de nuestras 

emociones. En este sentido, nuestros pensamientos negativos acerca de 

nosotros mismos/as aumentarían el estado de ánimo depresivo, mientras que 

pensamientos consistentes en preocupaciones y amenazas futuras 

conducirían a un aumento de la ansiedad. Además, sostiene que nuestras 

cogniciones están organizadas en niveles. En el nivel más superficial estarían 

los pensamientos automáticos. El nivel intermedio sería el de los procesos 

cognitivos que afectarían al modo cómo atendemos, codificamos e 

interpretamos el entorno. Y, por último, el nivel más profundo sería el de las 

estructuras cognitivas, que sería aquel a través del cual las personas 

interpretamos los sucesos mediante patrones relativamente estables. Sin 

embargo, apenas existen estudios que hayan evaluado las relaciones entre 

los niveles de cogniciones. Su estudio sería muy importante ya que el 

conocimiento de ello ayudaría en la intervención y reducción de la 

afectación de estos trastornos emocionales. Por ello, uno de los objetivos de 

este trabajo ha sido examinar la relación existente entre los diferentes niveles 

cognitivos. Concretamente, el papel que desempeñan los pensamientos 

automáticos en la relación entre las estructuras cognitivas más profundas y la 

depresión y ansiedad en mujeres.  

Método: 334 mujeres con edades comprendidas entre 20 y 71 años. 

Completaron las siguientes medidas: Subescala de Ansiedad del cuestionario 

SCL-90-R (Derogatis, 2002); Escala de Depresión del Centro para Estudios 

Epidemiológicos (CES-D, Radloff, 1977); Cuestionario de Esquemas – Forma 

reducida (Schema Questionnaire-Short Form, SQ-SF, Young y Brown, 1994); 

Cuestionario de Pensamientos Automáticos – Revisado (ATQ-R; Kendall et al., 

1989) y Cuestionario de Autoafirmaciones Ansiógenas (ASSQ; Kendall y Hollon, 

1989).  

Resultados y conclusiones: Los resultados apoyaron un modelo según el cual 

los pensamientos automáticos actuarían como mediadores entre los 

esquemas cognitivos disfuncionales y los síntomas de depresión y ansiedad. El 

conocimiento de estos procesos cognitivos subyacentes y la afectación en la 



 

   

salud mental proporciona una información valiosa de intervención y cambio 

terapéutico. 

Palabras clave: Procesos cognitivos, depresión, ansiedad, pensamientos 

automáticos, esquemas cognitivos, mujeres 
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DEPRESIÓN EN ADOLESCENTES QUE SUFREN CYBERBULLYING 

A.  Estévez Gutiérrez, L. Villardón Gallego, E. Calvete Zumalde, P. Padilla 

Paredes y I. Orue Sola 

Universidad de Deusto (Bilbao) 

Las nuevas tecnologías se han convertido en un medio que ayuda a la 

propagación de comportamientos agresivos, intencionales, repetidos y 

constantes hacia víctimas que no pueden defenderse fácilmente por sí 

mismas. Esto ha recibido el nombre de cyberbullying (CB) (Smith, Mahdavi, 

Carvalho y Tippet, 2006). El CB es un subtipo de acoso (Belsey, 2005), 

fenómeno reciente del que no existe por el momento acuerdo sobre las 

diversas categorías que lo conforman, siendo numerosas las clasificaciones 

existentes (Burgess-Proctor, Patchin y Hinduja, 2009). 

Aunque el CB es un fenómeno creciente, existe una falta de estudios que 

profundicen en las características y consecuencias del mismo sobre las 

víctimas. Debido a esto, uno de los objetivos de este estudio ha sido evaluar 

la prevalencia de víctimas de cyberbullying y el impacto en el nivel de 

depresión, autoestima, pensamientos de maltrato y exposición a la violencia, 

teniendo en cuenta también las posibles diferencias de género. En este 

estudio también se ha desarrollado un cuestionario para medir la 

victimización de cyberbullying, CBQ-V, como complemento al “Cuestionario 

de Cyberbullying” (CBQ; Calvete, Orue, Estévez, Villardón y Padilla, 2009).  

Método: 1431 adolescentes de edades comprendidas entre 13 y 17 años. 

Completaron las siguientes medidas: Cyberbullying (Calvete et al., 2009), 

Problemas emocionales (Achenbach, 1991), Autoestima (Rosenberg, 1965), 

Esquemas cognitivos (SQ-SF, Young y Brown, 1994) y Exposición a la Violencia 

(Orue y Calvete, 2009).  

Resultados y conclusiones:  El 30,1% de los adolescentes han declarado haber 

sufrido algún tipo de ciberagresión y existe una mayor prevalencia entre las 

chicas adolescentes que entre los chicos. Las víctimas tienen un nivel 

significativamente mayor de síntomas de depresión que los adolescentes que 

no han sufrido ninguna ciberagresión. Por otro lado, la Víctimas-Agresores 

tienen más síntomas de depresión que los agresores. Estos resultados 

muestran que la cualidad de víctima está vinculada a la depresión y que las 

víctimas de CB muestran mayores síntomas de depresión que el resto de los 

adolescentes. 

Este estudio ha sido financiado por el plan Nacional de Investigación 

Científica, Desarrollo e Innovación Tecnológica (Referencia SEJ006-61720) 

Palabras clave: Cyberbullying, adolescentes, víctimas, depresión, autoestima 
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ANALISIS COMPARATIVO DE RECURSOS PERSONALES EN PROFESIONALES DE 

ALTURA EN LA PREDICCIÓN DE INDICADORES DE BIENESTAR PERSONAL Y 

LABORAL 

N. Extremera Pacheco y N. Sánchez Álvarez 

Universidad de Málaga 

Este estudio analiza la relación entre los niveles de inteligencia emocional 

percibida, personalidad resistente y satisfacción vital, percepción de estrés. 

En el presente estudio se analiza la relación que existe entre diversos recursos 

personales (Inteligencia Emocional percibida, personalidad resistente y 

evaluaciones centrales de personalidad) en el bienestar personal y laboral de 

los trabajadores de altura. La muestra de 50 empleados de una empresa de 

trabajos de altura completaron las siguientes escalas: la escala de 

Inteligencia Emocional (Wong Law, 2002), la escala de satisfacción vital 

(Diener et al., 1985), personalidad positiva (Judge, Bono y Thorensen, 2003),  

Personalidad resistente (Moreno-Jiménez, Garrosa y González, 2000) y 

percepción de estrés (Cohen et al., 1983). Los hallazgos de este estudio 

ponen de manifiesto un perfil diferencial predictivo de los recursos personales 

en función de los aspectos personales o laborales evaluados. En concreto, la 

IE y las autoevaluaciones centrales eran predictores significativos de la 

satisfacción vital y el estrés pero no del engagement. En cambio, la 

personalidad resistente no predijo ningún aspecto de bienestar personal pero 

fue un predictor altamente significativo de los niveles de engagement de los 

trabajadores. Finalmente, se discuten las implicaciones de estos hallazgos en 

relación al papel predictivo e incremental de los recursos personales en la 

esfera laboral y personal de los trabajadores. 

Palabras clave: Inteligencia emocional, satisfacción vital, estrés, 

engagament, personalidad resistente 



SEAS-2010 Libro de Resúmenes Pág. - 94 - 

 

   

REGULACIÓN EMOCIONAL, BURNOUT DOCENTE Y CALIDAD DE VIDA ASOCIADA 

A LA SALUD EN PROFESORES DE SECUNDARIA 

N. Extremera Pacheco y P. Fernández Berrocal 

Universidad de Málaga 

Dentro de la inteligencia emocional, la regulación emocional constituye el 

eje vertebral del constructo. Las destrezas que las personas usan para regular 

sus emociones constituyen la habilidad más predictiva de la IE sobre 

aspectos de funcionamiento interpersonal, bienestar y salud física. En el 

presente trabajo se ha analizado la relación entre las habilidades de 

regulación emocional (evaluadas con medidas de ejecución; MSCEIT) con 

los los niveles de burnout y calidad de vida de una muestra de 100 profesores 

de enseñanza secundaria. Los hallazgos apuntan que los profesores con altas 

puntuaciones en su habilidad para regular sus emociones informaron 

menores puntuaciones en cansancio emocional y despersonalización y 

mayores niveles de realización personal. Además, las habilidades de 

regulación emocional se asociaron positivamente con mejores indicadores 

de salud física aunque no con salud mental. Los análisis de regresión 

jerárquica mostraron que los niveles de regulación emocional predecían dos 

de las tres dimensiones del burnout (cansancio emocional y 

despersonalización) y los niveles de salud física del profesorado. Además, 

estas asociaciones se mantenían estadísticamente significativas cuando se 

controlaban el efecto de variables sociodemográficas, la capacidad 

percibida de reparación afectiva y los niveles de extraversión y neuroticismo 

del profesorado. 

Palabras clave: Regulación emocional; burnout; calidad de vida; 

profesorado 
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ANÁLISIS DE LOS EFECTOS INTERACTIVOS DEL NIVEL DE DOCENCIA IMPARTIDA Y 

EL GÉNERO EN LA PREDICCIÓN DE LA SINTOMATOLOGÍA ASOCIADA AL ESTRÉS 

DOCENTE 

N. Extremera Pacheco, L. Rey Peña y M. Pena Garrido 

Universidad de Málaga 

El presente trabajo analiza la presencia de síntomas asociados al estrés de 

tipo físico, psicológico y social en una muestra de 240 profesores de primaria 

y secundaria. Con respecto a las posibles diferencias de síntomas en función 

del nivel de impartición y del sexo de los docentes, los resultados mostraron 

que no existían diferencias en función del nivel de impartición aunque sí en 

función del sexo. Las mujeres informaron significativamente más síntomas en 

sintomatología física, social y psicológica. Igualmente se obtuvo un efecto de 

interacción del nivel de docencia impartida (primaria vs. secundaria) por 

género para la sintomatología física. En este sentido, las docentes mujeres 

que llevan a cabo sus tareas en secundaria muestran mayor frecuencia de 

síntomas físicos que sus compañeras de primaria o sus colegas varones de 

secundaria. Se discuten las posibles explicaciones sobre los resultados y la 

importancia de desarrollar programas de manejo del estrés en aquellos 

colectivos más vulnerables a padecer síntomas y enfermedades a causa del 

estrés laboral. 

Palabras clave: sintomatología de estrés; profesores; nivel de impartición; 

género 
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FOUR-FACTOR THEORY OF ANXIETY UPDATE AND APPLICATION 

M. Eysenck 

Roehampton University (UK) 

Eysenck (1997) proposed a four-factor theory of anxiety to account for the 

main anxiety disorders. That theory was then updated in 2007. The changes in 

the theory will be discussed. In addition, the application of the theory and the 

cognitive approach in general to the treatment of social phobia will be 

discussed and evaluated. 

Palabras clave: anxiety, four-factor theory, cognitive biases, social phobia 
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EFECTO DEL FEEDBACK SOCIAL EN LA UTILIZACIÓN DE UN SOFTWARE DE 

MENSAJERÍA INSTANTÁNEA 

L. Farfallini, D. Castilla-López, B. Serrano-Zárate, C. Botella, R. Baños y A. 

García-Palacios 

Universitat Jaume I de Castellón 

El objetivo del proyecto PASION (financiado UE) es conocer los beneficios 

que ofrece una aplicación en la comunicación entre grupos. Se realizó la 

evaluación en dos contextos: con participantes perteneciente a un grupo de 

trabajo y con estudiantes. 

Mediante distintos estudios se ha estudiado el efecto que produce, en la 

comunicación, la aplicación SkyPas, desarrollada por el grupo PASION. Este 

sistema recolecta información sobre el uso y la aceptabilidad de la 

aplicación. Funciona como un complemente del sistema Skype, por lo tanto 

utiliza tecnología amigable y accesible para el usuario.  

Una de las ventajas de este sistema es que permite realizar las mediciones en 

el ambiente natural de los participantes, sin la presencia intrusiva de 

investigadores ni en las condiciones artificiales de laboratorio. 

Utilizando una serie de indicadores, sobre distintos aspectos del grupo y de 

sus miembros, SkyPas mide y emite información sobre la interacción grupal a 

lo usuarios. 

Para evaluar el rendimiento de la aplicación en un ambiente de trabajo, se 

realizó un experimento de 8 semanas con los miembros de un grupo de 

investigadores. En este caso todos los participantes pudieron utilizar la 

aplicación SkyPas. El objetivo de este experimento fue probar la eficacia de 

los indicadores sociales e individuales. 

En el segundo estudio (N=19) se ha asignó a los participante a dos 

condiciones: con (9) y sin (10) el uso de Skypas. Además de los indicadores 

del estudio uno, el objetivo de este experimento fue probar la eficacia de 

otros nuevos: localización y valencia emocional. 

Palabras clave: social network analysis, presencia social, mensajería 

instantánea 
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EVALUACIÓN DE LA RESPUESTA EMOCIONAL, DE CORTISOL Y Α-AMILASA 

SALIVARES EN EL TRASTORNO LÍMITE DE LA PERSONALIDAD. UNA INDUCCIÓN 

EXPERIMENTAL DE EMOCIONES NEGATIVAS 

A. Feliu Soler, X. Borràs, J. Soler, J. Pascual, A. Sanz, A. Armario, V. Pérez y F. 

Villamarín 

Grupo de Investigación en Estrés y Salud . Hospital de la Santa Creu i Sant 

Pau. Universitat Autònoma de Barcelona 

Introducción: El Trastorno Límite de la Personalidad (TLP) es una patologías 

mental con elevada prevalencia en población general y uno de los riesgos 

de suicidio más elevados. Se caracteriza por un patrón persistente de 

inestabilidad en las áreas de regulación emocional, control de los impulsos, 

auto-imagen y relaciones interpersonales. Se ha argumentado que un 

elemento central de este trastorno podría ser la desregulación emocional; 

ésta implicaría una mayor sensibilidad al estrés, una respuesta emocional de 

mayor magnitud (especialmente en las emociones de ansiedad, tristeza y 

rabia) así como también un retorno a la línea basal emocional más 

prolongado en el tiempo. De este hecho, se deriva el interés en encontrar 

métodos que permitan evaluar de una forma adecuada como se da la 

respuesta emocional en TLP y como cambian otras variables (de tipo 

psicológico  y psicofisiológico) asociadas a dicha respuesta. El cortisol es una 

hormona del eje Hipotálamo-Pituitario-Adrenal que clásicamente ha sido 

asociada a situaciones de estrés y cuya regulación también es sujeto de 

estudio en el TLP. La α-amilasa es una enzima presente en la saliva que desde 

hace poco, se ha empezado a estudiar para evaluar de una forma indirecta 

la actividad del eje Simpático-Adreno-Medular, dado que se sus niveles 

correlacionan con los de la norepinefrina plasmática. El funcionamiento de 

ambos ejes se ha estudiado en el TLP, y aunque se han hallado diferencias en 

su regulación respecto a la población general, no existe aún un consenso 

sobre cuál es la respuesta típicamente asociada al TLP. El presente estudio 

pretende ofrecer un método estandarizado de inducción de emociones 

negativas, válido y realizable de forma relativamente sencilla en un contexto 

clínico, que permita poder estudiar la respuesta emocional en TLP así como 

también la de cortisol y α-amilasa salivar, este último, un marcador endocrino 

que, hasta la fecha y según el conocimiento de los autores, no se había 

empleado aún en ningún estudio en relación a este trastorno. 

Métodos: Participaron en el presente estudio 35 pacientes con TLP del 

Hospital de la Santa Creu i Sant Pau y 15 controles sanos sin rasgos TLP. Para el 

diseño del procedimiento experimental, se utilizaron 24 imágenes del IAPS 

(Internacional-Affective-Picture-System) seleccionadas por su capacidad 



 

   

para inducir estados emocionales de elevada activación y valencia 

negativa; estas imágenes se presentaron en dos bloques y durante un tiempo 

total (15min.) suficiente como para poder inducir también un cambio en las 

dos variables endocrinas estudiadas (acorde con la bibliografía 

especializada existente). El procedimiento implicó además de la fase de 

inducción emocional, una fase de preparación previa (15min.) y una de 

recuperación post-inducción (15min.), y a lo largo de él se evaluó la 

respuesta emocional mediante las escalas de activación, valencia y 

dominancia del SAM (Self-Assessment-Manikin), POMS (Profile-Of-Mood-

States) y PANAS (Positive-And-Negative-Affect-Schedule), así como también 

se recogieron muestras de saliva para evaluar los niveles de cortisol y α-

amilasa salivares.  

Plan de análisis de resultados: A partir de los datos obtenidos de las escalas 

así como de los análisis bioquímicos, se calcularon los porcentajes de cambio 

respecto el basal para cada fase del procedimiento en relación a  las 

variables psicológicas y fisiológicas estudiadas. Se calculó también el AUC 

(área bajo la curva) respecto el incremento y respecto la base de las 

variables endocrinas. Para el análisis estadístico de las variables evaluadas en 

distintos momentos del procedimiento, se está ejecutando ANOVA para 

medidas repetidas. Para el estudio de las AUCs se utilizará ANOVA de un 

factor. Se está considerando también el efecto de otras variables recogidas 

en el estudio (tanto de tipo clínico y sociodemográfico como en relación al 

día del experimento) para su futura inclusión como covariables en el análisis 

estadístico.  

Este trabajo ha sido posible gracias a la ayuda SEJ-2006 12418/PSIC del 

Ministerio de Educación y Ciencia. 

Palabras clave: Trastorno Límite de la Personalidad, estrés, regulación 

emocional, inducción emocional, cortisol, alfa-amilasa 
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ESTRÉS LABORAL EN PERSONAL SANITARIO MAYOR DE 50 AÑOS 

J. Fernández Castro, D. Torrents, M. López Clemente, R. Serrano Fuentes, J.T. 

Limonero y M. González Olmedo 

Universidad Autónoma de Barcelona 

El personal sanitario mayor de 50 años es un sector cuya proporción respecto 

el total de trabajadores va en aumento, teniendo en cuenta el efecto 

acumulativo del síndrome de estar quemado a lo largo de la vida laboral y 

que este sector de trabajadores acumula un gran valor de conocimiento 

profesional es preciso estudiar los factores específicos que determinan el 

estrés y la satisfacción en el trabajo. El objetivo de esta investigación fue 

analizar los determinantes psicosociales de la satisfacción laboral y de la 

intención de permanecer laboralmente activos hasta la edad máxima de 

jubilación de los sanitarios de más de 50 años. La muestra estuvo compuesta 

por 258 personas, de los cuales un 30% eran médicos; un 50%, enfermeros y un 

20%, auxiliares provenientes todos ellos de cinco hospitales comarcales. Se 

evaluó, mediante un cuestionario, el estado de salud, los riesgos 

psicosociales, la capacidad laboral y la intención de permanecer 

laboralmente activo. Los resultados indican que la adaptación del puesto de 

trabajo a las condiciones de experiencia y edad, la flexibilidad y el 

reconocimiento son los factores más relacionados con la intención de 

permanecer laboralmente activos hasta la edad máxima de jubilación. Se 

concluye con recomendaciones sobre la direcciones a seguir para mejorar la 

satisfacción laboral y reducir el estrés en los trabajadores mayores de 50 años. 

Palabras clave: estrés laboral, personal sanitario, jubilación 
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HACIA UN ABORDAJE MULTIDISCIPLINAR DEL DOLOR CRÓNICO 

M. Fernández Fernández 

Centro de Psicología Hermosilla 98 

Hoy en día, el dolor se entiende como un fenómeno complejo y 

multidimensional, en el que la persona además de tener una experiencia 

perceptiva del mismo, a su vez experimenta una experiencia afectiva, 

estando ésta condicionada por múltiples elementos que interactúan entre sí: 

biológicos, psicológicos y socioculturales (Melzack y Wall, 1965, Melzack y 

Casey, 1968). 

El modelo cognitivo-conductual del dolor crónico postula que las 

cogniciones, comportamientos, el afecto, la situación psicosocial del 

paciente, así como su condición física,  interactúan e interfieren con un 

afrontamiento efectivo del mismo. La mayor contribución de la terapia 

cognitivo-conductual es la mejora del funcionamiento del paciente, así 

como el incremento de su calidad de vida, no obstante encontramos 

estudios que son concluyentes en la reducción del propio dolor. 

En la actualidad, se está llevando a cabo una colaboración con la revista 

científica “La Columna al Día”,que consiste en revisar las últimas 

publicaciones que tanto a nivel nacional e internacional, abordan la utilidad 

y eficacia de las técnicas cognitivo-conductuales  en la evaluación y 

tratamiento  de la patología de espalda. 

Esta labor de revisión, ayuda a actualizar a los profesionales sanitarios que 

tratan patología de columna (traumatólogos, reumatólogos, neuro-cirujanos, 

radiólogos, rehabilitadores..), asimismo, ayuda a resaltar la importancia  de 

abordar el dolor y la discapacidad que generalmente van asociados a esta 

problemática, desde una perspectiva psicológica y no solo médica.  

En el congreso os contaremos más detenidamente la labor que estamos 

desarrollando desde la Comisión de Emociones y Salud. 

Palabras clave: dolor crónico, terapia cognitivo-conductual, patología de 

espalda,  profesionales sanitarios 
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ASOCIACIÓN ENTRE ESTRÉS COTIDIANO Y NIVELES DE LA RATIO 

CORTISOL/DHEAs SEGÚN EDAD Y SEXO EN ALUMNADO DE 8-11 AÑOS 

E. Fernández Martín, E.F. Maldonado Montero, M.V. Trianes Torres, C. Ortiz 

García, A. Engüix Armada y J. Miranda Páez 

Universidad de Málaga 

El objetivo de este estudio es exponer la relación existente entre el grado de 

estrés cotidiano y los niveles de la ratio cortisol/DHEAs. Para ello, se seleccionó 

una muestra incidental de 100 estudiantes de educación primaria de un 

colegio público de Málaga (55 niñas y 45 niños), con edades comprendidas 

entre 8 y 11 años. Se realizaron análisis de correlación entre la variable estrés 

cotidiano evaluada a través del Inventario Infantil de Estresores Cotidianos 

(IIEC) de Trianes et al. (2009) y los niveles de la ratio cortisol/DHEAs matutina 

salivar obtenida durante dos días consecutivos. Como es preceptivo, tras 

controlar el efecto de la edad y del índice de masa corporal (IMC), se 

obtuvo una correlación parcial significativa en forma de tendencia (r = 0,196; 

p = 0,05). Cuando se repitieron estos análisis por sexos, tan sólo se observó 

una correlación en forma de tendencia en el caso del grupo de niños (r = 

0,265; p = 0,09). Los niveles de estrés cotidiano no fueron diferentes entre niños 

y niñas. Los niveles de la ratio cortisol/DHEAs fueron más elevados en niños (F 

(3,98) = 5,323; p = 0,002 , (Mniños= 0,13; Mniñas= 0,11). Estos resultados 

revelan una asociación entre los niveles de estrés cotidiano evaluados a 

través del IIEC y los niveles de la ratio cortisol/DHEAs que deberá ser 

estudiada en próximos trabajos a través de una muestra experimental más 

amplia. 

Palabras clave: Estrés Cotidiano, Ratio Cortisol-DHEAs, Infancia, Sexo-Edad-

Índice Masa Corporal 
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RELACIÓN ENTRE ESTRÉS COTIDIANO Y RENDIMIENTO ESCOLAR SEGÚN EDAD Y 

SEXO EN ALUMNADO DE 8-11 AÑOS 

E. Fernández Martín, M.V. Trianes Torres, E.F. Maldonado Montero, J. Miranda 

Páez, C. Ortiz García y A. Engüix Armada 

Universidad de Málaga 

El rendimiento académico es una variable de gran importancia para el 

profesorado, alumnado y sus familias. El estrés cotidiano que sufre un niño 

puede afectar al rendimiento del alumno en la escuela. El presente estudio 

pretende analizar la relación entre la variable rendimiento académico del 

estudiante y sus puntuaciones en la variable estrés cotidiano infantil, teniendo 

en cuenta el efecto de las variables género y edad. Se utilizó el Inventario 

Infantil de Estresores Cotidianos (IIEC) de Trianes et al. (2009) para medir la 

variable estrés cotidiano, y para la obtención del rendimiento académico del 

alumnado se consideró la media de las calificaciones finales de las 

principales asignaturas (curso 2007-08). Se empleó una muestra comunitaria 

de 100 sujetos, 55 niñas y 45 niños, con edades comprendidas entre 8 y 11 

años, pertenecientes a un colegio público de Málaga. Los análisis arrojan 

que, en el caso de las niñas, a pesar de exhibir un rendimiento escolar medio 

superior al del grupo de niños (F (3,84) = 3,849, p = 0,013 , (Mniños = 6,17 

Mniñas = 6,58 ), dicho rendimiento se vió más afectado por el estrés cotidiano 

experimentado (r = -0,333; p = 0,025) mientras que en el grupo de niños no se 

observó tal relación. En la discusión se plantea la capacidad del estrés 

cotidiano autopercibido para predecir el rendimiento académico del 

alumnado y se plantean hipótesis acerca del origen de las diferencias de 

género observadas. 

Palabras clave: Estrés Cotidiano, Rendimiento Académico, Diferencias de 

Género, Infancia 
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RELACIÓN ENTRE HABILIDADES COGNITIVAS BÁSICAS CON VARIABLES 

EMOCIONALES Y RENDIMIENTO ESCOLAR SEGÚN EDAD Y SEXO EN ALUMNADO 

DE 8-11 AÑOS 

E. Fernández Martín, M.V. Trianes Torres, E.F. Maldonado Montero, J. Miranda 

Páez, C. Ortiz, K. Wesnes y A. Armada 

Universidad de Málaga 

El objetivo de este estudio es exponer la relación existente entre las 

habilidades cognitivas básicas tales como atención y memoria, con variables 

emocionales (estrés cotidiano infantil autopercibido y psicopatología), y 

rendimiento académico del escolar. Para ello se realizaron análisis de 

correlación parcial entre las variables implicadas, controlando en todo 

momento las variables sexo y edad. Se seleccionó una muestra comunitaria 

de 100 estudiantes de Enseñanza Primaria Obligatoria de un colegio público 

de Málaga Capital, 55 niñas y 45 niños, con edades entre 8 y 11 años. El estrés 

cotidiano se evaluó a través del Inventario Infantil de Estresores Cotidianos 

(IIEC) de Trianes et al. (2009), para la evaluación de las habilidades cognitivas 

básicas se usó el Sistema de Evaluación Cognitiva Computerizado: Batería 

(CDR) de Wesnes, et al., (2003, 2000), y para la sintomatología 

psicopatológica se usó el Inventario del Comportamiento del niño para 

profesores (TRF) de Achenbach (2001). Los análisis arrojan la existencia de 

relación significativa e inversa entre las habilidades cognitivas básicas y 

factores emocionales, tales como estrés cotidiano (r = -0,25; p = 0,01), y 

síntomas psicopatológicos (r = -0,21; p = 0,03), así como con rendimiento 

académico de manera directa (r = 0,40; p = 0,000). Estos resultados revelan 

una asociación entre las variables estudiadas de manera que a medida que 

aumente en el alumno los niveles de estrés autopercibido y psicopatología, la 

ejecución en atención y memoria disminuirán, y en consecuencia, se 

reducirán los niveles de rendimiento académico. 

Palabras clave: Estrés Cotidiano, Rendimiento Académico, Funcionamiento 

Cognitivo Básico, Infancia 
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SOBRE LA ESTUPIDEZ EMOCIONAL Y SUS POSIBLES ANTÍDOTOS 

P. Fernandez-Berrocal 

Universidad Málaga 

La estupidez nos ha acompañado desde el primer momento en que los 

humanos nos convertimos en seres inteligentes y racionales. Inteligencia y 

estupidez son categorías que van intrínsecamente unidas porque son 

etiquetas verbales que describen los extremos dentro de un proceso continuo 

de adaptación al medio. Los fracasos de la inteligencia para adaptarse con 

éxito a los diferentes ámbitos de la vida cotidiana han sido descritos por 

diferentes autores y se han centrado en tres aspectos clásicos dentro de la 

Psicología: los cognitivos, los emocionales y los motivacionales. 

En esta conferencia nos centraremos en la estupidez emocional. En 

concreto, desde la perspectiva de la Inteligencia Emocional (IE) como un 

modelo de habilidad analizaremos los fracasos de nuestra IE para abordar los 

retos emocionales y sociales de las personas en el siglo XXI. En especial, 

examinaremos algunos errores representativos en cada una de las ramas de 

la IE comenzando con los fallos a la hora de percibir y expresar las 

emociones, o el mal uso de los estados emocionales para facilitar nuestros 

procesos de pensamiento, continuando con la insuficiente comprensión 

emocional y  terminando con la inadecuada regulación de nuestras 

emociones. 

Finalmente, esta conferencia tratará de mostrar de forma práctica algunos 

antídotos que nos ayuden a no caer con excesiva frecuencia en los 

diferentes tipos de estupideces emocionales y en sus consecuencias 

negativas tanto para nosotros como para los demás. 

Palabras clave: estupidez; inteligencia emocional; antidoto 
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MITOS Y REALIDADES SOBRE LAS SUSTANCIAS ADELGAZANTES 

F. Ferre Navarrete 

Hospital General Universitario Gregorio Marañón (Madrid) 

En contraste con la anorexia nerviosa y la bulimia nerviosa, la obesidad no 

está clasificada como un trastorno psiquiátrico sino como un trastorno 

médico. Para la obesidad el tratamiento más eficaz hasta la fecha es la 

modificación de la conducta en grupos, una dieta equilibrada y ejercicio. Sin 

embargo, al no conseguir buenos resultados a largo plazo, especialmente 

con la dieta, las personas obesas buscan otro tipo de medidas que 

independientemente de su potencial peligrosidad acaban en fracasos. El uso 

de fármacos en el pasado no resolvió el problema y sustancias como la 

fenilpropanolamina y la fenfluramina dejaban un importante efecto rebote 

así como complicaciones médicas graves como hipertensión pulmonar y 

deterioro de la válvula mitral. Posteriormente se han desarrollado distintos 

tipos de fármacos para perder peso entre los que se incluyen algunos 

psicofármacos cuyos efectos secundarios son utilizados con este fin. Sin 

embargo existen-al margen de la Medicina convencional- un gran número 

de productos que se comercializan para el control del peso que en su gran 

mayoría no han sido rigurosamente estudiados por lo que sus efectos no han 

sido comprobados en humanos y no en todos se conoce la calidad, 

seguridad y eficacia de los mismos. En esta ponencia se revisan los más 

conocidos: absorbitol, alcachofa, agar, cáscara sagrada, chitosan, ácido 

linoleico conjugado, cola de caballo, espirulina, fermentos lácticos, 

fructooligosacáridos, mucus, garcinia cambogia, glucomanano, guaraná, L-

carnitina, picolinato de cromo, piña , sen, te verde, vid, vinagre de manzana 

y zaragatona. Se destaca de todos ellos las propiedades funcionales 

demostradas en la bibliografía y sus riesgos. También se hará una breve 

revisión sobre los psicofármacos que actualmente se utilizan con el mismo fin 

actualmente. 

Palabras clave: Obesidad, tratamiento farmacológico 
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LA MEDICIÓN DE LA COMODIDAD EN ENFERMERAS: ADAPTACIÓN Y 

VALIDACIÓN DE UN CUESTIONARIO  PARA POBLACIÓN ESPAÑOLA 

E. Ferrer Ferrnadis y J.L. Alba Robles 

Escuela de Enfermería de la Fe. Centro adscrito a la Universidad de Valencia 

La comodidad entre enfermeras has sido una constructo psicológico poco 

estudiado en nuestro país. La falta de concreción sobre la delimitación 

conceptual de esta dimensión, así como la profusión de  términos que se 

refieren a aspectos similares sobre el bienestar de estas profesionales en su 

labor de cuidado figuran entre las principales causas de esta falta de 

estudios experimentales. En esta comunicación presentamos la validación de 

un instrumento de medida de la comodidad a partir del modelo planteado 

por Kolkaba, donde aparecen indicadores de cuatro áreas de análisis: física, 

social, ambiental y espiritual. A partir de una muestra de 600 sujetos (N=600) 

se ha utilizado metodología de análisis factorial confirmatorio y exploratorio 

para la validación del cuestionario. También se han realizados anovas con la 

finalidad de comparar el nivel de comodidad  a partir de diferentes variables 

relevantes como la edad, el sexo y los diferentes  hospitales que conformaron 

la muestra. 

Palabras clave: Comodidad, enfermeras, adaptación y validación, análisis 

factorial 
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EMOCIONES POSITIVAS EN LA RECUPERACIÓN POST-TRAUMÁTICA: LOS 

PACIENTES CON QUEMADURAS 

S.G. Fidel Kinori, F. Eiroa Orosa, A. Giannoni Pastor, R. Tasqué Cebriàn, J. 

Argüello Alonso y M. Casas Brugué 

Servicio de Psiquiatria, Hospital Universitario Vall d'Hebron (Barcelona) 

Las personas ingresadas en la Unidad Especializada de Quemados (UEQ) 

presentan diferentes estilos de adaptación y recuperación. Varios factores 

pueden detectarse durante el ingreso que predicen la evolución al alta.,  

El estudio de los afectos o emociones en el campo de la recuperación, 

después de algunas enfermedades o trastornos, es relativamente reciente y 

escasa en publicaciones. 

La hipótesis principal de este trabajo es: las emociones positivas predicen una 

menor sintomatología postraumática, después de un accidente con 

quemaduras? 

En esta comunicación se presentan los resultados de un estudio longitudinal 

realizado sobre 96 pacientes de la UEQ, donde se han considerado tres 

variables principales en relación al estrés traumático: emociones 

predominantes, ansiedad y depresión. 

Las Escalas utilizadas: PANAS, (Watson & Tellegen, 1988), STAI E/R, (Spielberg 

et al, 1970), BDI (Beck et al, 1978) y DTS (Davidson et al, 1997)  

Las mediciones se realizan en tres momentos: al ingreso, 30 días y 90 días del 

acontecimiento traumático. 

Palabras clave: emociones positivas, recuperación postraumática, 

quemaduras 
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SESGOS DE MEMÓRIA Y INTERPRETACIÓN: RELACIÓN COM LA ANSIEDAD Y LA 

DEPRESIÓN EN ADULTOS JÓVENES 

J. Florindo y M. Carvalho 

Universidade Lusófona (Lisboa, Portugal) 

Los sesgos de la memoria (explícita y implícita) y de la interpretación 

relacionados con la ansiedad y la depresión fueron estudiados en una 

muestra no cllínica de 150 adultos, 47 hombres y 103 mujeres, con una edad 

media de 30.68 (DP=12.36) y 29.53 (DP=11.20), respectivamente. Con base en 

los resultados obtenidos en el STAI-E (Spielberger, 1983) y en el BDI (Beck, 

Ward, Mendelson, Mock & Erbaugh, 1961), fueran constituídos dos grupos, 

Baja sintomatologia depressiva y ansiosa (N = 69), y elevada sintomatologia 

depressiva y ansiosa (N = 41). Los resultados obtenidos por la comparación 

entre los dos grupos no han demonstrado la existencia de sesgos de memoria 

y interpretación dirigidos a los estímulos relevantes para el estado de animo. 

Los resultados obtenidos han sido discutidos com base en los modelos 

teóricos y los estudos empíricos sobre el processamento de la información en 

la edad adulta. 

Palabras clave: atención; memória; ansiedad; depresión; adultos 
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FACTORES MODULADORES DE LA EFICACIA DE LA TERAPIA PSICOLÓGICA EN 

CÁNCER DE MAMA 

A. Font Guiteras, E. Rodríguez Bruzos y R. Berger 

Universidad Autónoma de Barcelona 

El objetivo del presente trabajo es actualizar la evidencia disponible sobre la 

eficacia de diferentes formas de intervención psicológica en cáncer de 

mama. Los datos aportados por diversos estudios muestran que la 

intervención informativo-educativa tiene efectos positivos en el campo 

afectivo y el afrontamiento especialmente al inicio de la enfermedad. Por 

otra parte, existe suficiente evidencia empírica de que las técnicas cognitivo-

conductuales son eficaces para mejorar el control de algunos síntomas, el 

estado afectivo relacionado con situaciones concretas y el afrontamiento a 

la enfermedad en sus diversas fases. Parece ser que el enfoque 

psicoterapéutico de grupo es más efectivo si destaca los aspectos 

educativos que centrándose únicamente en las emociones. Los efectos 

beneficiosos de las terapias estructuradas sobre la calidad de vida de las 

pacientes suelen prolongarse al menos a medio plazo una vez finalizada la 

misma. La utilización del soporte telefónico e Internet permiten que alguna 

forma de ayuda psicológica complementaria llegue a muchas pacientes. Las 

terapias denominadas de tercera generación están introduciendo nuevas 

posibilidades para facilitar la adaptación de las pacientes a la situación de 

enfermedad crónica en que se está convirtiendo el cáncer de mama. 

También se empieza a acumular evidencia de efectos beneficiosos por parte 

de las terapias complementarias no centradas en el problema psicológico, 

como la arteterapia. En síntesis, la eficacia depende de la interacción entre 

el tipo de terapia (formato), el momento de la enfermedad en que se aplica 

y los aspectos de la calidad de vida que se plantan como objetivo a mejorar. 

Palabras clave: cáncer de mama, terapia, calidad de vida 
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PROPUESTAS PARA LA MEJORA DEL BALANCE EMOCIONAL Y LA CALIDAD DE 

VIDA DE LAS PERSONAS MAYORES Y EN LA ÚLTIMA FASE DE LA VIDA: UN 

ESTUDIO INTERCULTURAL 

A. Font Guiteras, L. Asensio Bordonaba, A. Chandia Frías, R. Berger y M. Anglés 

Universidad Autónoma de Barcelona. 

El objetivo principal es conocer las diferencias en la percepción de 

necesidades en la fase final de la vida de personas que se encuentran en 

distintos momentos de su ciclo vital, comparando personas de diferente 

grupo de edad y de origen autóctono versus inmigrante. La totalidad de los 

datos proceden de poblaciones cercanas a la Universidad Autónoma de 

Barcelona (varias nacionalidades). La reducción del estudio a una área 

determinada ha permitido controlar la posible variabilidad en las respuestas 

de los informantes ocasionada por la influencia de distintos contextos socio-

sanitarios. 

Hasta el momento la muestra está formada por unos 400 sujetos, divididos en 

diferentes grupos de edad: jóvenes (edad medía de 17 años), adultos (edad 

media de 41 años) y personas mayores (edad media de 70 años), a la que se 

ha incorporado un sub-grupo de ciudadanos extranjeros (n=30). 

Los diferentes grupos de edad coinciden en señalar como las necesidades 

más importantes “Tener cerca a familiares y amigos”, “No sentir dolor” y 

“Poder expresar emociones y sentimientos”. En una escala del 1 al 10, un 

35,8% del grupo de jóvenes adjudicó el máximo valor a la necesidad “no 

sentir dolor”, mientras que en el grupo de adultos fue un 64,7% y en el de 

personas mayores un 93,6%. La necesidad menos valorada por todos los 

grupos es “Resolver inquietudes espirituales/religiosas”. El sub-grupo de 

extranjeros aporta propuestas diferenciadas sobre como afrontar la vejez y la 

última fase de la vida. Destaca la mayor naturalidad frente a estos procesos y 

el papel central de la familia en un sentido extenso como sistema de apoyo 

social. 

Palabras clave: calidad de vida, fase terminal, vejez, interculturalidad 



SEAS-2010 Libro de Resúmenes Pág. - 112 - 

 

   

BIENESTAR PSICOLÓGICO SUBJETIVO: DIFERENCIAS DE SEXO, RELACIONES CON 

DIMENSIONES DE PERSONALIDAD Y VARIABLES PREDICTORAS 

M. Garaigordobil Landazabal y J. Aliri Lazcano 

Universidad del País Vasco 

La investigación psicológica de la felicidad o del bienestar subjetivo se ha 

incrementado notablemente en las últimas décadas, al punto de convertirse 

en un comportamiento muy estudiado desde la psicología positiva. El trabajo 

tiene 3 objetivos: 1) analizar las diferencias de sexo en el bienestar 

psicológico subjetivo, en el bienestar material y en dimensiones de 

personalidad como autoconcepto, autoestima, extraversión, neuroticismo y 

psicoticismo; 2) explorar las relaciones entre bienestar psicológico y material 

con dimensiones de la personalidad; e 3) identificar variables predictoras de 

bienestar psicológico. La muestra está formada por 394 participantes de 20 a 

40 años, de los cuales 183 son varones (46,4%) y 211 mujeres (53,6%). Se han 

utilizado 4 instrumentos de evaluación: Escala de Bienestar Psicológico 

(Sánchez-Cánovas, 1998), Escala de Autoestima (Rosenberg, 1965), Listado 

de Adjetivos para la Evaluación del Autoconcepto en adolescentes y adultos 

(Garaigordobil, 2008), y Cuestionario Revisado de Personalidad (Eysenck y 

Eysenck, 1997). Los análisis de varianza evidencian diferencias de sexo en 

neuroticismo, con puntuaciones superiores en las mujeres, y en psicoticismo 

con mayores puntuaciones en los varones. Los coeficientes de Pearson 

indican correlaciones significativas positivas entre bienestar psicológico 

subjetivo y bienestar material. También se confirman correlaciones positivas 

del bienestar psicológico subjetivo y material con autoconcepto, autoestima 

y extraversión así como negativas con neuroticismo y psicoticismo. El análisis 

de regresión múltiple permite identificar como variables predictoras de alto 

bienestar psicológico: alto autoconcepto, bienestar material, autoestima, 

extraversión y bajo neuroticismo. Intervenciones que fomenten el 

autoconcepto/autoestima y la extraversión aumentarán el bien! estar ps 

icológico. 

Palabras clave: bienestar psicológico, autoconcepto, personalidad 
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NEOSEXISMO EN ADOLESCENTES DE 14 A 17 AÑOS: RELACIONES CON 

SÍNTOMAS PSICOPATOLÓGICOS Y RASGOS DE PERSONALIDAD 

M. Garaigordobil Landazabal, J. Aliri Lazcano y A. Durá Anabitarte 

Universidad del País Vasco 

El sexismo es considerado una de las principales creencias que mantienen las 

desigualdades entre sexos. El estudio explora el neosexismo (manifestación 

de un conflicto entre los valores igualitarios y los sentimientos residuales 

negativos hacia las mujeres) en la adolescencia en sus conexiones con 

síntomas psicopatológicos y rasgos de personalidad. El estudio tiene 3 

objetivos: 1) analizar si existen diferencias en el neosexismo en función del 

sexo; 2) estudiar las relaciones de concomitancia entre neosexismo, síntomas 

psicopatológicos, problemas de conducta, rasgos de personalidad, 

cooperación, habilidades sociales, autoconcepto, autoestima, y sentimientos 

de felicidad; y 3) identificar variables predictoras del neosexismo. La muestra 

está constituida por 322 adolescentes de 14 a 17 años, 172 varones (53,4%) y 

146 mujeres (45,3%). El estudio utiliza una metodología correlacional. Para 

medir las variables objeto de estudio se utilizan 9 instrumentos de evaluación. 

Los ANOVAs muestran diferencias de género en neosexismo con 

puntuaciones significativamente superiores en los varones. Los coeficientes 

de Pearson sugieren que los adolescentes neosexistas de ambos sexos tienen 

muchos síntomas psicopatológicos (ansiedad fóbica, psicoticismo, total de 

síntomas positivos), muchos problemas de conducta (escolares, de 

adaptación social), bajo autoconcepto, baja capacidad de cooperación, 

pocas habilidades sociales apropiadas, mucha sobreconfianza, celos-

soledad, baja estabilidad emocional, baja sociabilidad, y baja 

responsabilidad. El análisis de regresión múltiple permite identificar como 

variables predictoras de neosexismo: alta sobreconfianza, baja capacidad 

de cooperación y baja adaptación social. La discusión plantea el relevante 

papel que pueden tener los programas de intervención que fomentan la 

socialización y la igualdad d! e géner o para disminuir el neosexismo. 

Palabras clave: neosexismo, psicopatología, personalidad, adolescencia 



SEAS-2010 Libro de Resúmenes Pág. - 114 - 

 

   

DEPORTE, BURNOUT Y PERSONALIDAD: ESTRATEGIAS DE INTERVENCIÓN 

E.J. Garcés de Los Fayos Ruiz, A. Ros Martínez y J. González Hernández 

Universidad de Murcia 

En este trabajo se continua la propuesta que recientemente planteábamos 

acerca del análisis del burnout desde la perspectiva de la personalidad 

(Garcés de Los Fayos y Olmedilla, 2010). Así, y dado que no es demasiado 

frecuente encontrar trabajos que delimiten la importancia de las variables de 

personalidad en la incidencia del burnout en deportistas, es nuestro deseo 

mostrar, tras un breve análisis del estado de la cuestión del burnout en este 

contexto, las escasas aportaciones que sobre dichas variables se han 

realizado, destacado el trabajo que más incidencia puede tener en un futuro 

(Kania et al., 2009), por las líneas de investigación que permite aventurar. A 

partir de ese trabajo y, de acuerdo con las propuestas que venimos 

realizando hace ya algún tiempo (Garcés de Los Fayos, 1999), a partir de una 

muestra de 223 deportistas de distintas disciplinas, se analiza un perfil de 

personalidad "normal" que parece facilitar la aparición del síndrome. 

Conocerlo, entre otros aspectos, mejora las opciones de intervención 

psicológica a realizar con estos deportistas. 

Palabras clave: Burnout, deporte, personalidad, intervención psicológica 



SEAS-2010 Libro de Resúmenes Pág. - 115 - 

 

   

EVALUACIÓN DE RIESGOS PSICOSOCIALES EN UNA ORGANIZACIÓN DE 

ATENCIÓN A PERSONAS CON DISCAPACIDAD PSÍQUICA 

J.A. García Juesas, H. Figueiredo Ferraz, M. Llorca Pellicer, P.R. Gil Monte y E. 

Grau Alberola 

Universidad de Valencia 

Los riesgos psicosociales ocasionan importantes problemas de salud laboral. 

El objetivo del estudio fue analizar la prevalencia de riesgos psicosociales en 

una organización dedicada a la atención de personas con discapacidad 

psíquica. Metodología. Participaron 271 individuos. La prevalencia de riesgos 

psicosociales se evaluó mediante el cuestionario UNIPSICO. Resultados. Los 

riesgos psicosociales con mayor prevalencia fueron: falta de retroinformación 

sobre la realización de la tarea, falta de recursos para realizar el trabajo, e 

inequidad en intercambios sociales. Los riesgos que afectaron con más 

intensidad a los problemas de salud y a la tasa de absentismo fueron: 

inequidad en intercambios sociales, falta de autonomía, y conflictos 

interpersonales. El estudio permite: a) averiguar la prevalencia de diferentes 

factores de riesgos psicosocial en el sector ocupacional estudiado, b) 

identificar los principales factores de riesgo, y c) conocer una metodología 

para analizar este tipo de riesgos. Se ofrecen estrategias de intervención. 

