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Presentación del Volumen 4| Número 2 | 2018 | Arias-García & Quezada

Presentación del número

Considerar la salud como un fenómeno biológico 
implicaría reducir un proceso complejo a una 
sola dimensión; y es que en la medida en que un 

organismo se encuentra en el centro de éste, es posible 
reflexionar respecto a cómo dicho organismo, por me-
dio de sus resultados de éxito y fracaso, se adapta física, 
psicológica y socialmente a las condiciones y demandas 
de su ambiente. Así, la enfermedad, el malestar y la des-
adaptación de una persona podrían ser la manifestación 
de una demanda de cambio y ajuste entre los diversos 
componentes del cuerpo, la psique y el contexto social 
en que el individuo se desarrolla.

Además, consideremos que a causa de que las de-
mandas de ajuste y cambio en lo físico, psicológico y 
social son permanentes, nos encontramos sujetos a 
transformaciones ininterrumpidas, las cuales generan 
un efecto tanto en lo individual como en lo grupal. Así, 
los seres humanos hemos cambiado no sólo en nues-
tra constitución física, sino también en las maneras de 
pensar y relacionarnos, lo cual es debido, en parte, a 
los cambios económicos, políticos, culturales y socia-
les que condicionan, en algunos aspectos, los intereses 
personales y colectivos. Ejemplos específicos de estas 
influencias macrosociales son la globalización, las cri-
sis en los sistemas educativos y las condiciones de sa-
lud, las cuales, de modo sistémico, causan importantes 
transformaciones sociales que ocasionan desajustes en 
el bienestar de la población, ocupando un lugar estraté-
gico en la constitución del tejido social.

Estas demandas, transformaciones y ajustes se ma-
nifiestan mediante diversas problemáticas psicosociales, 
pero al mismo tiempo gestan nichos de posibilidades 
para construir soluciones innovadoras que contribu-
yan a un cambio que permita la adaptación individual 
y social ante las complejas condiciones históricas a las 
cuales nos enfrentamos. En este contexto, la investiga-
ción científica busca describir, explicar y comprender 
estos fenómenos, coadyuvando así a la generación de 
conocimiento que pueda ser útil —en la construcción 
de tecnología social— para incidir y transformar diver-
sos aspectos de las demandas sociales actuales. De esta 
manera, la investigación científica podría constituir un 
camino para generar propuestas con la finalidad mejo-
rar el estilo de vida de la población y aumentar las con-
diciones de bienestar social.

En este escenario, el comité editorial de esta revis-
ta, en el volumen 4 número 2, correspondiente a los 
meses de julio – diciembre del 2018, dictaminó y acep-
tó una serie de siete artículos en los que es evidente una 
preocupación por aspectos vinculados a la salud y la 
sociedad. En conjunto, estos documentos ejemplifican 
diferentes problemas psicosociales contemporáneos e 
ilustran demandas de actualidad e interés para los pro-
fesionales de las Ciencias Sociales y de la Salud.

Material científico publicado

El primer artículo de este número en la revista aborda 
la controversia en torno a que la ciencia natural forma 
un dominio unificado frente a la idea de que no exis-
te tal unidad; para esto, Alfredo de la Lama, Marco de 
la Lama, Marcelo del Castillo, Aline Magaña y Jorge A. 
Montemayor-Aldrete examinan las discrepancias entre 
las opiniones de investigadores de dos ramas del cono-
cimiento: física-química-ingenierías, en contraste con 
biológica-salud-agropecuarias, respecto a las reglas que 
ponen en práctica para desarrollar una investigación. Sus 
resultados ofrecen evidencia y un espacio de reflexión 
acerca de la conceptuación de la ciencia como unidad. 
El análisis de estos temas tiene un valor epistemológi-
co relevante y permite un ejercicio crítico de la ciencia 
para evitar caer en el fundamentalismo científico, y por 
el contrario abrir nuevas discusiones respecto a cómo, 
mediante diferentes ordenamientos metodológicos, nos 
aproximamos a un objeto de estudio y construimos sis-
temas de conocimiento.

Por su parte, los modelos teóricos son un fragmen-
to de estos sistemas de conocimiento y un producto 
del ejercicio empírico, reflexivo y crítico de la ciencia. 
Diferentes áreas del conocimiento tienen un amplio es-
pectro de modelos que buscan sintetizar y ordenar la 
complejidad de un fenómeno; en consecuencia, vale 
la pena conocer minuciosamente estos modelos. De 
este modo, el segundo artículo que aquí se publica, 
elaborado por Enrique Berra y Sandra Ivónne Muñoz, 
presenta el Modelo Transteórico (MT) como una pro-
puesta que ha incorporado diversos elementos basa-
dos en la intención de cambio y la motivación, para 
facilitar la modificación de conductas teniendo en 
cuenta un proceso por etapas. Dicha propuesta es un 
modelo de cambio conductual y se enfoca a explicar 
cómo y por qué las personas modifican su comporta-
miento para evitar poner en riesgo su salud. Una vez 
que explican los componentes teóricos del modelo, los 
autores desarrollan un análisis minucioso para ejempli-
ficar los elementos del MT en la adherencia a una dieta 
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sana y el incremento de actividad física para prevenir 
la obesidad, así como enfermedades no transmisibles 
(como la diabetes y el cáncer). El artículo permite per-
cibir la relevancia y la complejidad de la dimensión 
psicológica en la salud de las personas.

Dicho lo anterior, y en esta misma línea de pen-
samiento, en el siguiente artículo Aura Silva, Silvia 
Concepción Rendón, Martha Elena Diego y Guadalupe 
Martínez ejemplifican con un estudio de caso cómo las 
emociones y cogniciones confluyen para ingerir alimen-
to de manera excesiva (hiperfagia). Más allá de la di-
mensión descriptiva de la ciencia, es posible identificar 
avances en la construcción de tecnología social, la cual 
podría transformar las condiciones que pueden generar 
y/o mantener un precario bienestar social y subjetivo en 
la población. Un caso típico es el “dolor”, que si bien 
tiene una importante dimensión físico-biológica, ésta no 
es mutuamente excluyente de la dimensión psicológica 
y social. Por su parte, Sandra Nayeli Vergara, David Al-
berto Rodríguez, Benjamín Domínguez, Li Erandi Tepe-
pa, Astrid Vergara y Noemí Guidone demuestran, en el 
siguiente artículo, que existen alternativas para disminuir 
el dolor crónico por medio de la estimulación térmica 
en manos y el uso de la analgesia hipnótica. Los autores 
destacan la utilidad clínica de esta investigación como 
un procedimiento no invasivo, con un elevado grado de 
exactitud y alto valor pronóstico que ayuda a los profe-
sionales de la salud en el manejo integral del paciente 
con dolor crónico. Por tal motivo surge la necesidad de 
crear productos de ingeniería social e incidir en diferen-
tes problemas, como el dolor crónico o la adherencia al 
tratamiento, por lo cual es necesario tener herramientas 
que permitan una adecuada manipulación, observación 
y/o medición del fenómeno de interés.

En este sentido Guadalupe Lizbeth Pedraza-Bande-
ras, Cynthia Zaira Vega y Carlos Nava desarrollaron un 
estudio instrumental que permite revalorar el constructo 
de adherencia al tratamiento y sus dimensiones, dada 
la existencia de problemas conceptuales que influyen 
en el estudio y la medición de dicho fenómeno. Según 
los autores, debido a estos problemas conceptuales se 
han creado dispositivos de evaluación psicométrica que 
no cumplen los lineamientos internacionales, siendo 
la confiabilidad y la estructura factorial las principales 
fallas. Por consiguiente, proponen un instrumento psi-
cométrico —diseñado para medir la adherencia tera-
péutica en pacientes con enfermedades crónicas— que 
explica 44% de la varianza y presenta un coeficiente de 
confiabilidad adecuado. La creación de este instrumen-
to incorpora una herramienta de trabajo para los profe-
sionales de la salud interesados en conocer los aspectos 

psicológicos de la adherencia terapéutica y atiende a la 
necesidad de tener pruebas que permitan identificar la 
frecuencia de ocurrencia de conductas centrales para el 
control de enfermedades crónicas.

Además de la salud y del bienestar físico, en esta 
revista se incluyen algunos trabajos empíricos relaciona-
dos con el bienestar social dada la relevancia colectiva 
que ésta implica. Edgar Alejandro Chávez y Andrés Val-
dez presentan un modelo predictivo para la participa-
ción política y el bienestar social con jóvenes universita-
rios, ante el hecho de que existe evidencia empírica que 
relaciona ambos constructos. Entre las contribuciones 
de esta investigación se destaca el hecho que sustenta 
la relación entre dos procesos sociales que desencade-
nan sentimientos, emociones, pensamiento de utilidad y 
contribución a la sociedad, además de significar tanto un 
bienestar individual como existencial. Asimismo, descri-
ben algunas variables predictivas para la participación 
política y reflexionan acerca de los alcances de la psi-
cología en temas políticos, donde es posible aportar un 
valioso conocimiento en pro de un bienestar común.

Por último, no se puede desvincular la educación 
de los procesos y demandas sociales; por tanto, este nú-
mero cierra con un estudio longitudinal que evalúa el 
programa de Formación Docente del Centro Interdisci-
plinario de Ciencias de la Salud, Unidad Santo Tomás 
(CICS UST). Los autores (José Gonzalo Amador, Virginia 
González, Araceli Rojas, Alejandra Elide Montes y Raúl 
Ruiz) evaluaron estudiantes de diferentes áreas de cono-
cimiento del Instituto Politécnico Nacional para cono-
cer las necesidades de capacitación docente y elaborar 
el programa de formación para los académicos. Sus re-
sultados ofrecen evidencia del éxito de dicho programa, 
dado que las competencias docentes de los académi-
cos que participaron en este proyecto son diferentes de 
quienes no fueron matriculados en la capacitación. Los 
resultados se analizan en términos de la necesidad de 
fortalecer la oferta de formación docente en el área de 
desarrollo humano y didáctico-pedagógico.

Con estas valiosas aportaciones se cierra un nú-
mero más en este espacio de encuentro y actualización 
permanente para todos. Esperamos que los artículos 
que aquí se presentan abonen al desarrollo del conoci-
miento científico y contribuyan en el desarrollo perso-
nal y profesional de nuestros lectores.

Esquema editorial

En seguimiento con el compromiso adoptado por la re-
vista de transparentar las decisiones científico-editoriales, 
este primer número del segundo volumen de la RDIPyCS 
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expone a la comunidad científica todos los procesos que 
utiliza para transferir y difundir la ciencia. Estos procesos 
se desarrollarán en un esquema editorial que se utiliza 
en todos los artículos que se publican y consiste en los 
siguientes aspectos:
•	 Portada. Está constituida por título del artículo y 

resumen en español e inglés y palabras clave. De 
igual manera se incluye la bitácora del artículo la 
cual expone los tiempos editoriales (cuándo se re-
cibió, cuándo fue aceptado para su publicación y 
la fecha en que fue publicado), así como el Digi-
tal Object Identifier (DOI) que permite dar segui-
miento al trabajo del autor y búsqueda posterior 
de su producción científica a través de la red.

•	 Autoría y derechos de propiedad intelectual. Esta 
sección está integrada por las imágenes iconográfi-
cas de los dos primeros autores/as del artículo, los 
extractos curriculares de ambos autores, la contri-
bución de cada uno de los autores/as en la elabora-
ción del manuscrito, los agradecimientos y los da-
tos de afiliación de las autores/as. De igual manera 
se presentan los términos de licencia bajo Creative 
Commons.

•	 Índice. Es una serie de vínculos que permiten al 
lector navegar de forma libre por el cuerpo del ar-
tículo, desarrollando así una lectura dinámica del 
material científico publicado.

•	 Cuerpo. Consiste en el artículo científico propia-
mente dicho. Los apartados en que se desarrolle el 
material científico dependerán del tipo de estudio 
que se desarrolle (teórico, empírico y de innova-
ción tecnológica para el presente número).

•	 Meta-análisis del artículo. Está constituido por 
dos secciones, una cuantitativa y otra cualitativa, 
la primera está constituida por procedimientos 
meta-analíticos en donde se presentan cuantitati-
vamente las opiniones que emitieron los revisores 
sobre el artículo. Esta sección del artículo tiene tres 
partes: la primera es el perfil en donde se presentan 
las opiniones que emitieron los revisores en cuan-
to a la calidad de la introducción, la metodología, 
los resultados y todos los apartados del artículo. La 
segunda parte presenta la figura de concordancia 
que existió entre las opiniones de los revisores, 
construida utilizando el método de Bland y Altman 
(1986). Finalmente, la tercera muestra el nivel de 
acuerdo que se dio entre los revisores al calificar 
todos los apartados del material científico. Por otra 
parte, se presenta la dimensión cualitativa de la re-
visión abierta por pares, la cual expone los comen-

tarios de los revisores a cada una de las secciones 
desarrolladas por los autores.

•	 Historia del proceso editorial. En esta sección se 
presenta un enlace al seguimiento del proceso edi-
torial de cada artículo, en el cual se comparte el 
manuscrito en las diferentes fases de revisión por 
el equipo editorial y por los dictaminadores.

Análisis del dictamen de los revisores

Panorama general
En esta sección se presenta un análisis global de los dic-
támenes que los revisores hicieron de todos los artículos 
publicados en este número de la revista. Esta sección 
expone la opinión en general que los revisores expresa-
ron sobre los artículos que conforman este número.

La finalidad de estos datos es que la comunidad 
científica, tanto autores, revisores, así como lectores in-
teresados en las temáticas publicadas, formen su propio 
criterio sobre la calidad, relevancia e impacto de lo que 
se publicó en este número.

Las opiniones de los revisores a los artículos con-
formó la unidad de análisis, el conjunto de dictámenes 
se toma a manera de unidad replicativa y se concentran 
en las siguientes secciones: el perfil de evaluación entre 
pares, la calificación promedio otorgada a cada uno de 
los artículos, el índice de concordancia, el correlograma 
y el índice de desacuerdo entre revisores/as.

Si bien como lo señalan Glass, Wilson, y Gottman 
(1975); Yin (1984); Menard (1991) y Silva Rodríguez 
(2004), los análisis que se basan en unidades replicati-
vas son más propensos a verse afectados por fuentes de 
invalidez, debido a la alteración de la naturaleza de los 
individuos (en nuestro caso diferentes revisores/as) que 
componen la unidad de observación, puesto que es pro-
bable confundir el efecto de los juicios de los revisores/ 
as con cambios abruptos en la composición de dicha 
unidad. Sin embargo, la unidad replicativa está menos 
sujeta a efectos de información y reactividad, puesto que 
si fueran los mismos revisores/es de todos los artículos 
que se publican en un determinado número de la revista 
acarrearían su sesgo en todos los artículos evaluados.

Tomando en consideración lo anterior, el algoritmo 
que utiliza esta revista número con número para calcu-
lar el perfil, los índices de concordancia y acuerdo, así 
como el correlograma y la calificación otorgada a los 
artículos de este número es el siguiente:
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En donde:
•	  a es la opinión de la revisión i del artículo j
•	  iésima revisión = 1, 2, …, hasta n, y
•	  jésimo artículo = 1, 2, …, hasta k
Que para el caso de este número de la revista n es 

igual a 14 revisores y k igual a 7 artículos.

Perfil de evaluación entre pares
El perfil evalúa la apreciación que le asignaron los revi-
sores a las partes más amplias que constituyen el reporte 
de la literatura científica como son la introducción, el mé-
todo, los resultados y todos los apartados del artículo. 

Introducción
En la figura 1 se muestra la opinión que emitieron los re-
visores respecto a la introducción de todos los artículos. 
Como se puede observar, los revisores opinaron que el 
planteamiento del problema de los artículos era muy sa-
tisfactorio puntuando 3.26 de una calificación máxima 
de 4, seguido por el marco teórico con 3.21. En gene-
ral se puede apreciar que los revisores evaluaron como 
muy satisfactorias las mayorías de las secciones, siendo 
las más bajas la definición de variables con una califica-
ción de 1.80 de una calificación máxima de 4 ubicando 
este rubro en la categoría de deficiente, seguido por la 
redacción de objetivos e hipótesis, con 2.57 puntos en 
la categoría de satisfactorio.

Figura 1.
Perfil de la opinión de los revisores respecto a cada uno de los 
componentes de la introducción de los artículos.

Método
Según la apreciación de los revisores de este número, las 
cuatro secciones del método se encontraron en un punto 

medio y satisfactorio de la escala siendo el rubro de recolec-
ción de datos el más alto con 2.62 de calificación. Por su par-
te, las cuestiones éticas es el rubro mayormente penalizado 
en los artículos con una calificación de 1.42 (figura 2).