Palabras clave: estrés laboral, calidad de vida laboral, riesgos psicosociales, 

evaluación de riesgos 
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EL PAPEL DE LA CULPA EN EL DESARROLLO DEL SÍNDROME DE QUEMARSE POR EL 

TRABAJO (BURNOUT): MEDIACIÓN Y MODULACIÓN 

J.A. García Juesas, P.R. Gil Monte y H. Figueiredo Ferraz 

Universidad de Valencia 

El objetivo del estudio consistió en comprobar el papel de la culpa en el 

desarrollo del síndrome de quemarse por el trabajo (SQT) (burnout). La 

muestra del estudio estuvo compuesta por 314 profesionales de la 

Comunidad Valenciana que trabajaban con personas discapacitadas. El SQT 

se evaluó mediante el “Cuestionario para la Evaluación del Síndrome de 

Quemarse por el Trabajo” (CESQT) (Gil-Monte, 2005; Gil-Monte et al. 2006). El 

diseño del estudio fue longitudinal utilizando una metodología basada en 

modelos de ecuaciones estructurales y regresiones jerárquicas. Los resultados 

obtenidos permiten concluir que los sentimientos de culpa por las conductas 

y actitudes en el trabajo juegan un papel significativo tanto mediando como 

modulando en el proceso del SQT influyendo en la gravedad de sus 

consecuencias. Por consiguiente, es fundamental en el estudio del SQT tener 

en cuenta los sentimientos de culpa a la hora de entender su diagnóstico, su 

proceso y plantear programas de intervención eficaces. 

Palabras clave: burnout, culpa, discapacitados, longitudinal 
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ANSIEDAD E IRA: IMPORTANCIA DE LAS VARIABLES EMOCIONALES EN LA 

EVALUACIÓN DE RECLUSOS POR VIOLENCIA DE GÉNERO 

A. García León, N. Rodríguez Espartal, J. Augusto Landa, M. Berrios Martos y E. 

López-Zafra 

Universidad de Jaén 

Introducción: La violencia de género es un fenómeno social que debe 

tratarse de forma multidimensional para avanzar en el camino hacia su 

erradicación. En el presente trabajo, se han comparado los niveles de 

ansiedad e ira de un grupo de hombres condenados por violencia de género 

con respecto a los de un grupo de hombres que no han sido condenados 

por tal delito. El objetivo general ha sido comprobar la existencia de posibles 

diferencias a nivel emocional entre ambos grupos y si estas diferencias 

pueden estar relacionadas con los pensamientos distorsionados sobre la 

mujer y el uso de la violencia.  

Método: La muestra está compuesta por un total de 81 hombres, distribuidos 

en dos grupos: hombres condenados por delitos de violencia de género (n = 

40), que se encuentran actualmente cumpliendo su condena en la Prisión 

Provincial de Jaén, y hombres no presos (n= 41). La media de edad del primer 

grupo es de 36,78 años, la del segundo de 36,90 años. Ambos grupos 

presentan además características semejantes desde el punto de vista 

sociodemográfico.  Se han aplicado los siguientes instrumentos: Cuestionario 

de Agresión (CDA) de Buss y Perry, Cuestionario de Ansiedad-Estado Rasgo 

de Spielberger (STAI), Inventario de Pensamientos sobre la Mujer y el Uso de la 

Violencia de Echeburúa y Escala de Deseabilidad Social de Marlowe y 

Crowe (SDS). Al grupo de presos, los instrumentos se le administraron 

colectivamente en la Institución Penitenciaria, estando un evaluador 

presente en todo momento. El grupo de hombres no reclusos realizó las 

pruebas del estudio individualmente en su domicilio, sin contar con la 

presencia de ningún evaluador; recibieron las instrucciones para la 

realización de los distintos instrumentos en el momento de la entrega de 

éstos.  

Resultados y Discusión: Cuando se tiene en cuenta el nivel de deseabilidad 

social de los participantes en el estudio, los resultados muestran la existencia 

de mayores niveles de ansiedad rasgo, ansiedad estado, ira y agresión en 

general en los reclusos condenados por violencia de género.  Cuando se 

evalúan las relaciones existentes entre las variables incluidas en el estudio, 

tanto en los reclusos condenados por violencia de género, como en los no 

reclusos, se han encontrado: 1) relaciones positivas entre el nivel de ansiedad 

estado y ansiedad rasgo con respecto al nivel de ira. 2) relaciones positivas 



 

   

entre el nivel de agresión en general y el nivel de ira con respecto a los 

pensamientos negativos sobre la mujer.  A partir de los resultados obtenidos 

en el presente estudio se podrían establecer nuevos elementos emocionales 

que contribuirían a la definición de la personalidad de los hombres violentos 

con su pareja. Esto conocimiento podrá ayudar al diseño de mejores 

programas de tratamiento de los agresores.  

Palabras clave: Maltratadores, violencia de género, ansiedad, ira, 

pensamientos distorsionados 
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TRATAMIENTO DE UN CASO DE BULIMIA: OBJETIVOS Y TÉCNICAS DE 

TRATAMIENTO 

M. Garcia Moreno 

Universidad Catolica de Valencia 

Se presenta la intervención en un caso de trastorno de conducta alimentaria 

por bulimia nerviosa (BN) de tipo purgativo. La paciente es una mujer de 18 

años, con una historia clínica previa de anorexia nerviosa, sufrida hace 

cuatro años, por la que recibió tratamiento psicológico durante 3 meses, sin 

resultados satisfactorios. Actualmente, presenta atracones recurrentes y 

conductas compensatorias inapropiadas (provocación de vómitos, ayuno 

estricto y ejercicio físico excesivo). Su vida cotidiana y sus relaciones con los 

demás aparecen influidas por distorsiones de la imagen corporal. Tiene 

dificultades para el control de los impulsos y el manejo de emociones. Así, 

con cierta frecuencia recurre al consumo de alcohol, de modo moderado, 

como mecanismo de escape ante su obsesión por la comida; y 

esporádicamente se provoca autolesiones, con el mismo fin. No muestra 

motivación alguna por actividades de tipo intelectual, ni interés por ninguna 

otra actividad, evitando aquellas que anteriormente le atraían. El 

tratamiento, de carácter cognitivo conductual, aborda los siguientes 

objetivos: eliminar los atracones y conductas compensatorias, generar 

hábitos de comida y control de peso adecuados, establecer una imagen 

corporal realista, controlar los impulsos, manejar las emociones y generar 

nuevos intereses y objetivos de vida. Para conseguir esto, se comienza por la 

creación de una relación terapéutica adecuada y se pone en marcha un 

procedimiento de reestructuración cognitiva sobre aquellos pensamientos, 

creencias y valores que mantienen el problema (modelo de Fairburn), 

incluyendo: (1) información sobre la BN y sus consecuencias, sobre la 

necesidad de seguir una dieta no-restrictiva, de eliminar por fases las distintas 

conductas compensatorias, mejorar las actitudes ante la comida sana, 

implementar técnicas de autocontrol hacia la ingesta, así como sobre la 

importancia de aprender a manejar las emociones y los impulsos; (2) 

autoregistro de comidas, peso, atracones y estados emocionales; (3) 

modificación de sesgos cognitivos, creencias irracionales y pensamientos 

negativos sobre la figura corporal, el papel de las conductas 

compensatorias,  las consecuencias de los atracones, o las amenazas 

emocionales y sociales; (4) entrenamiento en manejo de las emociones y 

autocontrol de la ingesta, las conductas compensatorias o sobre los impulsos, 

mediante autoobservación, control de estímulos, uso de conductas 

alternativas y autorefuerzo; y (5) persuasión a lo largo del proceso (usando la 

argumentación y la contrastación con la realidad) acerca de la utilidad del 



 

   

cambio, así como sobre la necesidad de su cooperación. Para conseguir los 

cambios conductuales se usan las tareas para casa, utilizándose los principios 

de aproximaciones sucesivas hacia el objetivo, refuerzo por los éxitos 

alcanzados y aprendizaje de reacciones adaptativas ante los resultados 

negativos. Además, se abordan aquellas áreas problemáticas asociadas a la 

BN, tales como autoestima, estilos de afrontamiento, resolución de 

problemas, o dificultades en la interacción social. Por último, se lleva a cabo 

un entrenamiento en prevención de recaídas. 

Palabras clave: Bulimia, atracones, vomitos, dieta restrictiva, imagen corporal, 

control de impulsos 
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ACOSO Y CONDUCTAS VIOLENTAS ENTRE ESCOLARES: EL PAPEL DE LAS NUEVAS 

TECNOLOGÍAS Y CONSECUENCIAS EN VÍCTIMAS Y AGRESORES 

M.A. García Rico, A.J, Martínez Rodríguez y M.J. Ávila Zarco 

Instituto de Medicina Legal de Albacete, Cuenca y Guadalajara. 

Subdirección General de Cuenca. Hospital Virgen de la Luz de Cuenca 

La proliferación de las nuevas tecnologías de la información y la 

comunicación (NTICs) han favorecido la aparición de una nueva forma de 

acoso entre escolares.  

El uso de las nuevas tecnologías por parte de los más pequeños ha generado 

la presencia de conductas violentas entre escolares llevadas a cabo, 

especialmente, mediante el empleo de Internet y la telefonía móvil (Noret y 

Rivers, 2006). Se trata de conductas que implican un abuso de poder, 

intimidación, exclusión, acoso, amenaza, malos tratos físicos, psicológicos o 

relacionales y que cursa con daño a la víctima e impunidad para el agresor, 

derivado del anonimato que conceden las NTICs. Se trata de una nueva 

forma de "Bullying" que se ha etiquetado bajo el epígrafe de "Acoso 

cibernético" o "Cyberbullying" (Smith, 2006; Slonje, 2008). 

El "Cyberbullying" es el viejo fenómeno de la violencia interpersonal entre 

iguales, para el que se usan las nuevas competencias y habilidades juveniles 

en el dominio de las TICs (Díaz-Aguado, 2005). Antes, los escolares que eran 

acosados mediante conductas de "Bullying" por otros escolares, se sentían "a 

salvo" al llegar a sus casas, ya que ello suponía evitar estar en contacto 

directo con el agresor. En el caso del "Cyberbullying", la víctima no logra 

sentirse segura ni permaneciendo en su propio hogar, ya que las conductas 

acosadoras continúan manteniéndose si el teléfono móvil está encendido o 

el ordenador está conectado a internet, recogiéndose en la literatura 

científica la presencia de manifestaciones depresivas e indefensión en 

escolares víctimas de este tipo de conductas (Roland, 2002; Baldry , 

2004).Uno de los aspectos más preocupantes de esta nueva forma de acoso 

entre escolares es el anonimato con el que se llevan a cabo las conductas 

violentas y la ausencia de feedback entre víctima y agresor de tal forma que 

éste no puede vivenciar directamente las reacciones emocionales que su 

conducta tiene en la víctima (McKenna y Bargh, 2000; Ortega y cols., 2008). 

Palabras clave: acoso escolar, cyberbullying, violencia interpersonal, NTICs 
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EMOCIONES Y EMBARAZO: DESCRIPCIÓN DEL PAPEL DE LA ANSIEDAD EN LA 

GESTANTE Y POSIBLES EFECTOS EN EL RECIÉN NACIDO 

M.A. García Rico, A.J. Martínez Rodríguez, S.M. Ulla Díez, J.M. Latorre Postigo y 

C. Martínez Real 

Instituto de Medicina Legal de Albacete, Cuenca y Guadalajara. Hospital 

Virgen de la Luz de Cuenca. Universidad de Castilla-La Mancha 

La ansiedad es una reacción emocional universal que suele aparecer 

cuando se valora la presencia de elementos amenazantes para la propia 

existencia o para la de aquellas personas que son significativas, pudiendo 

emerger a lo largo de la vida en diferentes situaciones. 

La gestante no es ajena a presentar alteraciones psicopatológicas, no siendo 

infrecuente su presencia, ya sea por primera vez o de forma previa al 

embarazo. Revisando la bibliografía, y concretamente en el caso de la 

ansiedad, la elevada prevalencia en la población general sitúa a los 

trastornos de ansiedad entre los cuadros psicopatológicos más frecuentes, 

junto con los trastornos depresivos. De hecho, se estima que al menos una de 

cada cinco gestantes presentará en mayor o menor grado algún tipo de 

psicopatología, especialmente aquella relacionada con la depresión o la 

ansiedad (Andersson et al., 2003; Heron et al., 2004; Bowen y Muhajarine, 

2006; O´Keane y Marsh, 2007; Tam y Cheng, 2007).  

Diversos estudios han constatado que los trastornos de ansiedad pueden 

aparecer o incluso incrementarse durante el embarazo y el postparto (Hollins, 

2007; Markus y Miller, 2009; Buss et al., 2010). Así, la ansiedad durante el 

embarazo ha sido ampliamente estudiada, existiendo autores que han 

definido la ansiedad gestacional como un síndrome específico, sin que exista 

unanimidad en dicha consideración (Levin, 1991; Huizink et al., 2004). 

Por otro lado, existen datos que sugieren que niveles elevados de ansiedad 

durante el embarazo podrían comportarse como factor de riesgo para el 

desarrollo de otros trastornos, como la depresión puerperal, así como tener 

influencia en el futuro desarrollo del comportamiento del recién nacido 

(Glover y O´Connor, 2002; Sutter-Dallay et al., 2004; Breitkopf et al., 2007; 

Caputo y Bordin, 2007; Vythilingum, 2008). 

Estos datos reflejan el indudable interés que genera el estudio del estado 

emocional de la embarazada y su posible repercusión sobre el curso de la 

gestación, el parto y el desarrollo posterior del recién nacido. El presente 

estudio tiene por objeto evaluar el nivel de ansiedad en el embarazo en 

mujeres que se encuentran en el tercer trimestre de la gestación. Se estudia 



 

   

tanto la ansiedad estado (nivel de ansiedad en un momento concreto) 

como la ansiedad rasgo (tendencia a mostrar respuestas de ansiedad en la 

vida cotidiana), analizando la relación existente entre riesgo gestacional y 

niveles de ansiedad maternos. 

Palabras clave: embarazo, ansiedad estado, ansiedad rasgo, riesgo 

gestacional 
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CARACTERÍSTICAS DE UNA QUEMADURA COMO FACTOR PRONÓSTICO DEL 

ESTRÉS 

A. Giannoni Pastor, S.G. Fidel Kinori, R. Tasqué Cebrián, J. Argüello Alonso, F. 

Eiroá Orosa y M. Casas Brugué 

Servicio de Psiquiatría. Hospital Universitario Vall d\'Hebron (Barcelona) 

En diferentes estudios se ha observado signos de estrés en pacientes 

ingresados por quemaduras. En esta población, el estrés agudo aumenta 

significativamente las posibilidades de desarrollar Trastorno por Estrés 

Postraumático (TEPT), (Difede et al., 2002) y las condiciones en las que se 

produce la quemadura puede afectar la percepción de lo pasado y sus 

consecuencias psicopatológicas (Noronha et al, 2007).  

El objetivo de este trabajo es valorar si las características específicas de la 

quemadura tienen también relación con síntomas de estrés.  

El estudio incluye una muestra n= 79 pacientes, (61 hombres y 18 mujeres), 

ingresados en la Unidad Especializada de Quemados (UEQ), evaluados con 

la Escala de Impacto del Evento (IES-r), en 6 mediciones consecutivas, entre 

la 1 y las 24 semanas tras la quemadura. Como medidas de las 

características de la lesión, se registraron: el porcentaje de superficie 

quemada y el grado de profundidad.  

Los resultados mostraron que la variable que mejor predice el desarrollo de 

estrés es el sexo. Las mujeres muestran puntuaciones más elevadas que los 

hombres a lo largo de los seguimientos, aunque su descenso es más 

pronunciado.  

La superficie de quemadura y el grado de profundidad de ésta mostraron 

cierta influencia sobre el desarrollo de síntomas de estrés, aunque puntual (en 

los 21 y 30 días sobretodo) y muy poco consistente. 

La gravedad de las heridas parece no ser suficiente como predictor. Cada 

paciente responde de forma distinta y sería necesario estudiar más 

ampliamente todas las variables. 

Palabras clave: Quemadura, estrés, acontecimiento traumático 
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FIBROMIALGIA: PERFIL DE UNA ENFERMEDAD 

B. Gil Castillo e I. Dorado Urbistondo 

Universidad Complutense de Madrid. Centro de Psicología y Fisioterapia 

Ismael Dorado 

La Fibromialgia es un Síndrome de dolor generalizado, que se acompaña de 

cansancio permanente y trastorno del sueño y se caracteriza por la 

presencia de puntos álgidos musculares.  

La importancia social de esta enfermedad se amplía tan rápido como su 

desconocimiento y nos basta buscar la palabra “Fibromialgia” en Internet 

para encontrar más de 8.000.000 de referencias. 

Afecta a un 2,37% de la población española, encontrando un hombre por 

cada 22 mujeres afectadas (Valverde, M., Juan, A., Rivas, B., Carmona L.; 

2001). 

La edad de aparición más frecuente se encuentra entre los 40-50 años 

asociándose a la misma otro tipo de factores como Hipertensión, 

Hipercolesterolemia y Depresión (Castilla, A. 2007). 

El dolor como elemento distorsionador de la salud psico-física del paciente es 

considerado en la evaluación del mismo (Ferrer, González-Barrón y 

Manassero. 1993), pero igualmente deben ser considerado las emociones 

negativas, y en particular, ansiedad y depresión (Pérez-Pareja, Borrás, Palmer, 

Sesé, Molina y Gonzalvo, 2004; Gil Castillo, 2008) que suelen preceder o 

acompañar a la Fibromialgia no constituyendo un factor de la propia 

etiología del síndrome. 

En el presente trabajo se evalúa la incidencia de las emociones negativas 

buscando además, un rasgo explicativo sociológico que pudiera conducir a 

elaborar un perfil del paciente “tipo” de Fibromialgia, como base para 

adecuar los tratamientos al perfil multipluridisciplinar que requiere una 

enfermedad como la aquí estudiada dotada de una multiplicidad de 

facetas que deben ser abordadas en toda su extensión.  

Por otro lado, se aborda la incidencia del factor de sugestionabilidad como 

factor explicativo de personalidad y su importancia a la hora de planificar la 

terapia (Dorado, 2008). Estudios como los realizados por González-Ordi y 

Miguel-Tobal (1999) muestran que los individuos más sugestionables 

presentarían una mayor tendencia a la preocupación excesiva por sus 

propias funciones corporales y cambios psicofisiológicos mostrando además 

un mayor nivel de ansiedad (González-Ordi, 1994). 

Palabras clave: Fibromialgia, ansiedad, depresión, emociones negativas, 

sugestionabilidad 
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RESULTADOS DE LA EVALUACIÓN DEL SÍNDROME DE BURNOUT, PERCEPCIÓN Y 

MODOS DE AFRONTAMIENTO DE ESTRÉS Y DE LOS RIESGOS DE PATOLOGÍAS 

PSIQUIÁTRICA 

R. Gómez del Amo, E. Guerrero Barona, E. García-Bahamonde Sánchez, A. 

Caballero Carrasco, J. Marredo Rosa y M. Blázquez Alonso 

Universidad de Extremadura 

En este trabajo se presentan los resultados obtenidos en una muestra de 

profesores no universitarios, tras la evaluación del síndrome de burnout, la 

percepción y los modos del afrontamiento del estrés y la vulnerabilidad al 

padecimiento de trastornos mentales. 

La muestra está compuesta por 152 docentes no universitarios. El 78,15% son 

mujeres, con una edad media de 35 años. Un 29,6% son de secundaria, el 

22,4% son maestros/as de EP, el 11,8% son de EI y el 11,2% ocupan cargos de 

gestión. Se han empleado como instrumentos de evaluación el inventario de 

burnout de Maslach (Maslach y Jackson, 1986) y utilizamos la adaptación 

española de Seisdedos (1997), el cuestionario de modos de afrontamiento de 

Folkman y Lazarus (1988) (WCQ) el cuestionario de Salud General de 

Goldberg (GHQ-12). Algunos resultados constatan un grado medio de 

burnout similar al obtenido en otros trabajos con muestras de orientadores y 

profesores universitarios extremeños. Sin embargo, destacamos que nuestra 

muestra registra un mayor agotamiento y cansancio emocional. El 42,1% de 

la muestra tiene riesgos de patología psiquiátrica, un mal estado de salud, 

mientras que un 57,9% de la muestra no parece ser vulnerable a problemas 

mentales.  

El profesorado que mayor grado de estrés emplea la Huida y Evitación 

(estrategias pasivas), como estrategias de afrontamiento. Además, la 

vulnerabilidad a patologías psiquiátricas está significativamente relacionada 

con un mayor nivel de estrés percibido. 

Palabras clave: burnout, estrés, profesorado, patologías psiquiátricas 
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¿ES POSIBLE PREVENIR y TRATAR EL BURNOUT EN LOS PROFESIONALES 

SANITARIOS?. 

T. Gómez Gascón, C. Martínez García-Olalla, J. Martín Fernández, J. Mingote 

Adán, V. López Agrelo, M. Beamud Lagos y F. López López 

Atención Primaria (Madrid) 

El objetivo de este trabajo es evaluar la efectividad de dos intervenciones 

dirigidas al manejo del estrés en profesionales sanitarios con burnout. 

MATERIAL Y MÉTODO: Ensayo clínico controlado y aleatorizado, con enfoque 

pragmático. Se establecen dos grupos de intervención (diferente en cada 

caso) y un grupo control idénticos en todas las características sometidas a 

estudio (de julio de 2005 a septiembre de 2006).      

ÁMBITO Y SUJETOS DE ESTUDIO: los 38 centros de salud del Área 11 de Madrid. 

Se seleccionó un subgrupo  de trabajadores de atención primaria  en función 

de los resultados obtenidos en los cuestionarios de Maslach  y Goldberg. 

Cumplimentación de esos cuestionarios y el CVP-35 al inicio y tras doce 

meses. 73 sujetos en  intervención y 76 en control. 

INSTRUMENTOS DE MEDIDA: Cuestionario CVP- 35. Maslach Burnout Inventory. 

Goldberg GHQ-28.  

ANÁLISIS: Se comparan cambios promedio en los dos grupos de intervención 

con el grupo control, en base a la intención de tratar, mediante puntuación 

obtenida en MBI, en CVP-35 y en Goldberg 

RESULTADOS: 

Comparación entre grupos Intervención/ No intervención: 

El Goldberg total y el Cansancio Emocional tienen una mejoría que queda al 

borde de la significación. La despersonalización muestra una tendencia a la 

mejora, aunque lejos de la significación (p= 0.33). La realización personal 

mejora de forma marcada. 

CONCLUSIONES: Es imprescindible un plan de acción para controlar la alta 

prevalencia de burnout en los sanitarios. Hay intervenciones a nivel de 

técnicas de afrontamiento del estrés que pueden contribuir a prevenir y 

tratar a los profesionales sanitarios con burnout.  

Palabras clave: Burnout. Profesionales sanitarios. Atención Primaria. 

Intervención. 
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REVISIÓN SISTEMÁTICA SOBRE LA EFICACIA DEL TRATAMIENTO COGNITIVO-

CONDUCTUAL EN LA FOBIA SOCIAL 

N. Gómez Pinilla y C.M. Wood 

Universidad Complutense de Madrid 

La fobia social es el tercer trastorno psicológico con mayores tasas de 

prevalencia, tras la depresión y la dependencia del alcohol (American 

Psychiatric Association, 2000). Este tipo de trastorno implica en la vida del 

paciente una serie de síntomas cognitivos, fisiológicos y emocionales que 

limitan su capacidad funcional en diversos ámbitos de la vida cotidiana, lo 

que puede resultar altamente incapacitante a nivel social, laboral y familiar. 

Hasta hace menos de veinte años el tratamiento de primera elección para la 

fobia social era la exposición y el entrenamiento en habilidades sociales 

pero, gracias a las aportaciones de modelos y tratamientos de orientación 

más cognitiva, el abordaje terapéutico está cambiando. En el presente 

trabajo se pretende realizar una revisión sistemática sobre los artículos 

científicos publicados en lengua inglesa y castellana, acerca de la eficacia 

de la terapia cognitivo-conductual (CBT) en pacientes con fobia social. Los 

resultados indican que, en términos globales, el tratamiento cognitivo-

conductual es claramente eficaz en la fobia social, tanto en terapia 

individual como en grupo. 

Palabras clave: ansiedad, fobia social, miedo social, terapia cognitivo-

conductual 
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FOBIA SOCIAL Y CONSUMO DE ALCOHOL: UNA REVISIÓN 

N. Gómez Pinilla y C.M. Wood 

Universidad Complutense de Madrid 

La fobia social es uno de los trastornos de ansiedad más comunes, situándose 

la prevalencia vida aproximadamente entre el 3 y 13% y con una edad de 

inicio de las más tempranas (Kessler, Berglund, Demler, Jin & Walters, 2005). 

Con el paso del tiempo suele cronificarse y las consecuencias que puede 

generar en el proceso de adaptación de las personas que lo sufren son 

graves y variadas. Suele presentar una elevada comorbilidad con otros 

trastornos de ansiedad, del estado de ánimo y por consumo de alcohol. El 

objetivo del presente estudio es analizar la literatura científica publicada 

acerca de la relación existente entre la fobia social y los trastornos por 

consumo de alcohol. Se resumen los resultados encontrados, se comentan las 

relaciones causales que parecen existir entre ambos trastornos, según los 

modelos teóricos que cuentan con mayor respaldo empírico, así como las 

tasas de prevalencia y los factores de riesgo que favorecen su aparición y 

mantenimiento. Se argumenta la utilidad de dotar a los pacientes de 

adecuadas estrategias de afrontamiento dentro de un abordaje con 

orientación cognitivo-conductual. 

Palabras clave: ansiedad, fobia social, trastorno por consumo de alcohol, 

afrontamiento 



SEAS-2010 Libro de Resúmenes Pág. - 130 - 

 

   

AFRONTAMIENTO EN VÍCTIMAS DE UN ACCIDENTE LABORAL GRAVE 

M.J. Gómez Romero 

Egarsat, Mutua de Accidentes de Trabajo de la Seguridad Social núm. 276 

Sufrir un accidente laboral grave es un suceso inesperado, súbito e 

involuntario, que amenaza el bienestar físico y psicológico de la persona, así 

como su curso vital, en especial cuando las secuelas del mismo son 

extremadamente graves. Los accidentes laborales de carácter grave son 

una de las principales causas de jubilación forzosa, cuyas consecuencias 

trascienden a la propia victima, a sus roles profesionales, personales y 

familiares, afectando a su estructura familiar y social.  

Las victimas padecen un amplio abanico de emociones, relacionadas tanto 

con las secuelas físicas como con las consecuencias futuras que tal 

accidente puede ocasionarle, influyendo, en muchas ocasiones, en las 

estrategias de afrontamiento empleadas, en su adaptación a la nueva 

realidad y en su bienestar.  

El objetivo del presente trabajo consiste en analizar las estrategias de 

afrontamiento utilizadas por diversas victimas de accidentes laborales graves 

que conllevan secuelas físicas y que son atendidas en la unidad de 

Psicología de la mutua de accidente de trabajo Egarsat, y como dichas 

estrategias facilitan o dificultan la adaptación a la nueva realidad, así como 

las variables que pueden incidir en las mismas. 

El conocimiento de los factores que inciden en las estrategias de 

afrontamiento de las personas que han padecido un accidente laboral 

grave es necesario para poder ayudarlas en su proceso de adaptación a la 

nueva realidad dotándoles de recursos y habilidades para afrontar con 

mayor eficacia su situación y disminuyendo el impacto de las secuelas 

emocionales.  

Palabras clave: accidente laboral grave, estrategias de afrontamiento, 

recuperación, adaptación 
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ESTILO ATRIBUCIONALY ANSIEDAD INFANTO-JUVENIL 

M.J. González Calderon, V. del Barrio y I. Baile Ayensa 

Universidad a Distancia de Madrid, UDIMA. Universidad Nacional de 

Educación a Distancia, UNED 

El objetivo de este estudio es comprobar el estilo atribucional que caracteriza 

a niños y adolescentes que presentan altos niveles de ansiedad respecto de 

las tres dimensiones clásicas: Internalidad-Externalidad, Estabilidad-

Inestabilidad y Globalidad-Especificidad. 

1024 sujetos participaron en el estudio, con edades comprendidas entre los 

10 y los 17 años. Para evaluar la sintomatología de ansiedad se empleó el 

Cuestionario de Autoevaluación Ansiedad Estado- Rasgo en Niños (STAIC; 

Spielberger, 1970) y para estudiar el estilo atribucional el instrumento The 

Children's Attributional Style Questionnaire (CASQ; Kaslow, Tanenbaum & 

Seligman, 1978). 

En la comunicación se presentarán los principales resultados obtenidos y se 

discutirán las implicaciones prácticas de los mismos. 

Palabras clave: Ansiedad, Estilo atribucional, Niños 
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MALTRATO FAMILIAR Y POR IGUALES COMO ANTECEDENTES DE ESQUEMAS 

ASOCIADOS A LA DEPRESION EN ADOLESCENTES 

Z. González Díez, E. Calvete, M. Cámara, A. Estévez, B. Hankin, E. Mateos, P. 

Padilla, A. Plágaro, I. Orue y L. Villardón 

Universidad de Deusto (Bilbao) 

El modelo de Terapia Centrada en los Esquemas (Young et al., 1999) propone 

la existencia de esquemas disfuncionales tempranos que aumentarían el 

riesgo de problemas de salud mental. De acuerdo con este modelo tanto las 

experiencias familiares tempranas como otras experiencias estresantes 

durante la adolescencia pueden conducir al desarrollo de estos esquemas. 

Este estudio evaluó si el maltrato psicológico en la familia y el bullying se 

asociaban a esquemas relacionados con la depresión. Con este fin 

participaron 1350 adolescentes de edades comprendidas entre los 13 y 18 

años de numerosos centros escolares. Los adolescentes completaron 

medidas de maltrato psicológico en la familia, bullying, esquemas (Schema 

Questionnaire, Young, 1990) y síntomas de depresión. Los resultados 

mostraron que las experiencias de maltrato familiar y bullying se asociaban 

esquemas disfuncionales como imperfección, fracaso, vulnerabilidad y 

maltrato, y que estos esquemas, a su vez, se asociaban a los síntomas de 

depresión. De esta manera los resultados son coherentes con el modelo de la 

Terapia Centrada en los Esquemas, y aporta nueva evidencia acerca de los 

mecanismos a través de los cuales se desarrolla la depresión en la 

adolescencia. 

Palabras clave: Terapia centrada en los esquemas, depresión, adolescentes 
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BIENESTAR HEDÓNICO Y EUDAIMÓNICO: UN ANÁLISIS TRANSCULTURAL 

V. González Herero 

Universidad de Málaga 

Este estudio tiene por objetivo examinar si existen diferencias en los niveles de 

bienestar hedónico y eudaimónico en universitarios de distintas ciudades 

europeas: Málaga y Róterdam. Del total de la muestra (166 estudiantes: 105 

mujeres y 61 hombres), 88 sujetos se hallaban estudiando en la Universidad 

Erasmus de Róterdam, Departamento de Ciencias Sociales, y 78 en la 

Facultad de Psicología de la Universidad de Málaga. El rango de edad 

estaba comprendido entre los 18 y 31 años (edad media = 20.82, DT = 2.68). 

Los instrumentos utilizados han sido los siguientes: para evaluar el índice de 

bienestar hedónico, se ha utilizado la Escala de Satisfacción Vital (SWLS: 

Diener, Emmons, Larsen y Griffin, 1985) y las Escalas de Afecto Positivo y 

Afecto Negativo (Mroczek y Kolarz, 1998); mientras que el bienestar 

eudaimónico ha sido evaluado con la Escala Eudemon de Bienestar Personal 

(EBP: Fierro y Rando, 2007). Los resultados de los análisis de varianza revelaron 

que no existían diferencias significativas en los niveles de bienestar, hedónico 

y eudaimónico, ni con respecto al género ni en función de la ciudad donde 

fueron seleccionados los estudiantes. Finalmente, se discuten las 

implicaciones de estos hallazgos. 

Palabras clave: bienestar hedónico, bienestar eudaimónico, factores 

sociodemográficos 
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MSCEIT Y TEST DE LOS OJOS: VALIDEZ CONVERGENTE EN UNA MUESTRA DE 

ESTUDIANTES UNIVERSITARIOS 

V. González Herero, R. Castillo, P. Rueda y P. Fernández- Berrocal 

Universidad de Málaga 

El objetivo del presente estudio fue examinar las relaciones conceptuales y 

empíricas entre dos medidas de ejecución de Inteligencia Emocional, 

(MSCEIT y Test de los Ojos) en una muestra española de estudiantes 

universitarios. Las medidas utilizadas fueron  el MSCEIT (Fernández-Berrocal, y 

Extremera, 2009) y el Test de los Ojos, (Baron-Cohen, 2000). Además, se 

clasificaron los ítems de este último test, según su valencia, en positiva, 

negativa y neutra (Harkness et al., 2005). La muestra estaba compuesta por 

514 estudiantes universitarios (406 mujeres y 108 hombres), con una edad 

media de 21 años (DT= 4.44). Los resultados mostraron relaciones positivas 

significativas entre todas las dimensiones del MSCEIT  (Percepción, 

Facilitación, Comprensión, Manejo emocional) y las tres categorías 

emocionales del Test de los Ojos. En conclusión, nuestros resultados aportan 

evidencias acerca de la validez convergente de las dos medidas de 

ejecución utilizadas para evaluar la Inteligencia Emocional. 

Palabras clave: Inteligencia Emocional, Test de los Ojos, MSCEIT, validez 

convergente. 



SEAS-2010 Libro de Resúmenes Pág. - 135 - 

 

   

PRÁCTICA DE ACTIVIDAD FÍSICA COMO COMPLEMENTO DEL PROCESO 

TERAPÉUTICO DEL PACIENTE CON FIBROMIALGIA. BÚSQUEDA DEL CONTROL DEL 

DOLOR 

J. González Hernández, E.J. Garcés de los Fayos Ruiz y J.A. Bonillo Fernández 

Universidad de Murcia. Asociación Fibromialgia Castilla La Mancha 

Durante algún tiempo, se llegó a pensar que el ejercicio era una causa 

contribuyente a la fibromialgia, pero actualmente se recomienda cada vez 

más a los pacientes la práctica continuada de actividad física adaptada 

como parte del tratamiento. Los casos de fibromialgia representan hasta el 

15,7% de las consultas en contextos clínicos, siendo la mayor parte de las 

personas afectadas mujeres en edad laboral. El 46,8% de estos pacientes 

pierde su empleo a causa de la enfermedad, y su situación implica costes 

económicos anuales que duplican los de un paciente típico. La génesis de la 

fibromialgia no se conoce con precisión, aunque existe un amplio consenso 

respecto a la contribución de múltiples factores, entre ellos factores 

psicológicos. En la literatura científica sobre el control la ofrecería la 

diferenciación entre control objetivo (condiciones objetivas de control 

presentes en la situación) y subjetivo (creencias individuales sobre la 

posibilidad de control); es por ello que, a través de la práctica de actividad 

física como complemento de los tratamientos psicológicos y/ó 

farmacológicos para el dolor, se consiga esa percepción del control de la 

propia sintomatología fibromiálgica. Se presenta aquí un trabajo con grupo 

experimental (práctica de actividad física) y control (no actividad física) 

sobre pacientes siempre con atención psicológica. 

Palabras clave: actividad física, fibromialgia, autoconcepto, control del 

dolor. 
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BIENESTAR DE LOS PROFESIONALES EN EL ÁMBITO DE LA ATENCIÓN AL FINAL DE 

LA VIDA 

P. González-Olmedo, C. Ochoa, F. Gil y J. Maté 

Instituto Catalán de Oncología. Hospital Duran y Reynals 

Objetivo: La revisión de la literatura en relación al síndrome de Burnout  

muestra una menor afectación en los profesionales de cuidados paliativos 

que en profesionales del ámbito  sanitario en general. Los resultados de un 

estudio cualitativo analizan las respuestas de los profesionales sobre la 

percepción de factores de benesatrdad laboral.  

Metodo: Revisión de la literatura sobre el síndrome de burnout en 

profesionales del ámbito sanitario. Entrevista semi-estructurada a 

profesionales del servicio de oncología y paliativos del Hospital Duran y 

Reynals de Hospitalet.   

Resultado: Se analizan las respuestas de ambos colectivos en base a factores 

de diferente nivel: profesionales, equipos y organización.   

Palabras clave: Bienestar laboral, personal sanitario, atención al fianl de la 

vida. 
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ESTRÉS ACULTURATIVO COMO FACTOR DE RIESGO PSICOSOCIAL EN EL ÁMBITO 

LABORAL 

A. Gruia, M. Durán Pulido, J. Marin García y L. Luceño Moreno 

Universidad Complutense de Madrid 

Muchas investigaciones han estudiado el proceso migratorio como una 

posible fuente de estrés, identificando una serie de estresores específicos. No 

obstante, existen pocos datos sobre la  contextualización  del estrés 

aculturativo en el ámbito laboral. Este poster presenta los resultados que 

analizan el estrés acuturativo como un posible factor de riesgo psicosocial en 

el entorno de trabajo / profesional.  

Se evaluaron a 45 inmigrantes de origen rumano aplicándoles los siguientes 

instrumentos: Barcelona Immigration Stress Scale (BISS),  Cuestionario sobre 

Estrategias y Actitudes de Aculturación , DECORE y Cuestionario de Salud 

General de Goldberg (GHQ-28).  

Los resultados señalan que existe relación entre sufrir altos niveles de estrés 

aculturativo y  tener una puntuación alta en el Índice Global de Riesgo 

Psicosocial (Decore). Por otra parte, el estrés percibido en el ámbito 

tecnológico y laboral cambia en función de la estrategia de aculturación 

adoptada. La sintomatología más presente es la ansiedad. 

Las personas inmigrantes que presentan síntomas relacionados con el estrés 

aculturativo  se encuentran más expuestas a las enfermedades causadas por 

los riesgos psicosociales en el entorno de trabajo. Es necesario llevar a cabo 

más investigaciones que estudien la aculturalidad y sus efectos con respecto 

al ámbito profesional. 

Palabras clave: estres aculturativo, decore, riesgos psicosociales, estrategias 

de afrontamiento, aculturacion 
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INTERVENCION EN DISFUNCIONES SEXUALES 

M. Guigou Navas, T. Díaz García y J. Capafons Bonet 

Instituto Fénix de Psicología (Tenerife). Universidad de La Laguna 

Se presenta un modelo de intervencion psicologica en las disfunciones 

sexuales basada en una concepcion evolucionista de la sexualidad 

masculina y femenina. Los programas de intervencion contienen 

psicoeducacion (anatomia, respuesta sexual humana), reestructuracion 

cognitiva (mitos, vision evolutiva de la sexualidad), moldeamiento y practica 

guiada. Se presenta estudios de caso que ilustran esta nueva concepcion 

terapeutica. 

Palabras clave: disfuncion sexual terapia psicologica 
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TRATAMIENTO DEL TRASTORNO POR ESTRÉS POSTRAUMÁTICO APOYADO EN  

NUEVAS TECNOLÓGÍAS 

V. Guillén Botella, R.M. Baños Rivera y C. Botella Arbona 

Universidad de Zaragoza 

En los últimos años se han producido enormes progresos en el ámbito de los 

tratamientos psicológicos y disponemos de numerosos tratamientos “basados 

en la evidencia” (Task Force on Promotion and Dissemination of Psychological 

Procedures, 1995). Por otra parte, la Realidad Virtual (RV) ha demostrado 

eficacia en el tratamiento de distintos trastornos. Distintos estudios han 

mostrado su eficacia, sin embargo, aún queda mucho por hacer en relación 

a su eficiencia. Por ello, una línea de trabajo que consideramos muy fructífera 

es analizar si las técnicas de RV pueden contribuir a mejorar la eficiencia 

aquellos procedimientos que ya están establecidos como tratamientos 

eficaces  

Existen ambientes virtuales eficaces para el tratamiento de pacientes que 

han padecido diferentes acontecimientos traumáticos: víctimas de la guerra 

del Vietnam (Rothbaum, et al., 2001), del 11 de Septiembre (Difede & 

Hoffman, 2002), de la guerra de Iraq (Rizzo et al, 2004), o de accidentes de 

coches (Walshe et al., 2003). Sin embargo, esta lógica tiene limitaciones 

importantes ya que es necesario contar con diversos ambientes virtuales para 

tratar diferentes situaciones “traumáticas”. Con el fin de superar estas 

limitaciones, hemos trabajado desde una óptica diferente, y en vez de 

“desarrollar” diferentes mundos virtuales específicos para cada problema, 

hemos diseñado un sistema de RV versátil que puede ser útil para el 

tratamiento de diferentes problemas. Se trata de un dispositivo adaptable 

(“adaptive display”) denominado “El mundo de EMMA”. Este sistema es 

capaz de adaptase de un modo dinámico a las necesidades de cada 

persona, independientemente del tipo de acontecimiento traumático que se 

haya sufrido.  

El objetivo de este trabajo es someter a prueba la utilidad del Mundo de 

Emma para mejorar la eficacia y la eficiencia de los actuales programas de 

tratamiento psicológicos. para el Trastorno por Estrés Postraumático (TEPT). La 

muestra del estudio está formada por 13 participantes con el diagnóstico de 

TPEP. Se contó con dos condiciones experimentales: en una se aplica el 

protocolo de tratamiento psicológico tradicional y la otra condición de RV, 

en la que se aplicó el mismo protocolo de tratamiento psicológico apoyado 

por el Mundo de Emma. Se utiliza un diseño entre sujetos de medidas 

repetidas (antes del tratamiento, después del tratamiento y en los 



 

   

seguimientos) con asignación al azar. Para el tratamiento del TEPT se realizó 

una adaptación del programa de tratamiento de Foa y Rothbaum (1998).  

Los resultados obtenidos mostraron que ambas condiciones de tratamiento 

fueron eficaces, y que estas mejorías se mantenían a los 6 meses del 

seguimiento. Ahora bien, la condición de tratamiento que utilizó también el 

sistema de RV mejoraba significativamente más que la condición tradicional 

en los seguimientos. Por otro lado, se estudió la satisfacción con el 

tratamiento por parte de los participantes y en ambas condiciones fue muy 

elevada. Se observó una tendencia a una mayor satisfacción con el 

tratamiento que utilizó RV (no estadísticamente significativa). Por otro lado, la 

valoración de los tratamientos por parte de los terapeutas en ambas 

condiciones también fue muy positiva. Sin embargo, la condición que utiliza 

RV fue mucho mejor valorada por los terapeutas, la describieron como una 

herramienta más atractiva, que facilita el procesamiento tanto cognitivo 

como emocional y menos aversiva que el tratamiento tradicional. 

Palabras clave: estrés postraumático, tratamiento, realidad virtual, eficacia 
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ATENCIÓN A LAS CARAS CON EXPRESIÓN EMOCIONAL: EL PODER DE LA 

SONRISA 

M. Gutiérrez Calvo 

Universidad de la Laguna 

Las expresiones faciales emocionales informan del estado e intenciones de 

las personas. Tienen, además, una relevante función adaptativa: reflejan la 

ocurrencia de eventos importantes (buenos o malos) en el entorno de quien 

las manifiesta y orientan al observador sobre el modo adecuado de 

reaccionar (con aproximación o evitación). Los datos de investigación 

obtenidos mediante el registro de los movimientos oculares indican que: (a) 

en tareas de búsqueda visual, las caras alegres se detectan más 

rápidamente que el resto de las expresiones emocionales básicas (enfado, 

miedo, asco, tristeza, y sorpresa); (b) en tareas de reconocimiento, la 

identificación de la expresión de alegría se realiza más rápidamente que la 

de las otras expresiones emocionales; y (c) la zona de la boca de las caras 

alegres atrae la mirada más temprano que ninguna otra zona (incluyendo los 

ojos) y que ninguna otra área del resto de expresiones. Una cuestión 

importante es si el poder de atracción atencional de la sonrisa, así como su 

contribución a la ventaja en la detección y el reconocimiento de las caras 

alegres, son debidos a factores perceptivos o afectivos. 

Complementariamente, es también de gran interés determinar el curso 

temporal en el que extraemos afecto positivo de una sonrisa, en 

comparación con el momento en el que discriminamos los rasgos físicos que 

la acompañan. Finalmente, una cuestión de notable utilidad práctica en el 

mundo social se refiere al efecto que tiene en los observadores el fingimiento 

físico de una sonrisa únicamente en el área de la boca (es decir, mostrar los 

dientes curvando los extremos de los labios hacia arriba), sin acompañarla 

de modo coherente con otros rasgos faciales: ¿Produce también un efecto 

de atención selectiva, sesga en la interpretación de esa expresión como 

alegre, e incluso induce sentimien! tos posi tivos en los observadores? En esta 

conferencia, dichas cuestiones serán objeto de análisis a la luz de los datos 

de investigación. 

Palabras clave: emoción, caras, atención, sonrisa, movimientos oculares 
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EVALUACIÓN DE LA ANSIEDAD. VALIDACIÓN CONVERGENTE SOBRE UN 

ESTUDIO PRELIMINAR. 

G. Hernández Zamora, E. Olmedo Castejón, C. Torres García y J.I. Junco 

Universidad de La Laguna 

El presente trabajo trata de evaluar el constructo de ansiedad a partir de la 

formulación que Beck realiza de este concepto. Esto nos permitirá 

comprobar las propiedades del BAI (Beck Anxiety Invemtory) (Beck, Epstein, 

Brown y Steer, 1988) y la relación que presenta con otras escalas que evalúan 

asimismo ansiedad como son el SCL 90-R (Check List 90 R) (Derogatis, 1975 en 

la versión española de J.R. González de Rivera y C. de las Cuevas, 1988) y el 

DASS (Depression, anxiety, Stress Scale) (Lovibond y Lovibond, 1993). El estudio 

está realizado sobre población general con un rango de edad comprendido 

entre los 16 y 65 años y a partir de una muesdtra de 494 personas. Los 

resultados confirmarán la existencia de relaciones entre las tres escalas y 

entre cada uno de sus factores. 

Palabras clave: Ansiedad, Beck, Validez Convergente 
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INTERVENCIÓN COGNITIVO-CONDUCTUAL EN UN CASO DE OBESIDAD 

EXÓGENA CON ACTITUD NEGATIVA HACIA PADRES, PROFESORES Y COLEGIO 

L. Hernando Solé e I. Serrano Pintado 

Universidad de Salamanca 

Estudio de caso único en el que se ha llevado a cabo una intervención 

cognitivo-conductual con una niña de 10 años de edad, que llevaba dos 

acudiendo a consulta de endocrino como consecuencia del sobrepeso 

exógeno. Los resultados de las evaluaciones anteriores a la intervención 

mostraban  dificultades de relación con los padres; actitud negativa hacia el 

colegio y los profesores; sentido de incapacidad, locus de control y 

autoestima en situación de riesgo y déficit en habilidades sociales y liderazgo. 

El objetivo de la intervención fue modificar esas variables mediante el 

entrenamiento en habilidades sociales en la escuela y la familia, y 

procedimientos de desarrollo de autoestima de la niña. Se intervino a lo largo 

de 10 sesiones, a nivel individual y familiar. En la evaluación postintervención 

se observó que los niveles de autoestima, locus de control y sentido de 

incapacidad se encontraban en rango normal. Seguía manteniéndose la 

actitud negativa hacia el colegio y los profesores, y cierto grado de riesgo en 

relaciones con los padres. A los seis meses se llevó a cabo un seguimiento de 

los logros obtenidos, observando el mantenimiento del cambio producido. 

Palabras clave: Obesidad Infantil, Evaluación, Intervención Cognitivo-

Conductual, Seguimiento 
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INTERVENCION EN PADRES DE NIÑOS PREMATUROS 

M. Herrera Abreu, C. Sosa Castilla y J. Capafons Bonet 

Universidad de La Laguna 

Se presenta un programa de asesoramiento a padres de niños prematuros 

para  afrontar las emociones negativas que se generan en este contexto. Se 

trata de preparar a los padres para el afrontamiento a nivel psicológico de 

las noticias que les proporciona el equipo médico sobre el estado de salud 

de sus hijos (empeoramientos, déficits sensoriales e, incluso, muerte). Esta 

investigacion se ha llevado a cabo en la Unidad de Neonatología del 

Hospital Universitario de Canarias (Tenerife). el programa de intervencion 

psicologica consta de cinco sesiones de pequeño grupo (entre 2 y 4 padres) 

en las que se ha trabajado la incertidumbre y la ambigüedad y su estrecha 

relación con el estado emocional negativo.  El programa pretende 

incrementar las habilidades para el manejo de las emociones negativas más 

probables (miedo, rabia, tristeza e, incluso, culpa o vergüenza). 

Palabras clave: intervencion psicologica prematuro duelo estres 
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EL USO DE DISPOSITIVOS MÓVILES EN LA EVALUACIÓN DEL DOLOR CRÓNICO 

R. Herrero, J. Guixeres, D. Castilla, Y. Vizcaíno, A. García-Palacios y R. Baños 

Universitat Jaume I de Castellón 

La Fibromialgia es un síndrome de dolor crónico complejo que causa dolores 

generalizados y un profundo agotamiento. El American College of 

Rheumatology estableció en 1990 los criterios para el diagnóstico de esta 

enfermedad reumática. El dolor que sufren los pacientes con Fibromialgia es 

de tipo generalizado y con severidad variable. La Initiative on Methods, 

Measurement, and Pain Assessment in Clinical Trials (IMMPACT, Turk et al., 

2003) recomienda para una evaluación precisa del dolor que el paciente 

registre en diversos momentos del día los aspectos que se consideran más 

relevantes: intensidad de dolor, intensidad de fatiga y estado de ánimo. Esta 

evaluación diaria en diversos momentos se realiza mediante autorregistros en 

papel, lo que supone un esfuerzo considerable por parte del paciente.  

Nuestro objetivo en este estudio es poner a prueba una aplicación de 

evaluación diseñada para dispositivos móviles y compararla con la 

evaluación tradicional hecha a través de auto-registros. 

La muestra está compuesta por diez mujeres diagnosticadas de Fibromialgia 

(criterios ACR, 1990) que utilizarán ambos dispositivos de evaluación 

mediante un diseño intrasujeto contrabalanceado.  

Nuestra hipótesis es que el uso de dispositivos móviles mejorará la evaluación 

en comparación con el auto-registro, presentando una medida más fiable, 

un menor número de omisiones y una mayor facilidad y comodidad en su 

uso.  

Al mismo tiempo la evaluación en tiempo real permitirá el posterior desarrollo 

de Sistemas Inteligentes que actuarán en el ambiente natural del sujeto 

reaccionando ante las respuestas dadas por el mismo y proporcionando 

indicaciones terapéuticas para el manejo de los síntomas. 

Palabras clave: Evaluación - Nuevas tecnologías - Fibromialgia - Psicología de 

la Salud 
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APOYO ORGANIZACIONAL - PERCEPCIÓN DEL APOYO SOCIAL EN EL TRABAJO 

Y RELACIÓN CON DIFERENTES FACTORES 

C. Hurtado de Mendoza Sánchez, J. Martín y L. Luceño 

Universidad Complutense de Madrid 

Introducción: En la situación actual es muy importante estudiar variables que 

amortigüen  el estrés en el trabajo y establecer programas de mejora.  El 

apoyo social  protege frente al estrés laboral y se encuentra en el modo de 

relacionarse con los jefes y compañeros. Un  estereotipo de socialización ha 

identificado a la mujer en el trabajo como  más “relacional” y “emocional” y  

al hombre más “individualista e instrumental”.  El disponer de poco  apoyo 

social unido al rasgo de  ansiedad  incrementa el riesgo de tensión, que hace 

que  se perciba al entorno como más amenazante.  

Objetivos: Ver las relaciones existentes entre el apoyo social y distintas  

variables en el entorno laboral  de una muestra incidental. 

Hipótesis: La percepción del apoyo social en el trabajo  recibido de los jefes y 

compañeros está relacionada de forma positiva con la satisfacción en el 

mismo y de forma negativa con el estrés y ansiedad, existiendo diferencia 

entre hombres y mujeres.   

Método: En la muestra incidental estudiada hay trabajadores de diferentes 

sectores y edades. Los instrumentos utilizados han sido: cuestionario con 

datos biográficos, Cuestionario Decore para la medición del apoyo 

organizacional y Cuestionarios para medir la ansiedad: ISRA  y STAI. Para el 

análisis de los datos se ha utilizado el SPSS15. 

Resultados: Existen relaciones entre el apoyo organizacional y las distintas 

variables analizadas siendo las diferencias en algunos casos estadísticamente 

significativas.  

Implicación: Establecer programas en las empresas para mejorar las 

relaciones entre los trabajadores que repercutirá  en una mayor satisfacción 

laboral. 

Palabras clave: apoyo social,  estrés, ansiedad y género 
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VALORACIÓN DEL SÍNDROME DE BURNOUT EN GEROCULTORES/AS A TRAVÉS 

DEL CESQT: UN ESTUDIO PILOTO 

P.M. Iglesias Souto, E.M. Taboada, M.E. Mayo y E. Real 

Universidad de Santiago de Compostela 

Los cambios experimentados en el ámbito laboral, en las últimas décadas, 

han traído consigo la aparición de nuevos riesgos laborales entre los que 

cabe destacar el Síndrome de Quemarse por el Trabajo (SQT). Éste puede 

definirse como una respuesta psicológica al estrés laboral crónico que surge 

cuando fallan las estrategias de afrontamiento del individuo. El SQT es 

relativamente frecuente entre aquellos que trabajan directamente con 

personas. Los profesionales que atienden a mayores son un colectivo 

especialmente vulnerable, por estar sometidos a diferentes presiones 

vinculadas, tanto con las exigencias de la organización, como con su 

implicación personal en la tarea de cuidado. El objetivo de este trabajo es 

doble, por una parte contribuir a la validación del Cuestionario de 

Evaluación del Síndrome de Quemarse por el Trabajo (CESQT) y, por otra, 

estudiar la prevalencia del SQT en una muestra gerocultores/as de 

residencias de mayores de la Comunidad Autónoma de Galicia. Se ha 

conseguido replicar parcialmente la estructura factorial del CESQT cuyas 

subescalas han mostrado una adecuada consistencia interna y, utilizando los 

puntos de referencia de la escala (de 0 a 4), se encontró que, aunque puede 

considerarse que una parte importante de los participantes están afectados 

por el SQT, muy pocos casos pueden ser identificados como graves. 

Palabras clave: burnout, Cuestionario de Evaluación de Síndrome de 
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EVALUACIÓN DEL TRASTORNO OBSESIVO COMPULSIVO EN NIÑOS Y 

ADOLESCENTES: PRINCIPALES INSTRUMENTOS 

M. Iniesta Sepúlveda, A.I. Rosa Alcázar y A. Rosa Alcázar 

Universidad de Murcia 

El trastorno obsesivo compulsivo es un desorden que se da con relativa 

frecuencia en la infancia y la adolescencia, produciendo un elevado 

deterioro en el funcionamiento psicosocial de los jóvenes que lo padecen. 

Durante mucho tiempo se ha subestimado la prevalencia del TOC en las 

poblaciones más jóvenes, debido, en parte a la falta de instrumentos 

diagnósticos adecuados para esta población, por lo que en los últimos años 

el campo de la evaluación del TOC infantil ha experimentado un notable 

desarrollo. El objetivo de este trabajo es presentar una revisión exhaustiva de 

los instrumentos específicos de evaluación del TOC en la infancia y la 

adolescencia desarrollados hasta el momento y de las principales entrevistas 

clínicas utilizadas para el diagnóstico, incluyendo los últimos avances en el 

área. Se ha llevado a cabo una búsqueda bibliográfica exhaustiva desde 

1970 a 2010. De cada uno de los instrumentos encontrados se presentan los 

datos psicométricos obtenidos en diferentes poblaciones (clínica/no clínica), 

países, edades y formatos de los instrumentos, así como una descripción 

detallada de sus características, sistema de puntuación, interpretación y uso 

adecuado. 

Palabras clave: Trastorno obsesivo-compulsivo, niños, adolescentes, 

instrumentos evaluación 
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OBESIDAD Y PSICOPATOLOGÍA 

I. Iruarrizaga Díez y S. Sánchez Zaldívar 

Universidad Complutense de Madrid 

En la actualidad la obesidad es reconocida como un problema de salud 

pública complejo, creciente y multicausal. En concreto, en España la 

prevalencia de la obsesidad (IMC >30 Kg/m2 ) se sitúa en torno a un 15,5% 

(Encuesta Nacional de Salud, 2006). Las complicaciones físicas y crónicas en 

la obesidad son claras, existe un aumento de morbimortalidad en general, 

riegos cardiovasculares, alteraciones endocrinas y respiratorias, entre otras. 

Asimismo, aunque la obesidad no está tipificada en el DSM IV-R su relación 

con determinados trastornos psicopatológicos es manifiesta, así, 

principalmente las mujeres obesas comparadas con sujetos con normopeso o 

sobrepeso tienen más probabilidad de padecer algún trastorno de ansiedad, 

fobias específicas, ansiedad generalizada y fobia social, igualmente tienen 

mayor probabilidad de padecer algún trastorno afectivo, principalmente 

depresión mayor (Barry et al., 2008). Cuando hay una asociación entre la 

obesidad mórbida y la sobreingesta compulsiva (obesos con trastornos por 

atracón) la prevalencia de padecer trastornos de personalidad se 

incrementa (Sansone, 2007). Las alteraciones de la personalidad más 

frecuentemente implicadas son la personalidad límite y la evitadora. En este 

trabajo se presentarán las relaciones entre obesidad y psicopatología. 

Palabras clave: Obesidad, psicopatología, trastornos de ansiedad, trastornos 

depresivos, trastorno límite de personalidad 
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ANSIEDAD Y PÁNICO EN PERSONAS FUMADORAS VERSUS NO FUMADORAS 

I. Iruarrizaga Díez, A. Cano Vindel, C. Catalina, C.M. Wood, J. Ramos Cejudo y 

E. Dongil 

Universidad Complutense de Madrid 

Existen factores sociales, económicos, familiares y psicológicos que favorecen 

el inicio del consumo de tabaco. El mantenimiento depende a su vez de 

factores sociales, biológicos y también psicológicos, como los sesgos 

cognitivos en el procesamiento de la información, las valoraciones y los estilos 

de afrontamiento, el estrés, las emociones negativas, la sensibilidad a la 

ansiedad, la tolerancia al malestar, etc. Diversos estudios longitudinales 

señalan que fumar diariamente incrementa el riesgo de sufrir por primera vez 

ataques de pánico e incluso trastorno de pánico. Los fumadores habituales 

de tabaco, en comparación con los no fumadores, tienen un mayor riesgo 

de responder de modo ansioso ante distintas sensaciones corporales, y de 

desarrollar ataques de pánico, así como una sintomatología más grave del 

trastorno de pánico. El objetivo de este trabajo es presentar datos sobre 

actividad cognitiva y ansiedad en personas con y sin trastorno de pánico y 

agorafobia fumadoras y no fumadoras. Se evalúan los aspectos cognitivos 

mediante el Inventario de Actividad Cognitiva en los Trastornos de Ansiedad, 

el nivel de ansiedad mediante el Inventario de Situaciones y Respuestas de 

Ansiedad (versión breve), el pánico mediante el Cuestionario de Síntomas de 

Pánico (CSAP), derivado de la SCID, que incluye también las cuestiones 

necesarias para evaluar la posible presencia de síntomas compatibles con un 

diagnóstico clínico de ataque de pánico, trastorno de pánico y agorafobia, 

así como preguntas relevantes para estudiar la presencia o ausencia de los 

factores de riesgo que van a ser estudiados, entre ellos fumar. Estos 

instrumentos se aplican a una muestra de trabajadores mayores de 16 años y 

menores de 65. En esta comunicación se presentan algunos datos obtenidos 

en una investigación más amplia sobre prevalencia del pánico y! factore s 

asociados, y se analizan y discuten los mismos, así como su aplicación al 

tratamiento clínico del pánico. 

Palabras clave: sesgos cognitivos, pánico, agorafobia, tabaco 
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EL PAPEL DE LAS DEMANDAS COGNITIVAS EN EL RENDIMIENTO LABORAL 

M. Jaén Díaz, L. Luceño Moreno, E. Díaz Ramiro y J. Martín García 

Universidad Complutense de Madrid 

La presente comunicación se centra en analizar cómo influye la percepción 

de las demandas cognitivas por parte del trabajador en su evaluación del 

rendimiento laboral, realizada por un supervisor directo. 

Del análisis de la evaluación del rendimiento global y sus seis dimensiones de 

un grupo de trabajadores de una empresa de seguridad privada mexicana, 

quienes informaron de su percepción acerca de las demandas cognitivas de 

su puesto de trabajo (dimensión de factores psicosociales evaluada a través 

del cuestionario DECORE), obtuvimos los datos que permiten apoyar una 

relación directa entre estos parámetros. 

Como se planteó al inicio de la investigación, tras realizar distintas 

ecuaciones de regresión lineal, encontramos que la dimensión “Demandas 

Cognitivas” aparece en prácticamente todas ellas, siempre con signo 

positivo. Nuestros resultados proporcionan apoyo empírico al hecho de que 

la percepción que tengan los trabajadores con respecto a los factores 

psicosociales juega un importante papel no sólo en su salud y bienestar físico 

y/o psicológico, sino también en lo que a su rendimiento laboral se refiere. 

Palabras clave: rendimiento, demandas cognitivas, decore, carga mental 
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LAS INCONGRUENCIAS DE LA PSICOLOGÍA A DEBATE: UNA REFLEXIÓN SOBRE 

LAS CONTRADICCIONES DEL PSICÓLOGO 

P. Jara Vera 

Universidad de Murcia 

En esta comunicación el autor pone de manifiesto lo que percibe como seis 

tipos de contradicciones o incongruencias que, en diverso grado, la 

Psicología oficial viene presentando, en tanto que el predicamento teórico 

no se encuentra acompasado con el ejercicio real de la profesión tomada 

en su conjunto. Estas incongruencias aluden fundamentalmente al énfasis 

manifestado por las aproximaciones positivas al aprendizaje, la posición 

constructiva ante los errores y fracasos, el enaltecimiento de las habilidades 

empáticas, el reclamo de la idiosincrasia de la Psicología como disciplina, la 

pujanza de las epistemologías constructivistas en la era postmoderna, y la 

disonancia entre la comunicación formal e informal entre psicólogos. 

Con esta presentación, se apela especialmente al valor de los congresos 

profesionales como foro de autocrítica, reflexión y debate profesional 

también en la esfera de los contenidos que conforman al propio psicólogo, y 

no sólo a la ciencia que desarrolla y aplica. 
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PERCEPCIÓN DE LA DEMANDA Y NECESIDADES DE FORMACIÓN EN RELACIÓN 

CON LA ADICCIÓN A LAS BENZODIACEPINAS (BZD) DE LOS MÉDICOS DE 

ATENCIÓN PRIMARIA (MAP) 

J.M. Latorre Postigo, J.P. Serrano Selva, L. Ros Segura, B. Navarro Bravo, J.J. 

Ricarte Trives, M.J. Aguilar Córcles, M. Nieto López y J. López-Torres Hidalgo 

Universidad de Castilla-La Mancha 

Objetivos: La extensión de la prescripción de BZD en práctica médica lleva 

aparejada la posibilidad de que se presenten problemas de adicción a este 

tipo de fármacos. Para conocer la percepción de la demanda y las 

necesidades de formación en relación a la adicción a las BZD, se realizó un 

estudio observacional transversal mediante encuesta en el que participaron 

301 médicos de familia. Mediante un cuestionario autorrellenable se 

identificaron las siguientes variables: características profesionales y 

sociodemográficas, demanda percibida de problemas derivados de las 

adicciones y dificultades percibidas en su resolución, formación en 

drogodependencias, conocimiento de recursos especializados y actitudes 

hacia dichos trastornos. Resultados: Un 3% de los médicos encuestados 

considera “muy frecuente” o “frecuente” el que el paciente visite la consulta 

en relación a la adicción a las BZP. Hasta un 40% de médicos considera que 

alguna vez atiende pacientes con ese problema. Los MAP experimentan con 

frecuencia dificultades para el diagnóstico y tratamiento de enfermedades 

orgánicas asociados a los BZD, a la hora de evaluar la  situación y el nivel de 

dependencia, ofrecer apoyo para el tratamiento de algunos aspectos de la 

adicción y sobre todo para el tratamiento de estas adicciones. De los 

entrevistados, el 36.3% informaron que el grado de conocimiento sobre BZD 

era poco o nada. Un mayor conocimiento sobre la adicción a las BZD está 

relacionado significativamente con una mayor demanda percibida de 

consultas por este motivo y con un mayor número de actuaciones en 

relación con esta adicción. Conclusiones: Es necesario incrementar la 

formación de los MAP en relación con la adicción a las BZD. 

Palabras clave: Benzodiacepinas, percepción de la demanda, adicción, 

formación 
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ESTRÉS, VULNERABILIDAD COGNITIVA Y DESARROLLO DE LA MEMORIA 

AUTOBIOGRÁFICA EN NIÑOS DE 3 A 6 AÑOS 

J.M. Latorre Postigo, L. Ros Segura, J.J. Ricarte Trives, M. Nieto López, M.J. 

Aguilar Córcoles, I. Jérez Holgado, M.L. López Martínez, M.T. Rodríguez 

Blázquez y P. Sivo Romero 

Unidad de Psicología Cognitiva Aplicada. Instituto de Investigación en 

Discapacidades Neurológicas (IDINE). Universidad de Castilla-La Mancha 

Objetivos: Las teorías de la vulnerabilidad cognitiva asociada al estrés 

soportan la hipótesis general de que la forma de atender, interpretar y 

recordar los eventos negativos influye sobre la manera en que se afrontan los 

acontecimientos vitales estresantes (Gibb & Coles, 2005). En estudios con 

adultos se ha puesto de manifiesto que la capacidad de recordar 

acontecimientos autobiográficos específicos (SEK; por ejemplo la última fiesta 

de cumpleaños, incluyendo detalles, personajes, etc.) puede ser un factor 

protector en diversos trastornos afectivos (Williams et al., 2007). Algunos 

estudios han encontrado que la capacidad de recuperar información de los 

SEK se adquiere progresivamente a partir de los 3 años de edad. En este 

trabajo pretendemos ver en qué medida el desarrollo de esa capacidad 

está mediatizado por el nivel de estrés al que están expuestos los niños de 

esas edades. Método: Un total de 195 niños (58% niñas) entre 3 y 6 años de 

cinco centros de educación infantil han sido evaluados en las siguientes 

áreas: a) historia familiar y personal; b) Inventario Infantil de Estresares 

Cotidianos (IIEC) evaluado por los profesores; c) Inventario de Evaluación de 

la Psicopatología del Preescolar (ECI-4); d) cuatro subtest de la Escala de 

Inteligencia de Weschler para preescolares; e) pruebas para la medida de la 

Función Ejecutiva (Shappe School) y amplitud de la Memoria de Trabajo 

Verbal; y f) Test de Memoria Autobiográfica Infantil, desarrollado para este 

trabajo. Resultados: Se presentan los resultados que apuntan a una clara 

interrelación entre los síntomas de estrés en los niños y el desarrollo de la 

capacidad de recuerdo de acontecimientos biográficos específicos. 

Palabras clave: Estrés, Vulnerabilidad Cognitiva, Memoria Autobiográfica, 

Niñez 
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TRASTORNO OBSESIVO COMPULSIVO EN EL EMBARAZO Y POSTPARTO. 

INFLUENCIA DE LOS FACTORES SOCIOCULTURALES EN SU MANIFESTACIÓN 

L. Leal Carcedo, M.A. Tarantino y R. Sanz Blasco 

INTEC Psicología y Psiquiatría. Centro Multidisciplinar de Intervenciones con 

Evidencia Científica 

El embarazo y el postparto son momentos del ciclo reproductivo femenino en 

los que pueden desarrollarse síntomas del Trastorno Obsesivo-Compulsivo 

(TOC) (Labad , 2005). Aunque la mayoría de los estudios acerca del TOC se 

han realizado con población general, en los ultimos años ha crecido el 

numero de investigaciones que estudian la relación entre los síntomas 

obsesivo compulsivos y el embarazo y postparto (Labad , 2005; Brandes , 2004 

; Faruk , 2007, Brockington , 2006). 

La ausencia de detección y diagnóstico precoz de este trastorno, puede 

tener repercusiones negativas en las mujeres, en su relación con el bebé y 

con el entorno (Brandes, 2004) 

Nos planteamos realizar una revisión de los principales estudios científicos 

realizados centrados en este área, con el objetivo de estudiar la prevalencia 

del TOC en el embarazo y en el posparto, las características de los síntomas 

en este periodo específico y el rol de los factores socioculturales en su 

manifestación.  

Los resultados revelan que la incidencia del TOC es frecuente en el embarazo 

y el posparto y que los síntomas más frecuentes son obsesiones relacionadas 

con el riesgo de poder hacer daño al bebé y obsesiones y compulsiones 

relacionadas con la limpieza y la contaminación. En estas manifestaciones 

puden influir factores sociales y culturales relativos al género (Labad , 2007) 

Palabras clave: Psicopatología, trastorno obsesivo-compulsivo, embarazo, 

postparto y género 
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RELACIÓN ENTRE INTELIGENCIA EMOCIONAL PERCIBIDA, RESILIENCIA Y 

ESTRATEGIAS DE AFRONTAMIENTO 

J.T. Limonero, J. Tomás-Sábado, J. Fernández-Castro, A. Aradilla-Herrero, J. 

Vinyes y M.J. Gómez-Romero 

Grupo de Investigación en Estrés y Salud (GIES). Universidad Autónoma de 

Barcelona 

El objetivo de este estudio fue analizar la relación de la inteligencia 

emocional percibida con la resiliencia y las estrategias de afrontamiento. 

Participaron en el estudio 225 estudiantes universitarios de Psicología de la 

Universidad Autónoma de Barcelona con una edad media de 19,8 (DT=3,3) 

años.  Los participantes cumplimentaron de forma individual, anónima y 

voluntaria, un cuestionario en el que se incluían, entre otros aspectos: la 

escala de Inteligencia Emocional Percibida (TMMS), la Escala Breve de 

Estrategias Resilientes (BRCS), el Inventario de Estrategias de Afrontamiento 

(CSI), y otras varaibles psicológicas que pueden incidir sobre las mismas como 

la competencia percibida, la autoestima, la satisfacción vital y el optimismo, 

así como algunas variables demográficas como sexo y edad. 

51 estudiantes (20,1%) presentan puntuaciones que indican que poseen 

estrategias de afrontamiento resilientes. Los componentes compresión y 

regulación emocional de la TMMS correlacionan positiva y significativamente 

con la resiliencia (p<0.01) y con la competencia percibida, el optimismo, la 

satisfacción vital y con 4 de las subescalas del inventario de afrontamiento –

apoyo social, reestructuración cognitiva, resolución de problemas y expresión 

emocional (p<0.01), así como con la autoestima. La dimensión atención 

emocional de la TMMS correlaciona positivamente (p<0.01) con dos 

subescalas de afrontamiento (pensamiento desiderativo y autocrítica). Por su 

parte, la resiliencia correlaciona además de los aspectos mencionados con 4 

sub-escalas de afrontamiento (apoyo social (p<0.05), reestructuración 

cognitiva, restructuración positiva (p<0.01) y con el optimismo y la 

satisfacción vital. 

En el análisis de regresión múltiple se identificó la reparación emocional y la 

competencia percibida como principales variables predictoras de la 

resiliencia. 

Los estudiantes resilientes en comparación con los poco resilientes presentan 

mayor comprensión y reparación emocional, optimismo, competencia 

percibida, autoestima, satisfacción vital y emplean en mayor medida como 



 

   

estrategias de afrontamiento adecuadas la reestructuración cognitiva y la 

resolución de problemas. 

Para poder ayudar a las personas que tienen mayores dificultades para 

afrontar las situaciones estresantes, conviene señalar que algunas de las 

características de las personas resilientes o de las que afrontan eficazmente 

las situaciones traumáticas pueden ser entrenadas y mejoradas. 

Palabras clave: resiliencia, inteligencia emocional percibida y estrategias de 

afrontamiento 
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EFICACIA DEL TRATAMIENTO GRUPAL COGNITIVO-CONDUCTUAL EN EL 

TRASTORNO DE ANSIEDAD GENERALIZADA (TAG) 

N.P. Lizeretti, A. Rodriguez y N. Farriols 

Universitat Ramon Llull (Barcelona). Hospital de Mataró. Consorci Sanitari del 

Maresme 

Los trastornos de ansiedad son con diferencia los trastornos psiquiátricos más 

frecuentes (Kessler et al., 1994), presentando la mayor tasa de prevalencia en 

los centros de salud mental. El Trastorno de Ansiedad Generalizada (TAG) es 

el segundo trastorno más frecuente en atención primaria (Katon et al., 1990) y 

se caracteriza por elevados niveles de ansiedad y una excesiva 

preocupación ante una amplia gama de acontecimientos y situaciones que 

provocan un importante deterioramiento del funcionamiento social y de la 

calidad de vida (Wittchen, Zhao, Kessler y Eaves, 1994). También se ha 

encontrado que los pacientes con TAG presentan una elevada tasa de 

comorbilidad con trastornos de personalidad del cluster C (Durham et al., 

1994). Algunos estudios han demostrado que la eficacia de la terapia grupal 

es superior al grupo control de lista de espera y similar a la terapia individual 

para la mejoría de los síntomas de ansiedad en este trastorno (Dugas et al., 

2003). El objetivo del presente estudio ha sido evaluar la eficacia de un 

tratamiento cognitivo-conductual (TCC) grupal sobre las variables clínicas, la 

personalidad y la calidad de vida. La muestra estuvo formada por 21 

pacientes diagnosticados de TAG procedentes de un centro de salud mental 

público (Consorcio Sanitario del Maresme). Los sujetos fueron evaluados en el 

pre-tratamiento y en el post-tratamiento tras 24 sesiones con el STAI, el SCL-90-

R, el MCMI-II y el QOL-SV. Los resultados del estudio indican que el TCC se 

muestra significativamente eficaz sobre la ansiedad (p=,000), la calidad de 

vida (p=,000) y las variables de personalidad fóbica (p=,020), obsesiva 

(p=,000) y dependiente (p=,000), obteniéndose una tasa de mejoría superior 

a la de otros estudios. 

Palabras clave: Trastorno de Ansiedad Generalizada (TAG), Tratamiento 

Cognitivo-conductual (TCC), Psicoterapia de Grupo, Personalidad. 
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LA ANSIEDAD POR SEPARACIÓN EN LA INFANCIA Y OTROS TRASTORNOS 

CONCOMITANTES: ESTUDIO DESCRIPTIVO 

L. Llavona Uribelarrea, C. Angel, L. Rojas-Marcos y F. Méndez Carrillo 

Universidad Complutense de Madrid 

Johnson y colaboradores utilizaron por primera vez el término fobia escolar 

(Johnson, Falstein, Szurek y Svedsen, 1941). Posteriormente Johnson sustituyó 

este término por el de ansiedad por separación (Estes, Haylett y Johnson, 

1956). El importante solapamiento de la ansiedad por separación con la 

fobia escolar ha dado lugar a confusión conceptual e imprecisión 

terminológica hasta el extremo de llegar a considerarlos prácticamente 

sinónimos. Si bien es cierto que la mayor parte de los niños con trastorno de 

ansiedad por separación rechazan ir la escuela, muchos menos niños con 

fobia escolar aducen como base de su miedo la separación de los padres. 

En la práctica clínica se observa casos de fobia/rechazo escolar 

desencadenados por acontecimientos vitales como el cambio de colegio y 

asociados a problemas como el  acoso escolar, la depresión o la ansiedad 

excesiva de naturaleza distinta a la de separación (Espada y Méndez, 2002). 

Last, Francis, Hersen, Kazdin y Strauss (1987) compararon la fobia escolar y el 

trastorno de ansiedad por separación encontrando mayor proporción de 

trastornos psicológicos, ansiedad y depresión, en los niños del segundo grupo. 

En esta comunicación se presenta un estudio descriptivo de las variables 

Ansiedad por Separación, Ansiedad Generalizada, Miedo Escolar y 

Depresión, en una muestra de un millar de niños y niñas, de 3.º a 6.º de 

Educación Primaria (8 – 11 años), en una población mediana (60.000 

habitantes) de la Comunidad Autónoma de Madrid.  

Nota: Este estudio ha sido financiado por el Plan Nacional de Investigación 

Científica, Desarrollo e Innovación Tecnológica (EDU2008-05060/EDUC) 

Palabras clave: ansiedad generalizada, ansiedad por separación, depresión, 

miedos escolares 
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TERAPIA DE GRUPO COMO POTENCIADOR DEL TRATAMIENTO: EN CENTRO DE 

SALUD MENTAL EL RAVAL 

I. López Atenza, V. Cavas García, M. Martínez Herrera, J. López-Higes Alamín y 

C. March Ortiz 

Hospital Universitario de Elche 

INTRODUCCIÓN: Los pacientes que acuden a la Unidad de Salud Mental de 

adultos presentan problemas y dificultades emocionales e interpersonales 

con altos niveles de ansiedad. Planteándose la necesidad de una evaluación 

e intervención multidisciplinar. 

DESARROLLO: Desde nuestra experiencia, hemos podido constatar las 

dificultades existentes en estos pacientes, a través de la evaluación realizada 

mediante el Inventario Clínico Multiaxial de Millon- II (MCMI-II) y el Inventario 

de Ansiedad Estado- Rasgo (STAI).  Manifestándose el grupo como un 

espacio privilegiado para la comprensión, contención y potenciación del 

tratamiento en estos pacientes. 

METODOLOGÍA: Administración a los pacientes asistentes a los grupos 

terapéuticos del Inventario Clínico Multiaxial de Millon – II (MCMI-II) y el 

Inventario de ansiedad Estado – Rasgo (STAI). 

Sesiones semanales grupales de hora y media. 

Dos terapeutas. 

Abordaje principalmente psicoterapéutico (Cognitivo-Conductual) y 

psicoeducación. 

RESULTADOS: Una vez realizada la evaluación se evidencian dificultades en la 

dinámica de las relaciones, alta sintomatología ansiosa, dificultades de 

afrontamiento de situaciones de la vida cotidiana y una falta de 

autoconocimiento de las influencias de sus emociones y de sus capacidades 

personales. 

CONCLUSIONES: Entendemos el grupo como el espacio adecuado en el que 

trabajar los factores que están influyendo en la evolución de los distintos 

cuadros psicopatológicos. 

El grupo nos permite comprender, contener y potenciar el tratamiento. 

Palabras clave: emociones, ansiedad, terapia de grupo, estrategias 

desadaptativas 



SEAS-2010 Libro de Resúmenes Pág. - 161 - 

 

   

AUTOCONTROL EMOCIONAL EN JÓVENES INTERNOS EN PRISIÓN: UN 

PROGRAMA DE INTERVENCIÓN 

M. López Latorre, L. Celda Belinchón, J.L. Alba Robles y R. Bañuls Ejeda 

Universitat de València 

Este trabajo de investigación pretende revisar la efectividad del programa 

del pensamiento prosocial en el tratamiento de la conducta antisocial y 

delictiva de algunos jóvenes internos en Instituciones Penitenciarias. Se ha 

realizado un análisis cualitativo, basado en una evaluación triangular, para 

comprobar la mejora de los internos en varias áreas evaluadas: área 

personal, familiar, social, escolar y formativo-laboral. Los resultados son 

prometedores, coincidiendo con aplicaciones previas de este programa en 

estudios previos, así como con la evidencia empírica acumulada en varios 

estudios meta-analíticos realizados, donde se muestra la reducción de  la 

reincidencia de hasta un 14 % (r=.147) en el grupo tratado respecto al grupo 

control. 

Palabras clave: Intervención educativa basada en la evidencia, jóvenes 

delincuentes, Programa del pensamiento prosocial, evaluación triangular 
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EXPECTATIVAS GENERALIZADAS DE CONTROL, BURNOUT Y ENGAGEMENT 

D. López Palenzuela, B. Fernández-Calvo, I. Contador, V. Menezes de Lucena 

y F. Ramos 

Universidad de Salamanca 

Este estudio aborda las relaciones entre los componentes de las Expectativas 

Generalizadas de Control (Locus de Control -Contingencia, Indefensión y 

Suerte-, Autoeficacia y Expectativa de Éxito) y los componentes de Burnout 

(Agotamiento Emocional, Despersonalización y Eficacia Profesional) y 

Engagement (Vigor, Dedicación y Absorción). La muestra se compone de 

264 cuidadores profesionales de diferentes instituciones geriátricas de la 

Comunidad de Castilla y León y Extremadura. Se utilizó como medida de los 

tres constructos la Batería de Escalas de Expectativas Generalizadas de 

Control (BEEGC-20 de Palenzuela et al., 1997), el Cuestionario de Burnout de 

Servicios Generales (MBI-GS; Shaufeli et al., 1996) y Utrecht Work Engagement 

Scale (Shaufeli et al., 2000). Análisis de regresión paso a paso indican que las 

Expectativas de Éxito, Autoeficacia e Indefensión predicen el Vigor, las 

Expectativas de Éxito y Autoeficacia predicen la Dedicación y sólo la 

Expectativa de Éxito predice la Absorción. En cuanto a los componentes de 

Burnout, las Expectativas de Suerte y Éxito predicen el Agotamiento 

Emocional, las Expectativas de Éxito e Indefensión predicen la 

Despersonalización y la Expectativa de Éxito predice Eficacia Profesional. 

Estos resultados ponen de manifiesto la capacidad predictora de los 

diferentes componentes de las Expectativas Generalizadas de Control en 

relación al  Burnout-Engagement. 

Palabras clave: Expectativas de Control, Burnout, Engagement 
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ESCALA DE OBSESIONES Y COMPULSIONES YALE-BROWN PARA NIÑOS (CY-

BOCS): UN ESTUDIO DE GENERALIZACIÓN DE LA FIABILIDAD 

J.A. López Pina, J. Sánchez Meca, F. Marín Martínez, R.M. Núñez Núñez, A.I. 

Rosa Alcázar, A. Gómez Conesa y J.A. López López 

Universidad de Murcia 

La fiabilidad de las puntuaciones obtenidas con un test es una propiedad 

muy importante para valorar su calidad métrica en el modelo clásico de 

tests. Sin embargo, la fiabilidad no es una propiedad inmutable del test, sino 

que varía en función de la composición y variabilidad de la muestra sobre la 

que se aplica. 

El enfoque de generalización de la fiabilidad (GF) es una variante del meta-

análisis que pretende integrar los coeficientes de fiabilidad obtenidos al 

aplicar un test sobre diferentes muestras, para estimar su fiabilidad media e 

identificar qué características de los estudios le afectan. 

La escala de obsesiones y compulsiones Yale-Brown (Y-BOCS) se ha 

convertido, desde su aplicación, en el estándar para evaluar el trastorno 

obsesivo-compulsivo tanto en población normal como clínica. La primera 

versión se aplicó en adultos y se publicó en 1989. Posteriormente, se han 

desarrollado hasta diecisiete versiones diferentes aplicadas en diferentes 

contextos donde el trastorno obsesivo-compulsivo puede tener una 

incidencia importante (niños, trastorno alimentario, trastorno del cuerpo 

dismórfico, juego patológico, trastorno de alimentación, bebedores 

compulsivos, compradores compulsivos, etc.). En esta comunicación nos 

centraremos en la escala Yale-Brown para niños (CY-BOCS). 

La escala CY-BOCS tiene diez ítems (cinco para obsesiones y cinco para 

compulsiones) y su aplicación se realiza a través de profesionales adiestrados 

(psiquiatras, psicólogos y otros profesionales de la salud). En este trabajo 

presentamos algunos resultados de un estudio de generalización de la 

fiabilidad de la escala CY-BOCS para niños, donde se analizan las 

características que pueden influir en la fiabilidad de las puntuaciones 

obtenidas con esta escala y cual es el grado de generalización de estos 

coeficientes en los distintos contextos experimentales donde se puede 

emplear. 

Palabras clave: Meta-análisis, coeficientes de fiabilidad, generalización de la 

fiabilidad, escala de obsesiones y compulsiones Yale-Brown (CY-BOCS) para 

niños. 
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VALIDACIÓN DEL SPSI-R (THE SOCIAL PROBLEM-SOLVING INVENTORY-REVISED) 

PARA LA POPULACIÓN PORTUGUESA 

O. Lourenço y F. Esteves 

Instituto Universitário de Lisboa. ISCTE (Portugal) 

La solución de problemas sociales se refiere a respuestas à las dificultades, en 

la vida cuotidiana, como un proceso cognitivo del comportamiento auto-

dirigido, a través del cual las personas identifican o descubren estrategias de 

coping adaptativas. Las personas que utilizan estrategias de coping 

adaptativas funcionan de forma más competente y presentan menos 

sufrimiento psicológico (por ejemplo, depresión y ansiedad). 

El SPSI-R (The Social Problem-Solving Inventory-Revised) es un cuestionario de 

auto-evaluación, constituido por 53 ítems, organizados en cinco dimensiones 

(dos dimensiones adaptativas: orientación positiva del problema, solución 

racional de problemas y 3 dimensiones disfuncionales: orientación negativa 

del problema, estilo impulsividad/negligencia y estilo evitante). 

El objetivo principal del presente trabajo fue el estudio de las propiedades 

psicométricas del SPSI-R, en una muestra de la populación Portuguesa.  260 

individuos (edad media de 37,2 años), 125 del sexo masculino y 135 del sexo 

femenino, participaron en el estudio. 

El bien-estar psicológico (Satisfaction With Life Scale; SWLS); la depresión 

(Beck Depression Inventory; BDI); la ansiedad: STAI (State-Trait Anxiety 

Inventory); y el Coping (Brief COPE) fueran también valuados para analizar la 

validad del SPSI-R. 

Verificamos correlaciones positivas y significativas entre las escalas del SPSI-R 

(orientación negativa del problema, estilo evitante y estilo 

impulsividad/negligencia) y la depresión y ansiedad, bien como 

correlaciones positivas y significativas entre las escalas del SPSI-R  (orientación 

positiva del problema y solución racional de problemas) y la satisfacción con 

la vida. También la consistencia interna estuve adecuada: alfa de Cronbach 

entre 0.73 y 0.94. 

El patrón global de resultados sugiere que el SPSI R puede ser una medida 

adecuada para evaluar las estrategias de coping adaptativas y no 

adaptativas, en la vida cuotidiana.  

Palabras clave: solución de problemas, doping, evaluación psicométrica 



SEAS-2010 Libro de Resúmenes Pág. - 165 - 

 

   

EFECTOS DE UN PROGRAMA DE ENTRENAMIENTO DE HABILIDADES 

EMOCIONALES EN MENORES EXPUESTOS A VIOLENCIA DE GÉNERO 

M. Lucas Arranz y M. Jiménez Sánchez 

Universidad Nacional de Educación a Distancia, UNED 

La violencia de género es uno de los problemas más graves presentes en 

nuestra sociedad. Aunque los efectos de esta violencia en las mujeres 

víctimas han sido ampliamente estudiados, no tanto es así en relación a las 

consecuencias que tiene para los menores que conviven en el núcleo 

familiar. Los niños/as que sufren violencia de género en sus hogares han sido 

los grandes olvidados y también los más perjudicados por las consecuencias 

de índole conductual y emocional derivados de esta problemática.  

El objetivo del presente trabajo es estudiar los efectos de un Programa de 

Entrenamiento en Habilidades Emocionales en menores que han sido 

expuestos a violencia de género. Atendiendo a las hipótesis planteadas en 

este estudio, el entrenamiento de determinadas habilidades emocionales 

supondría una reducción significativa de las conductas disfuncionales 

relacionadas con el manejo del enfado, y aumentaría, consecuentemente, 

el número de respuestas deseadas, como las respuestas asertivas y aquellas 

encaminadas a la resolución de conflictos para evitar el uso de la violencia. 

Los resultados muestran una reducción de conductas disfuncionales como 

agresiones físicas, agresiones instrumentales o rabietas y un aumento de 

conductas adaptativas como las respuestas asertivas. 

Palabras clave: Entrenamiento en habilidades emocionales. Menores 

expuestos a violencia de género 
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RIESGOS PSICOSOCIALES, ESTRÉS Y SATISFACCIÓN EN EL ENTORNO LABORAL 

L. Luceño Moreno, J. Martín García, M. Jaén Dáz y S. Rubio Valdehita 

Universidad Complutense de Madrid 

La comunicación describe el trabajo que demuestra una relación 

significativa entre  estrés,  satisfacción laboral, y diferentes factores 

psicosociales:   Demandas cognitivas, Control, Recompensas y Apoyo 

organizacional.  

Los factores psicosociales fueron evaluados a través del Cuestionario DECORE 

(Luceño y Martín, 2008), por el que se obtienen siete puntuaciones, una para 

cada uno de los factores, y tres puntuaciones combinadas del riesgo (Índice 

de Desequilibrio Demanda – Control, Índice de Desequilibrio Esfuerzo – 

Recompensa e Índice global del riesgo.  

Se evaluaron a 1142 trabajadores de distintos sectores de actividad. Los 

resultados muestran que los empleados expuestos a riesgos psicosociales 

adversos se encuentran significativamente más estresados e insatisfechos en 

relación con aquellos que tienen una mejor percepción del riesgo 

psicosocial.  

Palabras clave: riesgo psicosocial, estrés laboral, satisfacción laboral, DECORE 
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TRATAMIENTO CON EMDR DEL ESTRÉS POSTRAUMÁTICO 

W. Lupo Torralvo y B. Plans Beriso 

Centro de Estrés y Medicina Funcional del Instituto Ignacio Umbert 

EMDR ha demostrado ser uno de los tratamientos mas efectivos para el TEPT.  

Tomando como hipotesis el modelo del Proceso Adaptativo de la 

Informacion,que plantea la existencia de un sistema natural del cerebro para 

procesar la informacion y guardarlo de forma adaptativa en la memoria. 

Cuandohay una experiencia raumatica no resuelta, el sistema se bloquea y 

se producen los sintomas propios del TEPT. 

Mediante EMDR, un tratamiento que consta de 8 fases, se consigue el 

desbloqueo del sistema y se integra lainformacion en redes mas adaptativas, 

con la consiguiente desaparicion de los sintomas. Se ilustrara el modelo con 

la breve presentacion de un caso clinico. 

Palabras clave: TEPT. EMDR. Procesamiento Adaptativo de la Información. 

Memoria 
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PRIMEROS RESULTADOS DE UN PROGRAMA DE DETECCIÓN TEMPRANA E 

INTERVENCIÓN CONDUCTUAL-COGNITIVA EN ADULTOS-JÓVENES CON FOBIA 

SOCIAL GENERALIZADA 

D. Macià Antón y P. Olivares-Olivares 

Universidad Miguel Hernández de Elche 

Se presenta los primeros resultados de un estudio experimental para adaptar 

y validar para su aplicación en población adulta española (adultos jóvenes) 

el tratamiento multicomponente Cognitive-behavioral group therapy (CBGT; 

Heimberg,1990) que ha demostrado reiteradamente su eficacia en el 

tratamiento de la fobia social en adultos en otros países y contextos 

culturales. Se presentan los resultados obtenidos con un grupo experimental-

tratamiento que fueron comparados con un grupo de control lista de espera, 

todos estudiantes universitarios con fobia social generalizada (APA, 2000). La 

evaluación se llevó a cabo antes, después del tratamiento y en dos 

seguimientos realizados a los seis y doce meses.  

Los resultados muestran la eficacia tanto a corto como a largo plazo del 

Programa en todas las medidas que evalúan  la ansiedad y evitación social; 

en cambio, los participantes  del grupo de control no alcanzaron mejorías 

estadísticamente significativas en ninguna de las variables medidas. 

Palabras clave: Fobia social generalizada. Adultos jóvenes. Tratamiento 

conductual-cognitivo –CBGT-. Tratamiento en grupo. 
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ESTILOS COMUNICATIVOS, VINCULACIÓN SOCIAL Y ANSIEDAD EN POBLACIÓN 

UNIVERSITARIA 

E. Manzano Vila, M. Prior Martín, B. Caparrós Caparrós, J. Juan Ferrer y E. Villar 

Hoz 

Universitat de Girona 

La competencia comunicativa de los estudiantes facilita las interacciones y 

vínculos sociales que establecen con otros compañeros y profesores en el 

marco académico y social de las instituciones universitarias. Estas 

interacciones favorecen la adaptación psicosocial y protegen al estudiante 

contra los efectos de los estresores académicos,  el aislamiento y la exclusión 

social. A pesar de la importancia de esta relación y de la abundante 

evidencia empírica sobre el efecto protector de las relaciones sociales, 

sorprende la escasa investigación existente sobre la relación entre los estilos 

comunicativos de los estudiantes y su vinculación social en la universidad, por 

cuanto dichos estilos pueden condicionar una mejor o peor vinculación y 

repercutir indirectamente sobre la adaptación y el progreso académico. Con 

el fin de contribuir a un mejor conocimiento de estas relaciones, el objetivo 

del presente estudio es analizar la relación entre los estilos comunicativos de 

los estudiantes universitarios, la vinculación en la universidad y su nivel de 

ansiedad. Se analizan distintos estilos comunicativos en relación con el grado 

de vinculación universitaria y se contrasta la hipótesis de la influencia 

mediadora de la vinculación entre los estilos comunicativos y la ansiedad. Los 

datos han sido obtenidos mediante un cuestionario administrado a una 

muestra representativa de 529 estudiantes universitarios. El 58,4% de la 

muestra son mujeres y la media de edad total es de 21,72 con una 

desviación típica de 4,57. Los resultados indican una relación positiva 

estadísticamente significativa entre los estilos “amigable”, “atento”, 

“dramático”, “expresivo” e “impactante” y la vinculación universitaria. Los 

resultados no muestran diferencias significativas para la vinculación por lo 

que refiere al sexo y al curso académico. Sin embargo, en el caso de los 

estilos comunicativos, se han visto diferencias en función del género. 

Además, se ha encontrado que la vinculación tiene un efecto mediador 

significativo entre el estilo comunicativo “atento” y la ansiedad. 

Palabras clave: Estilos comunicativos, Vinculación universitaria, Ansiedad 
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TRATAMIENTO COGNITIVO-CONDUCTUAL PARA LA ADICCIÓN A REDES 

C. Marco Puche, V. Villanueva Silvestre y M. Chóliz Montañés 

Universitat de València 

Las redes sociales son las aplicaciones más frecuentes de Internet por parte 

de adolescentes y jóvenes. Se utilizan principalmente para el establecimiento 

y mantenimiento de relaciones sociales y ocio, aunque son herramientas que 

también resultan útiles en muchos otros ámbitos. Su interactividad, 

accesibilidad, facilidad de manejo, atractivo, poder de fascinación e interés, 

así como el hecho de que conforman grupos y favorecen las relaciones 

sociales inducen a utilizarlas en exceso. Cuando se cumplen los criterios de 

abstinencia, interferencia con otras actividades, uso progresivamente mayor, 

dificultad en controlar impulso, etc. podemos hablar de auténticas 

adicciones tecnológicas. 