Figura 2.
Perfil de la opinión de los revisores sobre cada uno de los 
componentes del método de los artículos.

Resultados

Así mismo, los rubros de resultados (figura 3) fueron 
evaluados dentro de la categoría de muy satisfactorio 
con 3.44 para el desarrollo y 3.07 de 4 para el análisis de 
datos. De esta sección la presentación de datos fue el rubro 
que se posicionó en la categoría de satisfactorio con una 
calificación de 2.98 por parte de los revisores. En general 
esta sección presenta altas puntuaciones en comparación 
con la sección de método.

Figura 3.
Perfil de la opinión de los revisores referente a cada uno de los 
componentes de los resultados de los artículos.

Todos los apartados
En la figura 4 se muestra la opinión de los revisores acer-
ca de todas las secciones de los manuscritos revisados, 
desde el título hasta las apreciaciones globales de cada 
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manuscrito, así como una calificación final la cual puede 
otorgarse al número completo. En este caso las puntua-
ciones oscilaron entre muy satisfactorio a satisfactorio, 
las secciones que los revisores consideraron satisfactorias 
fueron título (3.45), propósito del estudio (3.06), resulta-
dos (3.13), referencias (3.33) y la apreciación global del 
manuscrito (3.30). Por su parte, las secciones calificadas 
como satisfactorias fueron resumen (2.84), método (2.33), 
discusión (2.29), conclusiones (2.45). 

Figura 4.
Perfil de la opinión de los revisores en todos los apartados de 
los artículos.

Por último, la calificación promedio otorgada a los 
artículos de este número fue de 2.93 de una puntuación 
máxima de 4, con lo cual puede decirse que los reviso-
res opinaron que su calidad fue satisfactoria, ya que su 
apreciación cae en esa categoría de la escala.

Calificación promedio de los artículos
En la figura 5 se presenta la calificación promedio otor-
gada por los evaluadores al artículo que revisaron. En 
dicha figura puede observarse que la calificación otor-
gada a los artículos varió en una escala del 0 al 100 
entre 94.31 y 48.06, que corresponde al artículo escrito 
por los autores Vergara Aguirre y cols., y al escrito por 
Amador y Cols., respectivamente. El resto de los artícu-
los se posicionó por encima del 70 de calificación de 
100, comenzando por los manuscritos de los autores De 
la Lama y cols. (84.04), Silva Aragón y cols. (75.83), Pe-
draza y cols. (76.55), y Chávez y Valdés (71.46). Al igual 
que el artículo de Amador y cols., el escrito por Berra y 
Muñoz recibió una calificación por debajo de 70, otor-
gando sus revisores al manuscrito un 62.07 de 100.

Figura 5.
Calificación promedio otorgada por los revisores de los artí-
culos.

Índice de concordancia
Este índice indica el acercamiento que hubo en los 

juicios de los revisores; es decir, la magnitud en que 
éstos reportan resultados iguales; mide por lo tanto la 
variabilidad entre sus opiniones o juicios con respecto a 
los dictámenes que emitieron del artículo.

Para construir la figura 6, se tomó la calificación 
promedio de los juicios que los revisores asignaron a las 
nueve partes del artículo, como fueron título, resumen, 
propósito, introducción, método, resultados, discusión, 
conclusiones y referencias.

Figura 6.
Indice de concordancia en los juicios de los revisores. 

 En dicha figura se observa que la concordancia 
entre los revisores fue grande, ya que la diferencia entre 
ellos no superó el límite de las desviaciones estándar de 
las diferencias; solamente en el apartado de conclusio-
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nes la diferencia estuvo a punto de superar ese límite 
siendo el límite inferior -41 y el superior .84.

Correlograma
En la figura 7 se muestra el correlograma de los juicios 
que emitieron los revisores, es una figura construida a 
partir de calcular los índices de correlación entre las 
opiniones emitidas. En la figura 7 se puede apreciar 
como todos los juicios que correlacionaron fueron posi-
tivos; así mismo los juicios que correlacionaron de ma-
nera alta fueron los expresados en el artículo de Pedraza 
y cols. con r=0.94. Seguidos de éstos, encontramos la 
correlación media alta y positiva de los juicios emitidos 
para el artículo de Berra y Muñoz con r=.070. En la cla-
sificación de correlación media encontramos los artícu-
los de Chávez y Valdés (r=0.2), así como Amador y cols. 
(r=0.50). Por último, los juicios que correlacionaron de 
manera positiva pero baja o baja media son los expre-
sados para los artículos de De la Lama y cols. (r=0.25), 
Vergara y cols. (r=0.15), así como los juicios del artículo 
de Silva y Aragón (r=0.03).

Desacuerdo entre revisores
Finalmente, la figura 8 muestra el desacuerdo entre los 
revisores, independientemente de su sentido, puesto que 
sólo evalúa la magnitud de la diferencia de opinión.

Los revisores que menos desacuerdos tuvieron fue-
ron los que dictaminaron el artículo de  Padilla y Cruz al 
tener un poco más de 10 puntos entre ambas calificacio-
nes (85.30 y 74.75). El artículo que presenta una mayor 
diferencia en sus dictámenes fue el escrito por Morales 
y cols. con una diferencia de 21.51, recibiendo califica-
ciones de 67.70 y 46.19.

Estas discrepancias en la apreciación de la calidad 
de los artículos son valoraciones que los revisores per-
ciben subjetivamente; lo relevante de todo esto es en-
contrar el punto donde las diversas subjetividades, sobre 
todo de los revisores, coincidan para así tener una revis-
ta que facilite la comunicación científica, no obstante 
que sea una realidad artificial producto de los múltiples 
significados y sentidos que los revisores asignen al ma-
terial científico revisado.
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RESUMEN

Debido a la controversia que existe en torno a que la ciencia natural forma un dominio unificado, frente a la idea de que no existe 
tal unidad, esta investigación busca aportar pruebas para contribuir a esclarecer tal discrepancia teórica, que afecta la enseñan-
za-aprendizaje y la práctica de la investigación científica. Este artículo examina las discrepancias en las opiniones de los investiga-
dores de dos ramas del conocimiento: física-química-ingenierías, frente a biológica-salud-agropecuarias respecto a las reglas que 
ponen en práctica en sus respectivas investigaciones. Fueron encuestados 125 investigadores de ciencias naturales de tres univer-
sidades públicas de México. Los resultados indican que los investigadores de ambas ramas del conocimiento tuvieron diferencias 
de opinión en la mayoría de las reglas, que fueron producto del azar o la casualidad, de acuerdo con las pruebas de hipótesis de la 
ji cuadrada y la distribución de Bernoulli; excepto en una regla: “tener ética o bioética”. Los resultados sugieren que los científicos 
logran esta uniformidad de opiniones independientemente del laboratorio, la facultad, la especialidad, el área del conocimiento, el 
país donde estudiaron, la teoría a la cual se vinculen, el método que practiquen o los instrumentos que usen.

Palabras Clave: 

investigación científica, educación superior, sociología de la ciencia, cultura científica, estudios sociales de la educación.

ABSTRACT

Due to the controversy that exists about natural sciences forming a unified domain. Against the idea that there is no such unity, 
this research seeks to provide evidence to help clarify such theoretical discrepancy, which affects the teaching-learning, and prac-
tice of the scientific investigation. This article examines the discrepancies in the opinions of researchers from two branches of 
knowledge: physics-chemistry-engineering, as opposed to biological-health-agriculture, in relation to the rules that they put into 
practice in their respective investigations. 125 natural science researchers from three public universities of Mexico were surve-
yed. The results indicate that researchers, from both branches of knowledge, had differences of opinion, in most of the rules that 
were the product of chance, according chi square hypothesis tests and Bernoulli distribution, except for one rule: “have ethics or 
bioethics”. The results suggest that scientists achieve this uniformity of opinions independently of the laboratory, the faculty, the 
specialty, the area of knowledge, the country where they studied, the theory to which they are linked, the method they practice or 
the instrument they use.

Keywords:
scientific research, higher education, sociology of science, scientific culture, social studies of education.
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Introducción

La ciencia natural agrupa a muy diversos campos del 
conocimiento, y aunque todos hallan su cientifici-
dad en el valor de los hechos, muchas disciplinas 

tienen orientaciones teóricas, hipótesis, métodos, proce-
dimientos, equipos e instrumentos que difieren significa-
tivamente del resto; por ello, son susceptible de dividirse 
en dos grandes campos: ciencias físicas y ciencias bioló-
gicas. Así lo hizo Asimov (1984) para hacer su conocido 
compendio de ciencia natural. Además, algunas univer-
sidades sostienen esta división; por ejemplo, la Universi-
dad Autónoma Metropolitana (UAM) divide a las ciencias 
naturales en dos grandes divisiones académicas: ciencias 
básicas e ingeniería y ciencias biológicas y de la salud 
(UAM, 2017). El microbiólogo Pérez Tamayo (2008) tam-
bién divide las ciencias naturales en dos áreas, aunque 
admite que la división entre ciencias físicas y ciencias 
biológicas es muy burda. Menciona que se designa como 
ciencias “exactas o duras”, la física, la química, la geolo-
gía y la astronomía, y (a veces) las matemáticas, y por otra 
parte están las denominadas “inexactas o blandas”, que 
serían la botánica, la zoología, la arqueología, la fisiolo-
gía y (pocas veces) la medicina. Elías, sociólogo alemán, 
también divide la naturaleza en dos ramas: la físico-cos-
mológica y la biológica, que comprende la sociedad y el 
ser humano (Romero Moñivas, 2017).

Es posible apreciar que estas propuestas para divi-
dir las ciencias naturales en dos grandes áreas no pre-
tenden más que ordenar y clasificar una unidad que se 
produce en la naturaleza; en oposición, esta división 
tiene consecuencias profundas y polémicas para la et-
nóloga Knorr Cetina (1999), quien afirma, a partir de la 
teoría constructivista de la ciencia, que la diferenciación 
entre los científicos en estas dos ramas empieza desde 
los primeros niveles educativos, el habitus, según Bour-
dieu (2000: 81) y Martínez García (2017), y se extien-
de a todos los niveles de sus actividades profesionales: 
teórica, metodológica, instrumental, técnica y forma de 
trabajo colectivo, por lo que la comunicación no exis-
te entre ambos campos del conocimiento. Knorr Ceti-
na (1999) hizo una serie de observaciones etnológicas 
en dos prestigiados laboratorios; uno de Física de Altas 
Energías, en Suiza (CERN), y el otro de biología mole-
cular, el Max Plank Institute, en Alemania. El resultado, 
argumenta: “Revela las fragmentaciones de la ciencia 
contemporánea; muestra diferentes arquitecturas de los 

enfoques empíricos, construcciones específicas del re-
ferente, ontologías particulares de instrumentos y dife-
rentes máquinas sociales. En otras palabras, se pone de 
manifiesto la diversidad de culturas epistémicas”  (curi-
vas de la autora; 1999). Este enfoque radical ha tenido 
mucha aceptación, si se considera que google scholar 
menciona que este libro registra 5 481citas.

La división constructivista de las ciencias naturales 
tiene un significado filosófico profundo, porque desafía 
la unidad de las ciencias naturales como un campo de 
conocimiento monolítico con un método único (Zavala, 
2000). Unidad que, afirma Knorr Cetina (1999), fue pro-
puesta por “El Círculo de Viena cincuenta años atrás”; 
creencia también seguida por los metodólogos, quienes 
consideran que el método científico se aplica en todas 
las ciencias, sean físicas, biológicas e incluso sociales 
(Hernández, Fernández y Baptista, 2010). Por su parte, 
los científicos sociales aún no tienen un acuerdo pleno 
respecto a cuáles son los problemas centrales y los mé-
todos de su disciplina (Rosenberg, 2008; De la Lama, 
Daturi y De la Lama, 2016).

Esta polémica tiene implicaciones profundas para 
la filosofía de la ciencia, los procesos de enseñanza 
aprendizaje de la investigación y para el conocimiento 
de la ciencia misma. Con la finalidad de enriquecer di-
cho conocimiento se buscaron nuevas evidencias para 
determinar si los científicos de la física y de la biología 
se guían por reglas diferentes en sus investigaciones. En 
consecuencia, el objetivo de esta investigación busca 
establecer: Si entre los investigadores de las ciencias físi-
cas, y los de las ciencias biológicas, ¿difieren las opinio-
nes respecto a las reglas de la investigación?

Marco teórico

La relevancia de acumular un conjunto de opiniones 
para comprender y explicar el comportamiento de indi-
viduos, comunidades y sociedades tiene su validez en la 
ciencia de la psicología social, que ha probado que las 
opiniones tienen una relación probable con las disposi-
ciones para la acción y las conductas de las personas, 
e implican actitudes, creencias y valores (Edward y Ha-
rold, 1980; Fiske, Gilbert y Lindzey, 2010). Una encues-
ta relevante, cuyo pronóstico se cumplió, fue la elección 
del presidente francés Macron (Samuel, 2017).

Existe un problema adicional al desafío de recoger 
opiniones de los científicos respecto a las reglas de la 
investigación, advertido por varios de ellos (Brezinski, 
1993; Holton, 1985), entre los cuales se puede citar a 
Medawar (2013), premio Nobel, el cual indica que “Los 
científicos observan sus reglas inconscientemente, y en 
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el sentido de que no son capaces de expresarlo clara-
mente en palabras, no lo saben” (p. 32) (cursivas nues-
tras); y también Schrödinger (1997), otro premio Nobel, 
quien ofrece una razón para este pretendido desconoci-
miento: el estudio de la realidad tal cual es, “Constituye 
la actitud fundamental de la ciencia hasta nuestros días 
[sin embargo] es una actitud que para nosotros se ha 
convertido en actitud común, hasta el punto de olvidar 
que alguien tuvo que plantearla, hacer de ella un pro-
grama y embarcarse en él” (p. 80). Para el físico Spirin 
(Keldysh, 1982), este olvido se explica porque “Una es-
cuela científica […] es una determinada cultura en el 
trabajo que se percibe, se educa y se asimila” (p. 154); 
en otras palabras, una buena parte del aprendizaje que 
realizan los futuros científicos es intuitivo de acuerdo 
con el psicólogo Kedrov (Keldysh, 1982).

Para resolver el contrasentido entre el trabajo de in-
vestigación de los científicos y su aparente desconocimien-
to de las reglas de la investigación se recurrió a la Teo-
ría de los Recuerdos Auxiliados (aided recall). Esta teoría 
identifica y separa dos tipos de recuerdos cualitativamente 
diferentes: 1) los recuerdos espontáneos, son las opiniones 
que libremente expresa el encuestado acerca del problema 
tratado por la investigación, y 2) los recuerdos ayudados, 
donde el encuestado es auxiliado para recordar el proble-
ma indagado (Danaher y Mullarkey, 2003; Reinares-Lara, 
Reinares-Lara & Olarte-Pascual, 2016).

Si la unicidad de la ciencia no existe tal como lo 
aseguran Knorr Cetina (1999), Latour (2001) y otros 
constructivistas (Edison, 1998), se esperaría que cuando 
los científicos naturales opinen acerca de las reglas que 
orientan la elaboración de sus investigaciones científi-
cas hubiese importantes discrepancias, si se les divide 
en dos grandes campos: la física y otras ciencias arti-
culadas con el mundo inerte, y la biología y las cien-
cias relacionadas con la vida y el entorno que las rodea 
(Asimov, 1984). Por tanto, el primer supuesto de esta 
investigación afirma que la mayoría de opiniones de los 
investigadores de las ciencias físicas y afines diferirán de 
las biológicas y similares cuando mencionen espontá-
neamente las reglas de la investigación que consideren 
se ajustan a su respectiva práctica profesional. El segun-
do supuesto plantea que, al presentarse —por medio de 
la técnica del recuerdo auxiliado— a la consideración 
de los científicos encuestados determinadas reglas de 
la investigación científica, se produciría una diferencia 
estadísticamente significativa entre los investigadores, si 
les dividen en dos campos: ciencias físicas y ciencias 
biológicas, porque ambas ramas del conocimiento difie-
ren en sus enfoques empíricos, referentes teóricos, ins-
trumentos, técnicas y ambientes de trabajo.