El trabajo que presentamos describe un protocolo de tratamiento de 

adicción a las redes sociales basado en los resultados obtenidos en anteriores 

estudios exploratorios y otros en los cuales implementamos el programa de 

prevención de adicciones tecnológicas PrevTec 3.1 (Chóliz, et al., 2010). Los 

resultados obtenidos pusieron de manifiesto el hecho de que los programas 

de prevención son útiles para reducir la probabilidad de la aparición de 

problemas, e incluso la mejoría en personas afectadas, pero cuando se ha 

desarrollado una adicción es necesaria una intervención específica.  

En el trabajo que presentamos se describen las sesiones de evaluación, las 

sesiones individuales y de grupo, así como el entrenamiento en prevención 

de recaídas, describiendo las principales técnicas aplicadas en el 

tratamiento, a saber: evaluación conductual, reducción del uso, manejo de 

claves internas y externas para el control, entrenamiento de habilidades 

generales y específicas, prevención de recaídas y seguimiento. Se justifica 

teórica y empíricamente. 

Palabras clave: Adicción, dependencia, tratamiento, redes sociales 

online/Internet. 
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¿LA MOTIVACIÓN LABORAL INTRÍNSECA MODULA LA RELACIÓN ENTRE LA 

TENSIÓN LABORAL Y EL BURNOUT? 

B. Martín del Río, A. Solanes Puchol, G. Benavides Gil y F. Martínez Zaragoza 

Universidad Miguel Hernández de Elche 

OBJETIVO: Determinar si la motivación laboral intrínseca, medida como el 

desafío que supone la realización del trabajo y la posibilidad de promoción 

profesional, modula la relación entre las demandas laborales, el control y el 

apoyo social en la predicción del agotamiento emocional como dimensión 

principal del burnout. 

MÉTODO: N = 883 trabajadores/as de la provincia de Alicante (52.9% mujeres; 

edad M = 34.96, DT = 11.05), que cumplimentaron la dimensión de Motivación 

Intrínseca de la versión adaptada de la Encuesta del Método de Evaluación 

de los Factores Psicosociales del INSHT (Solanes, Tirado y Martín del Río, 2004); 

la adaptación al castellano del Maslach Burnout Inventory General Survey 

(MBI-GS) (Salanova, Schaufeli, Llorens, Peiró y Grau, 2000); y el Cuestionario 

de Tensión Laboral de Karasek y Theorell (1990) en la versión adaptada por 

Steptoe, Cropley Joekes (1999). 

RESULTADOS: En el grupo de trabajadores/as con motivación laboral 

intrínseca baja (n = 269), las demandas laborales (β = .42, p < .000) y la falta 

de apoyo social (β = -.26, p < .000) se relacionan significativamente con el 

agotamiento emocional (23.5% de varianza explicada), mientras que en el 

grupo de motivación laboral intrínseca alta, las mismas variables, las 

demandas laborales (β = .27, p < .000) y la falta de apoyo social (β = -.32, p < 

.000) se relacionan significativamente con el agotamiento emocional, pero 

en este grupo se invierte la importancia de estas variables en la ecuación de 

regresión, además de explicar en conjunto un porcentaje de varianza mucho 

menor (16.6%). 

Palabras clave: Motivación laboral intrínseca, tensión laboral, burnout 
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MEJORA DE LA ANSIEDAD EN UN GRUPO DE ESTUDIANTES DE MÚSICA TRAS 

INTERVENCIÓN CON ENTRENAMIENTO BREVE EN RELAJACIÓN TRANSPERSONAL 

C. Martínez García-Olalla y M. Beamud Lagos 

CITRESA ARED 

OBJETIVO: Comprobar la influencia de un entrenamiento breve en relajación 

transpersonal adaptado a estudiantes de un conservatorio profesional de 

música, sobre la ansiedad medida con el STAI. 

MATERIAL Y METODO: Se realizó una formación de 5 sesiones de dos horas de 

duración cada una, incluyendo Entrenamiento en Relajación Transpersonal.  

Los contenidos son: 

1º.- Información teórica: Qué es un estado de relajación; Consecuencias de 

la ansiedad; Tipos de respiración; postura; equilibrio; métodos de estudio; 

gestión del tiempo; consejos de higiene del estrés.  

2º.- Prácticas de relajación para activar: Conciencia corporal en equilibrio; 

Respiración para activación y relajación; Descarga tensional y/o 

negatividad; Atención; Pensamiento Coherente; Memoria emocional 

positiva: Anclaje y proyección positiva al futuro.  

Para medir el estado de ansiedad se ha utilizado el STAI, antes y después de 

la intervención. 

Análisis estadísticos con el programa SPSS: para las variables cualitativas se ha 

realizado en porcentajes, para las cuantitativas se han realizado las medias y 

t de Student para comparación antes y después con la significación 

estadística al 0,05 

RESULTADOS: De 63 participantes en el curso, responden al test post 45 

estudiantes (71,43%) (18 varones y 27 mujeres)  

Media de Ansiedad Estado antes: 23,56, (IC 19,94-27,17). Después: 17,13 (IC 

14,11 – 20, 16) 

Media de Ansiedad Rasgo antes: 20,64(IC 17,84-23.44). Después: 18,05 (IC 

15,45 - 20,65) 

La t AE antes-después: 3,707 (IC95% 2,93-9,91); La t AR antes-después: 3,727 

(IC95% 1,18-3,98), encontrando diferencias estadísticamente significativas 

(p<0,001) 

CONCLUSIÓN: El Entrenamiento breve con Relajación Transpersonal ayuda a 

disminuir la Ansiedad medida con el STAI en estudiantes de música de 15 a 26 

años 

Palabras clave: miedo escénico, ansiedad, estudiantes, relajación 

transpersonal, STAI 
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MEJORA DE SÍNTOMAS DEL SCL 45 EN UN GRUPO DE PROFESORES DE MÚSICA 

TRAS INTERVENCIÓN CON ENTRENAMIENTO EN RELAJACIÓN TRANSPERSONAL 

C. Martínez García-Olalla, M.Beamud Lagos, J.C. Mingote Adán y M. Gálvez 

Herrero 

ESTRESCONTROL.COM PAIPSE 

OBJETIVO: Medir la influencia en el SCL 45 antes y después de un 

entrenamiento en relajación transpersonal a profesores de un conservatorio 

profesional de música. 

MATERIAL Y METODO: Hay 18 participantes 9 varones, y 9 mujeres. El 

Entrenamiento en Relajación Transpersonal consta de 10 sesiones de 2 horas. 

Que incluye: 1º.- Información teórica sobre: Qué es el estado de relajación y 

la Consciencia Acrecentada; Consecuencias del estrés; Tipos de respiración; 

Consejos de higiene del estrés.  2º.- Prácticas de relajación para activar: 

Conciencia corporal en equilibrio estático y dinámico; Respiración, 

abdominal y para activación y relajación; Descarga tensional y/o emocional 

negativa; Atención estrecha y amplia; Pensamiento Coherente para 

desarrollo del bienestar; Estimulación de la conciencia del lugar propio y de 

distanciamiento del pensamiento; Memoria emocional positiva: Anclaje y 

proyección positiva al futuro.  Aplicamos el SCL 45, antes y después de la 

intervención.  Utilizamos el SSP para el cálculo de las variables estadísticas. 

Medimos las medias y diferencia de las medias antes – después. Aplicamos la 

t de Student para muestras relacionas para un IC del 95%. 

RESULTADOS: Responden al test post 15 profesores 7 (46,7%) mujeres y 8 

(53,3%) varones. Se han excluido 3 porque no participan en un mínimo del 

40% de las horas del curso. 

SOMATIZACIÓN:  PRE: 7,33 (IC95% 4,41-10,25); POST: 3,73 (IC95% 1,94-5,53); t 

:4,104 (IC95%1,719-5,481) p<0.001 

OBSESION COMPULSIÓN: PRE : 7,27 (IC95% 1,94 - 5,53); POST: 6,00 (IC95% 3,51-

7,29); t : 2,88 (IC95%0,48 - 3,253) p<0.012 

SENSIBILIDAD INTERPERSONAL: PRE: 7,33 (IC95% 3,90-8.10); POST: 4,27 (IC95% 

2,28-6,26); t : 3,218 (IC95%0,578-2,889) p<0.006 

DEPRESIÓN: PRE :4,27 (IC95% 2,60-5,93); POST: 3,53 (IC95% 2,35-4,71) t : 1,319 

(IC95%-0,459-1,926) p<0.208 

ANSIEDAD: PRE:  6,47 (IC95% 4,56-8,37); POST: 3,47 (IC95% 1,96-4,97); t : 4,392 

(IC95%1,535-4,465) p<0.001 

HOSTILIDAD: PRE: 3,13 (IC95% 1,47-4,79); POST: 2,47 (IC95% 1,30-3,63); t : 0.87 

(IC95% -0,977-2,310) p<0,399 



 

   

ANSIEDAD FOBICA: PRE: 2,47 (IC95% 1,1-3,84); POST:1,47 (IC95% 0,4-2,53); t : 

1,685 (IC95% -0,273-2,273 ) p<0.114 

IDEACIÓN  PARANOIDE: PRE: 5,07 (IC95% 3-7,13); POST: 2,87 (IC95% 1,58-4,15); t 

: 3,855 (IC95% 0,976-3,424) p<0.002 

PSICOTICISMO: PRE: 2,80 (IC95% 1,38-4,22) ; POST: 1,40 (IC95% 0,62-2,18); t : 

2,585 (IC95% 0,238-2,562) p<0.022 

CONCLUSIÓN: El Entrenamiento en Relajación Transpersonal ayuda a mejorar 

6 de los 9 apartados de síntomas del SCL 45 en un grupo de profesores de 

conservatorio. 

Palabras clave: miedo escénico, ansiedad, somatización, relajación 

transpersonal, SCL-45 
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EL CUESTIONARIO DE ANSIEDAD POR SEPARACIÓN EN LA INFANCIA: FIABILIDAD 

Y VALIDEZ 

R. Martínez Martínez, O. Sánchez Hernández, J. García Fernández y F. Méndez 

Carrillo 

Universidad Miguel Hernández de Elche 

A pesar de que el trastorno de ansiedad por separación (TAS) es el trastorno 

de ansiedad infantil para el que se solicita tratamiento com más frecuencia 

(Méndez, Orgilés y Espada,  2008, 2010) no existe ningún cuestionario 

específico validado con población española para evaluar exhaustivamente 

el TAS. Para subsanar esta carencia nuestro equipo de investigación elaboró 

el Cuestionario de Ansiedad por Separación en la Infancia (CASI), que se 

compone de veintiséis preguntas que evalúan las respuestas psicofisiológicas, 

cognitivas y motoras experimentadas en situaciones de separación mediante 

una escala tipo Likert de cinco puntos, de uno (nunca o casi nunca) a cinco 

(siempre o casi siempre). Sin embargo, los resultados de la investigación 

preliminar (Méndez, Espada, Orgilés, Hidalgo y García-Fernández, 2008) 

plantean algunas objeciones a las garantías psicométricas de la prueba 

como el bajo porcentaje de varianza explicada o la consistencia interna, alfa 

de Cronbach, del tercer factor denominado “Tranquilidad ante la 

separación”, inferior a 0,70, valor mínimo recomendado para considerar 

aceptable la fiabilidad. En esta comunicación se presenta 

la forma para niños revisada del cuestionario (CASIN-R; Méndez et al. 2010), 

administrada colectivamente en el aula a una muestra de gran tamaño, 

reclutada en varias comunidades autónomas, de escolares de 3.º a 6.º de 

Educación Primaria, se analiza la fiabilidad y validez del CASIN-R y se discute 

su utilidad para la práctica clínica. 

Nota: Este estudio ha sido financiado por el Plan Nacional de Investigación 

Científica, Desarrollo e Innovación Tecnológica (EDU2008-05060/EDUC) 

Palabras clave: ansiedad por separación, cuestionario, fiabilidad, validez 
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LA ANSIEDAD ESCOLAR COMO FACTOR DE RIESGO PARA EL DESARROLLO DE 

DIFICULTADES INTERPERSONALES EN LA ADOLESCENCIA 

M.C. Martínez Monteagudo, C. Inglés, J.M. García Fernández y B. Delgado 

Universidad Miguel Hernández de Elche 

El objetivo de este estudio fue analizar la capacidad predictiva de la 

ansiedad escolar sobre las dificultades interpersonales en la adolescencia. 

Para ello, el Cuestionario de Ansiedad Escolar (CAE; García-Fernández e 

Inglés, 2007) y el Cuestionario de Evaluación de Dificultades Interpersonales 

en la Adolescencia (CEDIA; Inglés, Hidalgo y Méndez, 2005) fueron 

administrados a una muestra de 1.409 estudiantes, de edades comprendidas 

entre los 12 y los 18 años (M = 14,32; DT = 1,88). La metodología estadística 

empleada fue la técnica de regresión logística, siguiendo el procedimiento 

por pasos hacia delante basado en el estadístico de Wald. Los resultados 

indicaron que la ansiedad escolar es un predictor positivo y estadísticamente 

significativo de las dificultades interpersonales en general (OR = 34.29), así 

como de las dificultades en Asertividad (OR = 27.93), en situaciones de Hablar 

en Público (OR = 4.95), y en las Relaciones Heterosexuales (OR = 18.07). Por el 

contrario, la ansiedad escolar no es una variable predictora de las 

dificultades en las Relaciones Familiares y en las Relaciones con los Amigos. 

Palabras clave: ansiedad escolar, dificultades interpersonales, adolescencia 
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SITUACIONES ESCOLARES QUE GENERAN MAYOR Y MENOR ANSIEDAD ESCOLAR 

EN LOS ADOLESCENTES 

M.C. Martínez Monteagudo, C. Inglés, J.M. García Fernández y B. Delgado 

Universidad Miguel Hernández de Elche 

Este estudio tiene como objetivo principal identificar las situaciones escolares 

que producen más y menos ansiedad escolar. Para ello, a la muestra de 

1.409 estudiantes de edades comprendidas entre los 12 y los 18 años (M = 

14,32; DT = 1,88) se le administró el Cuestionario de Ansiedad Escolar (CAE; 

García-Fernández e Inglés, 2007). El CAE es una medida multidimensional que 

evalúa ansiedad escolar. Concretamente, presenta cuatro factores, 

dimensiones o subescalas sobre situaciones escolares que pueden generar 

ansiedad escolar (Ansiedad ante el Fracaso y Castigo Escolar, Ansiedad ante 

la Agresión, Ansiedad ante la Evaluación Social y Ansiedad ante la 

Evaluación Escolar), y tres sistemas de respuesta (Ansiedad Cognitiva, 

Ansiedad Conductual y Ansiedad Psicofisiológica). Este estudio analiza los 

factores situacionales del CAE. Los resultados indican que, en general, las 

situaciones que obtuvieron mayores puntuaciones medias fueron aquellas 

referidas al Factor Ansiedad ante el Fracaso y Castigo Escolar, siendo las 

situaciones con menor puntuación aquellas referidas al Factor Ansiedad ante 

la Evaluación Social. Concretamente, los resultados muestran como las 

situaciones que generan mayor ansiedad escolar son las referidas a “repetir 

curso”, “si me pillan copiando un examen”, “sacar malas notas”, “que me 

manden al director”, “que llamen a mis padres al instituto”, “cuando he de 

entregar mis notas en casa si no son buenas” y “momentos antes del 

examen”. Por el contrario, las que menos ansiedad generan son las referidas 

a “preguntar al profesor/a en clase” y “leer en voz alta delante de la clase 

Palabras clave: ansiedad escolar, situaciones, adolescencia 
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RESPUESTAS COGNITIVAS, PSICOFISIOLÓGICAS Y MOTORAS MÁS Y MENOS 

FRECUENTES EN ESTUDIANTES DE SECUNDARIA CON ANSIEDAD ESCOLAR 

M.C. Martínez Monteagudo, C. Inglés, J.M. García Fernández y B. Delgado 

Universidad Miguel Hernández de Elche 

El objetivo de este estudio fue identificar las respuestas cognitivas, 

psicofisiológicas y motoras más y menos frecuentes producidas por la 

ansiedad escolar en estudiantes de secundaria. Para ello, se administró el 

Cuestionario de Ansiedad Escolar (CAE; García-Fernández e Inglés, 2007) a 

una muestra de 1.409 estudiantes de edades comprendidas entre los 12 y los 

18 años (M = 14,32; DT = 1,88). El CAE es una medida multidimensional que 

evalúa ansiedad escolar. Concretamente, presenta cuatro factores, 

dimensiones o subescalas sobre situaciones escolares que pueden generar 

ansiedad escolar (Ansiedad ante el Fracaso y Castigo Escolar, Ansiedad ante 

la Agresión, Ansiedad ante la Evaluación Social y Ansiedad ante la 

Evaluación Escolar), y tres sistemas de respuesta (Ansiedad Cognitiva, 

Ansiedad Conductual y Ansiedad Psicofisiológica). Este estudio examina los 

tres sistemas de respuesta del CAE. Los resultados revelan que “me preocupa 

lo que dirán mis padres” se sitúa con la mayor puntuación media de las 

respuestas cognitivas evaluadas, “no me salen las palabras” la que mayor 

puntuación ha obtenido de las respuestas conductuales, y finalmente “me 

late el corazón rápidamente” la mayor de las respuestas psicofisiológicas. Por 

el contrario, “creo que el profesor/a me ridiculizará” se sitúa como la 

respuesta cognitiva que menor puntuación media obtiene, la respuesta 

referida a “lloro sin querer” la respuesta conductual con menor puntuación 

media obtenida y, finalmente, “me pongo rojo” la respuesta psicofisiológica 

que menor puntuación media obtiene. Estos resultados nos han permitido 

detectar, de forma rápida y económica, las respuestas escolares que 

generan mayor ansiedad escolar en los adolescentes, resultados éstos que 

nos permiten orientar en la elaboración de programas de tratamiento 

eficientes. 

Palabras clave: ansiedad escolar, respuestas, adolescencia 



SEAS-2010 Libro de Resúmenes Pág. - 179 - 

 

   

ANÁLISIS DE ACTIVIDADES DEL PERSONAL DE ENFERMERÍA EN EL CONTEXTO 

HOSPITALARIO: UN ESTUDIO PILOTO 

F. Martínez Zaragoza, G. Benavides Gil, B. Martín del Río, A. Solanes Puchol y Y. 

Pastor Ruiz 

Universidad Miguel Hernández de Elche 

La enfermería está considerada como una de las principales profesiones 

generadoras de estrés y sobrecarga laboral. Como punto de partida de un 

trabajo más amplio, el presente estudio tiene como objetivo evaluar el 

tiempo dedicado por este colectivo, durante un turno de trabajo, a 

diferentes tareas propias de su rol. Para ello, la Escala de Actividades de 

Enfermería (Martínez-Zaragoza, 2009), elaborada a partir de los trabajos de 

Goghlinghorst et al. (2000) y Grobe (1993), fue administrada a una muestra de 

10 enfermeros/as de un hospital público de la provincia de Alicante. Según 

los análisis estadísticos, las actividades a las que mayor cantidad de tiempo 

dedican los profesionales evaluados son: enseñar al personal de enfermería 

nuevo o en prácticas, atender las demandas de confort del paciente, 

educar a pacientes y acompañantes, y ejecutar órdenes médicas. Por el 

contrario, las tareas a las que menor tiempo dedican son: desarrollar planes 

de cuidados, comprobar datos de informes de laboratorio y rayos, preparar y 

recibir al paciente quirúrgico, tomar y registrar constantes, y tranquilizar a los 

pacientes. Respecto a los trabajos referenciados, el estudio aporta la 

indicación de nuevos estresores no contemplados y que se sitúan entre los 

considerados con más carga (el entrenamiento a nuevos profesionales y a 

estudiantes). La combinación de estos datos con índices de satisfacción 

respecto al tiempo dedicado a las diferentes tareas podría contribuir a la 

mejora en el reparto de actividades y, por ende, en el bienestar del personal 

de enfermería. 

Palabras clave: personal de enfermería, estrés, hospital, tareas 



SEAS-2010 Libro de Resúmenes Pág. - 180 - 

 

   

PROCESAMENTO DE INFORMACIÓN EN ADULTOS COM TRASTORNO OBSESIVO-

COMPULSIVO 

A. Martinho y M. Carvalho 

Universidade Lusófona (Lisboa, Portugal) 

El objetivo del presente estudio fue analizar los sesgos de la atención, de la 

memoria y de la interpretación en 30 adultos con el trastorno obsesivo-

compulsivo, 19 del sexo masculino y 11 del sexo femenino con edades 

comprendidas entre los 18 y 41 años (M=29,9; DP=6,39), a través de un 

protocolo de autoevaluación del desajuste emocional (específicamente, de 

la sintomatología del trastorno obsesivo-compulsivo), y de la estimativa de la 

probabilidad de eventos relacionados con las creencias. El procesamento de 

información fué  evaluado por el desempeño de una tarea de Stroop 

modificada, y en tres tareas, de reconocimiento, recordación libre y de 

complemento de palabras. Los resultados obtenidos mostraran la existencia 

de un sesgo en la atención y en la memória, dirigido a los estímulos 

emocionalmente relevantes. La probabilidad de las creencias se asoció de 

modo esperado con la sintomatología del trastorno obsesivo-compulsivo. Los 

resultados obtenidos fueron discutidos en función de la literatura sobre los 

procesos cognitivos y trastornos emocionales y teniendo en cuenta su 

importancia para las intervenciones cognitivas desarrolladas con vista a la 

modificación del comportamiento. 
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BURNOUT Y ENGAGEMENT ENTRE EL PERSONAL TRABAJADOR DE LA 

UNIVERSIDAD DE ALMERÍA 

A. Martos Fernández, C. Pozo Muñoz, M. Martos Méndez y B. Bretones Nieto 

Universidad de Almería 

La Unidad de Calidad de la Universidad de Almería ha puesto en marcha un 

estudio para conocer las demandas laborales y los recursos personales con 

los que cuenta el Profesorado de nuestra Universidad, con el propósito último 

de conocer su nivel de satisfacción laboral, el compromiso que mantienen 

con la institución y los factores que pueden desencadenar en problemas de 

salud física y psicosocial.  

La muestra de este estudio la componen 189 profesores que imparten 

docencia en la Universidad de Almería durante el curso académico 

2009/2010. El estudio propuesto analiza las  variables ligadas a las condiciones 

de trabajo, las relaciones interpersonales en el contexto laboral y las 

situaciones de estrés que pueden conducir al padecimiento de burnout y, 

por ende, ocasionar repercusiones negativas sobre la salud y el bienestar.  

Es bien sabido que el ambiente de trabajo influye en el grado de satisfacción 

del personal empleado, en el establecimiento de condiciones que 

favorezcan la adopción de una actitud de engagement o, en 

contraposición, en la aparición de factores que generen burnout en el 

trabajador. Además, hay que considerar que la calidad del servicio también 

depende de variables asociadas al compromiso del empleado con respecto 

a la organización, las competencias y habilidades personales, y al 

desempeño laboral.  

Los resultados del estudio llevarán aparejado un plan de mejora con 

acciones que incidan en la satisfacción laboral del profesorado y aseguren la 

calidad del servicio que se oferta desde la UAL en los ámbitos docente, 

investigador y de gestión del PDI. 
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CREENCIAS DE SALUD Y APOYO SOCIAL EN PACIENTES CRÓNICOS 

M. Martos Méndez y C. Pozo Muñoz 

Universidad de Almería 

Ya ha sido ampliamente reconocido el papel clave que juega la adherencia 

terapéutica en la salud y bienestar de los enfermos crónicos. Entre las 

variables que inciden en el nivel de cumplimiento con las prescripciones 

médicas están las creencias que sobre la salud y la enfermedad poseen 

dichos pacientes.  

Por otro lado, es bien sabido que el apoyo social es un factor psicosocial de 

gran influencia sobre la adherencia terapéutica y sobre la propia salud de los 

pacientes crónicos. El propósito de este trabajo es analizar las relaciones 

entre los tres factores mencionados; esto es, el apoyo social, las creencias de 

salud y el cumplimiento terapéutico. 

La muestra se compone de un total de 202 pacientes crónicos con edades 

comprendidas entre los 21 y los 65 años (media de 56.23 años; d.t.=8,98). Del 

total, un 68% son mujeres y el 31.7% restante, varones. El 40% de los pacientes 

padecen hipertensión, un 29% sufre dislipemia, un 18% diabetes, y un 13% 

Enfermedad Pulmonar Obstructiva Crónica (EPOC). 

Los resultados muestran que los pacientes crónicos perciben barreras para 

seguir el tratamiento, dependiendo del apoyo social recibido de amigos y 

sanitarios, y de la satisfacción con estas dos fuentes. Los pacientes con más 

apoyo social y reciprocidad del apoyo de sus parejas, encuentran más 

beneficios percibidos en el tratamiento seguido. Por último, también se han 

encontrado diferencias significativas en la percepción que los pacientes 

tienen respecto a la gravedad de su enfermedad en función del apoyo 

social de amigos y sanitarios.  

Palabras clave: apoyo social, creencias de salud, adherencia, pacientes 
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ESTUDIO PROSPECTIVO DE LA ANSIEDAD EN PACIENTES ONCOLÓGICOS 

SOMETIDOS A TRATAMIENTO CON RADIOTERAPIA 

R. Melero Cañadas, M. Amo-Salas, L. Isabel García, P. Díaz Soriano, A. 

Santiyán González y L.A. Pérez Romasanta 

Hospital General de Ciudad Real 

Hay un número importante de estudios que han descrito tendencias de 

malestar psicológico durante el tratamiento con radioterapia (Andersen y 

Tewfik, 1985; Leopold, 1998; Buick, 2000; Mindy M. Krischer y Ping Xu 2008). En 

todos ellos se ha encontrado que el malestar psicológico se manifiesta 

predominantemente en forma de sintomatología ansiosa o depresiva. En este 

estudio, los objetivos se han centrado en determinar si en pacientes que 

inician tratamiento con radioterapia en el Servicio de Oncología 

Radioterápica del Hospital General de Ciudad Real aparecen síntomas de 

ansiedad, si estos cambian en la fase media del tratamiento y al finalizar éste 

y si éstos guardan relación con otro tipo de síntomatología. 

Tras evaluar a 84 sujetos con edades comprendidas entre los 30 y los 80 años, 

utilizando el State-Trait Anxiety Inventory, STAI (CD Spielberger, RL Gorsuch, 

1970) en su versión española, los resultados muestran que, inicialmente, 

aparece ansiedad (en sus dos componentes, estado y rasgo, entre los que 

existe una correlación significativa) aunque en esta no se producen 

diferencias significativas a lo largo del tiempo. Esta variable, a su vez, muestra 

una correlación significativa con los niveles de depresión, que se mide 

utilizando el Beck Depression Inventory, BDI (Aaron T. Beck, 1961) en la versión 

española de 13 ítem. 

Estos datos encontrados coinciden con la mayoría de los aportados en 

investigaciones previas, que indican la existencia de sintomatología ansiosa y 

depresiva y, a su vez, presentan estos síntomas como los síntomas 

psicológicos más prevalentes percibidos por los pacientes con cáncer 

(Takahashi et al., 2008; Burgess et al., 2005; Gaston-Johansson et al., 1999; 

Hopwood et al., 2007; Takahashi et al., 2008 y Zabora et al., 2001 Winnie K.W., 

Gene Marsh, Ling W.M. (2009)). También se confirma que las tasas de 

ansiedad son superiores a las de depresión. Cabe destacar como diferencias 

en relación a otros trabajos previos, que no hemos encontrado cambios 

significativos en ansiedad y en depresión a lo largo del tiempo y, que en 

nuestros pacientes no aparece relación entre ansiedad y dolor, que si ha sido 

informada en trabajos anteriores. 
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INDICIOS DE LA EXISTENCIA DE LA HIPERTENSIÓN DE BATA BLANCA EN LA 

MEDICIÓN DE LA PRESIÓN INTRAOCULAR 

J.L. Méndez Ulrich, A. Sanz Ruiz, N. Casas Cebollada, A. Feliu Soler, F.X. Borrás 

Hernández, F. Villamarín Cid y M. Álvarez Moleiro 

Grupo de Investigación en Estrés y Salud (GIES). Universitat Autónoma de 

Barcelona 

Sesenta y un sujetos resolvieron una serie de problemas matemáticos en el 

contexto de un experimento para evaluar el efecto del estrés sobre los 

niveles de presión intraocular (en adelante PIO). Se recogieron medidas de 

PIO (3 medidas alternas por ojo que fueron posteriormente promediadas), 

presión arterial y frecuencia cardiaca durante la tarea experimental, así 

como durante la fase pre-experimental, la de línea de base y la de 

recuperación al final del experimento. Los análisis estadísticos revelaron un 

progresivo decremento en los niveles de PIO que fue estadísticamente 

significativo para todas la fases del experimento en ambos ojos (p<.000 en 

todos los casos). Esta reducción presentaba la forma de una curva de 

habituación y fue independiente del ritmo circadiano de la PIO. En el ojo 

izquierdo la disminución de la PIO entre la medida inicial y la final fue de 1,36 

mmHg (p<.000). Para el ojo derecho la reducción fue de 1,05 mmHg (p<.000), 

Adicionalmente se observó una tendencia sistemática a presentar una 

mayor PIO en el ojo izquierdo (primero en ser medido) en todas las medidas, 

Estos datos sugieren la existencia del fenómeno de hipertensión de bata 

blanca en la medición de la PIO, tal como ha sido ampliamente contrastado 

en la medición de la presión arterial. Finalmente se discuten los resultados, así 

como sus posibles implicaciones para estudios futuros y su posible 

importancia en una hipotética optimización de los procedimientos de 

medición de la PIO y en la detección de falsos positivos de casos de 

glaucoma. 

Palabras clave: hipertensión de bata blanca, presión intraocular, glaucoma 
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ESTRÉS PSICOSOCIAL Y PRESIÓN INTRAOCULAR. UN ESTUDIO PILOTO 

J.L. Méndez Ulrich, A. Sanz Ruiz, J.M. Vilaseca Espasa, N. Pose Rodríguez, F.X. 

Borrás Hernández, A. Feliu Soler y F. Villamarín Cid 

Grupo de Investigación en Estrés y Salud (GIES). Universitat Autónoma de 

Barcelona 

Se diseño un experimento piloto en el que 8 voluntarios se sometieron a una 

tarea estresora de sustracción (cuenta atrás de tres en tres), con un límite de 

tiempo de cuatro minutos y con un componente social-evaluativo (control 

presencial por parte de 2 investigadores durante la realización de la tarea). 

Se tomaron medidas de presión intraocular (PIO) durante la fase previa de 

preparación, durante la de línea de base (relajación de 8 minutos de 

duración) y durante la realización de la tarea. Adicionalmente se midió el 

nivel de estrés mediante el uso de la escala Primary Appraisal Secondary 

Appraisal (PASA) que los voluntarios cumplimentaron de forma retrospectiva 

al final de la tarea. Los análisis estadísticos sugieren la existencia de un patrón 

diferencial en la reactividad de la PIO en los casos con una alta puntuación 

en estrés global informada mediante ésta escala. Éste patrón consistió en un 

descenso significativo (P=0,026) de -1,31 mmHg en la PIO en el ojo derecho, y 

de -1,33mmHg con tendencia a la significación (p=0,125) en el ojo izquierdo. 

Estos resultados son consistentes con los obtenidos previamente por el mismo 

equipo de investigación mediante el uso de un estresor agudo de tipo 

matemático. Finalmente se discuten los resultados, contrastándolos con 

aquellos obtenidos por los autores en estudios previos, así como con los 

reportados por la literatura sobre el objeto de estudio. Además se examinan 

las limitaciones del trabajo y se sugiere la necesidad de realizar estudios 

metodológicamente rigurosos para esclarecer la influencia del estrés 

psicosocial sobre los niveles de PIO. 

Palabras clave: Presión intraocular, reactividad, estrés, estrés psicosocial, 

glaucoma 
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CARACTERIZACIÓN DE LA HIPERTENSIÓN DE BATA BLANCA EN LA MEDICIÓN DE 

LA PRESIÓN INTRAOCULAR. 

J. Méndez Ulrich, N. Casas Cebollada, A. Sanz Ruiz, F. Villamarín Cid, A. Feliu-

Soler y J. Vilaseca Espasa 

Grupo de Investigación en Estrés y Salud. Universitat Autònoma de Barcelona 

Introducción 

La reactividad de la presión arterial (PA) al estrés ha sido contrastada de 

forma sistemática por multitud de estudios procedentes de diferentes 

campos como la psicología o la medicina (Bandura et al 1982;  Gerin et al. 

1995,1996; Sanz y Villamarín. 1997, 2001; Wright et al. 1993). Un fenómeno de 

relevancia que ha sido descrito dentro del estudio de la reactividad 

cardiovascular es el denominado efecto de bata blanca (Ogedegbe, 

Pickering, Clemow, et al., 2008; Pickering, 2002, 1996). Este efecto se 

caracteriza por la obtención de valores de PA que se sitúan a niveles propios 

de hipertensión (>140 / 90 mmHg) únicamente en presencia del médico, 

mientras que ambulatoriamente éstos valores no suelen alcanzar los  130 / 85 

mmHg. Esta discrepancia entre los valores de PA obtenidos en un contexto 

clínico y los registrados en casa  podría ser inducida por variables 

contextuales y psicológicas intrínsecas al procedimiento de medida (rol del 

facultativo, expectativas respecto al resultado de la prueba, etc.). La 

consistencia de estos hallazgos ha supuesto su consideración como una 

variable crítica en la protocolización de la medición de PA, en orden a 

optimizar el procedimiento, así como para minimizar el número de falsos 

positivos de hipertensión arterial. 

Por otra parte, la presión intraocular (PIO) es una variable psicofisiológica 

que, si bien ha recibido escasa consideración como objeto de estudio, ha 

demostrado también ser reactiva al estrés agudo (Brody, Erb,  Veit, et al. 

1999; Kaluza y Maurer, 1997; Kaluza, 1996; Sauerborn, Smitch, Franzel, et al., 

2002). Adicionalmente, dentro de la línea de investigación sobre la 

reactividad de la PIO al estrés que desarrolla éste grupo se ha detectado la 

existencia de un patrón similar a una curva de habituación cuando se han 

realizado medidas consecutivas de PIO, que sugiere la existencia de un 

fenómeno comparable a la hipertensión de bata blanca, en el caso de la 

medición de la PIO. 

El estudio de la reactividad al estrés de la PIO abre una nueva perspectiva 

acerca de la iatrogenia y mantenimiento del glaucoma, patología 

oftalmológica que afecta a aproximadamente al 2,1 por ciento de la 

población española y que representa la principal causa de ceguera en 

nuestro país (Antón, Andrada, Mujica, et al., 2004). Se trata de una 



 

   

enfermedad que causa la pérdida de la visión de forma irrecuperable, a 

través del daño de las fibras que forman el nervio óptico, debido a un 

aumento progresivo de la PIO. Desde este punto de vista, la caracterización 

del efecto de bata blanca en la medición de la PIO, puede suponer, igual 

que en el caso de la PA, un aporte para optimizar el procedimiento de 

medida, así como para la detección de posibles falsos positivos en el 

diagnóstico de glaucoma.  

La presente comunicación presenta la PIO como variable psicofisiológica y 

expone los resultados de 2 estudios (uno de tipo experimental y uno de 

campo) que apuntan hacia la caracterización del efecto de bata blanca en 

la medición de la PIO.   

Método 

El estudio 1, en el que se detecta por primera vez la existencia del efecto de 

bata blanca en la medición de la PIO consiste en un experimento para 

determinar la influencia del control percibido sobre la reactividad al estrés de 

la PIO. En éste estudio se realizaron medidas de presión intraocular en ambos 

ojos en la fase pre-experimental, al final de una fase de relajación de 9 

minutos de duración, después de la realización de una tarea estresora de 

tipo matemático, y al final de una fase de recuperación de  8 minutos de 

duración durante la cual los voluntarios respondieron a una batería de 

pruebas psicométricas. 

El estudio de campo (estudio 2) se llevó a cabo en una óptica de Barcelona. 

Después de haber cumplimentado el test Primary Appraisal, Secondary 

Appraisal (PASA) y de haberse registrado las variables sociodemográficas, los 

voluntarios se sometieron a una optometría, previa medida de PIO y 

obteniendo dos medidas adicionales al final de 
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ESTRÉS Y TOMA DE DECISIONES: UN ESTUDIO DESDE EL MARCADOR SOMÁTICO 

A. Merchán Clavellino y J. Alameda Bailen 

Universidad de Huelva 

Airaksinen (2005) sugiere presencia de déficit vinculados a atención, memoria 

y funciones ejecutivas en pacientes que presentan trastornos de ansiedad 

diversos. La ansiedad y toma de decisiones es un campo de estudio muy 

reciente, y más aún si partimos del modelo del Marcador Somático (Damasio, 

1996). Bechara et al. (1994) introdujo un instrumento de evaluación, la Iowa 

Gambling Tak, para observar la toma de decisiones, simulando decisiones de 

la vida real, con incertidumbre y riesgo que basan sus elecciones en las 

recompensas y castigos. Se ha encontrado que el aumento en estos 

marcadores somáticos y el deterioro en la ejecución de la prueba se asocia 

con altos niveles de ansiedad rasgo (Miu, Heilman y Houser, 2008).  

El objetivo del presente trabajo de investigación es estudiar el efecto del 

estrés o ansiedad en la toma de decisiones en una tarea computerizada de 

juego de cartas basada en la Iowa Gambling Task, comparando dos grupos 

con distintos niveles de estrés. 

Participaron sujetos sometidos a altos niveles de estrés o ansiedad. A todas 

ellas se les administró el STAI e ISRA, para determinar los niveles de estado-

rasgo de ansiedad, para poder clasificar a los participantes. A continuación 

realizaron una tarea computerizada, basada en la IGT y se registró la 

respuesta galvánica asociada a la elección. 

Los resultados muestran diferencias en la ejecución de la tarea en función del 

nivel de estrés o ansiedad, y variaciones en ambos grupos en la respuesta 

glavánica, así como cambios en función de las ganancias-pérdidas de cada 

jugada. 
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INESTABILIDAD EMOCIONAL Y EMPATÍA 

M.V. Mestre Escrivá 

Universitat de València 

Diversos estudios realizados en población española muestran cómo los 

procesos emocionales correlacionan con la conducta agresiva y con la 

conducta prosocial, destacando la inestabilidad emocional como la 

principal predictora de la agresividad y la emocionalidad «positiva» 

empática y no impulsiva como mejor predictora de la conducta prosocial 

(Garaigordobil, 2004; Mestre, Samper y Frías, 2002). El objetivo del presente 

trabajo es comprobar si esta correlación se mantiene cuando atendemos al 

país de procedencia de los sujetos. La muestra la componen 2.788 niños y 

adolescentes (50,6% chicos y 49,3% chicas) entre 10 y 15 años, de diferentes 

centros escolares, públicos y concertados de la Comunidad Valenciana, con 

diferente porcentaje de alumnos inmigrantes. Los instrumentos utilizados son 

el Prosocial Reasoning Objective Measure (PROM) (Carlo, Eisenberg y Knight, 

1992; Mestre, Pérez, Samper y Fuentes, 1999), el Inventory of Empathy for 

Children and Adolescents (IECA) (Bryant, 1982; Mestre, Pérez, Frías y Samper, 

1999), el Prosocial Behavior Scale (CP), el Phisical and Verbal Agression Scale 

(AFV) y el Emotional Instability Scale (IE) (Caprara y Pastorelli, 1993; Del Barrio, 

Moreno y López, 2001), y las Escalas de Afrontamiento para Adolescentes 

(ACS) (Frydenberg y Lewis, 1995; Pereña y Seisdedos, 1997). El análisis 

discriminante realizado establece las variables con mayor poder predictor de 

la inestabilidad emocional. Los resultados muestran diferencias significativas 

en función del país de procedencia de los sujetos, variables personales y 

familiares. 

Palabras clave: Procesos emocionales, disposición empática, conducta 
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ESTUDIO DE LAS MOTIVACIONES PARA EL USO DEL ALCOHOL EN POBLACIÓN 

GENERAL Y CLÍNICA 

L. Mezquita Guillamón, M.A. Ruipérez Rodríguez, M.I. Ibáñez Ribes, S.H. 

Stewart, H. Villa Martín, J. Moya Higueras, A.M. Viruela Royo y G. Ortet 

Fabregat 

Universitat Jaume I de Castellón 

Las motivaciones por las que las personas consumen alcohol son las variables 

más proximales a la conducta de consumo, por lo que su estudio resulta de 

importancia a la hora de desarrollar programas de prevención y tratamiento 

de la adicción al alcohol. 

El presente trabajo presenta la adaptación española del Modified Drinking 

Motives Questionnaire-Revised (M DMQ-R). Para ello, estudiamos las 

propiedades psicométricas del M DMQ-R en una muestra general española 

(N = 488) e investigamos su relación con el consumo de alcohol.  

Los resultados del análisis factorial confirmatorio muestran buenos índices de 

ajuste. La fiabilidad de las escalas es adecuada (alphas de Cronbach de .63 

a .88). Los análisis de regresión muestran que los motivos de afrontamiento de 

la ansiedad, sociales y de animación predicen la frecuencia y cantidad de 

bebida consumida en fin de semana; mientras que los motivos de 

afrontamiento de la ansiedad y sociales predicen la frecuencia y la cantidad 

de bebida consumida entresemana. Cuando comparamos consumidores 

moderados (N = 438), abusivos (N = 50) y dependientes (N = 59), los resultados 

muestran que, los consumidores moderados puntúan significativamente 

menos que los consumidores abusivos y dependientes en todos los motivos. 

Por su parte, los dependientes del alcohol puntúan significativamente más en 

motivos de refuerzo negativo (afrontamiento de la ansiedad, afrontamiento 

de la depresión y conformidad) que los consumidores abusivos.  

En definitiva, podemos concluir que la versión española del M DMQ-R es un 

instrumento válido y fiable para evaluar los motivos de consumo de alcohol 

en población adulta. 

Palabras clave: motivos de consumo de alcohol, afrontamiento de la 
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FACTORES PSICOSOCIALES QUE INFLUYEN EN LA JUVENTUD ESPAÑOLA PARA 

REALIZAR CONDUCTAS DE RIESGO 

F. Miralles Muñoz 

Universidad CEU-San Pablo (Madrid) 

Las sociedades avanzadas se enfrentan entre otros problemas al aumento de 

conductas antisociales y de riesgo que la juventud está adoptando. Como 

ejemplos más llamativos de estas conductas se puede observar el aumento 

de consumo de drogas (Fernández et al, 2003), las altas tasas de consumo de 

cannabis (Bobes, Bascarán, González y Sáiz, 2000) e incluso el aumento de 

suicidios en jóvenes (INE, 2008).  

Este aumento de conductas de riesgo puede ser debido entre otros factores, 

a los cambios que ha tenido en los últimos años la estructura familiar 

(Bernardo, Fuentes y Fernández, 2005), a factores personales y conductuales 

(Sobral, Romero, Luengo y Marzoa, 2000) e incluso a crisis de identidad o 

cambios de tendencias psicosociales existentes en la actualidad (Caballo et 

al., 2004) 

La presente comunicación pretende informar de los estudios que se están 

llevando a cabo desde el año 1995 en la investigación internacional 

denominada Proyecto CNAP+Plus en la que intervienen seis países 

(Argentina, Bolivia, Chile, México, Estados Unidos y España) con 12 de sus 

universidades. 

En esta investigación, se ha detectado como variable precipitante para que 

los jóvenes entren en el mundo de las drogas, que sus amigos o familiares 

sean consumidores. Asimismo se ha obtenido como variable que precipita a 

los jóvenes a ser violentos, el consumir drogas. Los datos obtenidos coinciden 

con investigaciones anteriormente publicadas como la de García-

Aurrecoechea, Rodríguez-Kuri y Córdova Alcaráz (2008).  

Palabras clave: jóvenes, violencia, drogas, antisocial. 
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LA TÉCNICA TERAPÉUTICA DE INTEGRACIÓN NEUROEMOCIONAL MEDIANTE 

MOVIMIENTOS OCULARES (EMDR), EN EL TRATAMIENTO DE TRASTORNOS DE 

ANSIEDAD. PRESENTACIÓN DE UN CASO 

M. Molero Zafra y M. Pérez Marín 

SINTEST PSICÓLOGOS 

El EMDR es una técnica terapéutica que se está consolidado por su eficacia 

en el tratamiento de los trastornos de ansiedad así como de los síntomas 

emocionales provocados por situaciones de pérdida, trauma, accidentes, 

situaciones vitales difíciles (desde pérdidas económicas o laborales, pasando 

por fallecimientos, abusos sexuales y malos tratos). 

Se trata de un acercamiento psicoterapéutico innovador que acelera el 

tratamiento de un amplio rango de patologías fóbicas y traumáticas, en el 

trastorno por estrés postraumático, entre otros. Se trata de una terapia 

psicofisiológica, que utiliza técnicas utilizadas por diversas aproximaciones 

terapéuticas, y aprovecha los mecanismos naturales fisiológicos de nuestro 

cerebro para sanar los problemas de estrés y trauma.  

La aceptación profesional de este método ha sido relativamente rápida, si 

tenemos en cuenta que se trata de un procedimiento nuevo. En 1998, la 

American Psychological Association reconoció el EMDR como un método 

eficaz en el tratamiento de trauma (Chambless et al., 1998). Así ha ocurrido 

también en algunos países europeos como Francia, Holanda, Suecia, Irlanda 

y Reino Unido, así como Israel, cuyas directivas sanitarias han designado esta 

estrategia terapéutica como tratamiento efectivo para las víctimas de 

experiencias traumáticas.  

Presentamos un resumen del procedimiento terapéutico, así como un caso 

clínico en el que se ha tratado la sintomatología obsesiva disparada por una 

serie de eventos relacionados con la pérdida. 

Palabras clave: trastornos de ansiedad, EMDR, trastorno obsesivo, tratamiento 
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ANSIEDAD RASGO Y DEPRESIÓN RASGO EN PERSONAS MAYORES: EL PAPEL DEL 

PROCESAMIENTO EMOCIONAL 

I. Montorio Cerrato, I. Cabrera Lafuente, R. Bucks y M. Izal Fernández de 

Troconiz 

 Universidad Autonoma de Madrid 

Antecedentes: La regulación emocional está siendo progresivamente 

incorporada a los modelos psicopatológicos  (Mennin & Farach, 2007). Este 

concepto puede ayudar a explicar el desarrollo y mantenimiento de los 

diferentes trastornos, tales como  ansiedad y depresión (Rachman, 2001).  

Objetivo: Explorar las estrategias de regulación emocional utilizadas en una 

muestra de personas mayores con altos y bajos niveles de ansiedad rasgo y 

depresión rasgo. 

Método: Participaron 144 personas mayores de 60 años que viven en la 

comunidad. La regulación emocional fue evaluada mediante la Escala de 

Procesamiento Emocional (EPS; Baker et al., 2010) que incluye cinco 

dimensiones: supresión, emociones no reguladas, experiencia emocional 

empobrecida, emociones no procesadas y evitación.  La ansiedad y la 

depresión rasgo fueron medidas mediante las subescalas correspondientes 

del STAI-T-Y (Bieling et al., 1998).  

Resultados: La muestra fue dividida tanto mediante la mediana de la 

puntuación total como la de las dos subescalas del  STAI-T-Y. Las personas 

con bajo STAI-T-Y diferían significativamente en la puntuación EPS total y en 

las 5 subescalas de los de alto STAI-T-Y (p < .001). El mismo resultado se 

produce para niveles altos y bajos de la subescala de ansiedad del STAI. Sin 

embargo, personas con altos y bajos niveles de depresión  rasgo difieren sólo 

en la puntuación total EPS y en experiencia emocional empobrecida y 

emociones no procesadas. Finalmente, un análisis de regresión mediante 

pasos sucesivos revela que emociones no procesadas es el único factor que 

explica un porcentaje significativo de la varianza (r2=.21) de la puntuación 

total del STAI-T-Y (F(1,139) = 37.4, p < .001).  

Conclusiones: Estos resultados sugieren que la estrategias de regulación 

emocional pueden diferenciar entre adultos mayores con diferentes niveles 

de ansiedad y depresión rasgo, si bien en forma diferente.  

Palabras clave: regulacion emocional, personas mayores, ansiedad, 
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ANSIEDAD Y REPERCUSIONES PSICOLÓGICAS EN CIRUGÍA MAYOR 

AMBULATORIA PEDIÁTRICA 

I. Montoya Castilla, M.R. González Barrón, C. Zaragoza y A. Serrano Giménez 

Universidad de Valencia 

Las situaciones estresantes a las que se enfrenta un niño en el hospital están 

relacionadas con la separación de la persona de apoyo, el ambiente 

hospitalario, los procedimientos y la intervención quirúrgica (Segerdahl y cols., 

2008). 

El objetivo del presente trabajo es detectar los momentos de mayor ansiedad 

y las repercusiones psicológicas a la cirugía. 

La muestra de pacientes está formada por 15 niños entre 7 y 12 años.  

La evaluación se ha realizado con el Cuestionario de Autoevaluación 

Ansiedad Estado/Rasgo (STAIC), la tasa cardíaca, el Cuestionario de 

Conductas Posthospitalarias (PHBQ), la Escala de Apreciación de Miedos al 

Hospital (EAMH) y el Cuestionario de Preocupaciones sobre la Cirugía Infantil 

(CPCI). 

Respecto a la ansiedad cognitiva (STAIC), en los pacientes menores de 9 

años disminuye significativamente después de la operación. En los pacientes 

mayores de 9 años se observa el efecto contrario. A nivel fisiológico y motor 

el momento de mayor ansiedad es inmediatamente después de la cirugía. 

El nivel de preocupaciones y miedos manifestado por los niños un mes antes 

se mantiene tras la cirugía. Los resultados muestran que los adolescentes 

manifiestan mayor nivel de preocupaciones.  

En cuanto al comportamiento posterior a la cirugía, las madres informan de 

mayores problemas de alimentación, ansiedad de separación, agresión 

hacia la autoridad y trastornos del sueño, que pueden perduran hasta tres 

meses después de la intervención. 

Los resultados indican que la ansiedad asociada a la cirugía repercute 

negativamente en los pacientes hasta tres meses después y que está 

relacionada con la edad. 

Palabras clave: ansiedad, repercusiones psicológicas, cirugía, pediatría 
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VULNERABILIDAD PSICOLÓGICA AL ESTRÉS QUIRÚRGICO EN CIRUGÍA MAYOR 

AMBULATORIA PEDIÁTRICA 

I. Montoya Castilla, M.R. González Barrón, C. Zaragoza y J. Nácher 

Universidad de Valencia 

La cirugía es un hecho estresante que provoca la puesta en marcha de 

recursos personales. Una variable que influye en el afrontamiento de esta 

experiencia es la “vulnerabilidad psicológica”, entendida como la “relación 

entre la importancia que las consecuencias que la situación tienen para el 

sujeto y los recursos de que dispone” (Lazarus y Folkman, 1984). 

El presente trabajo tiene como objetivo identificar las características 

psicológicas asociadas a la vulnerabilidad psicológica en los pacientes 

pediátricos. 

La muestra está formada por 57 niños entre 2 y 12 años intervenidos en la 

U.C.M.A. del Hospital General Universitario de Valencia. La muestra de 

cuidadores son 51 madres. 

La evaluación se ha realizado a través del Cuestionario de Autoevaluación 

Ansiedad Estado/Rasgo (STAI y STAIC), la Escala de Apreciación de Miedos al 

Hospital (EAMH), el Cuestionario de Preocupaciones sobre la Cirugía Infantil 

(CPCI) y el Coping Strategy Indicador (CSI). 

Las regresiones lineales realizadas muestran que las características 

psicológicas asociadas a mayor vulnerabilidad dependen de la edad. 

En pacientes menores de 9 años se predijo la vulnerabilidad a la intervención 

quirúrgica con el nivel de ansiedad y preocupaciones y la ansiedad de su 

madre. 

En pacientes mayores de 9 años con la ansiedad rasgo, la ansiedad estado 

el día de la operación, los miedos y la estrategia de afrontamiento utilizada 

por su madre. 

Estos datos ponen de manifiesto que evaluando únicamente algunas 

variables en algunos momentos, podemos predecir los niños más vulnerables 

al estrés quirúrgico y a las posibles repercusiones de la cirugía, y prevenirlas. 

Palabras clave: vulnerabilidad psicología, cirugía, pediatría, ansiedad 
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REDUCCIÓN DE LA ANSIEDAD DEL CUIDADOR EN CIRUGÍA MAYOR 

AMBULATORIA PEDIÁTRICA: INTERVENCIÓN PSICOEDUCATIVA 

I. Montoya Castilla, M.R. González Barrón, C. Zaragoza y T. Jiménez Romero 

Universidad de Valencia 

Ante la intervención quirúrgica de un hijo los padres experimentan cierto nivel 

de estrés, relacionado con el miedo de no estar suficientemente preparados 

y con el deseo de cuidarlo adecuadamente (Turner y Fralic, 2009). La 

psicoeducación hace referencia a la información que se ofrece a los 

pacientes con el objetivo de que sean capaces de manejar la enfermedad y 

la cirugía, reduciendo la ansiedad. 

El objetivo del presente trabajo es identificar las áreas sobre las que sería 

necesario realizar psicoeducación. 

La muestra está formada por 51 madres y 13 padres de pacientes pediátricos 

intervenidos de otorrinolaringología en la U.C.M.A. del Hospital General 

Universitario de Valencia. 

Se administró una entrevista semiestructurada a los cuidadores un mes antes 

de la intervención y una semana después, para valorar su satisfacción con la 

información recibida sobre cirugía ambulatoria y sobre la enfermedad de su 

hijo, así como su necesidad de mayor información.  

Los resultados indican que más de la mitad de los cuidadores están 

satisfechos con la información recibida sobre la cirugía ambulatoria, así 

como sobre la enfermedad de su hijo/a antes (57,9% y 64,9%, 

respectivamente) y después de la intervención (73,3% y 67,9%, 

respectivamente). Sin embargo, aproximadamente la mitad de los 

cuidadores informa de necesitar más información sobre la cirugía y la 

enfermedad. 

Para atender esta demanda de los cuidadores la sesión de psicoeducación 

debe aportar información detallada sobre las características de la 

enfermedad y la cirugía, que ayude a los padres a sentirse seguros de la 

atención que ofrecen a sus hijos. 

Palabras clave: ansiedad, cirugía, pediatría, cuidador 
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REACCIONES PSICOLÓGICAS EN CIRUGÍA MAYOR AMBULATORIA EN EL 

PACIENTE Y SU ACOMPAÑANTE 

I. Montoya Castilla, M.R. González Barrón, M.A. Vila y C. Zaragoza 

Universidad de Valencia 

La Cirugía Mayor Ambulatoria (CMA) es un modelo asistencial sanitario 

caracterizado por el alta hospitalaria, y sin ingreso del paciente, a las pocas 

horas del procedimiento quirúrgico. Para dar de alta un paciente, los 

médicos hacen una evaluación del estado físico a través de unos criterios. 

Este tipo de cirugía implica obligatoriamente que el paciente acuda con un 

acompañante.  

Aproximadamente el 25% de las intervenciones en una unidad de CMA son 

hernias inguino-crurales (Benfatto y cols, 2002). Por lo que resulta muy útil 

determinar las reacciones psicológicas implicadas ante esta cirugía para 

realizar acciones psicoprofilácticas eficaces. 

La muestra está formada por 51 pacientes que han sido intervenidos 

quirúrgicamente de hernia inguinal y sus respectivos acompañantes (N= 102). 

La distribución de la muestra de pacientes según sexo es 78,4% (n=40) de 

varones y 21,6% (n=11) de mujeres. La edad media de la muestra de 

pacientes es de 52 años, con un rango que oscila entre 45 y 60 años. 

Los mayores niveles de ansiedad (evaluado con el STAIC) se observan el día 

de antes y el mismo día de la intervención, tanto en el paciente como en su 

acompañante. 

Los resultados indican relaciones positivas entre el nivel de ansiedad y 

preocupaciones del paciente y de su acompañante, así como diferencias en 

los pacientes según sexo, manifestando las mujeres mayores niveles en 

ansiedad estado. 

Como conclusión, señalar que las acciones psicoprofilácticas en Cirugía 

Mayor Ambulatoria deben realizarse considerando los momentos de mayor 

ansiedad y al sexo de los pacientes. 

Palabras clave: reacciones psicológicas, cirugía, acompañante, adultos 
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TERAPIA CONGNITIVO-CONDUCTUAL EN ALUCINACIONES. INTERVENCIÓN 

GRUPAL 

R. Morales Moreno, A. Utrilla y P. Tomás 

Centro de Rehabilitación e Integración Social (CRIS) "Velluters" (Valencia) 

Actualmente se ha venido produciendo un avance en las intervenciones 

psicológicas que han pasado  de un abordaje meramente rehabilitador, 

encargado de intervenir en las consecuencias de los déficits provocados por 

la enfermedad, a una intervención centrada en los propios síntomas 

psicóticos. Tales avances tienen su sustrato teórico en la adaptación de las 

técnicas de la terapia congnitivo-conductual al campo de las esquizofrenias, 

desarrollándose trabajos de investigación que han aportado modelos 

explicativos de los delirios y alucinaciones (Garety, Kuipers, Fowler, Freeman y 

Bebbington, 2001; Garety y Freeman, 1999; Morrison, 1998). 

Basándonos en los abordajes de las alucinaciones auditivas verbales 

propuestos por Chadwick,  Birchwood y Trower, 1996; Fowler, Garety y Kuipers, 

1995; Bentall y Slade, 1985, diseñamos un programa de 26 sesiones, 

dedicadas a evaluación de la topografía y características físicas de las 

alucinaciones, contenidos de las mismas, pensamientos relacionados con 

dichos contenidos y significado y poder otorgado para desarrollar un nuevo 

modelo explicativo del síntoma.  

Se decidió llevar a cabo la intervención en formato grupal, que ha 

demostrado ser efectiva (Vallina Fernandez y Lemos Giráldez, 2001), para 

optimizar recursos y para favorecer la facilitación entre sujetos a través del 

modelado, cuyo efecto  conlleva el aprendizaje de estrategias de 

afrontamiento ante los síntomas, potenciando además la interacción entre 

los participantes. Así mismo, los sujetos pueden darse cuenta que no son los 

únicos que tienen el problema. Se seleccionaron ocho usuarios por presentar 

sintomatología resistente, que generaba malestar subjetivo, pero sólo tres de 

ellos completaron las 26 sesiones de las que constó el programa por diversos 

motivos que expondremos  en el trabajo que presentamos. 

El objetivo del presente trabajo es dar a conocer los resultados de nuestra 

experiencia de  intervención grupal, ofreciendo  la comparación descriptiva 

de las puntuaciones pre y postratamiento, así como  las consideraciones 

cualitativas y observaciones realizadas a lo largo de la evolución de este 

programa y la repercusión en el estado clínico y funcionamiento de las 

personas que se han beneficiado de este abordaje y así plantear nuestras 

consideraciones para futuras intervenciones.  



 

   

 

Palabras clave: alucinaciones, terapia cognitivo-conductual, trastorno 
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EMOCIONES Y ESQUIZOFRENIA. ENTRENAMIENTO EN PROCESAMIENTO 

EMOCIONAL COMO PARTE DEL TRATAMIENTO 

R. Morales Moreno, I. Fuentes y N. Jimeno Bulnes 

Comisión Emociones y Salud, SEAS 

La esquizofrenia es un trastorno que implica un conjunto de disfunciones 

cognitivas, conductuales y emocionales que incluyen tanto la percepción, 

como el pensamientos inferencial, el lenguaje, la productividad del 

pensamiento y el habla, la capacidad hedónica, la voluntad, la motivación, 

la atención y la conducta motora. Tales disfunciones implican un deterioro de 

la actividad laboral y social (APA, 2000). 

En esta comunicación se pretende ofrecer una visión de la relevancia de la 

emociones en el curso y pronóstico de la esquizofrenia, y cómo las 

dificultades en el procesamiento y respuesta emocional, aumentan la 

vulnerabilidad a padecer recaídas, inciden en la estabilidad, manejo y 

afrontamiento de la enfermedad y de los sucesos vitales estresantes,  y por 

ende en la calidad de vida de las personas que la padecen y sus familias.  

Diversos estudios en los últimos años han puesto de manifiesto este papel del 

procesamiento y expresión de las emociones como factor de 

vulnerabildad/modulador y por ello se han desarrollado dentro de los 

tratamientos multidisciplinares para la esquizofrenia, distintos Programas de 

entrenamiento afectivo. Nos centraremos en el Traning of Affect Recognition 

(TAR), (Frommann et al., 2003; Wolwer et al., 2005), entrenamiento 

estandarizado e informatizado en reconocimiento de la expresión facial, que 

pretende la mejora del procesamiento de emociones y su integración en el 

contexto social 
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EL CONSUMO DE ALCOHOL EN ADOLESCENTES: EL PAPEL DEL NEUROTICISMO Y 

LAS EXPECTATIVAS 

J. Moya, L. Camacho, M.I. Ibáñez, A. Viruela, L. Mezquita,  E. Villa  y G. Ortet 

Universitat Jaume I de Castellón 

Las características de personalidad relacionadas con la ansiedad y el 

neuroticismo parecen asociarse al consumo problemático, así como al abuso 

y dependencia del alcohol, pero no al consumo de tipo no patológico. Por 

otro lado, las expectativas sobre los efectos ansiolíticos del alcohol se 

asociarían con un mayor consumo. Así, el objetivo del presente estudio fue 

investigar la predicción del uso problemático de alcohol y del consumo no 

patológico en la adolescencia a partir del neuroticismo y las expectativas. La 

muestra estaba formada por 293 adolescentes (174 chicas y 119 chicos) con 

una edad media de 15,14 años (DT = 0,60). Evaluamos el neuroticismo 

mediante la versión corta para adolescentes del NEO-PI-R (JS NEO-S), las 

expectativas mediante el cuestionario de expectativas sobre el alcohol (EQ) , 

el uso no patológico mediante la escala de consumo de alcohol AIS y el uso 

problemático mediante el AUDIT. Los análisis consistieron en regresiones 

jerárquicas controlando el efecto del género y de la edad. Nuestros 

resultados indicaban que el neuroticismo se relacionó con las expectativas 

ansiolíticas y con mayores niveles de consumo problemático, pero no se 

asoció al consumo no patológico. Las expectativas sobre los efectos 

ansiolíticos predijeron mayores niveles de uso tanto problemático como no 

patológico. El análisis de los resultados nos permitió concluir que las 

expectativas sobre los efectos ansiolíticos del alcohol mediaban la relación 

entre el neuroticismo y el consumo problemático del mismo en adolescentes. 

Palabras clave: neuroticismo, expectativas, consumo de alcohol, 
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NECESIDADES DE COMUNICACIÓN E INFORMACIÓN EN EL PACIENTE 

E. Navarro Román, J.T. Limonero , J. Maté Méndez y M.J. Gómez Romero 

Universidad Autónoma de Barcelona 

La supervivencia de los enfermos de cancer ha ido avanzando, globalmente, 

en estas últimas décadas, siendo cada vez más los enfermos que superan su 

enfermedad. Noobstante, los pacientes oncológicos en fase libre de 

enfermedad o fase de supervivencia presentan necesidades biopsicosociales 

que generan un fuerte impacto en su calidad de vida, por lo que el 

conocimiento de dichas necesidades constituye un primer paso en su 

resolución. 

De este modo, el objetivo de este trabajo ha consistido en conocer si los 

pacientes oncológicos en fase de supervivencia tienen necesidades de 

comunicación e información diferentes a las que puedan presentar 

pacientes oncológicos en otras fases de la enfermedad.  

Para dar respuesta a este objetivo, se diseñó un cuestionario en el que se 

evaluaron la frecuencia y la importancia en la que se producen 15 

situaciones específicas en la relación médico-paciente, relativas a aspectos 

informativos y emotivos de la comunicación. 85 pacientes (30 pacientes en 

fase libre de enfermedad y 55 en otras fases) participaron en el estudio, 

observándose que son los pacientes oncológicos supervivientes, en 

comparación con los pacientes en otras fases de la enfermedad, los que 

otorgan, de forma estadísticamente significativa, mayor importancia a las 

situaciones evaluadas. Sin embargo, tanto los pacientes supervivientes como 

el resto de pacientes coinciden al elegir los ítems relativos a aspectos 

informativos como los más importantes, en contraste con los aspectos 

emocionales de la comunicación. Los resultados obtenidos muestran la 

necesidad de ofrecer a los pacientes oncológicos supervivientes una 

atención continuada donde el estilo de comunicación se centre en las 

necesidades referidas por ellos, para así, estimular los recursos personales y 

ayudarles a afrontar los problemas biopsicosociales derivados de la 

enfermedad. 

Palabras clave: Comunicación; relación médico – paciente; oncología; 
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INFLUENCIA DE LA EXPERIENCIA DEL TERAPEUTA EN EL TRATAMIENTO DE LA 

FOBIA SOCIAL 

P.J. Olivares Olivares, J. Olivares Rodríguez, A.I. Rosa Alcázar y A. Rosa Alcázar 

Universidad de Murcia 

El trastorno de ansiedad social o fobia social en población infanto-juvenil es 

un problema de salud pública importante, cuyos índices de prevalencia la 

sitúan tras la depresión mayor y la dependencia del consumo del alcohol 

(Fehm, Beesdo, Jacobi y Fiedles, 2008). Pese a existir ya una notable 

evidencia de la necesidad, la eficacia y la utilidad de los tratamientos 

psicológicos para reducir/eliminar la fobia social en este tramo evolutivo, 

todavía es escaso el conocimiento que tenemos sobre el papel que 

desempeñan elementos específicos del tratamiento como el contenido 

informativo o las denominadas variables inespecíficas (Gavino, 1998). Por ello, 

nuestro objetivo en el presente trabajo es confrontar en una muestra de 

adolescentes españoles, con diagnóstico de fobia social generalizada (APA, 

2000), los efectos generados por el Programa IAFS atendiendo a la 

experiencia del terapeuta. La muestra utilizada fueron 22 adolescentes con 

fobia social distribuidos al azar a dos condiciones experimentales: 

Tratamiento psicológico llevado a cabo por un experto frente a tratamiento 

psicológico llevado a cabo por un inexperto. 

Palabras clave: Adolescentes, Fobia Social, experiencia terapeuta 
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VALIDACIÓN DEL CUESTIONARIO BDI-II EN POBLACIÓN CANARIA 

E. Olmedo Castejón, G.L. Hernández Zamora, J.I. Junco y C. Torres García 

Universidad de La Laguna 

El Inventario de Depresión de Beck II (Beck, Steer y Brown, 1996) representa 

una actualización de los Inventarios BDI-I y BDI-IA, que en 1961 y 1979 

respectivamente, había propuesto Bech para valorar la depresión. El autor 

pretendía cubrir los criterios diagnósticos sintomáticos de los trastornos 

depresivos propuestos por el DSM-IV (APA, 1994). Nuestro trabajo analiza la 

estructura de la escala en una muestra de 1200 personas extrídas de la 

población canaria, analizando la fiabilidad y la validez de la versión española 

de Sanz y cols. (2003). Este trabajo apoya una dimensión general de 

depresión compuesta por dos factores altamente correlacionados y con 

adecuados criterios de bondad. 

Palabras clave: Beck, depresión, validación y género 
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ESTRÉS Y AGRESIVIDAD EN ADOLECENTES 

M. Olmedo Montes y J.R. Moreno Miranda 

Universidad Nacional de Educación a Distancia, UNED 

Como podemos comprobar a través de las diversas investigaciones 

realizadas en los últimos años, la agresividad y el estrés son dos problemáticas 

que aquejan a las sociedades ubicadas en los países desarrollados, siendo 

una de las poblaciones más vulnerables los niños y adolescentes de 

educación primaria y secundaria. Podemos decir que la agresión constituye 

una de las principales quejas de padres y educadores, dato que contribuye 

a generar interés por conocer los factores desencadenantes del problema. 

Partiendo de la posible vinculación entre estrés y agresividad, en este estudio 

se propone la comparación de tres grupos categorizados en tres niveles de 

estrés (alto, normal y bajo) con la finalidad de analizar su incidencia en la 

manifestación del comportamiento agresivo. Los participantes en este 

estudio son 95 de niños con un rango de edad entre 10 y 13 años, en los que 

se toman medidas de estrés, tanto familiar como escolar, así como del 

comportamiento agresivo, partiendo de la hipótesis de que los niños que 

puntúan más altos en la variable estrés son más agresivos. Los datos 

analizados apuntan en la dirección de la hipótesis planteada. Dicho estudio 

tiene una pretensión práctica al fundamentar las técnicas de manejo de 

estrés en esta población con la finalidad de disminuir comportamientos 

agresivos socialmente indeseables. 

Palabras clave: estrés, agresividad, adolescencia 
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INTELIGENCIA EMOCIONAL Y REGULACIÓN DEL ESTADO DE ÁNIMO INDUCIDO 

A.P. Pacheco Unguetti, J. Lupiáñez y A. Acosta 

Universidad de Granada 

La regulación emocional es un aspecto fundamental de la Inteligencia 

Emocional (IE), ya que atender y percibir las emociones adecuadamente o 

comprender las relaciones y transiciones que se establecen entre ellas, 

habilidades esenciales de la IE, no serían aspectos suficientes para 

asegurarnos una utilización correcta que favorezca el razonamiento o una 

experiencia emocional adaptativa. El fin último de la IE es tanto la 

generación como la regulación satisfactoria de la respuesta emocional. 

Con nuestro trabajo, queríamos conocer si la IE puede modular la eficacia de 

un procedimiento de inducción afectiva. Pensamos que, poseer elevados 

recursos de IE hará a los participantes menos vulnerables a la inducción de 

estados negativos y más proclives a experimentar y mantener los positivos.  

Sesenta alumnos de la universidad de Granada repartidos en tres grupos de 

veinte, recibieron una inducción emocional positiva, negativa o neutra. Antes 

y después de ésta, completaron la Escala de Valoración del Estado de Ánimo 

(EVEA; Sanz, 1994) y el Inventario de Ansiedad Estado (STAI; Spielberger, 

Gorsuch y Lushene, 1994). Obtuvimos medidas de IE autoinformada con el 

Schutte Self Report Inventory (SSRI; Schutte y cols., 1998) y la Trait Meta-Mood 

Scale (TMMS-24; Fernández-Berrocal, Extremera y Ramos, 2004), y medidas de 

habilidad mediante el Mayer-Salovey-Caruso Emotional Intelligence Test 

(MSCEIT; Mayer, Salovey, Caruso y Sitarenios, 2003). 

Los resultados muestran que la posesión de buenas destrezas de IE favorece 

un procesamiento más eficiente y flexible de la información afectiva, 

potenciando la percepción y permanencia de aspectos positivos y limitando 

el impacto de aquellos con naturaleza amenazante. 

Palabras clave: inteligencia emocional, inducción de emociones, regulación 
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ANSIEDAD-ESTADO Y ESTILOS DE PROCESAMIENTO 

A.P. Pacheco Unguetti, N. Derakhshan, A. Acosta y J. Lupiáñez 

Universidad de Granada y Birkbeck University of London 

En trabajos previos, hemos relacionado la ansiedad-estado con una mayor 

responsividad ante señales que anticipan un estímulo y una mayor dificultad 

para reajustar la ubicación de la atención ante un cambio en la posición de 

información o en las demandas de la tarea. Nuestro objetivo era conocer 

desde dos aproximaciones diferentes, en qué medida los estilos de 

procesamiento y respuesta, se ven afectados por el estado de ansiedad.  

En un primer estudio, queríamos comprobar si la valencia emocional afecta a 

los mecanismos de control requeridos para la respuesta de inhibición. 

Manipulamos la carga perceptiva de una tarea Go/NoGo y presentamos 

rostros de distinta valencia como distractores. Los resultados mostraron un 

estilo de respuesta eficiente solo en los participantes con baja ansiedad-

estado, aquellos que presentaban niveles altos de ansiedad no utilizaron la 

información disponible para ajustar su ejecución a las demandas de la tarea 

y tipo de estímulos.  

En el segundo estudio, bajo un estado positivo, neutro o de ansiedad 

inducido previamente, los participantes realizaron dos tareas que requerían 

distintos recursos de procesamiento ‘global-local’ (reconocimiento de rostros 

y búsqueda de diferencias). Los resultados indicaron que el estado de ánimo 

positivo facilita un procesamiento más global, ayudando en la ejecución de 

la primera tarea, mientras que la ansiedad-estado favorece un estilo de 

procesamiento analítico, facilitando la búsqueda de diferencias. 

Los resultados muestran que la ansiedad-estado conlleva un estilo de 

procesamiento y respuesta distintivos. Discutiremos la relevancia de los datos 

desde el punto de vista de los sesgos atencionales y la regulación en 

ansiedad. 

Palabras clave: ansiedad-estado, procesamiento global-local, sesgo de 

respuesta, tarea go-nogo 
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RUMIACIÓN Y DEPRESIÓN EN ADOLESCENTES: DIFERENCIAS DE GÉNERO 

P. Padilla Paredes y E. Calvete Zumalde 

Universidad de Deusto (Bilbao) 

El presente estudio tiene como objetivos principales la adaptación a muestra 

de adolescentes españoles de la subescala de respuestas rumiativas del 

cuestionario Children´s Response Styles Scale (CRSS, Ziegert y Kistner, 2002) y 

la evaluación del componente de la diátesis estrés de la Teoría de los Estilos 

de Respuesta (Nolen-Hoeksema 1987, 1991). Asimismo, el estudio examina el 

papel de las diferencias de género en el estilo de respuesta rumiativo en la 

emergencia de la sintomatología depresiva. Un total de 1175 adolescentes 

(538 chicas y 626 chicos) con edades comprendidas entre los 12 y los 18 años 

completaron este cuestionario así como medidas para síntomas depresivos 

(CES-D, Radloff, 1977) y para eventos estresantes (APES, Compas, Davis, 

Forsythe y Wagner, 1897). El análisis factorial confirmatorio confirmó la 

estructura original de la escala. Asimismo, se observó como los eventos 

estresantes interactuaban con el estilo de respuesta rumiativo para predecir 

sintomatología depresiva. Finalmente, los resultados mostraron que las 

diferencias de género en rumiación explicaban las mayores tasas de 

depresión de las chicas adolescentes. 

Palabras clave: depresión, adolescentes, rumiación, estrés 
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COMPARACIÓN CON EL GRUPO DE IGUALES Y TRASTORNO DE LA CONDUCTA 

ALIMENTARIA EN ADOLESCENTES 

L. Pamies Aubalat,  Y. Quiles Marcos y M.J. Quiles Sebastian 

Universidad Miguel Hernández de Elche 

Introducción: Durante la adolescencia los iguales adquieren una gran 

importancia, es en este periodo cuando se convierten en modelos de 

comportamiento y en fuente de información. La literatura ha puesto de 

manifiesto que esta influencia por parte de los pares puede tener un papel 

importante en el desarrollo de los Trastornos de la Conducta Alimentaria 

(TCA), en concreto, la comparación que los adolescentes realicen de su 

cuerpo y de su alimentación con el grupo de iguales. El objetivo de este 

trabajo fue doble. En primer lugar, adaptar al castellano la escala Dieting 

Peer Competitiveness scale (DPC, Huon, et al., 2002) y, en segundo lugar, 

evaluar las diferencias en comparación que hacen los adolescentes con su 

grupo de iguales, respecto a su apariencia y su alimentación, en función del 

mayor o menor riesgo de desarrollar un TCA. Método: participaron 2142 

estudiantes de secundaria de 9 centros educativos de la provincia de 

Alicante seleccionados aleatoriamente. El 47.2% (N=1012) eran chicos y el 

52.8% chicas (N=1130). La edad media fue 13.96 años (dt=1.34). Para la 

evaluación del riesgo de desarrollar un TCA se administró el EAT-40. Se 

consideró que los adolescentes con mayor riesgo de desarrollar un TCA eran 

aquellos con una puntuación mayor de 30 en el EAT-40. Para la evaluación 

de la comparación con el grupo de iguales se utilizó la adaptación española 

del DPS (Huon, et al., 2002). Resultados: tanto los chicos como las chicas con 

mayor riesgo de desarrollar un TCA se comparaban en mayor medida con su 

grupo de iguales en su apariencia física (Chicas: t = 12.84, p < .001; d = 2.57. 

Chicos: t = 7.70, p < .001; d = 2.19), y en su alimentación (Chicas: t = 5.15, p < 

.001; d = 0.69. Chicos: t = 3.05, p < .01; d = 0.63) que los chicos y chicas con 

menor riesgo. Conclusiones: La comparación que los adolescentes realiz! an 

con r especto a los otros significativos tiene un papel importante en el 

desarrollo de los TCA. 

Palabras clave: comparación grupo iguales, trastorno alimentario, 

adolescentes 
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PRESIÓN DE LOS OTROS SIGNIFICATIVOS PARA PERDER PESO Y TRASTORNOS DE 

LA CONDUCTA ALIMENTARIA EN ADOLESCENTES 

L. Pamies Aubalat, M.A. Pastor, Y. Quiles Marcos y M.J. Quiles Sebastian 

Universidad Miguel Hernández de Elche 

Introducción: La literatura ha puesto de manifiesto que la presión que los 

adolescentes reciben para perder peso por las personas que ellos consideran 

importantes se relaciona con realizar conductas y actitudes anómalas hacia 

la alimentación. El objetivo de este trabajo fue, por un lado, desarrollar y 

validar un instrumento para evaluar la presión de los otros significativos para 

perder peso y, por otro lado, analizar las diferencias en la presión percibida 

para perder peso entre aquellos adolescentes con mayor y menor riesgo de 

desarrollar un TCA. Método: 2142 estudiantes de secundaria de 9 centros 

educativos de la provincia de Alicante seleccionados aleatoriamente. El 

47.2% (N=1012) eran chicos y el 52.8% chicas (N=1130). El 28.4% eran alumnos 

de 1º ESO, el 28.2% de 2º, el 23.7% de 3º y el 19.7% de 4º. La edad media fue 

13.96 años (dt=1.34). Para la evaluación del riesgo de desarrollar un TCA se 

administró el EAT-40. Resultados: El instrumento desarrollado para evaluar la 

presión percibida por los otros significativos para perder peso, finalmente se 

compuso de 4 ítems que se contestaban en una escala likert de 5 puntos. 

Para analizar la estructura factorial de esta escala se realizó un análisis 

factorial de componentes principales utilizando el método de Rotación 

Varimax, todos los ítems de la escala presentaron una saturación en el factor 

superó a .4. Este instrumento presentó un alpha de cronbach de .73. Con 

respecto al segundo objetivo, tanto los chicos como las chicas con mayor 

riesgo de desarrollar un TCA presentaban puntuaciones superiores en la 

presiόn percibida para perder peso en comparación con los de menor riesgo 

(Chicas: t = 9.21, p < .001; d = 1.69. Chicos: t = 7.63, p < .001; d = 2.07). 

Conclusiones: La presión que perciben los adolescentes de los otros 

significativos para perder peso puede tener u! n papel importante en el 

desarrollo de los TCA. 

Palabras clave: presión de los otros significativos, trastorno conducta 

alimentaria, adolescentes 
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APOYO SOCIAL, COMPARACIÓN CON EL GRUPO DE IGUALES, PRESIÓN PARA 

PERDER PESO Y TRASTORNOS DE LA CONDUCTA ALIMENTARIA 

L. Pamies Aubalat, Y. Quiles Marcos, M.J. Quiles Sebastian y M.A. Pastor 

Universidad Miguel Hernández de Elche 

Es amplia la literatura que describe el papel del entorno social de los 

adolescentes en el desarrollo de los trastornos de la conducta alimentaria 

(TCA), en concreto, se han señalado como factores importantes, el apoyo 

social, la comparación con el grupo de iguales y la presión percibida para 

perder peso. El objetivo de este trabajo fue analizar la relación que se 

establece entre estas variables con las conductas y actitudes anómalas 

hacia la alimentación. Método: participaron 2142 estudiantes de secundaria 

de 9 centros educativos de la provincia de Alicante seleccionados 

aleatoriamente. El 47.2% (N=1012) eran chicos y el 52.8% chicas (N=1130). El 

28.4% eran alumnos de 1º ESO, el 28.2% de 2º, el 23.7% de 3º y el 19.7% de 4º. 

La edad media fue 13.96 años (dt=1.34). Para la evaluación de las conductas 

y actitudes alimentarias se utilizó el instrumento EAT-40 (Garner y Garfinkel, 

1979), el apoyo social fue evaluado a partir de la Escala de Apoyo Social 

para Niños (Harter, 1985), la comparación con el grupo de iguales con el DPC 

(Huon, et al., 2002) y la presión por los otros significativos con un instrumento 

ad hoc. Resultados: En las chicas, el riesgo de desarrollar un trastorno de la 

conducta alimentaria se relacionó de forma positiva y significativa con la 

comparación con el grupo de iguales con respecto a la apariencia física (r = 

.51, p < .01) y con la presión percibida por los otros significativos para perder 

peso (r = .35, p < .01) y de forma negativa y significativa con el apoyo social 

percibido por los padres (r = -.23, p < .01), profesores (r = -.11, p < .01), 

compañeros de clase (r = -.17, p < .01) y amigos íntimos (r = -.12, p < .01). En 

los chicos, las puntuaciones en el EAT-40 se relacionaron de forma positiva 

con la comparación con el grupo de iguales con respecto a la apariencia 

física (r =! .37, p < .01) y con la presión percibida por los otros significativos 

para perder peso (r = .32, p < .01). Mostró relaciones negativas y significativas 

con la percepción del apoyo social de los compañeros de clase (r = -.19, p < 

.01), de los padres (r = -.17, p < .01), y de los amigos íntimos (r = -.12, p < .01). 

Los análisis de regresión indicaron que, en el caso de los chicos, el 20% de la 

varianza del riesgo de desarrollar un TCA fue explicado por la comparación 

de la propia apariencia con el grupo de iguales y la presión de los otros 

significativos para perder peso en positivo, y el apoyo social de los 

compañeros de clase en negativo. En el caso de las chicas, el 31.5% de la 

varianza del riesgo de desarrollar un TCA fue explicado por la comparación 

de la propia apariencia con el grupo de iguales y la presión de los otros 

significativos para perder peso en positivo, y por el apoyo social de los padres 



 

   

y los compañeros de clase en negativo. Conclusiones: Los resultados ponen 

de manifiesto la importancia del papel de la presión de los otros significativos 

para perder peso, la comparación con el grupo de iguales respecto a la 

apariencia física y el apoyo social en los trastornos de la conducta 

alimentaria tanto en chicos como en chicas. 

Palabras clave: apoyo social, presiόn de los otros significativos para perder 

peso, comparaciόn con el grupo de iguales, trastornos de la conducta 

alimentaria, adolescentes 
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MEJORA EN EL IMPACTO DE LA FIBROMIALGIA EN PACIENTES QUE HAN 

REALIZADO LA TERAPIA COGNITIVA BASADA EN LA CONCIENCIA PLENA 

(MINDFULNESS) 

M. Parra Delgado, J. Latorre Postigo y J. Montañes Rodríguez 

Universidad de Castilla-La Mancha 

La Fibromialgia es un síndrome caracterizado por dolor crónico músculo 

esquelético generalizado y difuso que cursa junto con otros síntomas físicos y 

psicológicos. Diferentes estudios longitudinales ponen de manifiesto que esta 

enfermedad tiende a ser crónica, originando grados variables de 

discapacidad y un claro impacto sobre la calidad de vida de los pacientes 

(Wolfe et al., 1997; EPISER, 2002; ICAF, 2010).  

El objetivo de este trabajo ha sido observar los efectos de la Terapia 

Cognitiva basada en la Conciencia Plena (TCBCP) (Segal, Williams y 

Teasdale, 2002) en el impacto de la Fibromialgia en pacientes 

diagnosticados siguiendo los criterios diagnósticos del Colegio Americano de 

Reumatología.  

La TCBCP es una intervención grupal que combina el Programa de 

Reducción de Estrés basado en la Atención Plena (MBSR, Kabat-Zinn, 1990) 

con principios de la Terapia Cognitiva clásica. 

Se realizó un diseño experimental de grupos aleatorios pre-post tratamiento 

con seguimiento a los tres meses. La muestra estaba formada por 34 

pacientes (33 mujeres y 1 hombre) con edades comprendidas entre 30 y 77 

años (M= 52.09). 

Hemos encontrado efecto interacción tiempo x grupo en el impacto de la 

fibromialgia [F(1,23)= 7,504, p< 0.01, ŋ2= 0,246)] medido a través del FIQ 

(Fibromyalgia Impact Questionnaire, Burckhardt et al., 1991) adaptado al 

español por Rivera y González (2004). 

Se observa una mejora significativa en el impacto de la fibromialgia en 

aquellos pacientes tratados con la TCBCP.  

Palabras clave: Mindfulness, Fibromialgia, Terapia Cognitiva basada en la 

Conciencia Plena, Calidad de Vida 
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EFECTO DE LA TERAPIA COGNITIVA BASADA EN LA CONCIENCIA PLENA 

(MINDFULNESS) EN LA CALIDAD DE VIDA DE PACIENTES CON FIBROMIALGIA 

M. Parra Delgado, J.M. Latorre Postigo y J. Montañes Rodríguez 

Universidad de Castilla-La Mancha 

El síndrome de Fibromialgia se caracteriza por dolor crónico generalizado en 

el aparato locomotor, junto con otros síntomas físicos y psicológicos, que 

puede llegar a ser invalidante. Afecta al 2,7% de la población española y se 

asocia a una peor calidad de vida en cuanto a la limitación emocional más 

que física (EPISER, 2002). El tratamiento aconsejado es multidisciplinar y 

dirigido a mejorar el dolor, los síntomas acompañantes y la calidad de vida 

del paciente. 

En este trabajo presentamos los efectos de la Terapia Cognitiva basada en la 

Conciencia Plena (TCBCP) (Segal, Williams y Teasdale, 2002) en la calidad de 

vida de pacientes diagnosticados de fibromialgia. 

Se realizó un diseño experimental de grupos aleatorios pre-post tratamiento. 

La muestra estaba formada por 34 pacientes (33 mujeres y 1 hombre) con 

edades comprendidas entre 30 y 77 años (M= 52.09). 

Encontramos efecto interacción tiempo x grupo en los siguientes 

componentes de salud: rol físico [F(1,30)= 7,889, p< 0.01, ŋ2= 0,208)], dolor 

corporal [F(1,30)= 5,059, p< 0.05, ŋ2= 0,144)], salud mental [F(1,29)= 19,629, p< 

0.001, ŋ2= 0,404)] y componente mental estandarizado [F(1,28)= 7,691, p= 

0.01, ŋ2= 0,215)], evaluados a través del cuestionario de salud SF-36 (Alonso, 

Prieto y Antó, 1995). 

Se observa una mejora significativa en salud mental, intensidad del dolor e 

intervención de la salud física en actividades diarias de aquellos pacientes 

tratados con la TCBCP. 

Palabras clave: Mindfulness, Fibromialgia, Calidad de vida 
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CONSUMO DE PSICOFÁRMACOS EN LAS PERSONAS MAYORES 

I. Párraga Martínez, J. López-Torres Hidalgo, B. Navarro Bravo, F. Andrés Pretel, 

J. Rabanales Sotos y J.M. Latorre Postigo 

Gerencia de Atención Primaria de Albacete 

OBJETIVOS 

El objetivo principal de este estudio es determinar la prevalencia de consumo 

de psicofármacos por parte de las personas mayores en el ámbito de 

Atención Primaria, usando para ello la Clasificación Anatómica de 

Medicamentos adaptada al sistema de clasificación ATC. Un segundo 

objetivo es establecer si existe relación entre el consumo de psicofármacos, 

el estado de salud autopercibido y la situación sociodemográfica de los 

participantes. 

MÉTODO 

Se trata de un estudio observacional de carácter transversal llevado a cabo 

en la ciudad de Albacete. Los participantes fueron seleccionados mediante 

muestreo aleatorio simple utilizando para ello el listado de personas de 65 o 

más años que figura en el registro de tarjeta sanitaria. El tamaño de la 

muestra es de 926 participantes. Éstos fueron entrevistados evaluándose el 

consumo de psicofármacos, sus características sociodemográficas y el 

estado de salud percibido mediante el cuestionario Euroqol-5D. 

RESULTADOS 

La muestra estaba formada por un total de 419 mujeres y 507 hombres, con 

edades comprendidas entre los 65 y 95 años, siendo la edad media 74,4 años 

(DE= 6,0). La mayoría de ellos eran personas analfabetas o con estudios 

primarios (85,6%), casados (67,0%) y con convivencia en pareja o en pareja y 

con hijos (65.7%). El 37,0% de los sujetos (343 casos) declaró consumir 

regularmente algún psicofármaco (hipnóticos o ansiolíticos el 32,7%, 

antidepresivos el 10,0%, antipsicóticos el 0,6% y otros psicofármacos el 1,1%). 

Entre los consumidores el número medio era de 1,37 ± 0,67 DE. En cuanto al 

origen de la prescripción de dichos fármacos, la mayoría de ellos habían sido 

prescritos por el médico de familia (62,3%). En el caso de hipnóticos o 

ansiolíticos, se utilizaban para dormir en el 69,4% de los casos.  

La proporción de consumidores de psicofármacos fue significativamente 

superior en el sexo femenino (48,9% vs. 22,7%; p< 0,001), observándose una 

tendencia lineal, estadísticamente significativa (p< 0,001) entre la proporción 

de consumidores y la edad de los participantes y verificándose igualmente 

dicha relación lineal respecto al número de problemas de salud declarados 

por los participantes. 



 

   

En relación con el consumo de psicofármacos, las personas que declararon 

no consumirlos presentaron una puntuación media en el estado de salud 

igual a 0,87 (DE= 0,17), significativamente superior (p<0,001) a la de los 

consumidores, cuya puntuación media fue de 0,76 (DE= 0,20). 

CONCLUSIONES 

El consumo de psicofármacos alcanza al 37,0% de los mayores, en su mayoría 

hipnóticos y ansiolíticos (32,7%) utilizados para dormir en la mayor parte de las 

ocasiones. En los consumidores se comprueba un peor estado de salud 

percibido, comprobándose una mayor utilización en mujeres. Por otra parte, 

se observa una tendencia lineal respecto a la edad y el número de 

problemas de salud. 

Palabras clave: consumo, psicofármacos, mayores 
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EVOLUCIÓN Y PREDICTORES LONGITUDINALES DEL IMPACTO EMOCIONAL EN 

PACIENTES CON FIBROMIALGIA DE ATENCIÓN PRIMARIA 

M.A. Pastor Mira, N. Pons Calatayud, A. Lledó Boyer y S. López Roig 

Universidad Miguel Hernández de Elche 

OBJETIVOS: En pacientes con Fibromialgia tratadas en Atención Primaria 

pretendemos: 1) Analizar la evolución del impacto emocional (Ansiedad y 

Depresión) durante un año de seguimiento y 2) Identificar los predictores de 

dicho impacto. 

MÉTODO: Estudio longitudinal con 3 momentos de medida, primera visita (T1), 

a los 6 (T2) y a los 12 meses (T3). Sujetos: 118 mujeres con Fibromialgia tratadas 

en Atención Primaria en la provincia de Alicante. Variables e Instrumentos: 

Estado Emocional: Ansiedad y Depresión (Terol et al., 2007); Variables 

Percepción Control y Afrontamiento: Locus de Control (Pastor et al., 1990), 

Autoeficacia en Dolor Crónico (Martín-Aragón et al., 1999), Competencia 

Percibida en Salud (Pastor et al., 1997); Afrontamiento (Pastor et al., 2004). 

Análisis: ANOVA de medidas repetidas y regresión lineal por bloques 

(STEPWISE) controlando la Intensidad del Dolor basal y el Impacto Emocional 

inicial (T1).  

RESULTADOS: Se observó un efecto interactivo en la Depresión y el periodo de 

T1-T2 (F(1, 91)=9.69**). En tiempo 2, Autoeficacia y Autoinstrucciones de 

Afrontamiento fueron predictores significativos de la Depresión (β=-.20*, 

β=.19* respectivamente) y la Competencia Percibida de la Ansiedad (β=-

.21*). Ninguno de ellos fue un predictor significativo en T3. 

CONCLUSIONES: La Depresión aumenta significativamente en los 6 primeros 

meses de seguimiento. Intervenciones tempranas que incluyan autoeficacia 

y afrontamiento activo podrían evitar el aumento de la depresión observado 

en estas pacientes. En relación con la Ansiedad favorecer la percepción de 

competencia en salud. Sería aconsejable diseñar estrategias que permitieran 

mantener el efecto de estas variables en el Estado de Salud a largo plazo. 

Palabras clave: fibromialgia, ansiedad, depresión 
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RELACIONES ENTRE LA SATISFACCIÓN ESCOLAR Y LAS DIMENSIONES DE 

DEPRESIÓN EN LA ADOLESCENCIA 

Y. Pastor Ruiz, F. Martínez Zaragoza y G. Benavides Gil 

Universidad Rey Juan Carlos. Universidad Miguel Hernández de Elche 

La satisfacción escolar es entendida como una valoración cognitivo-afectiva 

de la satisfacción global con la experiencia escolar (Huebner, 1994). 

Constituye uno de los principales indicadores de la calidad de vida escolar. 

Este trabajo explora la influencia de las dimensiones de depresión en la 

satisfacción escolar en una muestra representativa de adolescentes entre 11 

y 16 años de la ciudad de Elche (Alicante) (M edad = 13.38; DT = 1.70). Las 

dimensiones de depresión se evaluaron con el cuestionario de Susan Harter 

(1987) (Dimensions of Depresion Profile for Children and Adolescents) y la 

satisfacción escolar fue medida con una escala de elaboración propia de 6 

ítems. Para realizar este estudio se empleó el análisis de regresión jerárquica 

múltiple con el método paso a paso, controlando el efecto del género y del 

curso. Los resultados del análisis de regresión indicaron que la Falta de 

Energía/Interés, los Sentimientos de Culpa y la Autoestima predecían de 

forma significativa la satisfacción escolar, explicando conjuntamente el 21% 

de la varianza. De tal forma que a menores puntuaciones en Falta de 

Energía/Interés y mayores en Autoestima y Sentimientos de Culpa, mayores 

son las puntuaciones en satisfacción escolar de los adolescentes. 