Las reglas de la investigación científica que se pre-
sentó a los investigadores encuestados por medio del 
recuerdo auxiliado fueron cuatro, sugeridas por algunos 
científicos y filósofos, es decir, a partir de apreciaciones 
cualitativas. La primera regla respaldada por algunos des-
tacados personajes: (Thuillier, 1991) “La ciencia nos reve-
la la Realidad tal como es” (p. 8); Pérez Tamayo (2008): 
“Desde luego todos [se refiere a su grupo de trabajo] 
creíamos en la existencia de un mundo real” (p. 48); Wig-
glesworth (citado en Duncan y Miranda, 1987): “Se funda 
en la fe incuestionable en que los fenómenos naturales 
se conforman a las ‘leyes de la naturaleza” (p. 291), fue 
descubierta por los filósofos jonios, hace 2 500 años, y 
la plantearon de la siguiente forma: “el mundo tal como 
es, posee leyes o regularidades que se comprenden por 
medio de la observación” (Schrödinger, 1997, p. 80).

La segunda regla presentada a los científicos fue la 
Actitud Crítica, definida como “la capacidad para ana-
lizar de manera objetiva, racional, verificable y sistemá-
tica la información que proporciona la realidad”; como 
Thuillier (1991) afirma: “El investigador debe […] ejer-
cer sus sentidos críticos” (p. 16); Bachelard (1974) cree 
que es una conducta general de la comunidad científica: 
“La crítica […] ésta sí, es necesariamente un elemento 
integrante del espíritu científico” (p. 21); Popper (Hol-
ton, 1988) la limita a la posibilidad de falsear una teo-
ría: “llegué a la conclusión de que la actitud científica 
era la actitud crítica, que no buscaba verificaciones sino 
pruebas decisivas, pruebas que pudieran refutar la teoría 
probada, aunque nunca pudieran establecerla” (p. 190); 
Ayala (Dobzhansky et al., 1980) enfoca tal actitud en la 
prueba: “El elemento crítico que diferencia a las cien-
cias empíricas de las demás formas de conocimiento es 
la exigencia de que las hipótesis científicas puedan ser 
desestimadas empíricamente, no pueden resultar cohe-
rentes con todos los estados posibles del mundo empí-
rico” (p. 477). La actitud crítica hacia el objeto de estu-
dio supuestamente permite que las pruebas aportadas 
sean independientes de los intereses, las emociones y 
las aspiraciones de los hombres; en consecuencia, abre 
la posibilidad de comprender la realidad tal como es.

Pero no basta tener actitud crítica para que el cientí-
fico sea capaz de estudiar la realidad; es necesario hacerla 
operativa, convertirla en acción investigativa; de ahí nace la 
tercera regla. Esbozada por muchos científicos, está relacio-
nada con las capacidades conceptuales y operativas para 
resolver el problema indagado. Se trata de la habilidad para 
diseñar y utilizar las más exigentes pruebas para probar o 
rechazar los supuestos de la investigación. Es el conjunto 
de habilidades, conocimiento y experiencia necesarios para 
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tender el puente entre el anteproyecto de investigación y el 
experimento o la observación controlada.

A este conjunto de destrezas aún no se le ha de-
finido; apenas y se le menciona como amor al trabajo 
(Berg, Spirin, Kedrov, en Keldysh, 1982); Artovolevski 
(Keldysh; 1982) lo resume: “Sin trabajo, nada hay verda-
deramente elevado. Estas palabras de Goethe definen de 
un modo cabal una cualidad más, de la que no puede 
prescindir un hombre de ciencia verdadero: el amor al 
trabajo” (p. 43). Pérez Tamayo (2008) hace un acerca-
miento más preciso: “El trabajo científico experimental 
[…], es el proceso cíclico continuo de tener ideas y po-
nerlas a prueba, usando los resultados de esas pruebas 
para ir modificando las ideas iniciales” (cursivas nues-
tras). Esta última explicación describe de modo sintéti-
co la clase de trabajo al cual nos referimos, y se le ha 
definido como tener aptitud metodológica. En síntesis, 
es la capacidad para aplicar los procedimientos, los ins-
trumentos y las técnicas necesarias para poner a prueba 
los supuestos de la investigación.

La cuarta y última regla presentada en el cuestio-
nario está relacionada con la necesidad de publicar los 
resultados de la investigación. Esta clase de comunica-
ción demanda una actitud especial porque implica estar 
dispuesto a publicar de manera abierta los resultados. 
Se destaca que ninguna otra actividad humana deman-
da tal exigencia. Vizcaíno Sahagún (2002), editor cien-
tífico, aclara la importancia que esta regla tiene para la 
ciencia: “Investigar es crear, descubrir conocimientos 
nuevos; ‘publicar correctamente’ estos descubrimien-
tos permite a los demás investigadores de un área en 
particular, de hoy y del mañana, entender, reproducir-
los y utilizarlos”. Esta idea es compartida por Lyttleton 
(Duncan y Miranda, 1987): “Al publicar la investigación 
científica, se debe hacer de manera tal que el lector pue-
da seguir todos los pasos que llevaron a los resultados 
de que se traten, para que de ser necesario verifique por 
sí mismo las conclusiones” (p. 28).

Estas cuatro reglas las expuso el encuestador a los in-
vestigadores participantes después de explorar sus recuer-
dos espontáneos respecto a esta problemática. A su vez, 
los científicos evaluaron y determinaron si correspondían 
o no a reglas que aplican en sus investigaciones.

Para entender el funcionamiento de estas reglas es 
menester comprender que se trata de acuerdos socia-
les desarrollados por la comunidad científica (Cohen, 
1988) mediante una práctica que se remonta al siglo XVI 
(podemos mencionar como sus iniciadores a Copérni-
co, Tycho Brahe y después a Galileo), acuerdos que los 
científicos han interiorizado de manera auténtica y no 
como un lema o un acto voluntarioso, por la sencilla 

razón de que se han mostrado eficaces para resolver los 
complejos problemas de la naturaleza y la sociedad.

Los límites a dichas reglas son estrictamente socia-
les y personales. Cuando la comunidad científica o al-
gún segmento estratégico de la sociedad, o el propio in-
vestigador, no las considera relevantes para su actividad 
debido, entre otras cosas, a la exigencia por publicar, 
al respeto excesivo por la autoridad académica, civil, 
política, empresarial o incluso militar, acaban por privi-
legiar al autoritarismo, las patentes, la seguridad nacio-
nal, la opacidad política, la falta de democracia, y aco-
tan, censuran o prohíben las respuestas verificables y 
objetivas que demanda la sociedad civil, el periodismo 
crítico y la investigación científica, entonces la evasión 
de la realidad se convierte en una constante social, se 
consolida el desinterés por verificar las declaraciones o 
las explicaciones oficiales y languidecen, o incluso des-
aparecen, la actitud crítica y la comunicación abierta, es 
decir verificable.

Método

Participantes
Para probar los supuestos del estudio se recurrió a pregun-
tar a las personas que son los representantes clásicos de los 
que investigan en ciencias naturales, es decir, los cuestio-
narios se aplicaron sólo a las personas que reconocieron 
ser investigadores o profesores-investigadores de tiempo 
completo adscritos a facultades, institutos o departamen-
tos de ciencias naturales de instituciones de educación su-
perior. Entre sus actividades profesionales, estas personas 
efectúan investigaciones de su disciplina.

La muestra
Para responder a la problemática de este estudio se hizo 
un sondeo de opinión piloto, no representativo e inten-
cional (los miembros del estudio no tuvieron similares 
grados de probabilidad de ser seleccionados (Weiers, 
1986)), pero que se ciñeran a las exigencias de los su-
puestos, o sea, encuestar sólo a investigadores de tiem-
po completo o profesores investigadores de la escuela, 
instituto, facultad o laboratorio seleccionado.

Los lugares donde se hicieran las encuestas fueron 
tres universidades: la Universidad Nacional Autónoma 
de México (UNAM), campus ciudad universitaria; la 
Universidad Autónoma Metropolitana (UAM), campus 
Iztapalapa, y la Universidad Autónoma del Estado de 
México (UAEM, Campus ciudad universitaria de Tolu-
ca). Dadas las limitaciones de la muestra, los resultados 
son exploratorios y provisionales.
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El cuestionario
Para conocer las opiniones de los científicos naturales 
frente a la investigación científica se recurrió a un cues-
tionario que las recopiló, por medio de un encuestador 
debidamente capacitado. Previamente, al encuestado 
se le informó que la cédula recogería opiniones acerca 
de su trabajo profesional. El instrumento registra las opi-
niones de los encuestados de acuerdo con la teoría de 
las ciencias de la conducta humana, (Edward y Harold, 
1980; Fiske, Gilbert y Lindzey, 2010). El instrumento se 
diseñó de acuerdo con las recomendaciones de la teoría 
y técnica denominada “recuerdo auxiliado” (Danaher & 
Mullarkey, 2003), ambas explicadas en el marco teórico 
de este estudio. El cuestionario se presenta en el apén-
dice 3, para su eventual reproducción por algún lector 
interesado en replicar el estudio.

Debido a que la naturaleza de las preguntas se re-
fiere al trabajo profesional de los encuestados (algo que 
supone conocen profundamente) y que a estas personas 
se les encuestó en sus horarios de trabajo, se consideró 
prudente no hacer preguntas de control para no alargar 
la encuesta y para que los rechazos a responder el cues-
tionario fueran menores. Los ítems están construidos en 
condicional (cree Ud., estima, considera, podría), bus-
cando eliminar presiones adicionales a los encuestados. 
Además, en la tabulación se dio especial relevancia a 
los comentarios adicionales de los encuestados, y de 
esta manera determinar si condicionaban la respues-
ta afirmativa; de ser así, invariablemente se calificaba 
como negativa; por ejemplo, “Sí, pero es positivista”, “Sí 
se debería, sólo que una cosa es deber y otra es poder”. 
Sin embargo, el sesgo potencial preocupa a los autores y 
queda pendiente de resolver una comparación con otro 
instrumento similar.

Las dos primeras preguntas identifican si los científi-
cos del área física y la biológica coinciden o no en men-
cionar de manera espontánea las reglas de investigación 
que consideran rigen sus investigaciones, e incluso regis-
tra si creen o no que existen reglas en la investigación de 
su campo. En seguida, el encuestador pregunta si las cua-
tro reglas puestas a su consideración representan reglas 
de la investigación científica. De nuevo la división entre 
“físicos” y “biólogos” permitirá saber si coinciden o no en 
sus respectivas evaluaciones de dichas reglas.

Procedimiento

El trabajo de campo.
Los investigadores o profesores investigadores fueron lo-
calizados en cubículos, talleres, laboratorios, aulas, de 
institutos o facultades o departamentos académicos de 
ciencias naturales de prestigiadas universidades (UNAM, 
UAM y la UAEM), como se aprecia en la tabla 1.

Tabla 1.
Distribución de investigadores encuestados de ciencias naturales

Área de física, ingeniería y 
química

Agrupa a investigadores 
encuestados en:

Área de biología, de la 
salud y agropecuaria

Agrupa a los investigadores 
encuestados en:

La UNAM (Ciudad 
universitaria)
Instituto de Ciencias 
Nucleares.
Instituto de Física.
Instituto de Investigaciones 
en Matemáticas Aplicadas.
Facultad de Ciencias (Física).
La UAM (Campus Iztapalapa)
División Académica de 
Ciencias Básicas e Ingeniería 
(CBI), que ofrece 10 
licenciaturas, ocho posgrados 
y una especialidad.
La UAEM
Facultades de Física e 
Ingeniería.

La UNAM (Ciudad 
Universitaria)
Ciencias Biológicas.
Ciencias del Mar y Limnología.
Ciencias de la Tierra.
Facultad de Ciencias 
(Biología).
Facultad de Medicina 
Veterinaria y Zootecnia.
La UAM (Campus Iztapalapa)
División Académica de 
Ciencias Biológicas y de la 
Salud (CBS), que oferta seis 
licenciaturas, cinco posgrados 
y una especialidad.
La UAEM
Facultades de Biología, 
Biotecnología, Veterinaria y 
Zootecnia, y Medicina.

Fuente: Encuesta a 125 investigadores de ciencias naturales.

Para su estudio, los encuestados se dividieron en 
dos grupos; los de ciencias físicas agrupan a los físicos, 
químicos e ingenieros de diversas especialidades, como 
programadores, mecánicos, químicos, civiles etcétera; 
en este estudio, a ellos se les denominó “los físicos”. Los 
encuestados de ciencias biológicas fueron biólogos de 
diferentes especialidades, médicos, veterinarios y zoo-
tecnistas, entre otros; a este conjunto de investigadores 
les identificó como “los biólogos”.

El trabajo de campo se efectuó en los meses de fe-
brero y mayo de 2012, y de mayo a septiembre de 2013; 
el cuestionario se aplicó a 125 científicos (56 investiga-
dores relacionados con el área de “Física” y 69 del área 
“Biológica”) (tabla 2).
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Tabla 2.
Encuestados por campos científicos

Encuestados Física Biología

UNAM 39% 30%

UAM 25% 30%

UAEM 36% 40%

Total 100% 100%

Encuestados 56 69

Fuente: Encuesta a 125 investigadores de ciencias naturales.

Los científicos encuestados dijeron que hicieron 
sus últimos estudios en diferentes facultades e institutos; 
los que afirman que esos estudios los hicieron en Mé-
xico forman mayoría, tanto en el caso de “los físicos” 
como de “los biólogos” (56 y 55% respectivamente); en 
el caso de los que estudiaron en el extranjero, predomi-
na en ambos casos la Unión Europea (tabla 3).

Tabla 3.
Facultades, institutos o laboratorios de procedencia de los úl-
timos estudios de los encuestados

Facultades 
o región de 
procedencia

“Físicos” “Biólogos”

UNAM 32% 21%

UAM 12% 8%

Otros en México 12% 25%

Unión Europea 34% 23%

USA* 7% 18%

Latinoamérica 2% 5%

Total 100% 100%

Frecuencia 56 69

* Incluye Canadá.
Fuente: Encuesta a 125 investigadores de ciencias naturales.

Los encuestados destacan por su nivel académico; 
en las ciencias biológicas y afines, 95% dice tener pos-
grado en alguna especialidad, y en las de ciencias físicas 
y similares, 96% (tabla 4).

Tabla 4.
Nivel académico de los estudios de los encuestados

Nivel académico “Físicos” “Biólogos”
Doctorado 88% 76%

Fuente: Encuesta a 125 investigadores de ciencias naturales.

Nivel académico “Físicos” “Biólogos”
Maestría 8% 19%

Licenciatura 4% 5%

Total 100% 100%

Encuestados 56 69

Fuente: Encuesta a 125 investigadores de ciencias naturales.

El ambiente en que se desarrolló el trabajo de cam-
po fue cooperativo, y en ocasiones hubo camaradería; 
incluso uno de los encuestados recibió una invitación 
para integrarse a un grupo de investigación. Uno de cada 
cuatro científicos amplió sus respuestas en las preguntas 
dirigidas, uno de ellos indicó que el tema es interesante, 
pero está descuidado, y el resto se limitó a responder 
las preguntas. Los rechazos a responder el cuestionario 
fueron siete (5.6%), y ningún entrevistado interrumpió la 
aplicación de la cédula, lo que le otorga al estudio y al 
instrumento una gran aceptación (94.4%).

Mediciones
Con la finalidad de responder a los objetivos de la 

investigación, los encuestados se dividieron en dos cate-
gorías. La primera, “los físicos”, agrupa a investigadores 
de dicha profesión, pero también a químicos, ingenieros 
químicos e ingenieros de otras especialidades. La segun-
da, “los biólogos”, concentra a investigadores de cien-
cias de la tierra, biólogos de diferentes especialidades, 
veterinarios y médicos; en estas dos categorías se midie-
ron las reglas de la investigación científica, que fueron 
mencionadas de manera espontánea o por medio de las 
preguntas dirigidas.

Análisis estadísticos
Los resultados, además de tabularse y graficarse, se 

sometieron a un análisis probabilístico para determinar si 
las diferencias de opinión observadas entre las variables 
seleccionadas (científicos del área de la física y afines, y 
de la biología y similares) eran producto del azar. Se tomó 
en cuenta que los resultados son “dicotómicos”, el núme-
ro de casos 125, y las muestras son independientes, por lo 
que se procedió a comparar los hallazgos con la prueba 
ji cuadrada, de acuerdo con las sugerencias de Siegel y 
Castellan (1998), “Cuando N > 40, utilice la prueba X2, 
corregida para la continuidad” (p. 143). La fórmula y el 
procedimiento se presentan a continuación.
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Tabla 5.
Tabla de contingencia de la prueba X2 corregida para la con-
tinuidad

Tabla de contingencia 2 x 2
Variable Grupo 1 Grupo 2 Combinación

De acuerdo A B A + B

Desacuerdo C D C + D

Total A + C B + D N

La fórmula tiene la característica de resolver hipótesis 
expresadas en una tabla 2 x 2; cuando la frecuencia de 
cada casilla es mayor a cinco (todas las tablas 2 x 2 tienen 
sólo un grado de libertad (GL = 1), donde hay dos variables 
dicotómicas y una escala nominal que expresa el acuerdo 
o desacuerdo del encuestado frente a cada una de las re-
glas científicas mencionadas de modo espontáneo.