Palabras clave: satisfacción escolar, depresión, adolescencia 
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DIFERENCIAS POR GÉNERO Y CURSO EN LAS DIMENSIONES DE DEPRESIÓN EN LA 

ADOLESCENCIA 

Y. Pastor Ruiz, G. Benavides Gil y F. Martínez Zaragoza 

Universidad Rey Juan Carlos. Universidad Miguel Hernández de Elche 

El presente trabajo examina las diferencias por curso y género en las 

subescalas del cuestionario Dimensions of Depresion Profile for Children and 

Adolescents de Susan Harter (1987) en una muestra representativa de 648 

adolescentes (52% chicos) entre 11 y 16 años de la ciudad de Elche 

(Alicante) (M edad = 13.38; DT = 1.70). Para ello se utilizan MANOVA, ANOVAs 

y el ajuste de Bonferroni para las comparaciones múltiples. Las chicas 

presentaban mayor Falta de Energía que los chicos. Los adolescentes de 

ambos sexos de 6º de primaria obtenían mayores puntuaciones en 

Autoestima y menores en Falta de Energía que los de 2º y 4º de ESO. Mientras 

que en las chicas no aparecían diferencias por curso en la Ideación Suicida, 

en el caso de los chicos eran los de mayor edad (4ºESO) quienes mostraban 

mayores puntuaciones en comparación con los de 6º Primaria y 2º ESO. En la 

variable Sentimientos de Culpa, los chicos no presentaban diferencias por 

edad, mientras que las chicas de 6º manifestaban menores puntuaciones en 

esta variable que las de 2º y 4º de ESO. Finalmente, las chicas de 6º de 

Primaria obtenían menores puntuaciones en Ánimo Depresivo que las chicas 

de 2º y 4ª de ESO, y los chicos de 4º presentaban mayores puntuaciones en 

esta variable que los chicos de 2º ESO y 6º de Primaria. 

Palabras clave: adolescencia, depresión, género, curso 
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INTELIGENCIA EMOCIONAL PERCIBIDA Y RASGOS DE PERSONALIDAD: ANÁLISIS 

DE SUS VÍNCULOS CON LA CONDUCTA AGRESIVA 

M. Peláez Fernández, N. Extremera Pacheco y P. Fernández-Berrocal 

Universidad de Málaga 

Objetivo: El objetivo de esta investigación es evaluar la relaciones entre 

Inteligencia Emocional percibida (IEP) y rasgos de personalidad (Extraversión, 

Agradabilidad, Consciencia, Neuroticismo y Apertura) con diferentes 

indicadores de agresividad (Agresividad Física, Agresividad Verbal, Hostilidad 

e Ira) en varones y mujeres españolas. Método: Los cuestionarios TMMS de IEP, 

Big-Five de Personalidad y el cuestionario de agresividad de Buss y Perry 

fueron administrados a una muestra comunitaria de la provincia de Málaga 

(España) (n = 220) de 14 a 51 años de edad. Resultados: Se han encontrado 

relaciones positivas y significativas entre Apertura y Agresividad Física y 

negativas entre Edad y Agresividad Física en ambos sexos. En varones, se han 

hallado correlaciones significativas y positivas entre Atención y Hostilidad e 

Ira; Claridad y Agresividad Verbal; y Consciencia y Agresividad Física. Las 

correlaciones entre Edad y Hostilidad, Extraversión y Hostilidad y 

Agradabilidad y Agresión Verbal fueron negativas y significativas. En mujeres, 

se han hallado correlaciones positivas y significativas entre Extraversión y 

Agresividad Física y Verbal; Neuroticismo y Agresividad Física y Hostilidad; y 

Apertura y Agresividad Verbal. Las correlaciones entre Reparación y 

Hostilidad han sido negativas y significativas. Comparando varones y mujeres, 

los primeros obtuvieron una puntuación significativamente superior en 

Agresividad Física; y las mujeres, una puntuación significativamente superior 

en Ira. Conclusiones: Los resultados arrojan evidencia de relación entre 

dimensiones de IE percibida y Extraversión sobre dimensiones de Agresividad. 

Existen asimismo, diferencias de edad y género en estas interacciones. 

Palabras clave: Inteligencia Emocional, Agresividad, Personalidad 
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HABILIDADES EMOCIONALES Y ESTADO DE ÁNIMO DEPRESIVO EN ESTUDIANTES 

ADOLESCENTES 

M. Pena Garrido, N. Extremera Pacheco y L. Rey Peña 

Universidad Nacional de Educación a Distancia, UNED 

El objetivo de nuestra investigación consiste en investigar la validez 

incremental de la inteligencia emocional percibida (IEP) y la empatía 

(medida a través del IRI) sobre la variable depresión (evaluada a través del 

BDI-II), una vez controlado los efectos de las variables socio-demográficas 

(sexo y edad), los rasgos de personalidad y el nivel de rumiación. 385 

estudiantes adolescentes completaron además la escala de inteligencia 

emocional Trait Meta-Mood Scale (TMMS-24), una escala de personalidad 

(Goldberg-25) y el inventario de rumiación (RSQ). Se observa que la 

dimensión Atención emocional correlaciona positivamente con Depresión, 

mientras que Claridad y Reparación emocional lo hacen en sentido 

negativo. Por otra parte, Fantasía y Malestar Personal correlacionan 

positivamente con depresión. También se examina la validez incremental de 

la IEP y la empatía. Los análisis de regresión jerárquica por pasos revelan que 

una dimensión de la inteligencia emocional percibida, Reparación, predice 

el estado de ánimo depresivo, más allá del efecto atribuible al nivel de 

rumiación y a los rasgos de personalidad, como Neuroticismo y Amabilidad. 

En general, estos resultados muestran que las habilidades emocionales limitan 

los efectos negativos del estado de ánimo depresivo en los estudiantes 

adolescentes. 

Palabras clave: inteligencia emocional, depresión, adolescentes, 

personalidad 
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ANSIEDAD ANTE LOS EXÁMENES, INTELIGENCIA EMOCIONAL Y DEPRESIÓN: 

CARACTERÍSTICAS DIFERENCIALES EN FUNCIÓN DEL GÉNERO 

M. Pena Garrido, N. Extremera Pacheco y L. Rey Peña 

Universidad Nacional de Educación a Distancia, UNED 

Diversas investigaciones sobre diferencias de género concluyen que ésta 

parece ser una variable relacionada con el modo en que se interpreta y 

responde a situaciones diversas de evaluación. El objetivo de nuestro trabajo 

consiste en estudiar las diferencias de género de los estudiantes adolescentes 

en inteligencia emocional percibida, depresión y ansiedad ante los 

exámenes. La muestra estaba compuesta por 385 adolescentes de diferentes 

comunidades autónomas españolas quienes completaron la Trait Meta-

Mood Scale (TMMS-24) el Inventario de Ansiedad ante los exámenes (IAE) y el 

cuestionario Beck Depresión Inventory (BDI-II). Los resultados mostraron 

diferencias estadísticamente significativas en Atención emocional, siendo las 

mujeres quienes atienden en mayor medida a sus emociones. Sin embargo, 

no se aprecian diferencias estadísticamente significativas en Claridad y 

Reparación emocional. Por otro lado, se observan diferencias significativas en 

Ansiedad ante los exámenes y Depresión a favor de las mujeres. Las 

adolescentes informan de mayor ansiedad ante una situación de estrés 

como son las pruebas académicas que sus compañeros varones; del mismo 

modo, las estudiantes presentan mayor sintomatología depresiva que los 

chicos. 

Palabras clave: diferencias de género, inteligencia emocional percibida, 

ansiedad ante los exámenes, depresión 
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TRATAMIENTO DE EXPOSICIÓN MULTIMEDIA EN UN CASO DE FOBIA A LAS 

DISECCIONES 

O. Peña Olivar y L. Valero Aguayo 

Universidad de Málaga 

Se presenta un estudio de caso único sobre un problema de ansiedad o 

fobia específica a las disecciones. Se trata de un estudiante de Ciencias 

Ambientales de 21 años de edad, que necesitaba superar sus problemas de 

ansiedad ante pruebas prácticas de disección durante la carrera, lo que le 

impedía asistir a clases y realizar ese tipo de prácticas obligatorias en sus 

estudios. Durante la evaluación se pone de manifiesto la existencia de una 

elevada respuesta de ansiedad ante la observación de disecciones, 

especialmente en mamíferos y humanos; y respuestas de evitación 

inmediatas en cuanto se le muestran imágenes de esas disecciones. Se ha 

realizado un diseño pre-post, con medidas repetidas de las valoraciones de 

ansiedad subjetiva durante todo el tratamiento. El tratamiento (8 sesiones) ha 

consistido en la exposición multimedia, a través de una gran variedad de 

fotografías y videos de diferentes disecciones, tanto de animales como 

humanos; junto con respiración diafragmática al tiempo que contemplaba 

las imágenes. En la fase final (2 sesiones) se incluyó como prueba la 

exposición a situaciones reales de disecciones practicadas por él mismo. La 

exposición se ha desarrollado en una sala a oscuras con proyección sobre 

una gran pantalla, apareciendo los estímulos entre 1 y 3 segundos. Los 

resultados muestran la progresión durante el tratamiento, disminuyendo el 

grado de ansiedad al ir exponiendo mayor y diferentes tipos de imágenes, y 

una disminución en los datos pre-post de la ansiedad clínicamente 

significativa al finalizar dichas sesiones Todo ello permitió al paciente disminuir 

su malestar y normalizar su rutina académica. 

Palabras clave: fobia, disecciones, exposición, multimedia 
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AUTO-CONCIENCIA EMOCIONAL EN ESTUDIANTES DE INSTITUTO: ¿ES LO MISMO 

RUMIAR QUE REFLEXIONAR SOBRE NUESTROS PENSAMIENTOS Y SENTIMIENTOS? 

L. Peña Rey, M. Pena Garrido y N. Extremera Pacheco 

Universidad de Málaga 

La investigación actual indica que los seres humanos normalmente utilizamos 

dos tipos de auto-conciencia emocional: la rumiación o tendencia a pensar 

repetidamente sobre nuestras emociones y pensamientos negativos; y la 

reflexión o la tendencia a  centrarnos en nosotros mismos como una 

curiosidad genuina en aprender sobre nuestras emociones y valores. Las 

posibles consecuencias sobre el bienestar y la salud de los individuos 

dependerá del estilo de auto-conciencia utilizado, debiéndose encontrar, a 

priori, efectos diferenciales para cada estilo. En esta investigación analizamos 

las relaciones entre estos estilos de auto-conciencia emocional con 

inteligencia emocional percibida, rasgos de personalidad, ansiedad ante los 

exámenes y depresión en una muestra de estudiantes de instituto. Los 

resultados van en línea con lo esperado. Los estudiantes con alta puntuación 

en pensamiento reflexivo presentaron altos niveles de inteligencia emocional 

percibida, así como tuvieron mayores puntuaciones de extraversión, 

amabilidad y consciencia. Sin embargo, no se encontraron relaciones 

significativas para la ansiedad ante los exámenes ni sus niveles de depresión. 

En cambio, los alumnos que puntuaban alto en pensamiento rumiativo 

mostraron asociaciones significativas con atención emocional, mayores 

niveles de ansiedad ante los exámenes, y puntuaciones más altas en 

neuroticismo y depresión. En general, estos hallazgos nos apuntan el estilo de 

auto-conciencia más funcional para los estudiantes adolescentes y las 

consecuencias cognitivas y comportamentales de cada uno de ellos. Se 

discute la importancia de mejorar los niveles de auto-conciencia emocional 

como parte esencial de los programas de inteligencia emocional reforzando 

el pensamiento reflexivo, donde los alumnos se sientan fascinados e 

intrigados, que no ansiosos ni preocupados, por descubrir nuevas cosas sobre 

sí mismos. 

Palabras clave: auto-conciencia emocional, rumiación, reflexión, 

adolescentes 
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PERSONALIDAD Y SALUD EN EL EMBARAZO: EL PAPEL DE LA AMABILIDAD 

C. Peñacoba Puente, J. Carmona Monje, D. Marín Morales e I. Carretero 

Abellan 

Universidad Rey Juan Carlos (Madrid) 

Partiendo del modelo de los cinco grandes, diferentes estudios han puesto de 

manifiesto el papel de las variables de personalidad en la salud (negativo en 

el caso del neuroticismo, y positivo en el caso del resto de rasgos). En el 

contexto de la mujer embarazada, no abundan los estudios en este sentido. 

Únicamente se ha analizado el papel del neuroticismo, asociándose con 

mayores desordenes mentales en el primer trimestre del embarazo, mayor 

ansiedad y miedo al parto durante el embarazo y el post parto. El objetivo de 

este estudio es analizar el papel de la amabilidad en la salud psicológica de 

la mujer embarazada y su efecto a través de las preocupaciones y de las 

estrategias de afrontamiento. Participaron en este estudio 154 mujeres con 

una media de edad de 31,13 años con una media de edad de gestación de 

14,15 semanas A las participantes en este estudio se les aplico el cuestionario 

NEO-FFI con el objetivo de valorar la amabilidad, el SCL-90-R para valorar la 

sintomatología psiquiátrica, la Cambridge Worry Scale (CWS) para valorar las 

preocupaciones propias del embarazo y el Cuestionario de Afrontamiento 

del Estrés (CAE) para valorar las estrategias de afrontamiento. 

Los resultados encontrados señalan el papel positivo de la amabilidad en la 

salud psicológica durante el embarazo, desde un modelo de efectos directos 

(sobre todas las dimensiones del SCL-90-R). Igualmente, se analiza su papel 

mediador, tanto por su asociación con menos preocupaciones durante el 

embarazo como por el empleo de determinadas estrategias de 

afrontamiento. 

Palabras clave: embarazo, salud, amabilidad, preocupaciones 
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EMOCIÓN Y FIBROMIALGIA: EL PAPEL DEL BALANCE AFECTIVO EN LA 

EXPERIENCIA DE DOLOR 

C. Peñacoba Puente, L. Velasco Furlong y R. Guerrero Bonmatty 

Universidad Rey Juan Carlos (Madrid) 

La fibromialgia (FM) constituye un síndrome de dolor crónico de comienzo 

insidioso que presenta un dolor músculo-esquelético generalizado y difuso. 

Existe suficiente evidencia de la presencia de mayores niveles de estrés y de  

emociones negativas en muestras de fibromialgia comparadas con otros 

pacientes con dolor crónico.  

El objetivo del presente trabajo es valorar en qué medida el balance afectivo 

(afecto positivo y el negativo) permite diferenciar a pacientes con 

fibromialgia respecto a pacientes con lumbociática, y la relación entre dolor 

y ambos tipo de afecto en ambas muestras. 

Participaron en el estudio 214 mujeres: 137 mujeres con fibromialgia y 77 con 

lumbociática. El afecto positivo y el afecto negativo fueron evaluados a 

través del Positive and Negative Affect Schedule (PANAS) y la intensidad de 

dolor se evaluó a través de una escala númerica de 0 a 10. 

Se llevó a cabo un análisis de regresión logística (fibromialgia vs 

lumbociática), dónde además de las variables sociodemográficas 

consideradas, se incluyeron el afecto negativo, el afecto positivo y el dolor. 

Los resultados ponen de manifiesto que tanto el dolor como el afecto positivo 

alcanzan valores significativos en la ecuación de regresión. Bajas 

puntuaciones en afecto positivo y altas puntuaciones en dolor aparecen 

como variables claves en las pacientes con fibromialgia respecto a las 

pacientes con lumbociática. Estos resultados tienen importantes 

repercusiones prácticas en la consideración de las variables positivas en los 

diferentes modelos explicativos de dolor crónico considerados. 

Palabras clave: Fibromyalgia syndrome, positive affect, negative affect, 

chronic pain disease, lumbar degenerative disease. 
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TRASTORNO DE ESTRÉS POSTRAUMÁTICO EN FAMILIARES DE ADICTOS A LA 

COCAÍNA 

M. Perelló del Río, I. Alcañiz Pons, N. Llorens Aleixandre, M. Dorado García y A. 

Malea Fernández 

Centro Aplicaciones Psicológicas de Valencia 

El presente estudio pretende comprobar la existencia de sintomatología de 

trastorno por estrés postraumático en familiares de dependientes de cocaína, 

revisando las diferencias que puedan darse en función del tratamiento que 

están recibiendo (residencial o ambulatorio).  

Se realizó un estudio transversal en el que se evaluaron variables relacionadas 

con el estrés postraumático en familiares de dependientes a cocaína a 

través de la adaptación de la Escala de Gravedad de Síntomas del Trastorno 

por Estrés Postraumático (Echeburúa, Corral, Amor, Zubizarreta y Sarasua, 

1997).  

La muestra final estuvo compuesta por 55 familiares de cocainómanos (30 en 

tratamiento residencial y 25 en tratamiento ambulatorio).  

Se ha encontrado una alta prevalencia del diagnóstico de trastorno por 

estrés postraumático en las tres variables de Reexperimentación, Evitación y 

aumento de la Activación. Las diferencias en estas variables son significativas 

entre los que presentaban el trastorno y no lo presentaban (p<0,001) y en 

función del tipo de tratamiento que recibe el dependiente, encontrándose 

una mayor prevalencia de TEPT en los familiares de los pacientes del 

tratamiento ambulatorio. 

La elevada prevalencia de estrés postraumático en la familia refuerza el 

impacto psicológico de la dependencia en la familia. Así como, la 

interferencia negativa de este trastorno en familiares en el proceso de 

recuperación del adicto. Por lo que es necesario de evaluar el estado 

emocional de la familia y diseñar intervenciones específicas para estos.  

Palabras clave: Familia, Adicción cocaína, Trastorno de estrés postraumático 
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APOYO SOCIAL, AFRONTAMIENTO Y BIENESTAR PSICOLÓGICO EN PACIENTES 

CON INSUFICIENCIA CARDIACA 

A.M. Pérez García, S. Oliván y R. Bover 

Universidad Nacional de Educación a Distancia, UNED 

La presente investigación analizó en una muestra de 120 participantes 

(Edad=67,8; Rango=40-89), las posibles diferencias en bienestar psicológico 

(entendido como la combinación entre satisfacción vital y el balance entre 

el afecto positivo y el negativo), entre el grupo clínico formado por 60 

pacientes con insuficiencia cardiaca (IC) y el grupo control con 60 adultos sin 

cardiopatías severas.  

En el estudio se consideraron factores como el sexo, el malestar emocional 

informado (síntomas de ansiedad y depresión) y dos de los factores 

psicosociales que la investigación ha mostrado más relevantes en el estudio 

de la IC: el apoyo social y las estrategias de afrontamiento. 

Los resultados mostraron que en ambos grupos, el apoyo percibido y la 

utilización de estrategias adaptativas de manejo de la emoción 

(reevaluación positiva, humor,...) predecían un mayor bienestar psicológico. 

Además, mientras en el grupo control también era importante la presencia 

de baja ansiedad; en el grupo con IC, eran importantes la utilización de 

estrategias de afrontamiento centradas en el problema (activas, de 

planificación), la baja presencia de estrategias desadaptativas (auto-culpa, 

negación,...), el bajo estado de ánimo depresivo, así como el sexo, siendo el 

bienestar informado menor en las mujeres que en los hombres. 

Los resultados se discuten teniendo en cuenta la importancia del sexo en el 

estudio de las enfermedades cardiovasculares, y de considerar además de 

los estados emocionales, factores psicosociales como la satisfacción con el 

apoyo social o las estrategias de afrontamiento utilizadas en una 

enfermedad especialmente discapacitante como es la IC. 

Palabras clave: Enfermedades cardiovasculares, Bienestar psicológico, 
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INFLUENCIA DEL RIESGO NEONATAL Y DEL PROGRESO MENTAL Y PSICOMOTOR 

DE UN GRUPO DE NIÑOS PREMATUROS SOBRE EL ESTRÉS PARENTAL 

J. Pérez López, M.P. García Martínez y J. Sánchez-Caravaca 

Universidad de Murcia 

Se pretende evaluar la repercusión que puede tener sobre el estrés parental, 

por un lado, el nivel de riesgo neonatal de los niños y, por otro, el progreso 

posterior del niño, en los tres primeros años de vida. 

Los participantes fueron 48 niños (25 niños y 23 niñas) y sus progenitores, 

distribuidos en tres grupos en función del nivel de riesgo obtenido con el 

Perinatal Risk Inventory (PERI) y evaluados con las Escalas BSID-II, a las edades 

de 1, 6, 12, 18 y 24 meses de edad corregida y 36 meses de edad 

cronológica, con las que se obtuvo la variable progreso. Los progenitores 

fueron evaluados con la versión reducida del Parenting Stress Index (PSI-SF). 

Los datos fueron analizados con el programa estadístico informatizado SPSS 

(v. 15) y sugieren que los niveles de riesgo neonatal mostrados por los niños en 

torno al nacimiento no parecen influir en el nivel de estrés vivido por las 

madres a lo largo de los 2 primeros años de vida del niño. En el caso de los 

padres, tampoco se encontró ninguna asociación significativa entre la 

vivencia de estrés y los niveles de riesgo que presentaron sus hijos en cada 

uno de los momentos de evaluación, excepto a los 6 meses de edad 

corregida. 

De nuestros resultados se podría concluir que el desarrollo de los niños 

prematuros presenta una evolución poco armónica, y que la percepción de 

estas peculiaridades en el desarrollo, parecen provocar un incremento en los 

niveles de estrés de los progenitores que repercute de forma negativa en el 

posterior desarrollo del niño. Todo ello sugiere que debemos llevar a cabo 

una buena intervención familiar desde los servicios y centros de atención 

temprana. 

Palabras clave: estrés parental, riesgo perinatal, desarrollo mental y 

psicomotor, prematuridad 
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COMPETENCIAS EMOCIONALES Y DE PERSONALIDAD: PERFIL DIFERENCIAL DE 

LOS ESTUDIANTES DE CIENCIAS DE LA SALUD Y JURÍDICAS 

N. Pérez Pérez, M. Cantero Vicente, R. Gilar Corbí y J. Castejón Costa 

Universidad de Alicante 

El objetivo de este trabajo se centra en un estudio empírico de las 

competencias emocionales y personales de estudiantes universitario (N=266) 

pertenecientes a los ámbitos de Ciencias Jurídicas y Ciencias de la Salud. El 

objetivo principal es el de identificar el perfil de habilidades no-intelectuales 

ligadas a competencias socio-emocionales con el que los estudiantes se 

autoperciben; así como el de establecer comparaciones en los perfiles de 

estudiantes de ambas especialidades.  

Para ello se han utilizados los siguientes instrumentos de evaluación: el TMMS-

24 de Fernández-Berrocal, Extremera y Ramos (2004); la prueba del Cociente  

Emocional (EQ-i) de Bar-On (1997, 2000) compuesta por cinco grandes 

factores generales que miden una amplia gama de habilidades emocionales 

y sociales; el inventario NEO-FFI reducido de cinco factores (Costa y McCrae, 

1992); y la escala SSRI -Self Report Iventory- de Schutte et al. (1998). Los 

resultados del análisis discriminante permiten establecer diferencias entre 

ambos grupos, mostrando puntuaciones estadísticamente significativas y 

superiores de los estudiantes de Ciencias Jurídicas en cada uno de los 

constructos sometidos a análisis, a excepción de algunas variables 

emocionales y de personalidad donde los estudiantes de Ciencias de la 

Salud parecen alcanzar mayores índices. Una de las finalidades de este 

trabajo es el de establecer líneas de actuación e implementación de este 

tipo de competencias socio-emocionales y de personalidad en los 

programas universitarios.  

Palabras clave: estudiantes universitarios, inteligencia emocional, persoalidad 
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UTILIDAD DE ALGUNAS MEDIDAS BREVES PARA LA DETECCIÓN DEL TRASTORNO 

DE ANSIEDAD SOCIAL EN ADOLESCENTES 

J. Piqueras Rodríguez, J. Olivares Rodríguez y M. Higalgo Montesinos 

Universidad Miguel Hernández de Elche 

Entre las medidas bien establecidas para la evaluación del trastorno de 

ansiedad social (TAS) en adolescentes encontramos: el Inventario de 

Ansiedad y Fobia Social (SPAI), la Escala de Ansiedad para Adolescentes 

(SAS-A), la Escala de Fobia Social (SPS), la Escala de Ansiedad ante la 

Interacción Social (SIAS) y la Escala para la Detección de la Ansiedad Social 

(EDAS). Algunas de estas medidas dada su elevada extensión, es decir, 

número de ítems, pueden presentar un inconveniente importante en su uso 

como herramientas de detección. Por el contrario, algunas de las subescalas 

de estas mismas medidas (subescalas de la SAS-A y EDAS) podrían resultar 

medidas más costo-eficientes si demostraran niveles de utilidad clínica 

equivalentes. El objetivo de este trabajo fue evaluar la utilidad de estas 

medidas con menor número de ítems para detectar el TAS en adolescentes 

en contexto comunitario. La muestra estuvo compuesta por 227 adolescentes 

con TAS y 156 sin él (14-17 años). Cumplimentaron en clase las escalas 

mencionadas y fueron entrevistados mediante el ADIS-IV-L. Se emplearon 

análisis de curvas ROC para determinar la utilidad de las medidas como 

instrumentos de detección y comparar las áreas. Todas las pruebas se 

mostraron como herramientas de detección precisas (áreas bajo la curva = 

0,74-0,82; sensibilidad = 69,16-76%; especificidad = 66,03-75%). En resumen, el 

uso de pruebas de detección breves (subescalas de EDAS y de SAS-A) 

muestran una precisión y utilidad clínica equivalente a escalas de mayor 

extensión. Esta evidencia puede mejorar significativamente la viabilidad de la 

detección del TAS en adolescentes. 

Palabras clave: detección, tamizaje, ansiedad social, adolescentes 
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MEDIACIÓN LONGITUDINAL DE LAS EMOCIONES ENTRE LA PERCEPCIÓN DE 

CONTROL Y EL ESTADO DE SALUD EN MUJERES CON FIBROMIALGIA DE 

ATENCIÓN PRIMARIA 

N. Pons Calatayud, M.A. Pastro Mira, A. Lledó Boyer y S. López Roig 

Universidad Miguel Hernández de Elche 

OBJETIVOS: Explorar el papel mediador de la Ansiedad y la Depresión entre la 

Percepción de Control y el Estado de Salud en mujeres con Fibromialgia 

tratadas en Atención Primaria. 

MÉTODO: Estudio longitudinal con 3 momentos de medida, primera visita (T1), 

después de 6 (T2) y de 12 meses (T3). Sujetos: 118 mujeres con Fibromialgia 

tratadas en Atención Primaria en la provincia de Alicante. Variables e 

Instrumentos: Evaluamos las Emociones (HAD: Terol et al., 2007); Estado de 

Salud (PCE: Badía y Alonso, 1994); Síntomas de Fibromialgia (ad hoc); Locus 

de Control (MPLC: Pastor et al., 1990); Autoeficacia (CADC: Martín-Aragón et 

al., 1998); Competencia Percibida en Salud (CPS: Pastor et al., 1997) y 

Afrontamiento (IADC: Pastor et al., 2004). Se realizaron series de 3 análisis de 

regresión para valorar el papel mediador de las emociones (Baron y Kenny, 

1986) sobre el Estado de Salud a corto y largo plazo 

RESULTADOS: Las emociones fueron mediadores parciales entre la 

Autoeficacia y la competencia percibida en salud (T1) y el Estado Emocional 

(T2) (rango: =-.33*, =-.48*). Además, la Depresión (T2) fue un mediador 

perfecto entre el Locus de Control Interno ( =-.42*) y la Dimensión Psicosocial 

(T2) ( =.62*) y también entre el Locus de Control Destino ( =.26*) y la 

Intensidad del Dolor (T3) ( =.34*). 

CONCLUSIÓN: Las intervenciones psicológicas deben incrementar las 

creencias de control, tanto el sentido de competencia como el de 

contingencia para disminuir el Impacto Emocional y Psicosocial a corto plazo, 

así como la Intensidad del Dolor a largo plazo 

Palabras clave: Fibromialgia, salud, mujeres 
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PROPIEDADES PSICOMÉTRICAS DEL CESQT EN PROFESIONALES DE SANIDAD 

CHILENOS 

A. Pucheu y P.R. Gil Monte 

Pontificia Universidad Católica de Chile. UNIPSICO. Universidad de Valencia 

El instrumento utilizado con más frecuencia para la evaluación del síndrome 

de quemarse por el trabajo es el Maslach Burnout Inventory (MBI). Sin 

embargo, presenta algunas insuficiencias psicométricas. El objetivo del 

estudio fue analizar las propiedades psicométricas del “Cuestionario para la 

Evaluación del Síndrome de Quemarse por el Trabajo” (CESQT) como 

instrumento alternativo. La muestra estuvo formada por 549 profesionales 

chilenos que trabajaban en salud (médicos, profesionales de enfermería, 

matronas, kinesiólogos, auxiliares, y otros), según el sexo de los participantes, 

el 69.2% fueron mujeres. Los análisis realizados fueron: análisis factorial 

confirmatorio y fiabilidad (alfa de Cronbach). El modelo de cuatro factores 

hipotetizado obtuvo un ajuste adecuado (Chi2(164) = 371.292, p < .001, GFI = 

.93, RMSEA = .048, CFI = .94). Los resultados confirmaron la hipótesis formulada. 

El coeficiente alfa de Cronbach obtuvo valores superiores a .70 para las 

cuatro escalas del cuestionario. Se concluye que el CESQT presenta 

propiedades psicométricas adecuadas para estimar el síndrome de 

quemarse por el trabajo en el contexto cultural sanitario chileno, lo que 

apoya la validez transcultural del cuestionario. 

Palabras clave: síndrome de quemarse por el trabajo, análisis factorial, 

sanidad, validez 
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EL CUESTIONAMIENTO DE LA AUTORIDAD DEL PROFESORADO COMO FACTOR 

DETERMINANTE DEL ESTRÉS LABORAL 

B. Rabasa Sanchis 

IES Antonio Cañuelo 

Últimamente, se constata un importante incremento de docentes que 

padecen el síndrome del profesor quemado. Dicho síndrome resulta un gran 

desconocido ya que todavía no merece la consideración de enfermedad 

profesional. Los factores determinantes de la aparición del síndrome son 

múltiples, pero la presente Comunicación se centra en uno de los más 

significativos: el cuestionamiento permanente de la Autoridad del 

profesorado, cuestionamiento que llega, en ocasiones, a provocar su 

desaparición. Se analizan algunas de las causas responsables del rechazo 

social a los términos disciplina o autoridad, entre los que destacan la 

profunda desorientación de los padres respecto al rol que deben adoptar 

con relación a sus hijos, así como la confusión, a veces intencionada, entre 

autoridad y autoritarismo. Posteriormente, la comunicación se ocupa de 

algunas leyes autonómicas que confieren el status de autoridad pública al 

profesorado. Independientemente del debate jurídico sobre la necesidad de 

una Ley Estatal sobre la Autoridad Docente, se observa que: (a) estas normas 

no han sido fruto del consenso: ello imposibilitará su adecuada aplicación, 

(b) la tipificación de las agresiones contra el profesorado como delito de 

atentado no disminuye automáticamente la conflictividad en los centros (se 

aportan datos de la Comunitat Valenciana que avalan tal afirmación). La 

comunicación concluye con una reflexión sobre la necesidad de reconocer 

formalmente la Autoridad del Profesor, reconocimiento que requiere del 

apoyo de todos los sectores de la comunidad educativa, y que debe 

respaldar, que no sustituir, la autoridad moral que detenta el docente a 

través del responsable desempeño de su profesión. 

Palabras clave: burnout, autoridad pública, profesorado, autoritarismo, 

disciplina
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SÍNDROME PREMENSTRUAL, SENSIBILIDAD A LA ANSIEDAD Y PÁNICO 

J. Ramos Cejudo, A. Cano Vindel, C.M. Wood, I. Iruarrizaga, E. Dongil y C. 

Catalina 

Universidad Complutense de Madrid 

Los modelos cognitivos del trastorno de pánico señalan que la sintomatología 

parece depender más de los procesos cognitivos centrados en la activación 

fisiológica percibida, que de la propia activación. Sin embargo, estos 

modelos cognitivos también defienden que cuando una persona con 

trastorno de pánico se encuentra fisiológicamente activada (e.g., debido al 

estrés) será más probable que sus sesgos cognitivos sean más pronunciados. 

De la misma manera, las mujeres con síndrome premenstrual (SPM) informan 

de altos niveles de activación fisiológica en estudios de laboratorio. Parece 

ser que la sensibilidad a la ansiedad podría actuar como variable mediadora 

entre los tiempos del ciclo menstrual, los síntomas físicos, los psicológicos y los 

cambios conductuales, al igual que en el pánico. Algunos trabajos sugieren 

que la sensibilidad a la ansiedad e historia de ataques de pánico afectarían 

a la experiencia de síntomas menstruales en mujeres con SPM. Existe 

consenso en los estudios retrospectivos acerca de que las mujeres con 

trastorno de pánico informan de síntomas menstruales y de ansiedad más 

severos durante la fase premenstrual que los grupos control. No obstante, los 

estudios prospectivos no ofrecen los mismos datos concluyentes. Se evalúan 

datos autoinformados sobre el SPM, la actividad cognitiva mediante el 

Inventario de Actividad Cognitiva en los Trastornos de Ansiedad, el nivel de 

ansiedad con el Inventario de Situaciones y Respuestas de Ansiedad, y el 

pánico mediante el Cuestionario de Síntomas de Pánico, derivado de la SCID 

en una muestra de trabajadores con edades comprendidas entre los 16 y 65 

años. Se presentan algunos datos obtenidos en una investigación más amplia 

sobre prevalencia de pánico y factores asociados, y se analizan las 

relaciones entre la sensibilidad a la ansiedad, el SPM y el desarroll! o del pÍ 

?nico. Se argumenta la utilidad del modelo cognitivo de la ansiedad y el 

pánico para entender mejor las relaciones entre SPM y pánico. 

Palabras clave: procesos cognitivos, ansiedad, pánico, síndrome 

premenstrual 
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EL EFECTO DEL ESTRÉS EN EL PROCESAMIENTO DE LA INFORMACIÓN 

AMENAZANTE: UN ESTUDIO EXPERIMENTAL BASADO EN EL SESGO ATENCIONAL 

J. Ramos Cejudo, A. Cano-Vindel , C.M. Wood 

Universidad Complutense de Madrid 

La respuesta de ansiedad depende fundamentalmente de tres sesgos 

cognitivos: los sesgos atencionales, interpretativos y de memoria. En el 

procesamiento atencional de las señales amenazantes, los individuos con 

altos niveles de ansiedad, así como las personas con trastornos de ansiedad, 

priorizan sus recursos cognitivos hacia la información de peligro provocando 

una mayor activación fisiológica, generando interpretaciones erróneas y 

facilitando la aparición de conductas desadaptativas. Del mismo modo, en 

los sesgos atencionales pueden interferir otros factores como las 

características de los sujetos (i.e., rasgo de ansiedad), la fuente de estrés, el 

tipo de tarea atencional, etc. Presentamos un estudio experimental en el que 

analizamos las relaciones entre el estrés y los sesgos atencionales, mediante 

una tarea stroop emocional con enmascaramiento retroactivo en una 

muestra normal de sujetos. Los resultados se analizan y discuten bajo el 

amparo de los modelos cognitivos que explican la respuesta de ansiedad y 

del miedo. 

Palabras clave: ansiedad, procesos cognitivos, sesgo atencional, estrés 
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FUNCIONAMIENTO DE LA ANSIEDAD RASGO Y LA DESEABILIDAD SOCIAL EN LA 

MEDICIÓN DEL AFRONTAMIENTO REPRESIVO Y SU RELACIÓN CON LA MEMORIA 

AUTOBIOGRÁFICA Y EL BIENESTAR PSICOLÓGICO 

J.J. Ricarte Trives, L. Ros, J.M. Latorre, J.P. Serrano, M. Nieto, M.J. Aguilar y B. 

Navarro 

Universidad de Castilla-La Mancha 

El presente estudio trata de analizar la relación entre las variables implicadas 

en el afrontamiento represivo (ansiedad rasgo y deseabilidad social), el 

bienestar psicológico (síntomas de depresión vs. felicidad) y memoria 

autobiográfica (recuerdo específico y categórico). Se trata de un estudio 

correlacional (N = 222) realizado con estudiantes de la Universidad de 

Castilla-La Mancha en el que se administró grupalmente, en una única 

sesión, el Test de Memoria Autobiográfica adaptado a población española 

(Ricarte, Latorre & Ros, 2009), y a continuación, de forma individual, 

completaron la versión breve del Beck Depression Inventory (BDI-SF; Beck y 

Beck, 1974), la subescala de Ansiead-Rasgo del STAI (Spielberger y cols., 

1982), la versión española de la escala de Deseabilidad Social de Crowne y 

Marlowe (Ferrando y Chico, 2000) y el test de Caras y Sentimientos que 

funciona como un indicador de satisfacción (Farriols et al, 2006). Finalmente, 

para tener una medida continua del afrontamiento represivo se obtuvo el 

Índice de Autorregulación de la Emoción (ISE; Mendolia, 2002). A la luz de 

resultados previos debería existir una relación negativa entre afrontamiento 

represivo y recuerdo específico.  

Para la muestra total, el recuerdo específico mostró una correlación positiva 

con la escala de satistacción (r = 0.23, p = 0.001). No se obtuvo ninguna 

correlación significativa entre recuerdo autobiográfico (específico o 

categórico) y ansiedad rasgo, deseabilidad social o afrontamiento represivo. 

Sin embargo, los sujetos que mostraron mayores puntuaciones en 

afrontamiento represivo mostraron una mayor puntuación en la escala de 

felicidad (r = .477, p = 0.00). Cuando estos análisis re realizaron seleccionando 

aquellos participantes cuyas puntuaciones en Ansiedad rasgo se situaron por 

debajo de la media y sus puntuaciones en Deseabilidad Social superaban al 

resto de la media (n=48), por tanto, represores, los resultados mostraron un 

patrón diferente. El recuerdo autobiográfico de tipo categórico se asoció de 

forma positiva con sintomatología depresiva (r=.316, p = 0.029) y de forma 

negativa con las puntuaciones de satisfacción (r = - 0.40, p = .005).  

Estos resultados aportan diversa información relevante para el análisis del 

afrontamiento represivo y su relación con la memoria autobiográfica: 1) La 

capacidad de recuerdo específico muestra una clara relación con la 



 

   

satisfacción vital, confirmando lo hallado en estudios previos realizados con 

personas mayores sin sintomatología depresiva (Ricarte y cols., 2010); 2) Se 

confirma la teoría de la disociación represiva, por lo que los estudios que 

analizan satisfacción vital deberían controlar los efectos contaminantes de la 

Ansiedad Rasgo y la Deseabilidad social; 3) Podemos considerar que el 

afrontamiento represivo actúa como una variable de evitación funcional que 

facilita la aparición de recuerdo categórico, limitando el acceso al recuerdo 

específico y que presenta una asociación con sintomatología depresiva. 

Palabras clave: afrontamiento represivo, memoria autobiográfica, bienestar 

psico 
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PROTOCOLO DE TRATAMIENTO PARA MENORES EXPUESTOS A SITUACIONES DE 

VIOLENCIA DE GÉNERO FAMILIAR 

J. Robredo Torres y M. Gordillo Fernández 

Instituto de Psicotrauma de Alicante. Ayuntamiento de San Juan de Alicante 

El Instituto de Psicotrauma de Alicante y los Servicios Sociales del 

Ayuntamiento de San Juan, aplican desde 2008 un protocolo de intervención 

breve para menores expuestos a violencia de género, basado en las 

técnicas de desensibilización y reprocesamiento a través del movimiento de 

los ojos, EMDR© (Eye Movement Desensitization and Reprocessing). 

Los resultados obtenidos con 28 menores de 4 a 12 años indican una 

desaparición de los cuadros clínicos de estrés postraumático y depresión, la 

remisión de los problemas de conducta concomitantes (desobediencia, 

agresividad) y una mejora del vínculo afectivo con la madre. 

El protocolo de intervención consta de 4 fases: evaluación, tratamiento, 

prevención de recaídas y seguimiento. 

La evaluación se realiza en 2 sesiones, una con la madre y otra con su hij@. 

Consta de sendas entrevistas clínicas y la administración de la Escala de 

Ansiedad Manifiesta en Niños (CMAS-R), la Escala de Gravedad de Síntomas 

del Estrés Postraumático y el Test del Dibujo de la Familia (niñ@s menores de 6 

años). 

El tratamiento consiste en la aplicación de técnicas de EMDR a lo largo de 7 

sesiones trabajando con los recuerdos traumáticos del menor asociados a la 

violencia vivida en la familia. Las 2 últimas sesiones se hacen junto con la 

madre, trabajando escenas específicamente relacionadas con la figura del 

maltratador. 

La prevención de recaídas se realiza en 1 sesión con la madre y el/la niñ@, y 

se trabajan, también con EMDR, situaciones probables de su futuro, como 

pueden ser encuentros con el padre. 

Al mes de seguimiento se volvieron a realizar las entrevistas y a pasar los tests 

de evaluación. 

El 100% de los menores atendidos experimentaron la remisión de sus síntomas 

de estrés postraumático y en el 80% de los casos desaparecieron sus 

problemas de conducta en el entorno familiar y escolar. 

Palabras clave: EMDR, menores, violencia de género, estrés postraumático. 
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ATENCIÓN DIRIGIDA A ADVERTENCIAS COMBINADAS ANTITABACO 

P. Rodrigues, F. Esteves y J. Vila 

Instituto Universitário de Lisboa (Portugal). Universidad de Granada 

El Tabaquismo es uno de los principales problemas de salud pública en todo 

el mundo y la utilización de mensajes de advertencia en el empaquetado es 

una estrategia habitual para alertar sobre los riesgos asociados al consumo 

de tabaco. Así es importante demostrar la eficacia de este tipo de 

advertencias y estudiar la forma como las personas (fumadores o no) 

observan esta información.  

Utilizando una técnica de eye-tracking, el objetivo de este estudio era 

evaluar el patrón de respuesta visual en un grupo de fumadores y no 

fumadores cuando observaban advertencias antitabaco combinadas (texto 

e imagen). Participaran 78 estudiantes universitarios, 43 fumadores y 35 no 

fumadores, que tenían de evaluar las advertencias mientras el patrón de 

respuesta visual era registrado.  

Los resultados mostraran que los fumadores son más rápidos a dirigir su 

atención hasta la información relevante (texto y imagen), pero también son 

más rápidos a retirar su mirada y el tiempo total de observación de las 

imágenes es menor. Así, parece que, en general, a pesar de consideraren 

importante la utilización de las advertencias, los fumadores tienen una 

estrategia de evitar las advertencias antitabaco.  

Palabras clave: tabaquismo, advertencias, eye-tracking 
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EXPOSICIÓN SUBLIMINAL A SERPIENTES: EFECTOS EN LA ATENCIÓN Y 

DILATACIÓN PUPILAR 

P.J. Rosa 

Universidade Lusófona de Humanidades e Tecnologias, Lisboa & Instituto 

Universitário de Lisboa (Portugal) 

Índices fisiológicos como la respuesta de la conductancia dérmica han sido 

usados anteriormente para medir respuestas de activacion fisiológica 

cuando los participantes son expuestos a estímulos subliminales 

biológicamente relevantes (e.g. serpientes). Estudios recientes también han 

indicado que la dilatación pupilar podría ser un índice de activacion 

fisiológica válido. Sin embargo, pocos estudios han usado esta medida para 

medir la reactividad emocional a estímulos subliminales. Los procesos 

atencionales durante la exposición a estímulos subliminales biológicamente 

relevantes han sido relativamente poco explorados.  

El objetivo del presente estudio es investigar procesos atencionales y 

respuestas fisiológicas a imagenes de serpientes emparejadas con estímulos 

positivos y neutros en condiciones de exposicións subliminal. El número de 

fijaciones oculares (FO) y la dilatación pupilar (DP), fueron analizadas en 

participantes con más o menos miedo a serpientes.  

En una tarea de inspección libre, las FO y la DP de 50 participantes femeninos 

fueron continuamente registrados. Cuatro parejas de estímulos (serpientes / 

positivo; serpientes / neutral; positivo / serpientes; neutral / serpientes) con 

una duración 1/60 segundos  cada una fueran incluidas en un vídeo de 8.4 

minutos. 

Los participantes con alto miedo de serpientes fijaron más el área donde las 

serpientes fueron subliminalmente presentadas. El diámetro pupilar fue más 

grande cuando los participantes miraban las áreas donde los estímulos 

emocionales fueron presentados (serpientes y imagenes positivas) cuando 

comparado con las imagenes neutrales. Los resultados sugieren una forma 

de exploración visual distinta para los individuos con el alto miedo de 

serpientes y son consecuentes con estudios corrientes que indican que la 

dilatación pupilar es un índice de activacion fisiológica válido. 

Palabras clave: atención, dilatación pupilar, eye-traking, miedo de serpientes 
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REVISIÓN DE ESTUDIOS EPIDEMIOLÓGICOS SOBRE EL TRASTORNO OBSESIVO 

COMPULSIVO EN NIÑOS Y ADOLESCENTES 

A. Rosa Alcázar, A.I. Rosa Alcázar y M. Iniesta Sepulveda 

Universidad de Murcia 

Presentar la prevalencia exacta del TOC en la población general puede 

resultar complicado debido a que los diferentes estudios presentan 

variabilidad en los datos por varios factores: (1) Se han utilizado diversos tipos 

de instrumentos diagnósticos que han incluido desde el juicio clínico hasta las 

entrevistas estructuradas, pasando por diferentes tipos de cuestionarios 

específicos, escalas y entrevistas no estructuradas. (2) Se han empleado 

distintas conceptualizaciones del trastorno siguiendo criterios más o menos 

restrictivos. (3) Las diferentes muestras pueden estar sesgadas en función de 

la población donde se han obtenido (muestras clínicas, comunitarias, 

diferentes grupos de edad, etc.). (4) Las familias no saben reconocer o 

“niegan” el problema (es habitual que pasen entre 8 y 10 años desde que el 

TOC se manifiesta en el hogar hasta que es diagnosticado). (5) Es un trastorno 

que se desarrolla, con frecuencia, asociado a otros trastornos psíquicológicos 

(hiperactividad, problemas de conducta, síndrome de Tourette). Los estudios 

epidemiológicos más importantes han informado de una incidencia que va 

del 1% al 5%, atendiendo a variaciones regionales, e indicando que la edad 

media de inicio es de 6 a 11 años, distribuyendo la mayor incidencia de los 

síntomas en la primera infancia y a principios de la adolescencia. 

El objetivo de esta comunicación es presentar una revisión de los principales 

estudios epidemiológios llevados a cabo tanto con población comunitaria 

como clínica en población infanto-juvenil, observando las características 

comunes a los mismos. 

Palabras clave: trastorno obsesivo-compulsivo, epidemiología, niños, 

adolescentes 
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UNA REVISIÓN CUALITATIVA DE LOS TRATAMIENTOS PSICOLOGICOS EN EL 

TRASTORNO OBSESIVO COMPULSIVO INFANTIL Y ADOLESCENTE 

A.I. Rosa Alcázar, M. Iniesta Sepúlveda, A. Rosa Alcázar, J. Olivares Rodríguez 

y P. Olivares Olivares 

Universidad de Murcia 

El tratamiento del trastorno obsesivo compulsivo se ha abordado, a lo largo 

de la historia, desde diferentes perspectivas, empleando, en algunas 

ocasiones, una metodología inadecuada, tanto para explicar la génesis y el 

mantenimiento del trastorno, como para seleccionar las estrategias de 

evaluación e intervención empleadas. En los años noventa, un grupo de 

expertos en los Estados Unidos concluyó que el tratamiento estándar para el 

trastorno obsesivo compulsivo en la infancia y la adolescencia debía ser, en 

el ámbito farmacológico, los inhibidores selectivos de la recaptación de 

serotonina (ISRS), tales como la fluoxetina, fluvoxamina y sertralina) y la 

terapia cognitivo conductual (en concreto, la exposición con prevención de 

respuesta) en el área de la intervención psicológica, siendo siempre 

preferible este último tipo de tratamiento en casos en los que se pudiera 

prescindir de la medicación (Keeley y Storch, 2008). El objetivo de esta 

comunicación es presentar una revisión cualitativa de los estudios de 

tratamiento psicológicos y farmacológicos llevados a cabo con paciente 

infantiles/juveniles que presentan este problema, analizando tanto los 

estudios de caso único como los cuasi-experimentales y experimentales, 

indicando las técnicas más eficaces junto con las variables relacionadas con 

dicha eficacia. El período de búsqueda de los estudios es desde 1970 a 2009 

Palabras clave: Trastorno Obsesivo-Compulsivo, tratamiento, intervención, 

revisión cualitativa 
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LA EXPOSICIÓN MEDIANTE TÉCNICAS DE ESTUDIO EN ADOLESCENTES CON 

FOBIA SOCIAL GENERALIZADA 

A.I. Rosa Alcázar, P.J. Olivares Olivares y J. Olivares Rodríguez 

Universidad de Murcia 

La Fobia Social o Trastorno de Ansiedad Social se caracteriza por un miedo 

persistente y acusado a relacionarse con otros o actuar en público por temor 

a actuar de un modo (o mostrar síntomas de ansiedad) que sea humillante o 

vergonzoso (DSM-IV-TR; APA, 2002). Los estudios epidemiológicos ponen de 

manifiesto que la fobia social tiene un inicio temprano en la infancia y 

adolescencia (Olivares, Piqueras & Rosa, 2006). Esto implica que las 

consecuencias de este trastorno en el desarrollo posterior pueden ser graves, 

destacando el fracaso escolar (con una alta probabilidad de abandono), 

alta cormobilidad con otros trastornos de ansiedad y del estado de ánimo, y 

el abuso de sustancias tóxicas. Las técnicas de exposición han resultado ser 

unas de las más eficaces en el tratamiento de este problema. El objetivo de 

este estudio es exponer a un grupo de 57 sujetos a una tarea de exposición 

en grupo, controlando el grado de actuación e interacción de la misma. Los 

sujetos fueron distribuidos al azar a tres condiciones experimentales. Los 

resultados indicaron que el grado de exposición y la intensidad influyen en la 

mejora de la ansiedad social. 

Palabras clave: Adolescentes, Fobia Social, exposición, tratamiento cognitivo-

conductual 
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ESTUDIO DE LAS CONDICIONES DE TRABAJO Y LOS RECURSOS DE 

AFRONTAMIENTO EN RELACIÓN AL IMPACTO PSICOLÓGICO DE UN GRUPO DE 

TRABAJADORES HUMANITARIOS A LA VUELTA DE SU MISIÓN 

T. Rovira Faixa, C. Uriarte, R. Moreno, J. Salvador Vilallonga, C. Garreta y A. 

Sanz Ruiz 

Universitat Autònoma de Barcelona 

Se presentan los resultados de un estudio transversal retrospectivo que evalúa 

el impacto negativo (GHQ-12) y positivo (cuestionario ad hoc de crecimiento 

personal) de un grupo de 272 trabajadores de ayuda humanitaria a la vuelta 

de la misión en la que han participado, y se relacionan con su percepción de 

los estresores laborales (carga mental y laboral, condiciones de vida, clima 

de equipo,...) y con las estrategias de afrontamiento que han utilizado 

(cuestionario COPE en su versión breve). Se analizaron los datos mediante 

regresiones en las que se controló el efecto del género, la edad, la 

experiencia y el rol en la misión. Un mayor impacto negativo (R2=0.31) se 

relaciona con una peor percepción del clima de equipo ( = -0.23), del 

sentido del trabajo (  =  0.22), y de la carga laboral ( = -0.18; p=.013), así 

como con un mayor uso del abandono instrumental ( = -0.22; p=.001). Un 

mayor índice de crecimiento personal (R2=0.40) se relaciona con una mejor 

percepción de clima de equipo ( =0.34; p<.001), con un menor uso del 

abandono instrumental ( = -0.13; p=.04) y del humor ( = -0.15; p=.02), y con 

un mayor uso del apoyo instrumental ( =0.26; p<.001) y de la reinterpretación 

positiva ( = 0.14; p=.03). Los resultados apuntan a la interacción entre los 

estresores laborales y los recursos personales en la determinación del impacto 

psicológico del trabajo humanitario, así como a una relación diferencial de 

las estrategias de afrontamiento en el impacto positivo y negativo de la 

misión. 

Palabras clave: estrés laboral, afrontamiento, trabajadores de ayuda 

humanitaria 
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RELACIONES ENTRE CARGA MENTAL DE TRABAJO, ESTRÉS, MOTIVACIÓN Y 

ANSIEDAD 

S. Rubio Valdehita, M. López Núñez, L. Luceño Moreno y E. Díaz Ramiro 

Universidad Complutense de Madrid 

El objetivo principal del estudio fue analizar las relaciones entre la carga 

mental de trabajo, el estrés y la motivación laboral y el nivel de ansiedad 

rasgo de una muestra de aproximadamente 800 trabajadores de diferentes 

sectores profesionales. Para evaluar la carga mental se utilizó la técnica 

NASA-TLX, la cual permite obtener una puntuación global de carga así como 

una valoración de carga mental debida a diferentes factores: esfuerzo, 

demanda mental, demanda temporal, demanda física, rendimiento y 

frustración.  El nivel de ansiedad rasgo de los participantes fue evaluado 

mediante el cuestionario STAI. El grado de motivación y de estrés laboral 

fueron evaluados mediante sendas escalas monoitem tipo Likert.  Los 

resultados indican la existencia de relaciones significativas entre la carga 

mental y las demás variables, las cuales son más destacadas en relación con 

la dimensión “frustración” del NASA-TLX. Además, las personas más 

estresadas, menos motivadas y con niveles de ansiedad rasgo más elevados, 

producen valoraciones de carga mental más elevadas. 

Palabras clave: carga mental, estrés, motivación, NASA-TLX 
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DECODIFICACIÓN DE EMOCIONES FACIALES POSITIVAS, NEGATIVAS Y NEUTRAS 

E INTELIGENCIA EMOCIONAL PERCIBIDA EN SÍNDROME DE ASPERGER 

P. Rueda Gallego, M. Navarro Tomás y P. Fernández-Berrocal 

Universidad de Málaga 

El objetivo de este trabajo fue estudiar la habilidad para la decodificación 

emocional en rostros así como la Inteligencia Emocional Percibida (IEP) en 

adolescentes con Síndrome de Asperger (SA). Para ello se utilizaron dos 

medidas de Inteligencia Emocional: el Trait Meta Mood Scale (TMMS, Salovey, 

Mayer, Goldman, Turvey y Palfai, 1995; versión en castellano de Fernández-

Berrocal, Extremera y Ramos, 2004) para medir la IEP y el Test de los Ojos 

(Baron-Cohen, 2000) para el estudio del reconocimiento emocional facial. En 

éste se clasificaron los ítems según mostraran emociones positivas, negativas 

y neutras (Harkness, Sabbagh, Jacobson, Chowdrey y Chen, 2005) con el fin 

de obtener además de la puntuación total, la puntuación según la valencia 

emocional y comprobar si existen diferencias entre las puntuaciones 

obtenidas por los pacientes con SA y una muestra normativa.  

La muestra de SA estuvo compuesta por 32 adolescentes (28 varones y 4 

mujeres) con edades comprendidas entre los 9 y los 17 años (M= 12.57 años; 

DT= 2.27) y la muestra normativa constó de 294 adolescentes de entre 12  y 

19 años de edad (M= 14.52; DT=1.63). 

Los resultados no mostraron diferencias significativas en ninguna de las 

dimensiones del TMMS (atención, claridad y reparación emocional) entre 

ambas muestras, de lo que se deduce que no hay diferencias en la IEP de los 

grupos estudiados. Respecto al Test de los Ojos, sí se encuentran diferencias 

significativas entre la muestra con SA y la muestra normativa en la 

puntuación total obtenida y en la correspondiente a los ítems de valencia 

neutra, lo cual indica la existencia de diferencias en la decodificación 

emocional facial de las personas con SA en relación a aquellas que no lo 

tienen. 

Se discuten las implicaciones de estos hallazgos de cara a la intervención y el 

desarrollo emocional en adolescentes con SA. 

Palabras clave: Síndrome de Asperger, Inteligencia Emocional, Test de los 
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INTELIGENCIA EMOCIONAL, PERCEPCIÓN DE ESTRÉS E INDICADORES 

PSICOFISIOLÓGICOS DE SALUD EN UNA MUESTRA DE ESTUDIANTES 

UNIVERSITARIOS 

D. Ruiz Aranda, N. Extremera Pacheco y C. Pineda Galán 

Universidad de Málaga 

En las últimas décadas, la investigación ha puesto de manifiesto la relación 

existente entre las habilidades de inteligencia emocional (IE) y un mejor ajuste 

psicológico de las personas. En este sentido, la IE contribuye a explicar las 

diferencias individuales en la capacidad para procesar  información de 

naturaleza emocional. Sin embargo, son pocos los estudios que examinan si 

estas habilidades emocionales pueden constituir un factor amortiguador del 

estrés percibido y de los indicadores psicofisiológicos del estrés. El objetivo de 

este estudio es explorar empíricamente la influencia de la IE, la percepción 

del estrés y diferentes indicadores del funcionamiento del sistema 

inmunológico, evaluados a través de hemogramas. Los datos obtenidos 

amplían los resultados de investigaciones previas que muestran relaciones 

significativas entre los componentes de la inteligencia emocional percibida y 

el ajuste psicológico. En concreto, las habilidades de IE se asociaron con una 

menor reactividad psicológica y fisiológica al estrés. 

Palabras clave: inteligencia emocional, indicadores psicofisiológicos, estrés 
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¿QUÉ PIENSO SOBRE CÓMO PIENSO? EL PAPEL DE LA META-COGNICIÓN EN EL 

TRASTORNO DE ANSIEDAD GENERALIZADA 

J.M. Salguero Noguera y J. Ramos Cejudo 

Universidad de Málaga 

Un aspecto definitorio del trastorno de ansiedad generalizada (TAG) es la 

percepción por parte de los individuos de preocupaciones excesivas e 

incontrolables que, definidas como cierta actividad cognitiva repetitiva, 

negativa y predominantemente verbal, se refieren a una amplia gana de 

acontecimientos. En la investigación sobre el TAG, ha habido un creciente 

interés por conocer los mecanismos que subyacen a la preocupación y que 

podrían contribuir a su génesis y mantenimiento. Una de las propuestas 

teóricas centradas en este objetivo ha sido el modelo meta-cognitivo de 

Wells (1994; 1995). En este trabajo se presenta una revisión de los aspectos 

principales de este modelo, de la evidencia empírica que sostiene la 

influencia de las creencias meta-cognitivas en el desarrollo y mantenimiento 

del TAG, y de la efectividad de la terapia meta-cognitiva en el tratamiento 

de este trastorno psicológico. Igualmente, se presentan los resultados 

preliminares de un estudio piloto dirigido a analizar la validez del modelo 

meta-cognitivo de Wells en población española. Se discute acerca de la 

implicación que las valoraciones sobre nuestros procesos de pensamiento 

tienen en la comprensión de los trastornos emocionales y en la mejora de los 

tratamientos cognitivos actuales. 

Palabras clave: meta-cognición, TAG, tratamiento, modelos teóricos 
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LA INFLUENCIA DE LA PERCEPCIÓN EMOCIONAL EN EL AJUSTE PSICOLÓGICO Y 

PERSONAL DE LOS ADOLESCENTES: RESULTADOS DE UN ESTUDIO LONGITUDINAL 

J.M. Salguero Noguera y P. Fernández-Berrocal 

Universidad de Málaga 

La literatura científica ha prestado especial interés en los últimos años al 

estudio de las diferencias individuales en la habilidad para procesar y utilizar 

la información emocional. La investigación de estas habilidades, 

conceptualizadas de forma general bajo el término Inteligencia Emocional 

(IE), parte de la hipótesis de que aquellas personas capaces de percibir y 

comprender las emociones, asignar un significado a la experiencia 

emocional y regular sus sentimientos tendrán una mejor adaptación 

psicológica y social. Dentro de la IE, la percepción emocional supone la 

habilidad más básica, aunque necesaria para conseguir habilidades 

superiores tales como la comprensión o la regulación emocional. En el 

presente estudios analizamos la influencia de la percepción emocional en el 

ajuste psicológico y personal de los adolescentes utilizando un diseño 

longitudinal. Una amplia muestra de adolescentes pertenecientes a 

diferentes centros de enseñanza secundaria de la provincia de Málaga 

completó una tarea de ejecución diseñada para evaluar la percepción 

emocional en la adolescencia así como una medida de ajuste psicológico y 

personal (BASC, Reynolds y Kamphaus, 2004), en dos momentos separados 

por un año. Los resultados mostraron cómo los adolescentes con una mayor 

habilidad para reconocer los estados emocionales de los demás informaron, 

doce meses más tarde, de un mejor ajuste personal, menor desajuste clínico 

y menor nivel de malestar emocional. Además, estos resultados se 

mantuvieron tras controlar los efectos de la edad, el sexo y el nivel de ajuste 

inicial. Se discuten los resultados en el contexto de la investigación sobre la 

inteligencia emocional y se proponen implicaciones prácticas para el diseño 

de programas de prevención y tratamiento. 

Palabras clave: inteligencia emocional, percepción emocional, ajuste 

psicológico, bienestar personal. 
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ESTRUCTURA FACTORIAL DE LOS SÍNTOMAS DE ESTRÉS POSTRAUMÁTICO TRAS 

LOS ATENTADOS DEL 11-M EN MADRID 

M. Salguero Noguera, A. Cano Vindel, I. Iruarrizaga Díez y E. Dongil Collado 

Universidad Católica de Valencia, Universidad de Málaga, Universidad 

Complutense de Madrid 

La literatura científica recoge un buen número de investigaciones que 

analizan y cuestionan si los síntomas del trastorno de estrés postraumático 

(TEPT) se agrupan realmente como propone la DSM-IV: reexperimentación, 

evitación/embotamiento e hiperactivación. Debido al fuerte impacto 

causado por los atentados terroristas del 11 de Marzo de 2004 en Madrid, un 

porcentaje significativo de la población general madrileña desarrolló 

síntomas de TEPT y un porcentaje menor desarrolló este trastorno (2,4%). 

Objetivos: estudiar la estructura factorial de los síntomas de estrés 

postraumático tras los atentados del 11-M en la población general, en la 

submuestra de población general que desarrolló el TEPT y en una muestra de 

víctimas o personas más directamente afectadas. 

Método: un mes después de los atentados del 11-M en Madrid se exploró la 

existencia de síntomas de TEPT en la población general mediante las 

cuestiones de una entrevista diagnóstica con criterios DSM-IV que se 

administró telefónicamente a una muestra aleatoria, representativa de la 

ciudad de Madrid, formada por 1.589 personas adultas. También se aplicó la 

misma entrevista a una muestra incidental de víctimas y allegados (N=117). 

Usamos una traducción al español del módulo de TEPT del Estudio Nacional 

de Mujeres (National Women\'s Study, NWS), realizado en USA (Kilpatrick et 

al., 1998). 

Resultados: se presentan los resultados de diferentes análisis factoriales 

confirmatorios realizados con los datos de la población general, submuestras 

de personas que desarrollaron TEPT y grupo de víctimas y allegados.  

Discusión: se discute el grado de apoyo de esta investigación a la estructura 

de síntomas propuesta por la DSM-IV, así como a modelos alternativos. Se 

analizan los factores que pueden estar influyendo en la disparidad de 

modelos que están apareciendo en la literatura científica. 

Palabras clave: Trastorno de Estrés Postraumático (TEPT), Análisis Factorial, 

Síntomas TEPT, Trauma, DSM-IV 
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LA IMPORTANCIA DE LOS PENSAMIENTOS: INTERVENCIÓN COGNITIVO-

CONDUCTUAL PARA REDUCIR LA ANSIEDAD Y MEJORAR EL RENDIMIENTO 

ACADÉMICO 

S. Sánchez González y C.M. Wood 

Universidad Complutense de Madrid 

Autores como Ellis y Beck señalaban, ya a mediados del siglo XX, la 

importancia de las creencias personales en los procesos de ansiedad. Los 

pensamientos que se generan en diferentes situaciones estarían 

determinados por estos sistemas de creencias e influirían en la interpretación 

de las experiencias vividas, según estos autores. A continuación se presenta 

el caso de una paciente de 16 años que refiere síntomas de ansiedad en 

diferentes situaciones de su vida cotidiana. Los instrumentos de evaluación 

utilizados fueron: Inventario de Situaciones y Respuestas de Ansiedad para 

Adolescentes (ISRA J; Miguel Tobal & Cano Vindel, 2002); y el Test Anxiety 

Inventory (TAI; Spielberger, 1978). Los objetivos planteados fueron: identificar y 

sustituir sus pensamientos distorsionados por otros más adaptativos, aumentar 

su asertividad y corregir su estilo atribucional, a fin de reducir sus niveles de ira 

y ansiedad, favoreciendo así un mejor control y expresión de sus emociones 

en su interacción con los demás y, por otro lado, dotar a la paciente de 

estrategias de afrontamiento ante situaciones de evaluación y examen, para 

reducir su ansiedad y aumentar su rendimiento académico. Se llevaron a 

cabo 10 sesiones de tratamiento, más dos de seguimiento, a través de las 

cuales se logró alcanzar y mantener los objetivos planteados. 

Palabras clave: ansiedad, reestructuración cognitiva, estilo atribucional, 
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ANSIEDAD POR SEPARACIÓN, OTROS PROBLEMAS DE ANSIEDAD Y DEPRESIÓN 

EN LA INFANCIA 

O. Sánchez Hernández, R. Martínez Martínez, J.M. García Fernández y F.J. 

Méndez Carrillo 

Universidad de Murcia 

El trastorno de ansiedad por separación es el único trastorno de ansiedad 

incluido en la sección de trastornos de inicio en la infancia, la niñez o la 

adolescencia, de la cuarta edición revisada del DSM. La comorbilidad con 

otros trastornos de ansiedad y con la depresión es elevada en la infancia 

(Méndez, Orgilés y Espada, 2008). Casi la mitad de los niños con trastorno de 

ansiedad por separación son diagnosticados con otro trastorno de ansiedad, 

sobre todo ansiedad generalizada (33%) y fobia específica (13%) y 

aproximadamente un tercio de los casos presenta distimia o depresión 

(Kendall, Brady y Verduin, 2001; Last, Hersen et al., 1987).  

Se llevó a cabo un estudio para analizar la relación de la ansiedad por 

separación con otros problemas de ansiedad y con la depresión en la 

infancia. Se reclutó una muestra de escolares, de tercero a sexto de 

Educación Primaria, de ambos géneros, a quienes se les administró 

colectivamente en el aula el Cuestionario de Ansiedad por Separación en la 

Infancia – Versión Niños Revisada (CASIN-R; Méndez et al. 2010), la 

adaptación española (Orgilés et al., 2010) de la Spence Children’s Anxiety 

Scale (SCAS; Spence, 1997) y la adaptación española (Del Barrio y Carrasco, 

2004) del Children Depresión Inventory (CDI; Kovacs, 1992). Se discute las 

implicaciones clínicas de los resultados obtenidos puesto que la comorbilidad 

es una variable que puede afectar a la respuesta al tratamiento. 

Nota: Este estudio ha sido financiado por el Plan Nacional de Investigación 

Científica, Desarrollo e Innovación Tecnológica (EDU2008-05060/EDUC) 

Palabras clave: Ansiedad por separación, depresión, infancia, problemas de 
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TRATAMIENTO DEL TRASTORNO OBSESIVO COMPULSIVO EN NIÑOS Y 

ADOLESCENTES: UN ESTUDIO META-ANALÍTICO 

J. Sánchez Meca, A.I. Rosa Alcázar, M. Iniesta Sepúlveda, F. Marín Martínez, A. 

Gómez Conesa y A. Rosa Alcázar 

Universidad de Murcia 

A lo largo de las tres últimas décadas se han realizado numerosos estudios 

evaluativos acerca de la eficacia de diferentes tratamientos psicológicos y 

farmacológicos del trastorno obsesivo-compulsivo (TOC) pediátrico. Son muy 

numerosos los estudios de caso, los diseños de caso único y los estudios de 

grupo que evalúan el cambio del pretest al postest sin grupo de control. Sin 

embargo, son más escasos los que han incluido en su diseño grupos de 

control, ya sea sin tratamiento (lista de espera) o con algún tipo de placebo 

(psicológico y/o farmacológico). Dado que los estudios que incluyen un 

grupo de control son metodológicamente más adecuados, el propósito de 

este trabajo fue realizar un meta-análisis sobre la eficacia de los tratamientos 

psicológicos y farmacológicos sobre niños y adolescentes diagnosticados en 

TOC pediátrico, con aquellos estudios que incluyeran algún tipo de grupo de 

control. La búsqueda bibliográfica nos permitió seleccionar 13 artículos que 

cumplían con nuestros criterios de selección. Se codificaron diversas 

características de los estudios relacionadas con el tratamiento aplicado, las 

muestras de pacientes, variables contextuales y características 

metodológicas, con objeto de comprobar su posible influencia sobre los 

resultados de eficacia. El índice del tamaño del efecto fue el índice de 

cambio medio estandarizado, definido como la diferencia entre el cambio 

pretest-postest del grupo tratado y el cambio pretest-postest del grupo de 

control, dividida por un promedio de las desviaciones típicas en el pretest de 

ambos grupos. Mediante la aplicación de modelos estadísticos de efectos 

aleatorios y de efectos mixtos se analizan los resultados en términos de 

eficacia media y variables moderadoras relevantes. Finalmente, se discuten 

las implicaciones clínicas de los resultados y se apuntan lí! neas de 

investigación futura en este campo. 

Palabras clave: Trastorno obsesivo-compulsivo, niños, adolescentes, meta-

análisis 
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DIFERENTES MEDIDAS EN INTELIGENCIA EMOCIONAL Y SU RELACIÓN CON 

VARIABLES EMOCIONALES DE VITAL INTERÉS 

M. Sánchez Núñez y J. Patti 

Universidad de Castilla-La Mancha 

La gran controversia existente en relación al constructo de la Inteligencia 

Emocional (IE), ya sea considerada como una habilidad relacionada con el 

procesamiento de la información emocional o un conjunto de habilidades 

emocionales unidas a factores de personalidad o motivacionales, ha 

obligado a la creación y utilización de instrumentos de medición totalmente 

distintos con los que se pretende evaluar el mismo constructo. Medidas de 

autoinforme junto a medidas de ejecución se enfrentan al dilema de qué se 

está evaluando realmente cuando hacemos referencia a la IE (Bracket y 

Salovey, 2006; Mestre Navas y Guil Bozal, 2006; Whitman, Van Rooy, 

Viswesvaran y Alonso, 2008). Por ello, y a través de este trabajo se pretende 

dar algo de claridad a este asunto. De este modo, a través de una muestra 

de 32 sujetos aspirantes al liderazgo en organizaciones educativas, se evaluó 

la IE a través de distintas medidas, la escala de autoinforme TMMS (Salovey, 

Mayer et al., 1995), ESCI-U 360 (Hay Group), así como la conocida medida de 

ejecución MSCEIT V 2.0 (Mayer, Salovey & Caruso, 2002a). A continuación 

dichas medidas fueron relacionadas con variables de vital interés en relación 

con la IE, como la personalidad, la empatía, la asertividad y la salud mental 

entre otras. Los resultados de estos análisis se discuten en la actualidad 

tratando de dilucidar cuáles de estas medidas se relacionan de un modo 

más estrecho con otras variables emocionales. 

Palabras clave: Inteligencia Emocional, Salud Mental, Asertividad, Empatía. 
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SESGOS COGNITIVOS EN LA OBESIDAD 

S. Sánchez Zaldívar e I. Iruarrizaga Díez 

Hospital Universitario Fundación Alcorcón. Universidad Complutense de 

Madrid 

Numerosas investigaciones sugieren que pacientes con obesidad y trastornos 

de la alimentación muestran un sesgo atencional hacia el cuerpo y la 

información relacionada con los alimentos (Smeets , Roefs et al., 2007). Ya 

desde la adolescencia el heurístico "thin is in/fat is out" permite que se 

desarrollen determinados sistemas de procesamiento implícitos y explícitos 

sobre la obesidad. Los estereotipos de la obesidad están mediados por 

atribuciones de peso, estima del cuerpo, apariencia e idealización del mismo 

(Klaczynski y Daniel, 2009). Conceptualizaciones recientes sobre las 

distorsiones de la imagen corporal han incluido un modelo de procesamiento 

de la información que hace hincapié en los sesgos interpretativos de la 

información (Altabe, Wood, 2004), principalmente una gran preocupación 

sobre el peso corporal (Chen, Jackson, 2005). En algunos estudios esta 

preocupación por el cuerpo llegó a explicar un tercio de la varianza en los 

niveles de afecto negativo (Jansen y Havermans, 2008). Los individuos con 

sobrepeso y los obesos fijan automáticamente su atención hacia los estímulos 

relacionados con la alimentación en mayor medida que los individuos con 

peso normal, sobre todo cuando se les priva de alimentos ( Nijs, Muris et al., 

2009). 

Palabras clave: obesidad, sesgo atencional, sesgos interpretativos, distorsión 

imagen corporal 
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ESTRÉS, AJUSTAMIENTO EMOCIONAL Y ESTRATEGIAS DE COPING COMO 

FACTORES PREDITORES DE LOS TRASTORNOS ALIMENTARIOS EN ESTUDIANTES 

UNIVERSITARIOS 

I. Santos, A. Baptista y H. Leal 

Centro de Estudos em Psicologia Cognitiva e da Aprendizagem; Universidade 

Lusófona de Humanidades e Tecnologias (Portugal) 

El presente estudio investigó las relaciones entre los estados de ánimo, el 

estrés, estrategias de coping  y trastornos de la alimentación en una muestra 

de una población estudiantil de 313 participantes, 136 hombres y mujeres 

177, con una edad media de 23,06 (SD = 3,36) y 23,27 años (SD = 2.91), 

respectivamente. Se utilizaron el POMS, que mide el estado de ánimo y 

afecto, el DSI que evalúa el estrés, la COPE, que evalúa el Coping, y el EDE-Q 

que evalúa los trastornos alimentarios. Los resultados demuestran una mayor 

incidencia de estos trastornos en los participantes del género femenino y 

relaciones significativas entre el estado de ánimo negativo, el estrés y los 

trastornos alimentarios. 

Palabras clave: trastornos alimentarios, estrés, coping y ajustamiento 

emocional 
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"CON MÁS OJOS QUE BARRIGA": LA IMPORTANCIA DE LA EMOCIÓN EN LOS 

TRASTORNOS ALIMENTARIOS 

I. Santos, F. Esteves y P. Machado 

Universidade Lusófona de Humanidades e Tecnologias; Instituto Universitário 

de Lisboa- ISCTE IEP- Universidade do Minho (Portugal) 

Los trastornos alimentarios han sido materia obligatoria de estudio para 

muchos investigadores, ya sea por la necesidad de cumplir con los criterios 

claramente definidos para su diagnóstico, ya sea por el impacto del 

consumo excesivo o restrictivo tiene sobre la calidad de vida de las personas. 

Se tomaron 30 fotografías de alimentos que se uniformizaran en su 

presentación con Photoshop. También se ha desarrollado un protocolo para 

la validación de estas imágenes en lo que se pidió nueve características: 

nombre del alimento en el imagen, como le gusta, la frecuencia de 

consumo, ¿cuánto es saludable, saciante y sabrosos, energéticos, calorías e 

irresistible. Las fotografías fueron presentadas a 120 individuos de ambos 

sexos, mayores de 18 años. Los resultados permitieron seleccionar 16 

fotografías que fueron clasificadas en dos categorías principales: calóricas y 

no calóricas. Estas categorías se dividieron en dos grupos según el tipo de 

alimentos que las constituyen. Los individuos han respondido posteriormente 

a las siguientes medidas de evaluación: Eating Disorder Diagnostic Scale 

(EDDS), Hospital Anxiety and Depression Scale (HADS) Y la Contour Drawing 

Rating Scale (CDRS). Los resultados obtenidos han sido relacionados con la 

evaluación de los estímulos alimentarios revelando relaciones entre las 

clasificaciones y los Estados emocionales. 

Palabras clave: Estados emocionales, trastornos alimentarios, estímulos 

visuales 



SEAS-2010 Libro de Resúmenes Pág. - 259 - 

 

   

PERSPECTIVA DE GÉNERO Y ADICCIONES: IMPLICACIONES EN EL ABORDAJE 

PSICOTERAPEÚTICO 

R. Sanz Blasco y L. Leal Carcedo 

INTEC Psicología. Centro multidisciplinar de intervenciones con evidencia 

científica 

Los estudios de género surgen a partir de la década de los setenta en EE.UU. 

a consecuencia del resurgir del movimiento feminista y parten de la idea de 

que lo "masculino" y lo "femenino" no son hechos naturales o biológicos, sino 

construcciones sociales (Cobo, 2002; Delphy, 1991). 

El género es un concepto que engloba aspectos psicológicos, sociales y 

culturales de la feminidad y masculinidad y que funciona como un 

importante condicionante en la salud (Cerón-Mireles et al., 2006). En al 

ámbito de las adicciones, la investigación y los programas de intervención en 

psicología aplicada realizados hasta la fecha atendiendo a este tópico han 

sido relativamente escasos.  

Aunque las mujeres que presentan adicción a diferentes sustancias 

psicoactivas muestran una mayor tasa de problemas psiquiátricos, médicos, 

familiares, sociales y laborales que los hombres (Holloway & Bennett, 2007; 

Tuchman, 2010), los modelos de intervención en las drogodependencias a 

menudo han sido concebidos teniendo como referente un patrón de 

consumo y una población esencialmente masculina. Desde hace tiempo las 

diversas investigaciones en el campo objeto de estudio apuntan la 

necesidad de poner en marcha servicios y tratamientos específicos que 

consideren la perspectiva de género como variable mediadora tanto en la 

prevención como en la recuperación de las distintas adicciones (Curry & 

Latkin, 2003; Niv & Hser, 2007; Zenker, 2005). 

Se presenta una revisión teórica en la cual se tratará de determinar las 

características diferenciales en los procesos adictivos y las consideraciones a 

tener en cuenta tanto en el proceso de intervención terapéutica como en la 

programación de recursos asistenciales destinados a la población 

drogodependiente atendiendo a las consideraciones de género. 

Palabras clave: Género, adicciones, tratamiento, recursos asistenciales 
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SESGOS DE MEMORIA EXPLÍCITA E IMPLÍCITA EN SUJETOS CON ALTA ANSIEDAD 

INTERPERSONAL 

R. Sanz Blasco, J. Miguel Tobal y M. Casado Morales 

INTEC Psicología, Centro Multidisciplinar de Intervenciones con Evidencia 

Científica, Universidad Complutense de Madrid 

En la actualidad existen un gran número de modelos teóricos que defienden 

la importancia de la valoración cognitiva en el inicio y mantenimiento de la 

respuesta de ansiedad.  

La investigación acerca de los procesos cognitivos que subyacen a la 

respuesta de ansiedad ha puesto de manifiesto de manera bastante sólida 

cómo los sujetos ansiosos en comparación con sujetos normales tienden a 

mostrar una tendencia a atender de manera selectiva y a interpretar de un 

modo catastrofista información congruente con su estado emocional (Mitte, 

2008). Sin embargo, existiría un tercer sesgo para el cual los datos de las 

distintas investigaciones han arrojado resultados difusos en los distintos 

trastornos y tareas experimentales que evalúan dicho sesgo (Bradley, Mogg, 

Millar, & White, 1995; Calvo y García González, 1999; Mathews & MacLeod, 

1994; Tarsia, Power, & Sanavio, 2003). Nos referimos al sesgo de memoria. 

Se presenta un trabajo experimental que tiene como objetivo estudiar la 

presencia del sesgo de memoria en sujetos normales con una elevada 

ansiedad interpersonal vs sujetos control a través de dos tareas de memoria, 

implícita (completar  palabras) y explícita (recuerdo libre). Los resultados no 

apoyan la presencia del sesgo de memoria en el grupo de alta  ansiedad 

interpersonal en comparación con el grupo control, mostrando un mayor 

recuerdo del material presentado con independencia del contenido 

estimular (adjetivos de amenaza social, depresivas y neutras positivas). Dichos 

resultados se discuten en el contexto de las teorías de Beck y de Williams et 

al. sobre las diferencias cognitivas entre depresión y ansiedad. 

Palabras clave: sesgos cognitivos, sesgos de memoria, ansiedad 

interpersonal, depresión 
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REGULACIÓN DE LA RESPUESTA DE CORTISOL Y ALFA-AMILASA EN EXÁMENES: 

PAPEL DEL CONTROL PERCIBIDO Y LA SUSCEPTIBILIDAD AL CASTIGO Y A LA 

RECOMPENSA 

A. Sanz Ruiz, F. Villmarín Cid, A. Feliu Soler, J. Méndez Ülrich, J. Limonero García 

y F. Borràs Hernández 

Grupo de Investigación en Estrés y Salud. Universitat Autònoma de Barcelona 

Se presentan los resultados de un estudio de campo realizado con la 

finalidad de validar, en un modelo natural (exámenes de elección múltiple), 

los resultados obtenidos en el paradigma experimental de control percibido-

estrés acerca de la regulación que ejercen, sobre la respuesta biológica ante 

conductas que implican reto-amenaza, la expectativas de eficacia y de 

resultados en interacción con la susceptibilidad al castigo y la susceptibilidad 

a la recompensa. 

Participaron 116 estudiantes de psicología o logopedia, que cumplimentaron 

formularios que contenían cuestionarios de autoeficacia, valor del incentivo 

positivo y negativo relativos a un examen final en dos fases diferentes: el día 

del examen se efectuaron medidas pre y post examen; asimismo, a horas 

equivalentes, 14 días antes se efectuó su administración en el contexto de 

una clase convencional. Simultáneamente, se obtuvieron muestras de saliva 

para la determinación de las concentraciones de cortisol y alfa-amilasa. 

Durante la sesión basal se administró un formulario que contenía mediciones 

de las variables de control y el cuestionario SPSRQ (Sensitivity to Reward and 

Sensitivity to Punishment Questionnaire). Finalmente, se obtuvo la calificación 

en los exámenes. 

Los resultados preliminares obtenidos indican que: (1) La magnitud del efecto 

de la autoeficacia sobre la respuesta de cortisol y alfa-amilasa se maximiza 

cuando el valor del incentivo positivo y negativo son altos; (2) la autoeficacia 

interactúa con la susceptibilidad a la recompensa y susceptibilidad al castigo 

en su determinación de la respuesta de cortisol y alfa-amilasa; (3) Existe una 

relación cuadrática invertida entre los niveles de alfa-amilasa, pero no de 

cortisol, y la calificación final, que se atenúa cuando se controlan el valor del 

incentivo y la susceptibilidad al castigo. 

Este trabajo ha sido posible gracias a la ayuda SEJ-2006 12418/PSIC del 

Ministerio de Educación y Ciencia. 

Palabras clave: Autoeficacia, valor del incentivo, susceptibilidad a la 

recompensa, susceptibilidad al castigo, cortisol, alfa-amilasa 
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EL PAPEL DE LA ANSIEDAD Y DE LA AUTOESTIMA IMPLICÍTA EN UNA TAREA DE 

ACERCAMENTO A UN ESTÍMULO AVERSIVO 

M. Scandola 

Universidad de los estudios de Padova (Italia) 

Se constató en diferentes estudios que la exposición subliminal de adjetivos 

con connotación positiva asociados a palabras que se refieren a sí mismo 

como "Yo", puede condicionar el autoestima (Dijksterhuis, 2001; Dijksterhuis, 

2004; Brown, 1993; Greenwald e Banaji, 1995; Kitayama e Karasawa, 1997; 

Koole e altri, 2001; Pelham et al, 2002). 

En este estudio hemos investigado si el rasgo de ansiedad y un 

condicionamiento subliminal, logrado a través de una asociación entre 

adjetivos positivos y la palabra "Yo", son buenos predictores del resultado de 

una tarea de acercamiento a un estimulo aversivo, en este caso cucarachas. 

Los 40 participantes contestaron a una batería de cuestionarios, luego 

hicieron una tarea de reconocimiento de palabras y pseudopalabras, donde 

podía ocurrir el condicionamiento subliminal. Finalmente tuvo lugar una tarea 

de acercamento al estímulo aversivo, las cucarachas. 

Los resultados preliminares muestran como el rasgo de ansiedad parece ser 

un buen predictor del resultado de una prueba de acercamento a las 

cucarachas, mientras que el papel del condicionamiento subliminal no logra 

la significación estadística. Por otro lado, elegimos el modelo log-linear que 

mejor integra sencillez y convergencia con los datos reales, que tiene en 

cuenta la presencia de la interacción entre condicionamiento subliminal y el 

resultado de la tarea comportamental, motivo que nos lleva a la recogida de 

una mayor cantidad de datos para alcanzar la significación estadística de 

esta interacción. 

Palabras clave: condicionamento subliminal, autoestima implicita, ansiedad, 

tarea de acercamento, estimulo aversivo 
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FINDINGS WITH A GERMAN ADAPTATION OF THE IACTA 

F. Schmitz y P. Schmitz 

University of Freiburg. Institute of Psychology (Alemania) 

The "Inventario de Actividad Cognitiva en los Trastornos de Ansiedad" (IACTA) 

is a self-report questionnaire that assesses cognitive beliefs or biases that are 

assumed to affect emotional reactions in anxiety inducing situations. Its five 

scales are related to clinically relevant anxiety disorders: Agoraphobia (A), 

Social Phobia (FS), Posttraumatic Stress Disorder (TEP), Panic Attacks (AP), and 

Obsessive-Compulsive Disorder (TOC). The instrument was shown to possess 

highly satisfactory psychometric characteristics in its original Spanish version 

(Cano-Vindel, 2005) and in a German adaptation (Schmitz & Schmitz, 2007, 

2008). New findings will be reported that support the generality of the beliefs 

captured by the instrument and the comparability of its underlying structure 

across Spanish and German populations. 

Palabras clave: IACTA, anxiety, biases, validation study 
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BENEFICIOS EMOCIONALES DEL PROGRAMA PARA MAYORES AUNEX DE LA 

UNIVERSIDAD MIGUEL HERNÁNDEZ DE ELCHE 

E. Sitges Maciá 

Universidad Miguel Hernández de Elche 

En términos generales, el envejecimiento produce una serie de deterioros que 

se manifiestan, entre otros, en una disminución de la plasticidad neuronal y 

por consiguiente, de los procesos cognitivos y emocionales (Ventosela y 

Mustaca, 2005). En concreto, la depresión se considera uno de los trastornos 

mentales de mayor complejidad en la tercera edad. Tal y como se afirma 

desde la literatura científica, es complejo el diagnóstico de la depresión en 

los ancianos porque su sintomatología se encuentra contaminada por otras 

manifestaciones somáticas e incluso psicopatológicas (Alcalá, Camacho y 

Giner, 2007).   

En la actualidad, tal y como afirma Pérez-Díaz (2006) vivimos una revolución 

demográfica que conlleva, entre otros, una transformación de la propia 

vejez. En concreto, en el área de la formación demandada por nuestros 

mayores, son más de 30.000 personas mayores matriculadas en los Programas 

Universitarios para mayores, los cuales ofrecen la posibilidad de mantenerse 

activo tanto en los aspectos sociales, culturales y relacionados con el tiempo 

libre y el ocio, incidiendo a su vez directamente en su estado físico, social y 

emocional, y por tanto en su calidad de vida. En el presente trabajo 

mostramos los resultados del estudio realizado sobre la satisfacción de los 

mayores con el programa para mayores de la Universidad Miguel Hernández 

de Elche (AUNEX) y su relación con los resultados obtenidos en la evaluación 

de la depresión realizada a través del Cuestionario Tridimiensional para la 

Depresión (CTD) ( © 1996. Autores: G. I. Jiménez García, J.J. Miguel Tobal y A. 

R. Cano Vindel.) 

Palabras clave: vejez, depresión, programas universitarios para mayores 
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ANSIEDAD RASGO COMO CARACTERÍSTICA INDIVIDUAL EXPLICATIVA DE LA 

RELACIÓN ENTRE LA TENSIÓN LABORAL Y EL AGOTAMIENTO EMOCIONAL 

A. Solanes Puchol, B. Martín del Río, F. Martínez Zaragoza y G. Benavides Gil 

Universidad Miguel Hernández de Elche 

OBJETIVO: Determinar si la ansiedad rasgo, como predisposición estable a 

percibir las situaciones como amenazantes, entre otras las laborales, modula 

la relación entre las demandas laborales, el control y el apoyo social en la 

predicción del agotamiento emocional como dimensión principal del 

burnout. MÉTODO: N = 100 trabajadores/as de la provincia de Alicante (62.6% 

mujeres; edad M = 37.03, DT = 10.7), que cumplimentaron el Cuestionario de 

Ansiedad Rasgo STAI-R (Spielberger, gorsuch & Lushene, 1970); la adaptación 

al castellano del Maslach Burnout Inventory General Survey (MBI-GS) 

(Salanova, Schaufeli, Llorens, Peiró y Grau, 2000); y el Cuestionario de Tensión 

Laboral de Karasek y Theorell (1990) en la versión adaptada por Steptoe, 

Cropley Joekes (1999). RESULTADOS: En el grupo de trabajadores/as con 

ansiedad rasgo alta (puntuaciones del STAI-R superiores a 25 en hombres y 32 

en mujeres, n = 50), las demandas laborales (β = .47, p < .00) y la falta de 

apoyo social (β = -.44, p < .00) se relacionan significativamente con el 

agotamiento emocional (28.8% de varianza explicada), mientras que en el 

grupo de ansiedad rasgo baja, son todas las variables relacionadas con la 

tensión laboral, las demandas laborales (β = .39, p < .00), la falta de control (β 

= -.32, p < .05) y la falta de apoyo social (β = -.32, p < .05) las que se 

relacionan significativamente con el agotamiento emocional (30.3% de 

varianza explicada). 

Palabras clave: Ansiedad rasgo, tensión laboral, burnout 
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CUESTIONARIO IMAGEN: EVALUACIÓN DE LA INSATISFACCIÓN CORPORAL 

N. Solano Pinto y A. Cano Vindel 

Universidad de Castilla La Mancha. Universidad Complutense de Madrid 

La insatisfacción corporal es considerada un factor de riesgo importante para 

padecer un trastorno de la conducta alimentaria. El cuestionario IMAGEN 

(Solano Pinto & Cano Vindel, 2010), publicado recientemente en TEA 

Ediciones, es una herramienta útil en el contexto de los trastornos 

alimentarios. Consta de 38 ítems que permite obtener puntuaciones en tres 

escalas que son clínicamente relevantes como componentes de la 

insatisfacción con la imagen corporal. Tanto la puntuación total como cada 

una de sus escalas presentan unas propiedades psicométricas adecuadas 

para considerar que se trata de un instrumento fiable y válido. La sencillez y 

brevedad en su aplicación y corrección lo convierten en instrumento 

adecuado en estudios de epidemiología, evaluación de acciones 

preventivas, detección de grupos de riesgo y evaluación clínica.  

Los estudios se llevaron a cabo en varias fases. En una primera fase se 

elaboró un instrumento piloto cuyos ítems se crearon a partir de la bibliografía 

disponible sobre la imagen corporal; revisión de historias clínicas y entrevistas 

con pacientes. Posteriormente se utilizaron varios tipos de muestra para 

obtener los datos de fiabilidad y validez.  

Se presenta el mencionado cuestionario, comentando la metodología en el 

diseño del instrumento, formas de corrección e interpretación, así como 

investigaciones que se están realizando en la actualidad. 

Palabras clave: insatisfacción corporal, trastorno conducta alimentaria, 

cuestionario, prevención 
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PERCEPCIÓN AMENAZA DE MUERTE, ¿PREDICTOR DE SINTOMATOLOGÍA POST-

TRAUMÁTICA? 

R. Tasqué Cebrián, S.G. Fidel Kinori, A. Giannoni Pastor, J. Argüello Alonso, F. 

Eiroá Orosa y M. Casas Brugué 

Hospital Universitari de la Vall d'Hebron (Barcelona) 

El criterio A del DSM-IV-TR para el diagnóstico del Trastorno por Estrés 

Postraumático (TEPT) recoge que: “La persona ha estado expuesta a un 

acontecimiento traumático (AT) en el que: 1. Ha experimentado, 

presenciado o le han explicado uno (o más) acontecimientos caracterizados 

por muertes o amenazas para su integridad física o la de los demás.  

2. Ha respondido con un temor, una desesperanza o un horror intensos.” Gran 

parte de las personas ingresadas en la Unidad Especializada de Quemados 

(UEQ) del Hospital Universitario de la Vall d’Hebron, han pasado por 

experiencias que cumplen estas características. El presente estudio tiene 

como objetivo observar si la percepción del AT como una amenaza para la 

vida, tiene realmente relación con la aparición de sintomatología de estrés 

post-traumático, en estos pacientes. En una muestra de N=92 pacientes 

ingresados en la UEQ, se comparan los pacientes que han percibido 

amenaza de muerte con aquellos que no. A todos ellos se les administró la 

Escala Revisada del Impacto del Evento (IES-R; Weiss y Marmar, 1997) y la 

Escala de Trauma de Davidson (DTS, Davidson et al., 1997), en seguimientos 

de 7, 14, 21, 30 y 90 días y 6 meses después del accidente. En los resultados se 

observó mayor número de síntomas de intrusión y activación durante las fases 

iniciales en los pacientes que han percibido amenaza de muerte. Estas 

diferencias no se mantienen a lo largo del tiempo. 

Palabras clave: quemados, amenaza de muerte, estrés post-traumático 
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PERFILES PSICOSOCIALES EN MUJERES CON CÁNCER DE MAMA 

M.C. Terol Cantero, S. Lopez Roig, M. Martín Aragón, M.A. Pastor Mira, M.C. 

Neipp y J. Rodriguez Marín 

Universidad Miguel Hernández de Elche y Alicante 

Introducción: En el ámbito de aplicación de la Psicología de la Salud, definir 

perfiles adaptativos en mujeres con cáncer de mama resulta de interés para 

comprender el estado emocional y de ajuste de estas pacientes (Vander Zee 

et al.; 1998). Un objetivo de investigación en este ámbito es identificar cómo 

la percepción de amenaza o diferentes procesos de afrontamiento 

provocan resultados de ajuste y adaptación diferentes en mujeres de cáncer 

de mama.  