El valor crítico de la distribución ji cuadrada, esto 
es, la frontera o el límite para aceptar que las variaciones 
son debidas al azar o la casualidad, es cuando la X2 tie-
ne un valor menor o igual a 3.84 (X2 ≤ 3.84), y se acepta 
que es posible que exista un error de 5% en los resulta-
dos (Siegel y Castellan, 1998). Los procedimientos espe-
cíficos para las pruebas de hipótesis de las preguntas 1 y 
2 se encuentran en el anexo 1.

A las preguntas 3, 4, 5 y 6 del cuestionario no se les 
aplicó la prueba ji cuadrada porque algunas de sus casillas 
—negativas a las reglas propuestas— no reunieron el míni-
mo de cinco respuestas; por ello se les aplicó una prueba 
binomial (distribución de Bernoulli) para medir la variabi-
lidad de los acuerdos, gracias a que se diseñó una escala 
dicotómica de sus respuestas. El parámetro p (respuestas 
afirmativas a dichas reglas) se estimó con un intervalo de 
confianza de 95% (Miller y Freund, 2004).

Hallazgos

Análisis de las reglas mencionadas de modo 
espontáneo por campo de conocimiento

De acuerdo con las respuestas proporcionadas por los en-
cuestados a la pregunta 1, un grupo casi similar propor-
cionalmente, en ambos campos del conocimiento (física 
y biología) afirmaron que no hay reglas en la investigación 
científica (18 y 16% para cada caso); en contraposición, 
el resto considera que sí existen reglas en la investigación 
científica. Dada la similitud de proporciones, se estimó 
que las diferencias están dadas por el azar (tabla 6).

Tabla 6. 
Pregunta 1. En su opinión, ¿cree que existan reglas dentro de 
la investigación científica que sigan la mayoría de los científi-
cos en activo?

Respuestas “Físicos” “Biólogos”
No hay reglas 18% 16%

Sí existen reglas 82% 84%

Total 100% 100%

Encuestados 56 69

Fuente: Encuesta a 125 investigadores de ciencias naturales.

La pregunta 2 del cuestionario permitió conocer las 
opiniones espontáneas que los investigadores encuesta-
dos tienen de las reglas de la investigación científica; las 
respuestas se agruparon en 10 reglas generales relacio-
nadas con: 1) seguir el método científico; 2) tener que 
publicar; 3) tener actitud crítica; 4) difundir el conoci-
miento logrado; 5) seguir los lineamientos instituciona-
les; 6) poseer principios éticos o bioéticos; 7) tener ap-
titud metodológica; 8) producir resultados originales; 9) 
formar recursos humanos, y 10) estudiar la realidad; se 
mencionaron otras reglas, pero como no tuvieron eco en 
otros investigadores se agruparon en “otras reglas”.

La regla más mencionada entre “los biólogos” en-
cuestados fue seguir el método científico o alguna mani-
festación semejante a este concepto (36%) contra 23% 
de “los físicos” encuestados. La prueba ji cuadrada = 
1.90 indicó que las diferencias entre “los biólogos” y 
“ los físicos” encuestados se deben al azar, porque no 
sobrepasa el límite de X2 = 3.84, con un GL y 95% de 
confiabilidad (tabla 6).

Por su parte, “los físicos” encuestados menciona-
ron de manera espontánea como la regla más importan-
te tener que publicar sus resultados de la investigación 
(27%), en tanto que para “los biólogos” encuestados esta 
regla registró 17% de respuestas. La prueba ji cuadrada 
= 1.10 indicó que las diferencias entre “los físicos” y 
“los biólogos” encuestados se debieron a la casualidad, 
porque el límite de X2 = 3.84, con GL y 95% de confia-
bilidad no fue rebasado (tabla 6).

Las respuestas más significativas de los encuestados 
a tener que publicar fueron: “Veracidad de los datos re-
portados”, “[Hay] Acuerdos sobre la reproducibilidad de 
los resultados”, “Reproducibilidad [y agrega] que sean 
verificables los trabajos de investigación”, “Absoluta 
honestidad en el reporte de datos experimentales, [pero 
agrega] Debería serlo, aunque no estoy cierto de que 
sea así” y “Publicar y no presentar resultados falsos”.

La regla Tener actitud crítica entre los “biólogos” y 
los “físicos” encuestados tuvo una diferencia de 10% (23 
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y 13% respectivamente). Se le hizo la prueba ji cuadrada 
= 1.69; como tuvo un resultado menor que X2 = 3.84, 
con GL y 95% de confiabilidad, fue posible indicar que 
las diferencias estuvieron dadas por el azar (tabla 6).

Las respuestas espontáneas de los investigadores 
encuestados respecto al término “tener actitud crítica” 
fueron indirectas, pero remiten a esta clase de actitud: 
“[Tener] Honestidad en la investigación, honradez de los 
resultados, investigación de calidad”, “Principalmente 
hay que demostrar lo que se afirma, sea área teórica o 
experimental”, “Es usual presentar los resultados de las 
investigaciones en seminarios, congresos y/o talleres con 

la idea de darlos a conocer, pero también someterlo al es-
crutinio de los colegas” y “Resultados reproducibles”.

La regla vincularse a la sociedad también fue men-
cionada por una minoría de encuestados; “los “físicos” 
la mencionaron más que “los biólogos” (11 y 6% respec-
tivamente). La prueba ji cuadrada = 0.46, por lo que no 
alcanzó el límite de X2 = 3.84, con GL y 95%. Tal vez 
las diferencias se debieron al azar (tabla 6).

La siguiente regla, seguir las leyes y los reglamentos 
de la universidad, del Conacyt, las reglas de coopera-
ción interinstitucional e internacional (APA y de labora-
torio), fue recordada de manera espontánea por 16% de 

Tabla 7.
Respuestas a la pregunta 2. ¿Podría mencionar alguna de estas reglas?

Físicos, químicos e ingenierías
Biólogos y C. de la Salud y 

zootecnistas

Reglas
Mencionan 

la regla
No la 

mencionan
Total*

Mencionan 
la regla

No la 
mencionan

Total* x2

Seguir el 
método 
científico.

23% 77% 100% 36% 64% 100% 1.90

Publicar 
resultados. 27% 73% 100% 17% 83% 100% 1.10

Tener actitud 
crítica. 13% 88% 100% 23% 77% 100% 1.69

Vincularse a la 
sociedad. 11% 89% 100% 6% 94% 100% 0.46

Seguir los 
reglamentos. 16% 84% 100% 17% 83% 100% 0.28

Poseer 
principios 
éticos o 
bioéticos.

13% 88% 100% 38% 62% 100% 8.83

Tener aptitud 
metodológica. 9% 91% 100% 9% 91% 100% 0.13

Ser originales. 11% 89% 100% 1% 99% 100% *

Formar 
recursos 
humanos.

11% 89% 100% 1% 99% 100% *

No las 
recuerdo. 0% 100% 100% 4% 96% 100% *

Estudia la 
realidad. 2% 98% 100% 1% 99% 100% *

Otras reglas. 21% 79% 100% 7% 93% 100% 4.15

Las sumas de las reglas mencionadas de modo espontáneo siempre son iguales a 56 en el caso de los “físicos” y 69 en el de 
los “biólogos”, porque incluyen en “no la mencionan” los que dijeron que no había reglas. Nota*: para revisar las pruebas ji 
cuadrada véase el anexo 1, y no aplica esta prueba en las reglas marcadas con (*), porque una de las casillas para el cálculo 
tiene menos de cinco frecuencias. Fuente: Encuesta a 125 investigadores de ciencias naturales.
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“los físicos” y 17% de “los biólogos”; por esta razón las 
diferencias de X2 = 0.28 fueron escasas, por lo que no 
rebasa el límite ya conocido, y las diferencias se atribu-
yeron a la casualidad (tabla 6).

La regla poseer principios éticos, como honestidad, 
respeto al trabajo de los demás, etcétera, o también va-
lores bioéticos, es decir, seguir conductas bioéticas in-
ternacionales, manejo adecuado de animales, hombres 
y ambiente, es una regla que preocupa sobre todo a una 
minoría significativa de “los biólogos” encuestados (38%), 
y otra minoría menos importante de “los físicos” encues-
tados (13%), también la consideró una regla de la inves-
tigación científica. La prueba ji cuadrada = 8.83 rebasa 
el límite de X2 = 3.84 con GL y un error esperado en los 
resultados de 5%, por lo que es razonable concluir que 
las diferencias no se deben a la casualidad (tabla 6).

Tener aptitud metodológica fue otra regla que men-
cionó una minoría de “los físicos” y “los biólogos” encues-
tados (9% en ambos casos). Las diferencias, si las hubiera, 
se debieron al azar (tabla 6). Las referencias a la aptitud 
metodológica siguieron el mismo patrón de las reglas an-
teriores; se mencionaron de modo implícito: “Observación 
de los fenómenos, independientemente si se trata de físi-
ca teórica o experimental”, “Metodología y herramientas 
de investigación”, “Corroborar experimentos”, “[Tener] 
Disciplina, constancia”, “Observación detallada”, “Hacer 
experimentos”, “[Están de acuerdo en] procedimientos es-
tandarizados” y “Utilización de instrumentos”.

Otra discrepancia encontrada fue la regla ser origi-
nal; una minoría de “los físicos” la mencionaron (11%), 
en tanto que sólo un “biólogo” la recordó (1%); caso si-
milar incluso en proporciones fue la regla Formar recur-
sos humanos. Debido a la baja cantidad de respuestas 
de “los biólogos”, en ambos casos no es factible hacer 
la prueba ji cuadrada; sin embargo, dada la diferencia se 
debe admitir la posibilidad de que las diferencias no se 
deban al azar. Otra regla apenas mencionada por ambos 
grupos fue: estudiar la realidad (tabla 6).

Otra categoría discordante es “otras reglas”; agrupa 
las reglas mencionadas de modo espontáneo, pero que 
no se pueden concentrar porque no las repitieron otros 
encuestados. “Los físicos” encuestados tuvieron una dis-
persión mayor (21%) que “los biólogos” (7%). El resul-
tado de la prueba ji cuadrada = 4.15 fue mayor al límite 
crítico de X2 = 3.84, con GL = 1 y 5% de error, por lo 
que se debe rechazar la hipótesis de que las diferencias 
se deben al azar (tabla 6).

Estudio de las respuestas través de la 
“recordación ayudada” (preguntas 3, 4, 5 y 6 
del cuestionario), por área del conocimiento

Las preguntas 3, 4, 5 y 6 también se hicieron a todos 
los científicos encuestados (125), incluidos aquellos que 
en la pregunta 1 mencionaron que no hay reglas, y los que 
mencionaron alguna de ellas en la pregunta 2, y así iden-
tificar si se presentó alguna rectificación de su opinión.

La pregunta 3 indica: ¿Cree que una de las reglas 
sea pensar que en la naturaleza existen leyes o regulari-
dades que pueden ser explicadas a través de la observa-
ción y el razonamiento?

Las respuestas afirmativas a este acuerdo por parte 
de “los físicos”, y “los biólogos” encuestados se elevaron 
a 91% ± 7.5 y 94 ± 5.5 respectivamente; las respuestas 
que rechazan que este sea un acuerdo generalizado entre 
“los físicos” suman 9%; en el caso de “los biólogos”, 6% 
(figura 1; para observar el cálculo de la binomial).

Figura 1. 
Respuestas a la pregunta 3. ¿Cree que una de las reglas sea 
pensar que en la naturaleza existen leyes o regularidades que 
pueden ser explicadas a través de la observación y el razona-
miento? Por área de conocimiento.

La diferencia entre ambos científicos es de 3%, que 
está entre los límites de las variaciones encontradas (±). 
Por ello es posible afirmar que son producto del azar. 
Algunos testimonios que los encuestados proporciona-
ron a esta pregunta fueron: “Eso es generalmente la cien-
cia”, “Se tiene la creencia de que hay reglas escritas en 
la naturaleza y que cada cosa tiene un orden y un arre-
glo” y “Debajo de leyes o regularidades hay fenómenos 
o condiciones”. También hubo comentarios escépticos: 
“Ves lo que quieres ver” y “Hay un grupo para quien sí 
cumple y para quien no”.

La pregunta 4 planteó a los científicos la siguiente 
regla: ¿Estima que otra de las reglas sería que el inves-
tigador tenga actitud crítica frente al objeto de estudio? 
Es decir, que desarrolle la capacidad de analizar de ma-
nera objetiva, racional, verificable y sistemática la infor-
mación contenida en toda investigación.

Las respuestas de los investigadores encuestados 
a esta pregunta también tienen pocas variaciones entre 
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áreas del conocimiento. “Los físicos” aceptaron esta re-
gla en 96% de los casos, y “los biólogos” en 97%; las 
opiniones negativas fueron mínimas (figura 2). 

Figura 2.
Respuestas a la pregunta 4. ¿Estima que otra de las reglas se-
ría que el investigador tenga actitud crítica frente al objeto de 
estudio? Es decir, que desarrolle la capacidad de analizar de 
manera objetiva, racional, verificable y sistemática la informa-
ción contenida en toda investigación.

La diferencia entre ambos grupos de encuestados 
es menor respecto a la pregunta anterior (3), por lo que 
se puede afirmar que las diferencias son producto de la 
casualidad. Algunos comentarios que los encuestados 
dieron después de escuchar la pregunta 4 fueron: “Que 
tenga una actitud muy crítica y personal”, “Es indispen-
sable”, “[Tener] Autocrítica del trabajo que se desarro-
lla”, “Es una característica del investigador” y “Diferen-
cia entre un investigador y un cientificista o aficionado a 
la ciencia”. Asimismo hubo algunos comentarios escép-
ticos a esta regla: “Depende de la disciplina”.

La pregunta 5 se planteó de la siguiente manera 
¿Cree que otra de las reglas sea tener aptitud metodo-
lógica? Es decir, tenga la capacidad para recurrir a pro-
cedimientos, instrumentos y técnicas pertinentes para 
probar sus supuestos.

Las respuestas divididas por áreas del conocimiento 
indican una aceptación muy alta entre ambos grupos de 
científicos; los profesionales del área de la física encues-
tados consideraron a la aptitud metodológica como in-
dispensable para ejercer sus actividades de investigación 
en 95% de los casos; los del área biológica la aceptaron 
en 94 ± 5.9%; los rechazos a esta regla fueron escasos (5 
y 6% respectivamente) (figura 3; para observar el cálculo 
de la binomial).

De nuevo se observa una gran similitud en las res-
puestas de ambos conjuntos de científicos (diferencia de 
1%), por lo que esas desviaciones pueden ser obra del 
azar. Los rechazos a la regla tener aptitud metodológica 
rondan entre el 5 y 6%, a pesar de que se trata de un con-

cepto nuevo que define las tareas operativas de la investi-
gación. Las acotaciones que hicieron los científicos a esta 
pregunta fueron elocuentes: “Eso es el método científico”, 
“Absolutamente” y “Siempre y cuando no se case con un 
método. No existe el método científico como tal [único] 
Existen metodologías científicas […] Estas metodologías 
dependen del objeto de estudio”. Sin embargo, existen 
los escépticos “No se cumple cuando los resultados de la 
investigación afectan a la iniciativa privada o el gobierno” 
y “Aunque no es el único camino”.

Figura 3.
Respuestas a la pregunta 5 ¿Cree que otra de las reglas sea 
tener aptitud metodológica? Es decir, posea la capacidad para 
recurrir a procedimientos, instrumentos y técnicas pertinentes 
para probar sus supuestos. 

La pregunta 6 del cuestionario plantea: ¿Considera 
que otra de las reglas sería que el científico esté dispues-
to a comunicar los resultados encontrados de manera 
abierta? Es decir, verificable o replicable.

Las respuestas positivas de los encuestados, por área 
de conocimiento, vuelven a ser altas; 91% ± 6.7% para 
los de biología y 93 ± 6.6 para los de física; en contrapar-
tida, quienes niegan que la comunicación abierta sea un 
signo distintivo son 6 y 2% para cada caso (figura 4).

Figura 4.
Respuestas a la pregunta 6 ¿Considera que otra regla sería que 
el científico esté dispuesto a comunicar los resultados de ma-
nera abierta? Es decir, verificable o replicable.
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Las diferencias entre ambos grupos de investigado-
res encuestados vuelven a ser mínimas (2%) y quedan 
dentro de sus variaciones estimadas (±). Sin embargo, de 
las cuatro reglas planteadas a los científicos, comunicar 
de manera abierta es la que tiene más rechazos; “los 
físicos” y disciplinas similares la contradicen en 7% de 
los casos, y “los biólogos” y ciencias similares la objetan 
en 9 por ciento

Los argumentos esgrimidos por algunos científicos 
de ciencias naturales a la pregunta 6 fueron desde los 
que consideraron que era imperativo publicar: “Es una 
obligación”, “Así tiene que ser”, “Es un deber hacerlo”, 
“Si no, no hay avance” y “Sí, con cuidado”; hasta co-
mentarios que condicionaron esta regla: “No siempre se 
da de forma abierta, por ejemplo, la gente de la NASA 
no lo hace”, “Las revisiones de las revistas se hacen sin 
conocer el tema, se confía en los autores” y “Siempre y 
cuando se busque la propiedad intelectual”.

Discusión

Es preciso destacar que aunque los científicos opinen 
que hay reglas específicas que orientan sus investiga-
ciones, no significa que necesariamente las practiquen, 
porque un estudio de opiniones registra sólo disposicio-
nes para la acción, o sea que, en algunos casos, calcu-
lables por medio de la teoría del error estadístico, como 
en este caso, donde se presentan las desviaciones de los 
promedios con la prueba de Bernoulli (apéndice 2), las 
opiniones pueden variar de la práctica. Sin embargo, en-
cuestar a los científicos tiene la enorme ventaja de que 
son ellos los que están más próximos, definitivamente, a 
la práctica de la investigación científica, y no etnólogos, 
sociólogos o filósofos, que suelen opinar con mucha li-
bertad acerca de una materia de la cual no tienen una 
experiencia directa.

Debe enfatizarse que las opiniones de los científi-
cos no son la manifestación de las acciones que siguen 
cuando desarrollan su investigación. Como lo expresa 
Medawar (2013): “No es fácil, y no siempre será necesa-
rio, establecer una distinción clara entre científicos que 
‘realmente investigan’ y aquellos que realizan operacio-
nes científicas, aparentemente de memoria” (p. 8). Sin 
embargo, la comunidad científica tiene varias maneras 
de discernir entre una investigación científica de otra 
que no lo es.

La primera manera es evaluar los reportes, antes de 
su publicación, los cuales son sometidos al escrutinio de 
gente con similares habilidades para aquilatar su viabili-
dad; la segunda es que entre los lectores del artículo pu-
blicado alguno quiera replicar sus resultados. Estas dos 

maneras de evaluar si el estudio cumple con las reglas de 
la investigación científica tienen limitaciones. La primera 
es que los juicios de los árbitros no son sometidos a las 
mismas pruebas de verificabilidad que las investigaciones 
que evalúan; a veces debe tenerse en cuenta que los eva-
luadores tienen intereses en competencia con los estudio-
sos que quieren publicar; la segunda es que no siempre es 
bien visto que se denuncien prácticas cuestionables por-
que afectan la reputación de los laboratorios, facultades o 
instituciones del gobierno, y el tercer obstáculo es la pro-
liferación de revistas científicas, que permite que pasen 
desapercibidos artículos cuya factura es engañosa porque 
no serán verificados (Freeland, 2006).

Las reglas expresadas de modo espontáneo por los 
practicantes de las ciencias de la vida frente a los que es-
tudian al mundo inerte (Asimov, 1984) son prácticamente 
las mismas, con algunas excepciones. Los resultados indi-
can que una minoría significativa de biólogos, científicos 
de la salud y zootecnistas tienen como regla introducir 
en sus investigaciones la bioética, al contrario de la ma-
yoría de sus homólogos de las ciencias físicas e ingenie-
rías, quienes aún no tienen conciencia de la importancia 
de sus logros en las transformaciones de la vida de los 
animales, las personas y su entorno. En contraparte, y sin 
pruebas estadísticas que prueben que las diferencias son 
significativas, “los biólogos” parecen no tener preocupa-
ción por formar nuevas generaciones ni ser originales en 
sus investigaciones, al contrario de una minoría de “los 
físicos” que lo consideran reglas básicas.

No escapa que los valores éticos están vinculados 
de manera indirecta con la regla de la actitud crítica, 
pero las respuestas de los encuestados, como “Tener va-
lores éticos”, “Dar el crédito necesario a la gente que 
participa en una investigación” o “Que haya confianza 
entre los colegas”, no permitió clasificarlas, en estricto 
sentido, como actitudes críticas, por lo que se respetaron 
las respuestas y se abrió la categoría: ética; es necesario 
agregar que aun en el ámbito universitario dicho con-
cepto lo integran demasiados valores como para tener 
claro su significado (Escalante, Ibarra y Pons, 2017).

Respecto a las hipótesis constructivista sometidas a es-
crutinio y que se evaluaron de manera dirigida no fue posi-
ble encontrar diferencias significativas entre “los físicos” y 
“los biólogos”. Las diferencias halladas se diluyen frente a 
las cuatro reglas que son el referente de toda investigación, 
sin importar cuán diferentes sean sus modelos educativos, 
las modalidades de trabajo que adoptan las instituciones y 
los laboratorios, la disimilitud de los instrumentos, técnicas, 
equipos de trabajo y los referentes teóricos.

Se está consciente de que las opiniones emitidas 
por los científicos, respecto dae las reglas que guían sus 
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investigaciones, podrían ser interpretadas como una vi-
sión o tradición aceptada y compartida de su actividad 
profesional y no necesariamente una descripción de és-
tas, debido a que, según Kuhn (1996), a los científicos 
les interesa sólo el reconocimiento de sus colegas. Sin 
embargo, es necesario tener en cuenta que la presión 
social intolerable e insoportable se produce por excep-
ción; por ejemplo, cuando la opinión pública, totalmen-
te controlada por el Estado, presiona a la gente para que 
no disienta de la versión que se le impone (Noëlle-Neu-
mann, 1977). En el caso que nos ocupa, no se aprecia 
que exista presión social de este tipo en los científicos 
naturales para que opinen acerca de las reglas de su tra-
bajo profesional, que por añadidura muchas de ellas, 
quizá las principales, son implícitas.

Algunos estudiosos de la actividad científica con-
sideran que las reglas de la investigación científica son 
formuladas sin recurrir a la experiencia; Latour (1987) 
es enfático: “Por ‘reglas del método’ quiero decir qué 
decisiones a priori se deberían tomar para que todos los 
hechos empíricos proporcionados por las disciplinas es-
pecializadas empiecen a formar parte del dominio de la 
‘ciencia, la tecnología y la sociedad” (p. 17). La apro-
ximación de Latour es interesante; sin embargo, diferi-
mos; las reglas de la investigación científica no son el 
resultado de decisiones a priori; nacen de las prácticas 
académicas que los científicos han trasmitido de una 
generación a otra, gracias a que han sido efectivas para 
resolver los desafíos internos de la investigación científi-
ca. Estos retos involucran tres procesos complejos: efec-
tuar descubrimientos, testar supuestos y comunicar de 
manera abierta los resultados. Este sistema hace posible 
que se cumpla la finalidad de la investigación científica: 
hacer generalizaciones que puedan ser probadas con 
base en valores universales.

Si se regresa al problema de si los científicos com-
parten una versión socialmente aceptada de la investiga-
ción científica, debiera recordarse que esta investigación 
recurrió a un concepto nuevo: “aptitud metodológica”. 
En consecuencia, no está asociada con la “visión tradi-
cional de la ciencia”. A pesar de ello, la inmensa mayo-
ría de los científicos encuestados (más de 94%) la acep-
tan como una regla de la investigación científica.

Debe reconocerse que el rechazo por parte de al-
gunos pocos científicos a la publicación abierta tiene 
buenos argumentos. Quizás esta regla sea un parteaguas 
entre la investigación tecnológica y la científica, como in-
dicó un encuestado: “Algunos proyectos financiados por 
empresas privadas no permiten publicar resultados”.

El hecho de que en el campo de “los físicos” se 
mencionen de modo significativo más reglas que en el 

de “los biólogos”, justifica hacer un reajuste en el ins-
trumento de la encuesta para medir estas diferencias de 
manera más puntual. Si ambos bloques se desagregan 
en varias disciplinas y se recurriera a reglas menos gené-
ricas, como las sugeridas por los propios investigadores 
entrevistados (agrupadas en “otras reglas”), y sólo men-
cionadas por una minoría, se podrían poner a prueba, 
con la técnica del recuerdo auxiliado, para esclarecer 
las efectivas diferencias, si es que existen, entre las di-
versas disciplinas de la ciencia natural.

Conclusiones

Esta investigación de naturaleza exploratoria y su cui-
dadoso análisis estadístico permite indicar de modo 
provisional que, independientemente de que los cien-
tíficos sean físicos, químicos, ingenieros, biólogos, pro-
fesionales de la salud o de ciencias agropecuarias, y 
que recurran a diferentes métodos, instrumentos, teorías 
o tradiciones educativas, casi todos ellos coinciden en 
mencionar de manera espontánea casi las mismas reglas 
para desarrollar una investigación científica.

Cuando se solicita a los científicos que evalúen las 
cuatro reglas que supuestamente rigen la investigación 
científica de sus campos —1) estudiar la realidad tal cual; 
2) tener actitud crítica; 3) aptitud metodológica, y 4) dis-
posición para la comunicación abierta o replicable—, la 
mayoría de ellos, sin importar a qué campo de la ciencia 
natural se adscriban, coinciden en aceptarlas.

En consecuencia, los resultados de esta investiga-
ción abonan en torno a la unidad de la ciencia más que 
a la diversidad de la misma.
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Apéndice 1
Pregunta 2.
Pruebas de hipótesis estadísticas por cada regla mencionada por 
los encuestados, divididos en áreas de conocimiento natural.

Prueba de X2 para seguir el método científico

C. físicas C. biológicas Combinación

Actitud crítica 13 25 38

No se 
menciona 43 44 87

Total 56 69 125

X2 = 1.90

Prueba de X2 para publicar resultados

C. físicas C. biológicas Combinación

A. 
metodológica 15 12 27

No se 
menciona 41 57 98

Total 56 69 125

X2 = 1.10

Prueba de X2 para tener actitud crítica

C. físicas C. biológicas Combinación

Sí de acuerdo 7 16 23

No se 
menciona 49 53 102

Total 56 69 125

X2 = 1.69

Prueba de X2 para vincularse con la sociedad

C. físicas C. biológicas Combinación

Método 
científico 8 4 12

No se 
menciona 48 65 113

Total 56 69 125

X2 = 1.68

Prueba de X2 para seguir reglamentos institucionales

C. físicas C. biológicas Combinación

Lo menciona 9 12 21

No se 
menciona 47 43 90

Total 56 55 111

X2 = 0.28

Prueba de X2 para poseer principios éticos o bioéticos

C. físicas C. biológicas Combinación

R. Humanos 8 26 34

No se 
menciona 48 43 91

Total 56 69 125

X2 = 7.40

Prueba de X2 para tener aptitud metodológica

C. físicas C. biológicas Combinación

Lo menciona 5 6 11

No lo 
menciona 51 63 114

Total 56 69 125

X2 = 0.13

Prueba de X2 para otras reglas

C. físicas C. biológicas Combinación

Lo menciona 12 5 17

No lo 
menciona 44 64 108

total 56 69 125

X2 = 4.2
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Apéndice 2

Fórmula para la distribución de Bernoulli o 
distribución dicotómica

La probabilidad del evento es igual al número de veces 
que ocurre el evento entre el número de ensayos (n).

Si queremos estimar el parámetro p se toma como esti-
mador a

Es decir, tomamos como estimación de p la proporción 
de éxitos obtenidos en las n pruebas  
La distribución del número de éxitos es binomial, y pue-
de ser aproximada a la normal cuando el tamaño de la 
muestra n es grande, y p no es una cantidad muy cerca-
na a 0 o 1.
Entonces podemos asegurar con una probabilidad de 
1-α que la desigualdad:

Donde np es la media de una binomial y √(np(1-p)) es la 
desviación estándar de una binomial.

Al sustituir x/n por p, y despejando se tiene:

Donde el nivel de confianza es de (1-α) 100 por ciento.

Cálculos correspondientes
Estimación de la proporción P (Sí, para las preguntas 3, 5 
y 6) de ciencias biológicas

Respuestas a la Pregunta 3

Respuestas a la Pregunta 5

Respuestas a la Pregunta 6

Estimación de la proporción P (Sí, para las preguntas 3, 
4, 5 y 6) de ciencias físicas

Respuestas a la Pregunta 3

Respuestas a la Pregunta 5

Respuestas a la Pregunta 6

La pregunta 4 tiene frecuencias tan bajas de rechazos a 
la regla que no es posible calcular P.

143 144

Revista Digital Internacional de Psicología y Ciencia Social  |Vol. 4 | Núm. 2 | Julio-Diciembre 2018| e-ISSN 2448-8119

P(E)=(#E)/n

−𝑧𝑧∝/% <
𝑥𝑥 − 𝑛𝑛𝑛𝑛

*𝑛𝑛𝑛𝑛(1 − 𝑝𝑝)
< 𝑧𝑧∝/% 

 

𝑥𝑥
𝑛𝑛 − 𝑧𝑧∝/'

(
𝑥𝑥
𝑛𝑛 )1 −

𝑥𝑥
𝑛𝑛+

𝑛𝑛 < 𝑝𝑝 <
𝑥𝑥
𝑛𝑛 + 𝑧𝑧∝/'

(
𝑥𝑥
𝑛𝑛 )1 −

𝑥𝑥
𝑛𝑛+

𝑛𝑛  

 

Sí 51  0.8360274395 < p < 0.9854011319  X = si = 51 
No 5   0.9107142857   x/n = 0.9107142857 

Total 56   7.47%   z α/2 = 1.96 
    ‒7.47%   Cálculo 0.0746868462 
 

SÍ 53  0.8874529409 < p < 1.005404202  X = si = 53 
NO 3   0.9464285714   x/n = 0.9464285714 

TOTAL 56   5.90%   z α/2 = 1.96 
    ‒5.90%   calculo 0.0589756306 
 

SÍ 52  0.8611177408 < p < 0.9960251164  X = si = 52 
NO 4   0.9285714286   x/n = 0.9285714286 

TOTAL 56   6.75%   z α/2 = 1.96 
    ‒6.75%   Cálculo 0.0674536878 
 

Sí 65  0.8868886875 < p < 0.9971692836  X = si = 65 
No 4   0.9420289855   x/n = 0.9420289855 

Total 69   5.51%   z α/2 = 1.96 
    ‒5.51%   Cálculo 0.055140298 
 

Sí 65  0.8868886875 < p < 0.9971692836  X = si = 65 
No 4   0.9420289855   x/n = 0.9420289855 

Total 69   5.51%   z α/2 = 1.96 
    ‒5.51%   Cálculo 0.055140298 
 

Sí 63  0.8465577646 < p < 0.979529192  X = si = 63 
No 6   0.9130434783   x/n = 0.9130434783 

Total 69   6.65%   z α/2 = 1.96 
    ‒6.65%   Cálculo 0.0664857137 
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Apéndice 3

Cuestionario utilizado
Buenos días, tardes, etcétera.
Somos un grupo interdisciplinario de estudiantes y espe-
cialistas de diversas universidades que estamos interesa-
dos en conocer las opiniones de los expertos en torno 
a su trabajo profesional. ¿Sería tan amable de contestar 
seis breves preguntas? Muchas gracias.
¿Es Ud. investigador o profesor investigador de Tiempo 
Completo? Sí ( ) No ( ) Cancelar entrevista.
En qué carrera o instituto labora ___________________.
De qué universidad (y país si no es México___________.

1. En su opinión, ¿cree que existan reglas o acuerdos 
dentro de la investigación científica que sigan la mayo-
ría de los científicos en activo?