Método: Entrevistamos a 123 mujeres con cáncer de mama (89 en Hospitales 

Universitarios de Alicante y Elche y 34 en asociaciones). Utilizamos la escala 

de CS de la Enfermedad (Vander Zee et al., 2000), el cuestionario de 

apreciación de Estrés y formas de Afrontamiento (CEA, Rodríguez- Marín et 

al.; 1992), el cuestionario de Ajuste (PAIS, Derogatis, 1986) y el HAD (Lopez 

Roig y cols., 2000) 

Resultados: Encontramos dos perfiles diferentes de ajuste. Uno de ellos 

mostraba un nivel óptimo y presentaba menor ansiedad y depresión. El otro 

grupo estaba formado por mujeres que usaban con más frecuencia 

estrategias de comparación descendente de identificación (M=80.73 ± 20.35; 

p ≤. 000), alto nivel de amenaza percibida y menor frecuencia de uso de 

Pensamientos Positivos. Este grupo presentaba niveles más elevados de 

ansiedad (M=52.38 ± 19.31; p ≤. 000) y depresión. 

Discusión: Para el diseño de programas de intervención y prevención en 

mujeres de cáncer de mama deberíamos tener en cuenta la combinación 

de ciertas estrategias de comparación y afrontamiento que modulan los 

resultados más o menos adaptativos de estas pacientes 

Palabras clave: perfiles, cáncer de mama, ajuste 
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UTILIDAD DE LA COMPARACIÓN SOCIAL EN MUJERES CON ENFERMEDAD 

CRÓNICA 

M.C. Terol Cantero, S. Lopez Roig, M.C. Neipp, J. Rodriguez Marín, M. Martín 

Aragón, M.A. Pastor Mira, A. Lledó Boyer y N. Pons Calatayud 

Universidad Miguel Hernández de Elche y Alicante 

Introducción: La comparación social (CS; Festinger, 1954) en el ámbito de 

aplicación de la Psicología de la Salud cobra importancia actualmente 

(Tylor, Buunk y Aspinwall; 1990). Gibson y Gerard (1991) describen la CS como 

una estrategia de afrontamiento que ante situaciones crónicas influye en los 

procesos de adaptación. En este área de trabajo un objetivo es determinar si 

las comparaciones con quiénes están peor (descendente) o mejor 

(ascendente) facilitan o entorpecen la adaptación en la enfermedad 

crónica. 

Método: Entrevistamos a 123 mujeres con cáncer de mama y 139 

diagnosticadas de fibromialgia en los Hospitales Universitarios de Alicante y 

Elche. Utilizamos la escala de CS de la Enfermedad (Vander Zee et al., 2000), 

el cuestionario de apreciación de Estrés y formas de Afrontamiento (CEA, 

Rodríguez- Marín et al.; 1992), el cuestionario de Ajuste (PAIS, Derogatis, 1986) 

y el HAD (Lopez Roig y cols., 2000) 

Resultados: Las pacientes utilizaron con mayor frecuencia la CS ascendente 

de identificación (M=69.11; dt=31.50) seguida de la CS descendente de 

contraste (M=50.25; dt=32.88). Estos dos tipos de comparación se 

relacionaron positivamente con estrategias aproximativas. Sin embargo, la CS 

Ascendente de contraste y descendente de identificación se relacionó con 

estrategias de evitación y con mayor ansiedad y depresión. 

Discusión: Para las pacientes de oncología y de fibromialgia el uso de 

diferentes dimensiones de la comparación social y su relación con otras 

formas de afrontamiento cognitivas y conductuales influyen en el resultado 

de ajuste y adaptación ante la enfermedad crónica. 

Palabras clave: comparación social, enfermedad crónica, adaptación 
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ADAPTACIÓN ESPAÑOLA DEL HAD: UNA REVISIÓN DE ESTUDIOS 

M.C. Terol Cantero, V. Cabrera Perona y Y. Sanz Baños 

Universidad Miguel Hernández de Elche y Alicante 

Introducción: El cuestionario HAD (Hospital Anxiety and Depression Scale, 

HAD, Zimong and Snaith , 1983) es el instrumento de autoevaluación más 

usado como instrumento de screening para detectar trastornos severos de 

ansiedad y/o depresión. Son numerosos los trabajos sobre muestra española 

que han validado y/o comprobado las propiedades psicométricas del HAD 

en adaptación española y para determinar óptimos puntos de corte y la 

especificidad y sensibilidad de esta versión de la escala. 

Objetivo: Revisar los estudios efectuados en diferentes muestras de población 

española para concretar directrices de evaluación e interpretación de sus 

puntuaciones en diferentes colectivos. 

Método: Se realizó una revisión bibliográfica utilizando las bases de datos 

Medline, Psychinfo, psicodoc e ISOC sin acotación de periodos para recabar 

cualquier evaluación del HAD en muestra española. Los descriptores fueron: 

Validity and/or reliability and/or HAD.  

Resultados: Los resultados mostraron un total de 11 trabajos realizados con 

muestras de población española: enfermos psiquiátricos, físicos, pacientes 

hospitalizados y sanos entre otros. En la mayoría de ellos se aportan datos de 

su fiabilidad y validez de constructo de sus subescalas, y en 4 de estos 

trabajos se presentan aportaciones de los puntos de corte estimados para la 

utilización del HAD como instrumento de screenning. 

Discusión y conclusiones: Las propiedades psicométricas del HAD en 

diferentes colectivos son óptimas y su administración en un futuro pasa por 

homogeneizar sus puntos de corte para optimizar su utilidad en ámbitos 

hospitalarios y para profesionales de la salud. 

Palabras clave: Palabras clave: HAD, ansiedad, depresión, screening. 
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PREDICTORES DEL ESTADO EMOCIONAL DE MUJERES CON FIBROMIALGIA 

M. Terol Cantero, Y. Sanz Baños y V. Cabrera Perona 

Universidad Miguel Hernández de Elche y Alicante 

Introducción: Definir perfiles adaptativos en mujeres con fibromialgia resulta 

de interés para comprender el estado emocional de estas pacientes. En el 

ámbito de la psicología de la Salud supone un reto identificar las variables 

psicosociales que provocan respuestas de ansiead y depresión de intensidad 

diferente en estas mujeres. 

Objetivo: Evaluar y diferenciar entre las mujeres con fibromialgia atendidas en 

hospitales y en asociación, las variables clínicas, sociodemográficas y 

psicosociales que en la literatura vienen siendo determinantes de la ansiedad 

y depresión en estas mujeres. 

Método: 139 mujeres con fibromialgia fueron entrevistadas en hospitales y en 

asociaciones.  Además de un cuestionario de variables sociodemográficas y 

clínicas, utilizamos un escala de Apreciación de Estrés y Afrontamiento (EAE, 

Terol y cols.-, 1999; CEA, Rodríguez Marín et al, 1992), la escala de Orientación 

a la comparación social (Buunk, Belmonte, Peiró y cols.; 2005) y la escala de 

CS de la Enfermedad (Terol y cols.; 2007) y la escala de Ansiedad y Depresión 

(HAD; Terol y cols.; 2007). Se realizó un análisis de regresión por pasos sobre las 

respuestas emocionales de ansiedad y depresión. 

Resultados: Los resultados mostraron estrategias de afrontamiento y formas 

de comparación social diferentes como predictoras de la ansiedad y 

depresión en las mujeres de la asociación y quiénes estaban en hospital. 

Otras variables clínicas y sociodemográficas no fueron predictoras de las 

respuestas emocionales.  

 Discusión y conclusiones: En programas de intervención y prevención en 

mujeres con fibromialgia deberían tenerse en cuenta la combinación de 

estrategias de comparación y afrontamiento de especial relevancia al 

propiciar perfiles emocionales  más adaptativos de estas pacientes. 

Palabras clave: fibromialgia, afrontamiento, estés, respuestas emocionales 
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RIESGO SUICIDA Y MIEDO A LA MUERTE 

J. Tomás Sábado, J.T. Limonero, A. Aradilla Herrero y M.J. Gómez Romero 

Escola Universitària d'Infermeria Gimbernat. Universitat Autònoma de 

Barcelona 

El objetivo de este estudio fue analizar el riesgo suicida y su relación con la 

ansiedad, la autoestima y el miedo a la muerte en una muestra de 

estudiantes de enfermería. 

Participaron en el estudio 82 estudiantes de enfermería, 68 mujeres y 14 

hombres, de una Escuela de Enfermería de la provincia de Barcelona, con 

una edad media de 22,09 (DT = 5,76)  

Los estudiantes respondieron un cuestionario anónimo que contenía la Escala 

de Riesgo Suicida (RS), El Inventario de Ansiedad ante la Muerte (DAI), la 

Escala de Ansiedad de la Universidad de Kuwait (KUAS), la Escala de 

Autoestima de Rosemberg (RSES) y la Escala de Miedo a la Muerte de Collett-

Lester (CLFDS) 

En la Escala de Riesgo Suicida (RS) se obtuvo una puntuación media de 2,96 

(DT = 2.36) Un total de 10 estudiantes (12,2%) presentaron puntuaciones de RS 

iguales o superiores a 6, indicativo de riesgo de suicidio. Las puntuaciones de 

RS correlacionaron positiva y significativamente con la ansiedad ante la 

muerte (p<0,01), la ansiedad general (p<0,01) y la subescala de Miedo a la 

muerte de otros de la CLFDS; y negativamente con la autoestima (p<0,01). El 

análisis de regresión múltiple identificó la ansiedad general y en segundo 

lugar la autoestima como principales variables predictoras del riesgo suicida. 

Los resultados de este estudio ponen de manifiesto una relativamente alta 

incidencia de riesgo suicida entre nuestros estudiantes. Por otra parte, se 

evidencia la importancia que presenta una adecuada salud mental y 

estabilidad emocional en la prevención del riesgo suicida. 

Palabras clave: Suicidio, ansiedad, autoestima, muerte 



SEAS-2010 Libro de Resúmenes Pág. - 273 - 

 

   

BURNOUT Y RIESGO SUICIDA EN ENFERMERÍA 

J. Tomás Sábado, J.T. Limonero, A. Aradilla Herrero y M.J. Gómez Romero 

Escola Universitària d'Infermeria Gimbernat. Universitat Autònoma de 

Barcelona 

El objetivo de este estudio fue analizar la relación entre los componentes del 

síndrome de Burnout con la resiliencia y el riesgo suicida en una muestra de 

profesionales de enfermería. 

Diseño observacional, transversal, correlacional Participaron en el estudio 146 

profesionales de enfermería, 131 mujeres y 15 hombres, con una edad media 

de 44,02 (DT = 10,89) años.  

Los participantes respondieron un cuestionario anónimo y autoadministrado 

que contenía las formas españolas del Inventario de Burnout de Maslach 

(MBI), la Escala de Riesgo Suicida de Plutchik (RS) y la Escala Breve de 

Resiliencia de Sinclair (BRCS).  

Las puntuaciones de RS correlacionan positiva y significativamente con el 

cansancio emocional (p<0,05) y negativamente con la realización personal 

(p<0,01) y con la resiliencia (p<0,05). Por otra parte, la resiliencia presenta 

correlaciones negativas con el cansancio emocional (p<0,05) y positivas con 

la realización personal (p<0,01). En el análisis de regresión múltiple se 

identificó la realización personal como principal variable predictora del riesgo 

suicida 

Los resultados de este estudio ponen de manifiesto el importante papel del 

clima laboral y de una adecuada satisfacción profesional, así como la 

identificación precoz de los trastornos mentales, en la prevención del burnout 

y el riesgo suicida en enfermería 

Palabras clave: Burnout, suicidio, enfermería 
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INTELIGENCIA EMOCIONAL, PERSONALIDAD Y SALUD MENTAL EN UNA MUESTRA 

DE ENFERMOS DE CÁNCER: UN ESTUDIO PILOTO 

L. Trillo Molina y N. Extremera Pacheco 

Universidad de Málaga 

La Inteligencia Emocional ha sido considerada un factor protector de 

diferentes índices de desajuste psicológico. Sin embargo, pocas son las 

investigaciones en las que se haya examinado su papel en muestras clínicas. 

Este estudio analiza las relaciones entre inteligencia emocional (evaluada 

con medidas de ejecución; MSCEIT) rasgos de personalidad y salud mental 

en enfermos de cáncer. Un grupo de pacientes de la Asociación Española 

contra el Cáncer de la localidad de Fuengirola (Málaga) participaron 

voluntariamente en la cumplimentación de una batería de pruebas 

psicológicas, entre ellas, el Mayer Salovey Caruso Emotional Intelligence Test, 

la escala de big-five de rasgos de personalidad, el inventario de restricciones 

sociales y varias subescalas con indicadores de salud mental, intrusiones y 

percepción de estrés. Los  resultados apuntan que la inteligencia emocional 

de los enfermos se asociaba positivamente con los niveles de salud mental y 

negativamente con sus niveles de estrés percibido e intrusiones sobre la 

enfermedad. Una vez controlados los efectos de los rasgos de personalidad y 

de los niveles de restricciones sociales informados por los enfermos, se 

mantuvieron significativas las asociaciones entre inteligencia emocional,  

salud mental y percepción de estrés pero no para las intrusiones, que fueron 

predichas por los niveles de restricción social. Se discuten posibles 

implicaciones prácticas y predictivas sobre la importancia de las habilidades 

emocionales en el ajuste psicológico de enfermos con cáncer. 

Palabras clave: inteligencia emocional; personalidad; salud mental; enfermos 

de cáncer 
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ANALISIS DE VARIABLES QUE INCIDEN EN LA APARICIÓN DE LOS FENÓMENOS 

PSICOSOCIALES EN LAS ORGANIZACIONES PÚBLICAS MEXICANAS 

M.A. Trujillo Flores, C.E. García Díaz, J.A. Gutíerrez Hernández y J.I. Rosas 

González 

Instituto Polítécnico Nacional. Escuela Superior de Comercio y Administración 

(México) 

El contexto administrativo se ha visto afectado por la globalización en la 

última década generando cambios en las organizaciones, los cuales han 

afectando la calidad de vida y satisfacción de los individuos en su ámbito 

laboral. Lo anterior ha traído al plano de la investigación a los fenómenos 

psicosociales, en los países del primer mundo.  

Los fenómenos psicosociales son varios, este estudio se centra sólo en: 

Mobbing, Burnout y manejo de la Inteligencia Emocional. La revisión de la 

literatura hizo evidente que los referidos fenómenos están acumulando en las 

últimas décadas múltiples investigaciones en Estados Unidos de América y 

Europa. Lamentablemente México carece de estudios dirigidos a las 

organizaciones públicas mexicanas. A manera de subsanar lo anterior esta 

investigación propone como objetivo general: determinar las variables que 

inciden en la aparición de dichos fenómenos en el contexto laboral de 

instituciones públicas mexicanas y analizar si estas son recurrentes en los tres 

fenómenos mencionados. El análisis de las variables y su interrelación 

permitirán aportar una propuesta que minimice los fenómenos psicosociales 

en las organizaciones mencionadas a partir de su prevención. 

Palabras clave: Fenómenos Psicosociales, Mobbing, Burnout, Inteligencia 

emocional 
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DISEÑO DE UN INSTRUMENTO PARA UN MODELO DE EVALUACIÓN DE MOBBING 

EN MUJERES FUNCIONARIAS DEL INSTITUTO POLITÉCNICO NACIONAL MÉXICO 

M.A. Trujillo Flores, L.A. Rivas Tovar y M.L. Valderrábano Almegúa 

Instituto Politécnico Nacional. Escuela Superior de Comercio y Administración,  

(México) 

El Mobbing o acoso psicológico en el trabajo es una grave amenaza para la 

salud laboral de los trabajadores en este siglo XXI. El mal denominado 

Mobbing, está diezmando a la población activa en el mundo. A manera de 

respuesta los especialistas han realizado investigación sobre el tema. Un 

estudio documental permitió identificar y analizar los modelos propuestos por 

los mismos, identificando la ausencia de modelos dirigidos a las mujeres 

funcionarias en una institución de educación superior, también el análisis 

efectuado en la literatura permitió conocer que estos no incluyen variables 

que permitan tipificar al universo de estudio donde esta insertado el sujeto de 

estudio. Para eliminar lo anterior se ha realizado una investigación cuyo 

objetivo fue: Diseñar, validar y confiabilizar un instrumento que permita 

cuantificar el Mobbing y variables propias de la organización como son: 

clima organizacional, clima laboral, inteligencia emocional y características 

de personalidad referentes a la víctima y el acosador. La hipótesis general 

planteada fue: Si se tiene un instrumento que permita cuantificar los Factores 

propios de la organización, Factores de identidad cultural y organizacional, 

Factores de inteligencia emocional y Factores personales del acosador y de 

la víctima, entonces éste permitirá evaluar el Mobbing en la organización 

misma y la funcionalidad de la organización. 

Palabras clave: evaluacion del mobbing, organizaciones, mujeres 

funcionarias, modelo5 
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VARIABLES PARA EVALUACIÓN DE MOBBING. ESTUDIO DE CASO, MUJERES 

EJECUTIVAS DE UNA INSTITUCIÓN DE EDUCACIÓN SUPERIOR PÚBLICA EN 

MÉXICO 

M.A. Trujillo Flores, M.L. Valderrábano Almegúa y L.A. Rivas Tovar 

Instituto Politécnico Nacional. Escuela Superior de Comercio y Administración, 

(México) 

El Mobbing laboral y sus consecuencias, han originado que muchos 

científicos se interesen en estudiar y medir el fenómeno en diferentes grupos y 

escenarios; lo que ha diversificado los modelos de evaluación desde 

diferentes ópticas, los cuales también incluyen variables muy diversas 

haciendo compleja la unificación de la evaluación de este fenómeno. A 

través de una búsqueda documental se recuperaron los modelos más 

importantes de evaluación de Mobbing y el análisis de sus variables permitió 

identificar que no hay un modelo dirigido a la evaluación de éste fenómeno 

en mujeres ejecutivas lo que hace pertinente una investigación como la aquí 

reportada. 

La investigación se ha realizado desde la perspectiva de género con el 

objetivo de: Proponer las variables para el diseño de un instrumento que 

permita cuantificar el Mobbing en una Institución de Educación Superior, 

considerando como sujetos de estudio a las mujeres ejecutivas que laboran 

en el Instituto Politécnico Nacional en México, el período de análisis de 

información que se utilizó fue de 1970 a 2009. La selección de variables y su 

operacionalización permite estructurar el instrumento base, a partir del cual, 

se derivará un modelo para cuantificar el Mobbing. 

El instrumento no sólo permitirá cuantificar el fenómeno, sino también 

proporcionara criterios bajo los cuales la institución tendrá una visión de su 

quehacer tanto de fortalezas como de sus debilidades para prevenir y 

erradicar el Mobbing; para lograr un clima laboral más sano con referencia a 

selección de personal, formas de liderazgo, valoración de clima emocional y 

actividades organizacionales. 

Palabras clave: Mobbing laboral, perspectiva de género, mujeres ejecutivas, 

variables del Mobbing. 
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ESTUDIO PILOTO PARA LA ADAPTACIÓN AL CASTELLANO DEL CUESTIONARIO DE 

ESTRATEGIAS DE AFRONTAMIENTO A LA LESIÓN MEDULAR (SCL-CSQ) 

C. Umaña Ruiz, J. Sauri, A. Chamarro, D. Soler, A. Gilabert, A. Nuñez, M. Gifre, 

M.L. Elfström y J. Fernández-Castro 

Universidad Autónoma de Barcelona. Institut Guttmann de 

Neurorrehabilitación 

Se realizó el estudio piloto para la adaptación al castellano del cuestionario 

de estrategias de afrontamiento a la lesión medular (SCL-CSQ). Se llevó a 

cabo un proceso de traducción directa e inversa y la administración del 

cuestionario. La muestra estuvo compuesta por 60 personas con lesión 

medular, con edades entre lo 18 y 80 años. Se realizaron análisis factoriales 

exploratorios para conocer la estructura interna de la escala. No se replicó la 

estructura factorial prevista en el cuestionario original (Aceptación, Espíritu de 

lucha y Dependencia social), se encontraron 2 factores que explican el 57% 

de la varianza en estrategias de afrontamiento. Se agrupan por una parte los 

ítems que originalmente pertenecían a las escalas de aceptación y espíritu 

de lucha y por otra los ítems de la escala de dependencia social. Teniendo 

en cuenta que investigaciones anteriores sugieren que el empleo de 

aceptación y espíritu de lucha correlaciona con una mejor adaptación a la 

discapacidad y dependencia social correlaciona con una peor adaptación; 

se puede considerar que los resultados del presente estudio estarían en 

congruencia con ellos al diferenciar entre aquéllas estrategias que dan lugar 

a una adaptación positiva y aquéllas que no. Como limitación del estudio se 

encuentra el pequeño tamaño de muestra, a futuro la validación debe 

hacerse mediante análisis factoriales confirmatorios. 

Palabras clave: afrontamiento, lesión medular 
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VARIABLES DEL CLIMA ORGANIZACIONAL QUE PRECEDEN A LA APARICIÓN DEL 

FENOMENO MOBBING, EN UNA ORGANIZACIÓN MÉXICANA 

L.A. Valadez Ochoa, M.M. Trujillo Flores y A.D. Torres Rivera 

Instituto Politécnico Nacional. Escuela superior de Comercio y Administración. 

IPN-ESCA (México) 

Un factor predominante en las organizaciones es el clima organizacional 

integrado por las variables del entorno organizacional y los procesos 

organizacionales en función de las perspectivas de los individuos, por tal 

motivo su estudio coadyuva a conocer las deficiencias estructurales y de 

procesos que podrían ayudar a alentar fenómenos como el Mobbing. Este 

estudio realiza una revisión teórica de conceptos como son: relaciones de 

grupo, el desempeño, el liderazgo y la motivación, las cuales son parte 

importante del clima organizacional y que los expertos catalogan como 

factores donde un mal manejo de los mismos permitiría ejercer acciones de 

Mobbing en las organizaciones laborales. 

La realización de un diagnostico en una empresa mexicana permitió 

seleccionar las variables de riesgo que podrían propiciar el fenómeno. La 

selección de variables se utilizo en la elaboración de un instrumento para 

cuantificar el Mobbing. De esta forma el objetivo que direcciona la 

investigación fue: identificar los factores organizacionales que preceden al 

surgimiento del Mobbing, en función de la hipótesis “Si el clima 

organizacional no es óptimo se incurre en riesgo de la aparición del 

fenómeno Mobbing”. 

A fin de dar cumplimiento a lo antes establecido se presenta el 

procedimiento seguido para el diseño del un instrumento y su validación, 

levantamiento de datos y su manejo estadístico. Los resultados observados 

en el instrumento muestran las deficiencias de los factores organizacionales 

revisados que hacen posible ejecutar el acoso laboral. 

Palabras clave: Mobbing, Clima organizacional, deterioro biopsicosocial 
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TRATAMIENTO DE EXPOSICIÓN MULTIMEDIA EN UN CASO DE FOBIA A LAS 

INYECCIONES 

L. Valero Aguayo y O. Peña Olivar 

Universidad de Málaga 

Se presenta un caso clínico con problemas de ansiedad específica o fobia a 

las inyecciones tratado con éxito mediante exposición multimedia y 

exposición real en la prueba final. Se trata de una chica de 22 años, 

estudiante de Fisioterapia, con problemas médicos de coagulación y una 

larga historia de análisis de sangre e historial médico relacionado con esta 

problemática. En los últimos años había desarrollado una gran ansiedad ante 

estas situaciones, incluyendo dos desmayos posteriores a extracciones, que 

por otra parte eran imprescindibles para el seguimiento de su enfermedad. 

No permitía ninguna extracción en los últimos meses, escapando de 

situaciones a punto de pincharle, escapando de pruebas odontológicas y 

también evitando todo lo relacionado con agujas, pinchazos y extracciones.  

Se ha realizado una evaluación pre-post sobre ansiedad específica, y la 

evaluación continuada mediante la escala subjetiva de ansiedad 0-10 en 

cada sesión. El tratamiento (10 sesiones) ha consistido en la exposición 

directa mediante imágenes y videos relacionados con inyecciones, 

extracciones de sangre y operaciones donde se viese cortar o inyectar. 

También se ha utilizado la respiración diafragmática en cada ensayo de 

visualización de esas imágenes entre 1 y 3 minutos. Los resultados durante el 

tratamiento muestran la disminución de ese grado de ansiedad ante las 

imágenes, y los resultados finales pre-post muestran también los cambios en 

ansiedad y la prueba final de exponerse a situaciones reales donde le 

inyectaron y extrajeron sangre para esos análisis. Los cambios clínicos son 

evidentes para ella al permitir ya esas extracciones y no presentar ansiedad 

alguna ante ese tipo de situaciones. 

Palabras clave: fobia, inyecciones, exposición, multimedia 
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EVALUACIÓN DE UN PROGRAMA PARA LA PREPARACIÓN DE PACIENTES ANTES 

DE SOMETERSE A CIRUGÍA BARIÁTRICA. RESULTADOS TRAS EL PRIMER AÑO DE 

FUNCIONAMIENTO 

C.J. Van-der Hofstadt Román, S. Tirado González, E. Pérez Martínez y M. 

Mateu Vicente 

Hospital General Universitario de Alicante. Universidad Miguel Hernández. 

Objetivo: Evaluar la eficacia del "Programa Multidisciplinar de Intervención 

Grupal Pre Cirugía" del Hospital General Universitario de Alicante en términos 

de bienestar emocional. 

Método: Se presentan resultados de una muestra de 50 pacientes que han 

realizado el Programa y el seguimiento a tres meses de 25 de ellos. Se 

compararon los resultados de Ansiedad Estado-Rasgo, medida con el 

cuestionario STAI y de Depresión, evaluada con el BDI, en tres momentos: 

previo y posterior al programa (50 pacientes) y en el seguimiento (25 

pacientes). La disminución de peso fue relevante (t = 17; p = ,00; d = 3,4). Los 

datos se analizaron con la prueba t de Student con la corrección de 

Bonferroni y el índice delta de tamaño del efecto. 

Resultados: Depresión y Ansiedad Rasgo: existen diferencias significativas 

entre la puntuación previa y posterior (t = 5,9; d = 0,85) y (t = 4,7; d = 0,67) y 

entre previa y seguimiento (t = 3,4; d = 0,67) y (t = 4,5; d = 0,90). Los tamaños 

del efecto son altos y medio-altos. No hay diferencias entre la puntuación 

posterior y el seguimiento. Ansiedad Estado: existen diferencias entre previo y 

seguimiento, con un tamaño del efecto muy alto (t = 4,7; d = 0,97), pero no 

en las demás comparaciones.  

Conclusión: La intervención cumple sus objetivos reduciendo Ansiedad y 

Depresión en los pacientes, resultados que se mantienen en el seguimiento. El 

resultado en Ansiedad Estado puede explicarse por la proximidad de la 

intervención quirúrgica. 

Palabras clave: Obesidad mórbida. cirugía bariátrica. intervención cognitivo-

conductual, ansiedad 
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IMPORTANCIA DE LA DIFUSIÓN DE LA INTERVENCIÓN PSICOLÓGICA EN EL 

TRATAMIENTO MULTIDISCIPLINAR DE LAS ENFERMEDADES MÉDICAS. 

J. Vidal Fernández, R. Morales Moreno y M. Bonillo Díaz 

SEAS. Universidad Complutense de Madrid 

Según recoge el DSM-IV-TR, los factores psicológicos cognitivos-conductuales 

representan un papel potencial en la presentación o tratamiento de casi 

todas las enfermedades médicas. Este manual recoge una categoría (F54. 

Factor psicológico que afecta a una enfermedad médica [316]) para 

aquellas situaciones en las que los factores psicológicos, tienen un efecto 

clínicamente significativo sobre el curso o la evolución de la enfermedad, o 

sitúan a la persona en una situación de riesgo elevado para una evolución 

adversa. Hoy en día, numerosas investigaciones nos indican que parece 

existir evidencia a favor de una asociación entre los factores psicológicos y el 

estado físico. Los factores psicológicos y de comportamiento pueden afectar 

el curso de casi todas las categorías mayores de enfermedad, incluyendo las 

enfermedades cardiovasculares, dermatológicas, endocrinológicas, 

gastrointestinales, neoplásicas, neurológicas, pulmonares, renales y 

reumáticas (DSM-IV-TR, 2003). A pesar de estar recogido en el DSM-IV-TR y de 

ser conocido el papel que los factores emocionales juegan a menudo en el 

inicio y curso de  gran parte de las enfermedades médicas,  la realidad es 

que las personas que las sufren no reciben un tratamiento multidisciplinar 

donde se incluya  la intervención psicológica para incidir en los factores 

implicados en el curso y pronóstico de su enfermedad. El objetivo de este 

trabajo es acercarnos al panorama actual de la intervención psicológica en 

las distintas enfermedades médicas y proponer formas de difundir, entre la 

población directamente afectada y los distintos profesionales médicos, la 

importancia y relevancia del papel del psicólogo.  Presentamos, como 

ejemplo, un tríptico divulgativo elaborado desde la Comisión “Emociones y 

Salud” sobre el papel de las emociones y la importancia de la intervención 

psicológica en la Enfermedad Inflamatoria Intestinal. 

Palabras clave: emoción, enfermedad inflamatoria intestinal, intervención 

multidiscipinar, tratamiento cognitivo-conductual 
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DEMANDAS LABORALES Y CONSECUENCIAS NEGATIVAS EN EL TRABAJO: EL ROL 

MODERADOR DE LAS EXPECTATIVAS Y EL SIGNIFICADO DEL TRABAJO 

F.I. Villa George y B. Moreno Jiménez 

Universidad Autónoma de Madrid 

Las expectativas laborales y el significado del trabajo son variables cognitivas 

que han sido consideradas a lo largo del estudio de aspectos positivos y 

negativos del trabajo, sin embargo, existe poca evidencia empírica que 

explique su rol específico. Concentrándonos en el proceso de deterioro de la 

salud que se puede dar en el ámbito laboral, el objetivo de este estudio fue 

analizar el rol de las Expectativas laborales (Desarrollo Profesional, Relación 

con el Usuario, Compensación) y el Significado del trabajo, en la relación 

entre ciertas demandas laborales (Sobrecarga cuantitativa de trabajo, 

Conflicto de Rol) y algunas consecuencias negativas en el trabajo 

(Cansancio emocional, Cinismo, Conflicto Trabajo-familia, Presión 

Psicológica). Con una muestra de 400 profesionales de la salud mexicanos y 

contando con Instrumentos específicamente desarrollados y validados para 

medir Expectativas Laborales y Significado del trabajo, se realizó un análisis 

de moderación por regresión jerárquica en el que los resultados muestran 

que las Expectativas de relación con el usuario moderan la relación entre 

Sobrecarga cuantitativa y Cinismo y así mismo la relación entre Conflicto de 

rol y Conflicto Trabajo-familia. Por otra parte, el Significado del Trabajo 

modera la relación entre Conflicto de Rol y Conflicto Trabajo-Familia, así 

como Conflicto de rol y Presión Psicológica, y la relación entre Sobre carga 

cuantitativa y Conflicto Trabajo-familia. Los resultados son discutidos tomando 

en cuenta el modelo de Demandas y Recursos Laborales de Demerouti 

(2003). 

Palabras clave: expectativas laborales, significado del trabajo, deterioro de 

la salud laboral, modelo de demandas y recursos laborales 
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PARADIGMA EXPERIMENTAL DE CONTROL PERCIBIDO Y ESTRÉS: PRIMEROS 

RESULTADOS 

F. Villamarín CId, A. Sanz y M. Alvarez 

Universitat Autónoma de Barcelona 

Introducción 

El macroconstructo psicológico  control percibido está integrado por distintos 

tipos de expectativas, referidas a la conducta (expectativas de 

competencia) y a las consecuencias (expectativas de contingencia), ya 

sean de carácter global (Competencia personal y Locus de Control, 

respectivamente) o específico (autoeficacia y expectativas de resultados). 

Los efectos motivacionales y emocionales (interactivos) de ambos tipos de 

expectativas específicas han sido considerados y analizados empíricamente 

por Bandura y otros autores, sobre todo utilizando como variables 

dependientes indicadores conductuales y de autoinforme, pero menos  

utilizando indicadores fisiológicos. Intentando suplir, en parte, esta carencia la 

presente comunicación tiene como objetivo presentar: 

a) Un paradigma experimental diseñado para estudiar de forma 

simultánea (con sus posibles interacciones) los efectos de la autoeficacia 

(AE) y  el valor del incentivo (Vin) sobre la reactividad fisiológica durante la 

realización de una tarea estresante de laboratorio. 

b) Algunos resultados de dos experimentos en que utilizamos este 

paradigma. 

Metodología 

El paradigma experimental (Control percibido y estrés)  consta de las 

siguientes fases: evaluación variables de control, colocación transductores 

de los registros fisiológicos y adaptación situación experimental, evaluación 

del nivel basal de las variables fisiológicas, ensayos de prueba y 

manipulación experimental variables (autoeficacia y valor del incentivo), 

evaluación variables manipuladas, ejecución de la tarea y registro de 

variables fisiológicas y de rendimiento. La tarea consistió en la resolución 

mental de problemas aritméticos. 

Resultados 

En el primer experimento participaron un total de 96 sujetos que fueron 

asignados a una de cuatro condiciones experimentales AE baja, Vin bajo, AE 

baja- Vin alto; AE alta – Vin bajo, AE alta – Vin alto. Los efectos de la AE sobre 

la reactividad fisiológica  se mostraron moderados por el valor del incentivo: 

los sujetos que mostraron una mayor reactividad (frecuencia cardíaca y 

presión sanguínea) fueron los de baja AE y alto Vin. 



 

   

En el segundo experimento, en el que introdujimos pequeños cambios de 

procedimiento, un total de 80 sujetos fueron asignados a una de cuatro 

condiciones experimentales, similares a las del experimento anterior. Algunos 

de los resultados más importantes son: la autoeficacia y el valor del incentivo 

interactúan en sus efectos sobre la presión sistólica; los efectos de las 

expectativas específicas sobre la presión sistólica y la presión diabólica son 

claramente diferentes. 

Conclusiones 

Se discuten la adecuación del paradigma de control percibido y estrés para 

estudiar los efectos de las expectativas específicas sobre la reactividad 

fisiológica, y los resultados de los dos experimentos anteriormente descritos. 

* Este trabajo ha sido posible gracias al proyecto de investigación 

subvencionado SEJ2006-12418PSiC 

Palabras clave: control percibido,autoeficacia, valor incentivo, varibles 

cardíacas 
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PREVENCIÓN DE LAS ADICCIONES TECNOLÓGICAS EN NIÑOS Y ADOLESCENTES: 

RESULTADOS DEL PROGRAMA PREVTEC 3.1 

V. Villanueva Silvestre, C. Marco Puche y M. Chóliz Montañés 

Universidad de Valencia 

Las adicciones tecnológicas (teléfono móvil, Internet y videojuegos) están 

cobrando cada vez más relevancia en nuestra sociedad, especialmente 

entre los niños y los adolescentes. En una serie de estudios previos se pudo 

constatar la prevalencia de los problemas asociados al abuso y la 

dependencia del teléfono móvil (Chóliz, Villanueva y Chóliz, 2009), Internet y 

videojuegos en niños y adolescentes (Babín Vich, 2009; Castellana, et al., 

2007), así como la necesidad de intervenir mediante programas preventivos.  

Los objetivos del presente trabajo fueron la validación de un programa de 

prevención de las adicciones tecnológicas (Internet, videojuegos y teléfono 

móvil) (PrevTec 3.1), así como el establecimiento de las bases a seguir para el 

posterior desarrollo de un protocolo de intervención. La muestra está 

formada por 2.072 estudiantes de Enseñanza Secundaria Obligatoria y 

Bachillerato de Valencia y Teruel, de edades comprendidas entre los 10 y los 

18 años (48,7% mujeres y 51,3% varones).  

Los principales resultados muestran que el 4,7% de los participantes 

manifestaron síntomas de tolerancia y del síndrome de abstinencia similares a 

los presentes en otras adicciones, así como otros problemas asociados al 

abuso y la dependencia a las tecnologías. Asimismo, dicho grupo manifestó 

un patrón de uso de las mismas mucho más elevado que los no 

dependientes. Tras la implementación del programa de prevención hubo 

una reducción estadísticamente significativa de la cantidad y frecuencia de 

uso y del tiempo dedicado a los videojuegos, Internet y teléfono móvil, tanto 

entre semana como los fines de semana.  

Se discuten éstos y otros resultados, así como la necesidad de desarrollar 

programas de tratamiento específicos para las adicciones tecnológicas. 

Palabras clave: Adicciones tecnológicas, dependencia, prevención, 

adolescencia 
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PROCESOS AFECTIVO-MOTIVACIONALES Y DESARROLLO DE CAPITAL SOCIAL EN 

CONTEXTOS UNIVERSITARIOS 

E. Villar Hoz y B. Caparrós Caparrós 

Universidad de Girona 

Diversas investigaciones indican que algunos estudiantes universitarios 

muestran síntomas de agotamiento y desánimo en relación con sus estudios, 

que el cinismo avanza a medida que avanza la carrera y que existen altos 

niveles de insatisfacción, estrés percibido, sintomatología somática y ansioso-

depresiva en nuestras universidades. Por otro lado, se han constatado 

también altas tasas de acoso moral percibido en las instituciones 

universitarias españolas que algunos autores sitúan entre el 20 y el 25% de los 

docentes, por no mencionar los abundantes datos sobre estrés docente y 

burnout entre los profesores. Al mismo tiempo, estudios recientes han puesto 

de manifiesto que el desarrollo del capital social en comunidades y 

organizaciones constituye un factor protector contra el estrés a través de 

cuatro mecanismos que explicarían su influencia sobre la salud: la reducción 

del estrés (a través del feedback adaptativo, el cambio en el significado 

atribuido a los acontecimientos, el cambio en la respuesta emocional ante la 

situación, y la información y ayuda en la solución del problema), el consejo 

(las relaciones de simpatía y confianza pueden generar un contexto 

favorecedor de los comportamientos saludables), la provisión de información 

sobre conductas o servicios de salud y el aumento de la responsabilidad en 

el cuidado de la salud. Menor atención ha recibido, sin embargo, el estudio 

de los procesos psicosociales que explican los comportamientos de las 

personas para vincularse socialmente y crear redes que faciliten la creación 

de capital social, esto es, el estudio de los procesos que facilitan la creación 

de relaciones de confianza en las que emergen la capacidad y la voluntad 

de generar y movilizar determinados recursos sociales susceptibles de mejorar 

las condiciones de vida de las personas y el bienestar colectivo. En este 

trabajo se propone un modelo teórico para el análisis del capital social 

universitario y de los procesos motivacionales y afectivos implicados en su 

desarrollo, al tiempo que se presentan los resultados de un estudio 

exploratorio que analiza las relaciones entre dichos procesos, los 

comportamientos individuales de vinculación social y la salud y satisfacción 

vital de los estudiantes. La muestra está formada por 523 estudiantes de 

distintas facultades universitarias. Por género, un 75,8% son mujeres. La edad 

media de los participantes es de 21,83 años (DT = 4,52), con un rango entre 18 

y 63 años. 

Palabras clave: Capital social, Motivación, Estudiantes universitarios 
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TAQUICARDIA: UN CASO CLÍNICO DE TRASTORNO DE PÁNICO 

C.M. Wood 

Universidad Complutense de Madrid 

El estrés inicia una serie de respuestas a nivel neuronal, muscular, 

cardiovascular, inmunológico y hormonal que incrementan la activación 

autónoma, preparando a las personas para reaccionar y adaptarse a las 

demandas de la situación. Pero, si el estrés se mantiene en el tiempo, se 

puede producir una excesiva activación fisiológica, preocupación constante 

y malestar emocional, que termina repercutiendo negativamente en la salud 

de las personas, perturbando su vida personal y laboral, pudiendo degenerar 

en desórdenes mentales tales como los trastornos de ansiedad (Shekhar, 

Truitt, Rainnie, & Sajdyk, 2005). Se presenta el caso de un varón de 42 años 

con elevados niveles de estrés y un diagnóstico de trastorno de pánico 

desde los 25 años (con posible fobia social), que decide solicitar tratamiento 

cognitivo conductual después de estar sometido durante años a otro tipo de 

terapias sin lograr mejorías. Los instrumentos de evaluación utilizados fueron la 

entrevista semiestructurada, el ISRA (Miguel Tobal & Cano Vindel, 2002) y el 

IACTA (Cano-Vindel & Miguel-Tobal, 2001). Se llevaron a cabo 24 sesiones de 

una hora de duración, más 4 sesiones de seguimiento. Haciendo hincapié en 

los aspectos cognitivos (psicoeducación, estilo atribucional, sesgos 

cognitivos, modelo de la valoración, anticipaciones catastrofistas, creencias 

irracionales, etc.) se logró alcanzar y mantener los objetivos planteados: 

eliminar los ataques de pánico, lograr la exposición a las situaciones temidas 

sin ansiedad (volar en avión, ir al médico, dar charlas en público, volver a 

practicar deporte, e ir de vacaciones) y retirar la medicación sin sufrir 

recaídas. Se destaca la importancia de las técnicas cognitivas en el 

tratamiento del pánico. 

Palabras clave: estrés laboral, perfeccionismo, sesgos cognitivos, trastorno de 

pánico. 
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UN ESTUDIO DE LABORATORIO SOBRE LA ANSIEDAD SUBJETIVA Y FISIOLÓGICA 

DURANTE LA PREPARACIÓN DE UNA CHARLA PARA HABLAR EN PÚBLICO 

C.M. Wood, A. Cano Vindel y J. Ramos Cejudo 

Universidad Complutense de Madrid 

La teoría interactiva multidimensional de la ansiedad defiende que las 

respuestas de ansiedad se deben a la interacción entre las condiciones de la 

situación y el rasgo de ansiedad de la persona, en concreto el rasgo 

específico congruente con el tipo de situación (Endler y Magnusson, 1974). 

Por otro lado, la teoría de los cuatro factores (Eysenck, 1997) propone que el 

nivel de ansiedad puede provenir de cuatro fuentes de información 

diferentes: la valoración cognitiva de la situación, su activación fisiológica, su 

conducta y/o sus cogniciones. Esta teoría propone que los sesgos 

atencionales e interpretativos sobre la propia conducta son los sesgos en los 

que se fundamenta la fobia social. Siendo el hecho de tener que hablar en 

público el miedo social más frecuente, ya sea en directo o ante una cámara 

de vídeo, este estudio pretende ofrecer apoyo empírico a dichos 

planteamientos teóricos, al probar que alcanzarán mayores niveles de 

ansiedad ante la preparación de una charla en situación de laboratorio los 

estudiantes con mayores puntuaciones en ansiedad de evaluación (rasgo 

específico de ansiedad de evaluación medido por el ISRA), así como 

aquellos que dediquen más tiempo a pensar en su conducta social e 

interpreten ésta como inadecuada (sesgos atencionales e interpretativos 

sobre la conducta medido por el IACTA). Setenta estudiantes universitarios 

cumplimentaron ambos cuestionarios y se midieron sus respuestas fisiológicas 

de tasa cardiaca y conductancia de la piel durante la preparación de la 

charla mediante el I-330-C2 PHYSIOLAB. Se hallaron diferencias 

estadísticamente significativas en tasa cardiaca, así como en ansiedad y 

miedo autoinformados durante la preparación de la charla entre las 

personas que puntúan alto y bajo en ansiedad de evaluación y en actividad 

cognitiva relacionada con la fobia social. Se d! iscute l a utilidad del modelo 

cognitivo de la ansiedad. 

Palabras clave: tasa cardiaca, ansiedad de evaluación, hablar en público, 

cognición. 
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RELACIONES ENTRE ESTRÉS, TABACO Y ANSIEDAD 

C.M. Wood, A. Cano Vindel, I. Iruarrizaga, E. Dongil y J.M. Salguero 

Universidad Complutense de Madrid 

El consumo de tabaco diario está asociado a multitud de enfermedades 

físicas siendo, sin lugar a dudas, la primera causa evitable de muerte. Existe 

un respaldo empírico creciente que señala la fuerte relación existente entre 

el estrés y el consumo de tabaco. Por otro lado, diversos estudios 

epidemiológicos indican la presencia de un elevado número de fumadores 

entre las personas diagnosticadas de al menos un trastorno de ansiedad 

frente a las personas sin dichos trastornos mentales. Gracias a los resultados 

de diversos estudios longitudinales parece existir una relación causal directa 

entre el consumo prolongado de nicotina y el posterior desarrollo de 

trastornos de ansiedad. En este trabajo se presentan los resultados de una 

revisión sistemática de la literatura científica sobre las relaciones entre estrés, 

tabaco y ansiedad. Se detallan datos de prevalencia, la influencia que el 

estrés ejerce en el inicio y mantenimiento del consumo de tabaco, los efectos 

negativos que produce dicho consumo prolongado sobre la aparición de 

trastornos de ansiedad, así como los diversos factores que dificultan su 

abandono y favorecen las recaídas. Se discute la necesidad de informar a 

los pacientes fumadores con trastornos de ansiedad acerca de los beneficios 

que obtendrán a medio y largo plazo, tanto para su salud física como 

mental, gracias a la cesación tabáquica. 

Palabras clave: ansiedad, estrés, tabaco, trastornos de ansiedad 
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¿PUEDEN LA SENSIBILIDAD A LA ANSIEDAD Y EL PERFECCIONISMO FAVORECER 

LA APARICIÓN DE TRASTORNO DE PÁNICO? 

C.M. Wood, A.Cano Vindel, C. Catalina, I. Iruarrizaga, E. Dongil y J. Ramos 

Cejudo 

Universidad Complutense de Madrid 

La sensibilidad a la ansiedad o miedo a los síntomas de ansiedad constituye 

un factor de riesgo relevante en la aparición de crisis de ansiedad o ataques 

de pánico y, de forma más específica, en el desarrollo del trastorno de 

pánico. Otro factor que parece estar fuertemente asociado a un mayor 

número de síntomas generales de ansiedad pero cuya evidencia empírica es 

más bien escasa en relación a la aparición de ataques de pánico es el 

perfeccionismo. El objetivo de este trabajo consiste en analizar la relación 

existente entre cada uno de estos factores de riesgo y la presencia de 

ataques de pánico y/o posible trastorno de pánico en una amplia muestra 

de trabajadores españoles con edades comprendidas entre los 16 y 65 años. 

Se evalúa la sensibilidad a la ansiedad a través del Índice de Sensibilidad a la 

Ansiedad (Sandín, Valiente, Chorot y Santed, 2007) y el perfeccionismo a 

través de preguntas relevantes para determinar su presencia o ausencia, 

basándonos en el modelo de 6 dimensiones del perfeccionismo propuesto 

por Frost, Marten, Lahart, y Rosenblate (1990). El Cuestionario de Síntomas de 

Pánico (CSAP), derivado de la SCID, se ha diseñado ad hoc para este 

estudio, e incluye cuestiones sobre la posible presencia de síntomas 

compatibles con un diagnóstico clínico de ataques de pánico, trastorno de 

pánico y agorafobia. Se presentan los resultados del estudio que forma parte 

de una investigación más amplia y se analizan y discuten los mismos, así 

como su aplicación a diferentes ámbitos. 

Palabras clave: ansiedad, sensibilidad a la ansiedad, perfeccionismo, 

trastorno de pánico 
 