Sí ( )No ( ) Pasar a la p. 3   No sé ( ) Pasar a la p. 3

2. ¿Podría mencionar algunas de estas reglas o acuer-
dos?          No las recuerdo ( )

3. ¿Cree que una de las reglas sea pensar que en la na-
turaleza (o en la sociedad, en su caso) existen leyes o 
regularidades que pueden ser explicadas a través de la 
observación y el razonamiento?
                   Sí ( )               No ( )              No sé ( )

4. ¿Estima que otra de las reglas sería que el investigador 
tenga actitud crítica frente al objeto de estudio? Es decir, 
que desarrolle la capacidad de analizar de manera ob-
jetiva, racional, verificable y sistemática la información 
contenida en toda investigación.
                    Sí ( )               No ( )              No sé ( )

5. ¿Cree que otra de las reglas sea tener aptitud metodo-
lógica? Es decir, posea la capacidad para recurrir a pro-
cedimientos, instrumentos y técnicas pertinentes para 
probar sus supuestos.
                    Sí ( )               No ( )              No sé ( )

6. ¿Considera que otra de las reglas sería que el científico 
esté dispuesto a comunicar los resultados encontrados 
de manera abierta? Es decir, verificable o replicable.
                      Sí ( )               No ( )              No sé ( )

Por último, ¿cuál es el grado máximo de sus estudios? 
_______.
¿En qué especialidad? ______.
¿En qué institución estudió su posgrado? ___________.
En qué país ____________.

Con el objeto de informarle del resultado de esta in-
vestigación y eventualmente para fines de supervi-
sión de este cuestionario, ¿podría proporcionarnos su 
mail?___________.

Esto es todo. Muchas gracias.

El entrevistado es
Menor de 40 años ( ) Más de 40 años ( )

El entrevistado es
Hombre   ( )      Mujer   ( )

En caso de cualquier aclaración favor de comunicar-
se con el Dr. Alfredo de la Lama al correo electróni-
co adela2422@yahoo.com.mx Al entrevistador: escriba 
atrás cualquier comentario que haga el investigador. 
Por ejemplo, si condiciona alguna de las respuestas del 
cuestionario.
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Dimensión Cuantitativa

Perfil de Evaluación entre pares
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Dimensión Cualitativa

Revisor 1 Revisor 2

José Gilberto González Villanueva Israel Anguiano Sosa

Título/Autoría

El nombre de físico y biólogos cada uno debe escribirse 
entre comillas: “fisicos” y “biólogos”. Sin comentarios

Resumen

Dividir el párrafo de Método en dos para generar el 
apartado de RESULTADOS.

Separar resultados del método y añadir descripción de 
las variables medidas. Añadir palabras clave referentes al 
problema de investigación. El Abstract contiene algunos 
errores gramaticales, la redacción no suena del todo “na-
tural”. En el tercer párrafo debe decir: “125 natural science 
researchers from three public universities...had differen-
ces of opinion, in most of the rules, that were the product 
of chance according to chi square and Bernoulli distribu-
tion hypothesis tests, except for one rule...”

Próposito del Estudio

El propósito es limitado pero congruente con el objeti-
vo, para un estudio exploratorio. Sin comentarios

Introducción

En cada parte que se menciona a los físicos y biólogos 
debe de estar entrecomillado “fisicos” “biologos” o des-
glosar las ramas incluidas en dicha agrupación.

Sin comentarios
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Revisor 1 Revisor 2
Método

Hay que desarrollar la sección de materiales donde se 
defina claramente los constructos, variables bajo estudio 
ademas se especifique claramente cómo se midió cada 
variable y los materiales e instrumentos empleados. Des-
cribiendo con ejemplos los instrumentos de medición y/o 
técnicas de registro y construcción de datos.

No está desarrollada la confiabilidad y validez del instru-
mento. No se describe un método de control para evitar el 
sesgo en las preguntas dirigidas.

Resultados

Ninguna. NOTA. En este estudio no es posible tener gru-
po control ya que se trata de contrastar dos poblaciones.. Usar un sólo tipo de gráfica

Discusión

Que no se generalice las diferencias o semejanzas entre 
físicos y biólogos sino que estos dos términos se entre-
comillen ya que es una clasificación grotesca, como el 
mismo texto lo menciona.

Sin comentarios

Conclusiones

Se sugiere plantear hacia donde puede llegar un estudio 
mas profundo ya que este es exploratorio. Sin comentarios

Referencias

En la auto cita de De la Lama García, A. Daturi, D. y de 
la Lama Zubirán, M. A. (2015) no duplicar el año. Sin comentarios
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El modelo transteórico aplicado al cambio de conductas
relacionadas con la reducción del peso corporal

Enrique Berra Ruiz y Sandra Ivonne Muñoz Maldonado
UABC, UNAM

México

RESUMEN

El ritmo de vida actual ha generado diversos cambios en los estilos de vida saludables; por ello la Psicología de la Salud ha enfocado 
sus esfuerzos en el manejo de conductas de riesgo como medida preventiva o de intervención. El modelo transteórico es una de las 
propuestas que ha incorporado diversos elementos basados en la intención del cambio y la motivación, para facilitar el cambio de 
conducta teniendo en cuenta un proceso en etapas. Inicialmente este modelo fue usado para atender conductas adictivas, pero se 
ha considerado útil para modificar muchos otros comportamientos que representen un riesgo para la salud. Este trabajo describe 
las variables del modelo y se ejemplifica su aplicación en la evaluación e intervención de sobrepeso y obesidad.

Palabras Clave: 

modelo transteórico, cambio, obesidad, sobrepeso, conductas de riesgo.

ABSTRACT

The current rhythm of life has generated various changes in healthy lifestyles, which is why health psychology has focused its 
efforts on changing risk behaviors as a preventive measure or intervention. The Transtheorical Model is one of the proposals that 
has incorporated various elements based on the intention of change and motivation, to facilitate behavior change contemplating a 
process in stages. This model was initially used to address addictive behaviors but has been found useful for modifying many other 
behaviors that pose a health risk. This paper describes the variables of the model and exemplifies its application in the evaluation 
and intervention of overweight and obesity.

Keywords:

transtheorical model, change, obesity, overweight, risk behaviors

Transheoretical model applied to the change of behaviors 
related to the reduction of body weight
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Artículo Teórico  | El modelo transteórico aplicado al cambio de conductas...| Berra-Ruiz & Muñoz-Maldonado

Introducción

Durante casi cuatro décadas el modelo transteó-
rico (MT) ha planteado que el cambio compor-
tamental es un proceso en el que las personas 

tienen diversos niveles de motivación y de intención 
para modificar su conducta; conformado por una se-
rie de postulados respecto a la naturaleza del ajuste de 
comportamiento que hace el individuo y de las caracte-
rísticas de las intervenciones que pueden facilitar dicha 
modificación. De acuerdo con Cabrera (2000), el análi-
sis comparativo de 29 teorías relevantes, y disponibles a 
finales de los años setenta hecho por Prochaska, permi-
tió iniciar los trabajos de este modelo con consumidores 
de drogas ilegales y tabaco que después se trasladaron al 
trabajo con las conductas asociadas a comportamientos 
promotores de salud.

Las investigaciones recientes en distintas poblacio-
nes han aportado evidencia del uso del MT en comporta-
mientos de riesgo, como fumar (Gökbayrak, Paiva, Bliss-
mer y Prochaska, 2015; Guo, Chang, Fu y Hsu, 2016),o 
consumo excesivo de alcohol (Crouch, DiClemente y Pi-
tts, 2015), logrando reducir el consumo de cigarros y al-
cohol a corto plazo, y en los seguimientos a seis meses.

Estos logros se han trasladado a otras conductas re-
lacionadas con enfermedades como la obesidad, que de 
acuerdo con la OMS (2017) se asocia con una amplia 
gama de padecimientos que amenazan la salud de los 
individuos, como los problemas cardiovasculares, dia-
betes y cáncer, entre otros, que a la postre implica gastos 
en salud significativos para los individuos y los gobier-
nos. Dentro de las acciones que la OMS han sugerido 
para disminuir el impacto de este tipo de enfermedades 
está el disminuir peso corporal, por medio de una ma-
yor actividad física para incrementar el gasto energético, 
la adopción de una dieta equilibrada que implique un 
incremento en el consumo de verduras, frutas, agua sim-
ple, así como la disminución de comida rica en grasas, 
carbohidratos y sales.

En particular se ha identificado que aspectos como 
la autoeficacia, el balance decisional y la entrevista mo-
tivacional son un apoyo para la intervención, porque al 
incorporarlos permiten reforzar la capacidad de cambio 
en las etapas y procesos, facilitando comportamientos sa-
ludables como el consumo de alimentos saludables y la 
adopción de prácticas deportivas regulares. Esto permite 
obtener una gran ventaja para diseñar acciones dirigidas 

a los individuos teniendo en cuenta su nivel de motiva-
ción, la autoeficacia percibida, las barreras y beneficios 
identificados, es decir, al identificar o distinguir de modo 
apropiado la etapa de cambio en que se encuentra cada 
persona e incorporar habilidades especiales, proporcio-
nará mayor motivación para intentar el nuevo comporta-
miento, y con ello incrementar la confianza a su propia 
eficacia; se han encontrado resultados de intervenciones 
que muestran tendencias significativas a los cambios es-
perados por etapa de cambio (Rojas-Russell, 2009; Már-
quez-Ibáñez, Armendáriz-Anguiano, Bacardí-Gascón y 
Jiménez-Cruz, 2008; Sánchez, García y Landabaso,1998; 
Coombes y McPherson, 1996).

Ante este panorama, el modelo transteórico (Pro-
chaska, 2013; Prochaska et al., 1994) es un marco con-
ceptual de cambio conductual que ha resultado efectivo 
para programas de control de peso, ayudando a los indivi-
duos a identificar su disposición al cambio de conductas 
como el aumento del consumo de alimentos saludables 
y la actividad física, lo cual finalmente impacta en una 
disminución de peso (Greene et al., 2013; Lipschitz et al., 
2015; Spencer, Wharton, Moyle y Adams, 2007).

El objetivo del presente artículo es ejemplificar los 
elementos del MT en conductas relacionadas con la re-
ducción de peso, como la adherencia a una dieta sana y 
el incremento de actividad física, que son comportamien-
tos protectores para el desarrollo de obesidad y enferme-
dades no trasmisibles, como la diabetes y el cáncer.

En primer lugar el escrito presentará los anteceden-
tes del MT; en seguida describirá los procesos de cam-
bio, etapas de cambio y niveles de cambio, para después 
ejemplificar cada uno de ellos en relación con compor-
tamientos asociados con el peso corporal, y por último 
se presentan algunas conclusiones respecto al uso del 
MT para la intervención en problemas de salud en don-
de es necesario mejorar la actividad física y la dieta.

Antecedentes conceptuales del modelo 
teórico

El modelo transteórico del cambio del comportamiento 
fue propuesto a principios de 1980 por James Prochaska 
y Carlo DiClemente como resultado de la integración 
de los principios y componentes de diferentes interven-
ciones para explicar los cambios en las personas con 
adicciones, considerando las siguientes premisas para 
establecer el modelo (Prochaska y DiClemente, como se 
cita en Díaz, 2001):

1) Considera un amplio rango de maneras de cambio: 
desde intervenciones tradicionales de rehabilita-
ción hasta la automodificación del comportamiento 
sin ayuda especializada.
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2) Logra aplicar a las diversas conductas adictivas: des-
de el abuso de alcohol y la dependencia a cualquier 
sustancia (nicotina, heroína, cocaína, etcétera) has-
ta comportamientos adictivos no farmacológicos, 
como la hiperfagia o adicción al juego.

3) Integra los distintos modelos de cambio que estaban 
disponibles en aquel momento para las conductas 
problemáticas: sobre todo los que proponen una ex-
plicación global del cambio.

4) Aborda todo el proceso de cambio: desde que el indi-
viduo comienza a percibir su comportamiento como 
problemático hasta que el problema deja de existir.

5) Considera los avances de investigación, incorpo-
rando e integrando las variables que se comprue-
ben significativas en la explicación de la modifica-
ción de conductas en las personas.

Respecto al MT, Díaz (2001) establece que esta pro-
puesta no debe considerarse como una visión ecléctica, 
dado que no es una mezcla pragmática de procedimien-
tos, sino que éste pretende integrar las teorías subyacentes 
a las psicoterapias y no sólo las técnicas, lo que considera 
como flexibilidad teórica.

La premisa principal de este modelo es el cambio, 
que es concebido como un proceso en el cual las perso-
nas pueden tener diversos niveles de motivación e inten-
ción de modificarlo, lo que permite aplicarlo a cualquier 
conducta y en cualquier contexto, porque la intervención 
se hace de manera individualizada teniendo en cuenta 
determinada influencia externa y un claro compromiso 
personal que puede ubicarse en alguna etapa que plantea 
el modelo, y a partir de ésta implementar los procesos de 
acuerdo con el nivel que deseen intervenir para modificar 
y solucionar el problema (figura 1).

Figura 1.
Elementos del modelo transteórico del cambio de Prochaska 
y DiClemente (1982). Adaptada de Prochaska, DiClemente y 
Norcross (1992), p. 1108.

El modelo transteórico: procesos, estadios y 
niveles de cambio

Con base en los estudios y análisis teóricos de Prochaska 
a finales de 1960 respecto a los distintos enfoques teóricos 
e intervenciones psicológicas, Prochaska, Norcross y Di-
Clemente (2013) identificaron la estructura del cambio in-
tencional del comportamiento que explican mediante tres 
dimensiones (procesos, estadios y niveles de cambio).

En primer lugar se encuentran los estadios de cam-
bio, que son fases que pueden ser identificadas en el 
individuo y permiten planear la intervención de acuerdo 
con el momento en que se encuentra (tabla 1).

Un aspecto relevante es que el curso en estos esta-
dios no es lineal; además se pueden presentar las recaídas 
que ocurren cuando las acciones de cambio fracasan para 
continuar en la fase de acción o mantenimiento, causan-
do un retroceso hacia estadios previos. Cuando se logran 
estabilizar los cambios y mantener los nuevos hábitos, se 
puede considerar un estadio de finalización, en el que se 
considera la extinción de la conducta problema o de las 
tentaciones para realizar las conductas de riesgo.

En segundo lugar, el modelo plantea los procesos 
de cambio definidos por Prochaska, DiClemente y Nor-
cross (1992) como “las actividades abiertas o encubiertas 
y experiencias en las que los individuos se involucran 
cuando intentan modificar comportamientos problemá-
ticos” (p. 1107); una definición más amplia del proceso 
de cambio es la que refiere Díaz (2001): “aquellas acti-
vidades abiertas o encubiertas en las que los individuos 
se implican para modificar sentimientos, pensamientos, 
conductas o relaciones interpersonales relativos a con-
ductas o estilos de vida problemáticos” (p. 24).

De acuerdo con Prochaska et al. (1992), cada pro-
ceso puede abarcar múltiples técnicas y métodos de 
cambio recomendados en diferentes teorías, lo que ex-
plicaría el término “transteórico”. Los procesos pueden 
incorporarse en las sesiones de terapia; entre las sesiones 
o sin las sesiones de terapia, los 10 procesos principales 
que han producido patrones similares se muestran en la 
tabla 2, aunque también se han organizado en dos facto-
res de segundo orden: 1) procesos de cambio cognitivos 
(aumento de conciencia, autorreevaluación, reevalua-
ción ambiental, alivio dramático y liberación social), y 
2) procesos de cambios conductuales (autoliberación, 
manejo de contingencias, relaciones de ayuda, contra-
condicionamiento y control de estímulos).

En tercer lugar, el modelo contempla los niveles de 
cambio, que se refieren al contenido específico del cam-
bio, las conductas a las que el individuo aplica los pro-
cesos de cambio con el objetivo de modificarlas (Díaz, 
2001). Esta dimensión, sobre todo planteada en el mode-

156



Artículo Teórico  | El modelo transteórico aplicado al cambio de conductas...| Berra-Ruiz & Muñoz-Maldonado

158

Tabla 1.
Explicación de los estadios de cambio y ejemplos

Etapa Descripción Ejemplo

Precontemplación

Es la etapa en que no hay intención de cambiar el 
comportamiento en el futuro previsible. Muchos 
individuos en esta etapa no son conscientes de 
sus problemas. No se trata de que no puedan 
hallar una solución, sino que no pueden ver el 
problema. Esta es una de las razones por la que 
no acuden a tratamiento, o si lo hacen es por estar 
presionados por alguna circunstancia ambiental, 
abandonando el cambio al disminuir dicha presión.

Es la etapa en que están las personas que 
observan un incremento en su peso, pero que 
no pueden identificar el riesgo para su salud en 
esta condición. En mayor medida puede estar 
asociada con creencias erróneas, como a mayor 
peso una mejor alimentación, y por tanto no se 
presentan una intención de cambio.

Contemplación

Es la etapa en que las personas reconocen que 
existe un problema y piensan seriamente en su 
superación, pero aún no se han comprometido a 
tomar medidas. Las personas pueden permanecer 
atrapadas en esta etapa durante largos periodos; 
están más abiertas a la información acerca de su 
comportamiento.

Se pueden situar a las personas que se 
encuentran con un horario de trabajo absorbente 
que no les permite llevar una alimentación 
equilibrada, lo que implica generar un problema 
de obesidad y ante esto comienzan a identificar 
insatisfacción en su apariencia o en su condición 
física, generando motivación para el cambio, aun 
cuando no se plantean estrategias claras para 
iniciarlo y sólo piensan que deberían hacerlo.

Preparación

En etapa se combina la intención y un plan de 
acción enfocado al cambio, pero sin comenzar 
a hacerlo. En esta etapa los individuos tienen la 
intención de tomar medidas y se comprometen a 
efectuar un cambio. Se hacen pequeños cambios, 
aunque no cumplan los criterios de abstinencia, 
por ejemplo.

En esta etapa se identifica a las personas 
que acuden con el profesional para atender el 
problema de obesidad y establecen planes 
para comenzar un cambio en los hábitos de 
alimentación y ejercicio (como disminuir el 
consumo de endulzantes y/o establecer una plan 
de caminata) en donde pueden identificar que 
han comenzado por algo, y aquí dependerá de la 
motivación del logro obtenida.

Acción

Es la etapa en que los individuos modifican 
su comportamiento, experiencias o el medio 
ambiente para superar sus problemas. Esta fase 
implica los cambios de comportamiento de manera 
más abierta; requiere una considerable inversión 
de tiempo, energía y de mayor reconocimiento 
externo.

En esta etapa se ubica a las personas que 
llevan a cabo un régimen alimenticio para no 
exceder la cantidad de calorías establecidas por 
el nutriólogo, además de realizar actividades 
físicas para equilibrar el gasto energético de la 
ingesta de alimentos, o toman acciones para 
regular dichas condiciones, como equilibrar el 
tipo de alimentos cuando no tienen tiempo para 
hacer ejercicio 

Mantenimiento

En esta etapa las personas trabajan para evitar la 
recaída y consolidan los logros alcanzados durante 
la acción; esta etapa debe ser considerada como 
una continuación del cambio, e implica sostener 
el esfuerzo por continuar los hábitos que han sido 
modificados

En esta etapa se identifican las personas que 
han logrado un cambio en su problema de 
obesidad, como alcanzar un IMC apropiado; sin 
embargo, para mantenerse en esa condición es 
importante continuar con las acciones y cuidados; 
se ha observado que un factor importante en el 
mantenimiento es el reconocimiento de otros 
como motivador de sostenimiento de la conducta.
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Tabla 2.
Definición e intervenciones representativas de los procesos de cambio

Proceso Definición/Intervención
Ejemplos respecto al cambio en la actividad 

física y alimentación para disminuir la obesidad

Aumento de la conciencia
Incremento de la información de sí mismo 
y el problema. Esto se puede lograr 
mediante observaciones, confrontaciones, 
interpretaciones, biblioterapia.

Confrontar a la persona respecto a su obesidad y 
las consecuencias de ella en su vida y salud, para 
fomentar la necesidad de hacer cambios en su 
alimentación y actividad física.

Autorreevaluación
La evaluación de cómo se siente y piensa 
de sí mismo respecto a un problema. 
Clarificación de valores, las imágenes, la 
experiencia emocional correctiva.

La persona que ha identificado que tiene obesidad 
necesita valorar sus experiencias, creencias 
y emociones relacionadas con su condición. 
Modificar la valoración de que la comida es 
placentera ayuda a establecer un cambio, porque 
puede resignificarla a otra conducta más benéfica.

Autoliberación La elección y el compromiso de actuar o de 
creencia en la capacidad de cambiar.

Un adulto obeso puede mejorar su toma de 
decisiones respecto al consumo de alimentos 
saludables para mantener su cambio; para ello 
se utilizan técnicas de toma de decisiones o 
resoluciones y/o logoterapia, con la finalidad de 
incrementar su compromiso, así como identificar 
los recursos que tiene para hacer el cambio.

Contracondicionamiento
La sustitución de opciones para los 
problemas de comportamiento. La 
relajación, desensibilización, afirmación y 
autoafirmaciones positivas.

Un adolescente obeso que se enfrenta a situaciones 
de ansiedad que desencadenan periodos de ingesta 
descontrolada puede utilizar técnicas de relajación 
para contrarrestar la ansiedad y evitar una recaída.

Control de estímulos Evitar o contrarrestar los estímulos que 
causan problemas de comportamiento.

Por ejemplo, se puede instruir a la persona para 
evitar situaciones de riesgo, como acudir a un 
buffet, ir a lugares donde no se pueda elegir comida 
saludable, de modo que pueda reestructurar su 
entorno para no exponerse a situaciones que no 
pueda controlar.

Manejo de contingencias
Recompensarse a sí mismo y ser 
recompensados por otros para hacer cambios. 
Los contratos de contingencia, abierta y 
encubierta, refuerzo, autorrecompensa.

Para las personas con obesidad se utiliza el 
autorreforzamiento para que cada vez que cumpla 
con su objetivo de actividad física, refuerce su 
conducta con un estímulo agradable, como su 
música preferida durante una hora.

Relaciones de ayuda
Estar abierto y confiar los problemas a 
alguien que se preocupa. Alianza terapéutica, 
apoyo social, grupos de autoayuda.

Que la persona busque un grupo de ayuda donde 
pueda compartir sus emociones, problemas, 
situaciones conflictivas; tener una red de apoyo 
puede ayudar a reforzar sus logros.

Alivio dramático
Experimentar y expresar sentimientos acerca 
de los problemas y soluciones personales. 
Psicodrama, juegos de rol.

Utilizar un juego de roles en el cual la persona 
pueda expresar sus sentimientos acerca de sus 
situaciones conflictivas para cambiar sus hábitos 
alimenticios.

Reevaluación del medio 
ambiente

Evaluar cómo el problema afecta a su 
entorno.
Formación de empatía, documentales.

Trabajar con la conciencia de tener hábitos 
sedentarios, de actividad física y una alimentación 
desordenada y cómo puede influir en los hábitos 
de sus hijos propiciando sobrepeso y obesidad.

Liberación social

El aumento de las opciones adaptativas 
disponibles para problemas de 
comportamiento en la sociedad. Toma de 
conciencia de la representación social de los 
problemas. La defensa de los derechos, el 
empoderamiento, las intervenciones políticas.

Una persona con obesidad puede trabajar desde el 
ámbito comunitario para generar conciencia social 
de las consecuencias físicas y psicológicas de no 
cambiar los hábitos alimenticios y la actividad física.

Adaptado de Prochaska, DiClemente y Norcross (1992), p. 1108.
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lo transteórico, representa una organización jerárquica 
de cinco niveles en los que se deben enfocar las eva-
luaciones o intervenciones psicológicas para generar el 
cambio; los niveles son los siguientes.

1) Síntomas/situación. Se refiere conductas de cambio 
establecidas en el patrón de uso u otros síntomas, y 
los factores micro y macroambientales. En este nivel 
se pueden integrar elementos ambientales que no 
permiten que se hagan modificaciones en la alimen-
tación, como el tiempo que la persona invierte cada 
mañana para trasladarse a su trabajo, disminuye el 
tiempo que tiene para desayunar, el presupuesto 
que tiene para sus alimentos, el tiempo disponible 
para hacer actividad física, el tiempo que está senta-
do frente a la computadora en su trabajo.

2) Cogniciones desadaptativas. Son los cambios a 
efectuarse en las expectativas, creencias y autoe-
valuaciones. Por ejemplo, una persona puede tener 
creencias erróneas acerca de los alimentos, como 
que la comida saludable no tiene buen sabor, que 
son más deliciosas las hamburguesas y las papas fri-
tas que unas verduras salteadas.

3) Conflictos interpersonales. Se refiere a cambios en 
las interacciones diádicas; esto puede verse refleja-
do en las interacciones que, por ejemplo los pares, 
tienen con sus hijos en torno a la alimentación; por 
ejemplo, las discusiones con el hijo por no comer 
los vegetales que tiene su comida.

4) Conflictos sistémicos/familiares. Se refiere a los 
cambios dirigidos en la familia de origen, proble-
mas legales, red de apoyo social, empleo, o alguna 
institución. En este caso se identifican conflictos que 
pueden afectar de manera directa el presupuesto fa-
miliar; por ejemplo, que alguno de los padres en un 
hogar pierda su empleo y esto disminuye el ingreso 
familiar, y por tanto se buscan alimentos que pue-
den no nutrir de modo adecuado, pero satisfacen 
con rapidez el hambre y son de mejor sabor.

5) Conflictos intrapersonales. Se enfoca en los cambios 
dirigidos a los aspectos internos de la persona, como 
la autoestima, autoconcepto y personalidad, entre 
otros. En este nivel se debe poner especial atención 
porque las personas con sobrepeso u obesidad pue-
den presentar un autoconcepto y autoestima baja.

Esta dimensión de los niveles de cambio que plantea 
el modelo transteórico es relativamente independiente de 
las otras dos, porque permite definir un perfil de dispo-
sición diferencial hacia el cambio, y con ello optimizar 
la intervención. De acuerdo con Prochaska y Norcross 
(2007), los niveles de cambio permiten identificar qué tan 

compleja será la intervención; por ejemplo, si se presenta 
un nivel de síntomas/situación, el cambio suele ser más 
rápido porque el problema es más consciente y contem-
poráneo, a diferencia de un punto más bajo en la jerar-
quía de los niveles debido a que los determinantes del 
problema se alejan de la conciencia del individuo, lo que 
permite predecir que mientras más profundo sea el nivel 
de cambio, más larga y compleja será la intervención te-
rapéutica y mayor la resistencia del paciente. En este sen-
tido, una persona con problemas de obesidad que tenga 
conflictos intrapersonales, situacionales y cognitivos im-
plica una intervención más compleja que la persona que 
sólo tiene conflictos situacionales o de cogniciones.

Para intervenir en múltiples niveles de cambio es 
necesario considerar las tres estrategias básicas que pro-
ponen Prochaska y Norcross (2007, p. 526-527):

1) Cambio sucesivo de niveles. Inicialmente se enfoca 
en los síntomas del paciente y las situaciones que 
mantienen estos síntomas; si los procesos se aplican 
de modo eficiente en el primer nivel y el paciente 
progresa hacia los siguientes estadios de cambio, la 
terapia podrá completarse sin necesidad de trasla-
darse a un nivel más complejo de análisis. Si este 
enfoque se muestra ineficaz, el foco de la terapia 
debe trasladarse a otros niveles, y así sucesivamente 
hasta lograr el cambio deseado.

2) Nivel clave. Si la evidencia disponible indica un ni-
vel clave de causalidad de un problema y el pacien-
te se compromete a trabajarlo, el terapeuta deberá 
ocuparse casi de manera exclusiva de ese nivel.

3) Impacto máximo. En algunos casos clínicos comple-
jos es evidente la implicación de múltiples niveles 
como causa y/o efecto de los problemas del pacien-
te. En este caso se pueden diseñar intervenciones 
dirigidas a tratar múltiples niveles de cambio para 
conseguir el máximo impacto de una manera sinér-
gica en lugar de secuencial.

Con estas dimensiones que hemos revisado se plan-
tea el cómo, cuándo y qué se cambia en una interven-
ción, al permitir integrar una amplia gama de estrategias, 
instrumentos, procedimientos y herramientas para generar 
cambios; sin embargo, existen dos herramientas propues-
tas por otros autores que han llegado a tener relevancia 
teórica y empírica dentro de este modelo; la primera es 
la entrevista motivacional que apoya la toma de decisio-
nes en el proceso de cambio intencional y mantiene los 
cambios de comportamiento, identificando los pros y los 
contras de la conducta problema; esta estrategia —pro-
puesta por Miller y Rollnick (2002)— se puede utilizar de-



160 161

Revista Digital Internacional de Psicología y Ciencia Social  |Vol. 4 | Núm. 2 | Julio-Diciembre 2018| e-ISSN 2448-8119

pendiendo de la etapa de cambio en la cual se encuentre 
el individuo; por ejemplo, para que las personas en etapa 
de precontemplación avancen hacia la siguiente, encon-
trando la motivación necesaria para iniciar el cambio.

La segunda estrategia son las expectativas de autoe-
ficacia variable propuesta por Bandura en 1977, que con-
forman un predictor de éxito en el cambio, porque es un 
proceso cognitivo de evaluaciones o apreciaciones perci-
bidas que las personas hacen de su competencia para ha-
cer adecuadamente una tarea en una situación específica 
o ante una situación conflictiva, de modo que las evalua-
ciones que hace una persona acerca de su capacidad para 
mantener el control de su alimentación será un predictor 
de cambio; las personas que se perciben poco eficaces 
para mantener la dieta tendrán menor éxito, más recaídas 
o tardarán más en llegar a la etapa de mantenimiento.

Conclusiones

El objetivo del presente análisis fue detallar y ejemplifi-
car los elementos del modelo transteórico en conductas 
relacionadas con la reducción de peso, como es la ad-
herencia a una dieta sana y el incremento de actividad 
física. Lo anterior con la finalidad de ser un apoyo para 
la implementación de intervenciones basadas en el MT 
para la reducción de factores de riesgo asociados a la 
obesidad, enfermedades cardiovasculares y diabetes.

Después de la demostración del modelo es posible 
establecer que, para efectuar una intervención con perso-
nas que requieren una modificación en su alimentación y 
nivel de actividad física, en primer lugar es necesario iden-
tificar la etapa de cambio en que se ubican, porque cada 
estadio precisa una intervención para cada proceso de 
cambio; asimismo se sitúa el nivel al cual se hará la trans-
formación comportamental, ya sea en síntomas, cognicio-
nes, aspectos interpersonales, intrapersonales o sistémicos, 
para obtener una mejor adherencia a la alimentación salu-
dable y a la actividad física constante y repetida.

Revisiones como las hechas por Carvalho et al. (2016) 
indican que las intervenciones basadas en el MT han resul-
tado eficaces para promover un estilo de vida saludable, 
incrementando la actividad física, el consumo de frutas, 
verduras, y disminuir la ingesta de grasas, además de mejo-
rar la sustitución por alimentos menor calóricos. El estudio 
hace constar que muchos de los estudios utilizaron RCT 
para aportar evidencia de sus efectos en muestras amplias 
y con seguimientos a largo plazo, lo cual ayuda a identifi-
car que existe una pérdida de peso. Los estudios reportados 
incluyen muestras diversas, por lo que ha sido aplicado a 
niños, adolescentes, adultos y personas mayores que pue-
den estar saludables, en riesgo de desarrollar una enfer-

medad cardiovascular u obesidad, así como en individuos 
con diabetes y tensión arterial elevada.

Ante los hallazgos de investigación reportados al uti-
lizar el MT en este ámbito de acción, es importante desta-
car que el uso del modelo supone una ventaja ante otras 
intervenciones psicológicas para la reducción de peso, en 
tanto que identificar la etapa de cambio en que se en-
cuentra cada individuo permite diseñar acciones específi-
cas para ellos, al contrario de las intervenciones genéricas 
que se aplican a las personas sin tener en cuenta su mo-
tivación para el cambio, como en el caso de Carvalho et 
al. (2015), que proporcionaron intervenciones específicas 
para dos grupos de participantes; en primer lugar, aque-
llos en etapas de contemplación y preparación, y en se-
gundo lugar para quien estaba en acción y mantenimien-
to; los resultados apuntan hacia una disminución de peso, 
IMC y la ingesta de alimentos altos en calorías y grasas, lo 
cual destaca la bondad del uso del MT para intervencio-
nes exitosas con diferentes grupos de personas.

En este mismo sentido la evidencia ha inferido otras 
variables que pueden caracterizar al individuo en cada 
etapa de cambio, aludiendo a una mayor motivación en 
los que están en etapas más activas, como la acción y el 
mantenimiento, así como menor autoeficacia en aquellos 
en etapas contemplativas, así como una mayor percep-
ción de barreras en las personas en precontemplación; 
este tipo de aportes proporcionan un mayor margen de 
intervención con distintos tipos de personas (Aspano, Lo-
bato, Leyton, Batista y Jiménez, 2016; Jiménez, Moreno, 
Leyton y Claver, 2015).

Como se indicó en el escrito, un elemento importan-
te y complementario del MT es la autoeficacia que evi-
dencia la confianza que tiene un individuo para controlar 
los riesgos asociados a la conducta de cambio y progre-
sar en la modificación de la conducta objetivo (Prochas-
ka y Velicer, 1997). Los estudios han mostrado el valor 
predictor de la autoeficacia y el balance decisional para 
moverse a una etapa de cambio más activa y mantener 
los cambios (Ma, Betts, Horacek, Georgiou, White y Nit-
zke, 2002; Marcus, Selby, Niaura y Rossi, 1992).

Otro aspecto importante que no se puede dejar de 
lado es la propuesta de integrar la entrevista motivacio-
nal, como una estrategia terapéutica que se usa como 
detonante del cambio, la cual busca iniciar un cambio 
de conducta ayudando a resolver su ambivalencia con la 
expresión de empatía, el desarrollo de discrepancias, el 
movimiento de la resistencia y el apoyo a la autoeficacia, 
sostenida por creencias basadas en experiencias anterio-
res o a veces sólo en ideas irracionales; en ambos casos 
la entrevista motivacional puede contribuir a cuestionar 
esas creencias y a identificar recursos; estos aspectos han 
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sido benéficos en el MT para avanzar hacia una nueva 
etapa de cambio, y con ello lograr mayor efectividad de 
progreso en diversos problemas de salud (DiClemente y 
Velasquez, 2002; Rivera, Villouta y llabaca, 2008; Tas, 
Sevig y Gungormus, 2016).

Como corolario se puede establecer que el MT es 
efectivo para el incremento de la actividad física y la me-
jora de una dieta saludable; sin embargo, es necesario 
aportar mayor evidencia de la intervenciones basadas en 
el modelo en países latinoamericanos, en tanto que la 
mayor parte de la investigación es reportada por países 
como Estados Unidos, Canadá, y Reino Unido, para esta-
blecer si el modelo es viable en poblaciones de nivel so-
cioeconómico más bajo, donde el acceso a los servicios 
de salud es limitado y existen aspectos culturales que 
pueden impactar en la intervención.
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Título/Autoría

Propiamente se habla de la reducción de peso, por-
que no se aborda la obesidad, ya que esta puede tener 
diferentes génesis. Y estamos ante un caso hipotético 
que se supone que la obesidad es consecuencia de un 
alto consumo de alimentos. Sugiero cambiar el título 
a reducción de peso. EL MODELO TRANSTEÓRICO 
APLICADO en el CAMBIO DE CONDUCTAS RE-
LACIONADAS CON LA REDUCCIÓN DEL PESO 
CORPORAL. O algo parecido

Dado que el contenido del artículo refiere a la aplica-
ción del Modelo Transteórico (MT) a dimensiones más 
allá de las conductuales (p. ej. sociales), se recomienda 
que el título no se centre únicamente en el “cambio de
conductas”. Se sugiere el siguiente título: “EL MODE-
LO TRANSTEÓRICO APLICADO AL TRATAMIEN-
TO DE LA OBESIDAD”

Resumen

El resumen debe re-elaborarse, no contiene el objetivo, 
ni qué se hizo en el trabajo, ni las conclusiones

Falta mencionar las principales aportaciones del Mo-
delo Transteórico aplicado a la obesidad y conclusiones
generales.

Próposito del Estudio

Debería modificarse a reducción de peso, en eso no es 
claro. También debe explicar el ejercicio que se preten-
de hacer. Poner un objetivo, que sea el mismo en el re-
sumen, introducción y discusión.

No hay una justificación concreta en la que se destaque 
la relevancia de incluir el MT en el tratamiento de la
obesidad.

Introducción

Dado que es un trabajo teórico se justificar el objetivo, 
en este caso la utilización del Modelo en las conductas 
de reducción de peso. Y dado que este es tema, debería 
aparecer el tema de la obesidad, o la reducción de peso, 
y porque esta propuesta, ya ha sido explorada antes, etc.

No hay un apartado que establezca claramente inconsis-
tencias en la literatura respecto a la utilización de otros 
modelos teóricos aplicados al tratamiento de la obesidad. 
Es necesario que se contextualice que México ocupa los 
primeros lugares en obesidad infantil y de adultos, asimis-
mo que se mencione qué tipo de intervenciones se llevan a 
cabo actualmente y cuál ha sido su efecto en la población. 
En el objetivo se destaca que las variables a explicar son: 
“la actividad física” y “la alimentación”, sin embargo, en 
el desarrollo del manuscrito se resaltan aspectos de ajuste 
psicológico y sociales. Se recomienda homologar ambos 
apartados
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Método

El trabajo refiere una propuesta hipotética de aplica-
ción del modelo Transteórico aplicado a la reducción 
de peso corporal. Si bien no tiene los apartado de una 
investigación como tal, se esperaría que hubiera un 
apartado para explicar qué se va hacer y cómo. Previa 
al desarrollo del modelo.

Dado que es un artículo teórico, no hay comentarios en 
esta sección.

Resultados

No hay grandes sugerencias, se señalan algunas breves en 
el texto.

El objetivo del artículo fue: Ejemplificar el abordaje del 
MT en cada uno de los elementos que lo conforman res-
pecto a la actividad física y la alimentación que conduce 
a la obesidad y sobrepeso... Sin embargo la Tabla 1 donde 
se ejemplifica el modelo es muy ambigua, esto es, en la 
sección de Acción donde se documenta “...podemos ubi-
car a las personas que llevan un régimen alimenticio para 
no exceder la cantidad de calorías establecidas...” ¿A qué 
se refiere con exceder?, ¿se aplicará el mismo tratamiento 
para aquellos que excedan 10 o 1000 calorías?, ¿cuál será 
el procedimiento a seguir con estas personas?, ¿cómo se 
determinará el exceso de calorías ingerido? Asimismo en 
la declaración “además de realizar actividades físicas para 
equilibrar el gasto energético de la ingesta de los alimen-
tos” ¿Qué tipo de actividad física se realizará?, ¿el psicólo-
go supervisará esta actividad o será un médico?, nueva-
mente ¿cómo se llevará el control de la actividad física, a 
través de un acelerómetro o por medio del auto-registro? 
En la sección de Preparación, ¿cómo se medirá la moti-
vación del logro obtenido? Se sugiere que la ejemplifica-
ción de los estadios provea información más concreta, y 
de ser posible, se especifique qué instrumentos se podrían 
utilizar para generar evidencia empírica que sugieran la 
efectividad del modelo en las conductas relacionadas a la 
obesidad.
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Discusión

Propiamente este apartado no existe, debiera discutirse 
aquí los modelos que se han realizado en el área con
el tema u otros temas, pero que adaptaciones propo-
nen.

1. No hay contrastación con otras teorías ni se desta-
ca la diferencia con el tratamiento cognitivo conductual 
(TCC), sobre todo cuando los niveles de cambio que pro-
pone el MT tienen tanta similitud con la TCC. 2. Es nece-
sario hacer énfasis con argumentos sólidos por qué este 
modelo no debe ser considerado como una visión ecléc-
tica, no es suficiente con mencionar que el modelo posee 
“flexibilidad teórica” p.9. Debe retomarse este punto en la 
discusión. 3. No hay una contextualización del uso de este 
modelo en población mexicana, ¿qué tanta adherencia al 
tratamiento aportaría el MT siendo que México ocupa los 
primeros lugares a nivel mundial en obesidad?, ¿en qué 
escenarios sería ideal la aplicación del MT, en hospitales, 
consulta privada, escuelas? 4. En el último párrafo cuan-
do se menciona que el MT es efectivo no se cita ningún 
estudio que respalde esta afirmación. Se recomienda que 
se citen estudios en donde se incluya el tamaño del efecto 
para evidenciar la magnitud del cambio a partir del MT. 
5. Finalmente se menciona que el MT es una herramienta 
igualmente útil para tratar adicciones que para el uso de 
protector solar, ¿cuál es la evidencia detrás de esto? al ser 
las adicciones una entidad nosológica y el uso del pro-
tector solar una conducta preventiva, ¿podrían equipa-
rase los tratamientos?

Conclusiones

Faltó análisis, se olvidan de la propuesta inicial, y se 
dice que la teoría es muy buena, pero el trabajo tiene un
objetivo, una propuesta.

Se sugiere integrar una sección de limitaciones y de suge-
rencias a futuras investigaciones. No se reflejó la
conclusión en este apartado.

Referencias

Actualizar referencias

Las referencias no están de acuerdo al estilo APA y algu-
nas están dudosamente referenciadas como es el caso de 
Prochaska, 2013. En la página 18, segundo párrafo de la 
discusión la cita es (Ma et al., 2002) ya que son seis autores.
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Emociones y cogniciones de un hombre
con hiperfagia: estudio de caso

Aura Silva Aragón, Silvia Concepción Rendón López, Martha Elena Diego Velasco
y Guadalupe Martínez Cruz

Facultad de Estudios Superiores Iztacala, UNAM
México

RESUMEN

El presente trabajo se realizó siguiendo la metodología cualitativa, y tuvo como objetivo indagar las emociones y cogniciones que 
confluyen en un hombre que ingiere alimento de manera excesiva, así como entender la relación que existe entre el individuo y la 
comida. Lo anterior se logró mediante una minuciosa entrevista a un hombre de 40 años que presenta hiperfagia. A raíz del análisis 
de la entrevista desde el enfoque fenomenológico, se puede decir que las emociones más presentes se relacionan con la ansiedad, 
el enojo y el remordimiento; las cogniciones giran en torno a la evasión, responsabilizar a otros de su ingesta, y, además, actúan 
como un justificante en sus hábitos alimenticios; la percepción que tiene de sí mismo es negativa en cuanto a aspectos físicos, 
emotivos y sociales, y positiva en cuanto a capacidad mental y laboral. Mediante esta investigación se logró obtener información 
de primera mano respecto a lo que piensa y siente una persona que come en exceso; asimismo fue posible conocer el trasfondo de 
una conducta que ha quedado rezagada y de la cual hay pocos estudios. 

Palabras Clave: 

ingesta excesiva, ingesta emocional, obesidad, cogniciones, emociones, ansiedad

ABSTRACT

The present work was done following the qualitative methodology and had as objective to know the emotions and cognitions that 
come together in a person who ingests food excessively, as well as to understand the relationship that exists between the indivi-
dual and the food. This was achieved by conducting an in-depth interview with a 40-year-old man with hyperphagia. Following the 
analysis of the interview from the phenomenological approach, it can be mentioned that the most present emotions are related to 
anxiety, anger and remorse; Cognitions revolve around evasion, make others responsible for their intake, and also act as a justifier 
in their eating habits; his perception of himself is negative in terms of physical, emotional and social aspects, and positive in terms 
of mental and work ability. Through this research, first-hand information was obtained about what a person who eats in excess 
thinks and feels, and it was possible to know the background of a behavior that has lagged behind, on which there are few studies. 

Keywords:
excessive intake, emotional intake, obesity, cognitions, emotions, anxiety

Emotions and cognitions of a man
with hyperphagia: a case study
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Introducción

El alimento para el ser humano es una necesidad, 
un gusto, un festejo, un oficio; un símbolo de tra-
dición, de cultura o de herencia familiar; el lazo 

que promueve la unión social y la convivencia; denota 
estatus social y económico; está presente en nuestras vi-
das todos los días y es tema de orgullo y anécdotas. Es 
un arte, un don de comparación de sabores, e incluso 
forma parte esencial de planificaciones.

La relación de las personas con el alimento comien-
za desde el vientre materno; y al nacer, alimentarse es el 
primer instinto de un bebé que no sólo satisface el ham-
bre sino las necesidades psicológicas básicas de seguri-
dad, protección y contacto humano. El alimento queda 
así grabado en una relación sujeto-alimento-afecto que 
nos seguirá por el resto de nuestra vida (Santamaría et 
al., 2009). La forma de alimentarse se genera desde la 
esfera familiar, en donde se fomentan los hábitos de co-
mer por tener hambre y saciarse o comer en exceso de 
una manera descontrolada.

Sin embargo, comer es una conducta compleja ge-
nerada no sólo por el hambre sino también por varios 
factores biológicos, psicológicos, emocionales, nutri-
cionales, sociales y económicos (Sirota, 2012). Mientras 
que la obesidad y los padecimientos asociados con el 
sobrepeso representan importantes factores de morta-
lidad en algunos países, en otros el mal coexiste con 
trastornos de alimentación como bulimia o anorexia.

Respecto al problema del comer en exceso, tiene 
tan variados factores que existen diversas investigaciones 
con datos concluyentes, y todas ellas con una diferente 
causal como objeto de estudio. Por ejemplo, en varias 
investigaciones (Álvarez, Franco, López, Mancilla y Váz-
quez, 2009; Mancilla et al., 2010; Salaberria, Rodríguez 
y Cruz, 2007) se muestra que la insatisfacción corporal es 
motivada por influencias publicitarias y socioculturales, 
así como una negativa autopercepción de la imagen; esta 
es el detonante para los trastornos alimentarios donde se 
busca una figura estética aceptable socialmente. En otro 
estudio (Pascual, Etxebarria, Cruz y Echeburúa, 2011) se 
afirma que la ansiedad, la alexitimia y la autoestima son 
las únicas variables de las que hay constancia que desa-
rrollan los trastornos alimentarios de anorexia y bulimia. 
Por su parte la hiperfagia (comer en exceso) tiene como 
causa la relación con los factores socioculturales, publici-
tarios de medios de comunicación, emocionales, referen-

tes a hábitos tanto alimenticios como deportivos, factores 
genéticos y hormonales, etcétera, que han generado un 
sin número de ensayos.

Aparicio (2009), basado en la filosofía de Schopen-
hauer, hace un análisis de los efectos del consumismo. 
Este autor indica que los medios de comunicación pro-
mueven la ingesta en jóvenes de bebidas y botanas altas 
en calorías y azúcares, y un menor consumo de frutas de 
agua y leche. Desde niños se permite un mayor consu-
mo de alimentos atractivos por su sabor, comportamien-
to fomentado por la televisión que hace una segmenta-
ción del mercado de alimentos y bebidas. A los niños se 
les incita a consumir alimentos con alto contenido de 
azúcar, los cuales con frecuencia tienen sabor agrada-
ble y mayor aceptación. A las personas de mayor edad 
se les presentan productos alimenticios relacionados 
con el peso corporal (Pérez, Rivera y Ortiz, 2010). Los 
medios de comunicación no sólo han sido estudiados 
como factor que promueve la mala alimentación, sino 
que promueve el sedentarismo.

Según la doctora Marion Nestlé, profesora en nutri-
ción de la Universidad de Nueva York y autora de libros 
como Food Politics y Safe Food (University of California 
Press, 2002; citado en López, 2004), la industria alimenta-
ria actual es la principal responsable de que hoy se coma 
en exceso, porque en este mundo, regido por las leyes de 
la oferta y la demanda, la única manera en que puede sub-
sistir y competir esta industria es promoviendo la demanda 
de sus productos; para ello, las distintas empresas se apo-
yan en estrategias, no siempre apegadas a la ética.

El trabajo de Utter, Scragg y Schaaf (2006; citado 
por Aparicio, 2009) indica que las probabilidades que 
tienen las niñas, niños y adolescentes de desarrollar so-
brepeso u obesidad se incrementan conforme aumenta 
la duración del tiempo que ven la televisión. Al igual 
que Gracia (2009), estos autores acusan a la industria-
lización y a las tecnologías de ser los factores que pro-
mueven el ocio, sedentarismo y publicitan la ingesta de 
alimentos altos en calorías y grasas.

Es necesario aclarar que no todas las personas que 
comen de manera excesiva presentan sobrepeso, ni todas 
las personas con sobrepeso presentan problemas en su 
manera de comer; sin embargo, la probabilidad de ganar 
sobrepeso debido a la hiperfagia es alta y considerable. 
De acuerdo con la United Nations Children’s Fund [UNI-
CEF] (s.f.), sólo por mencionar algunos datos relacionados 
con el tema, México ocupa el primer lugar mundial en 
obesidad infantil y el segundo en obesidad en personas 
adultas. El sobrepeso es un problema que afecta a uno de 
cada tres adolescentes de entre 12 y 19 años. La obesidad 
y sobrepeso son un factor de riesgo de enfermedades car-
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diovasculares (principal causa de muerte en el año 2012), 
trastornos del aparato locomotor, algunos tipos de cáncer 
y muerte prematura en personas adultas.

Desde la perspectiva biológica se entiende que la 
conducta alimentaria está directamente relacionada con 
variables del tipo biológico y/o fisiológico. Por ejemplo, 
en el hipotálamo los núcleos ventromedial y lateral son 
denominados —dada sus funciones regulatorias que con-
trolan la ingesta de alimento— centros de hambre y cen-
tros de saciedad (Santacoloma y Quiroga, 2009). Ponce 
(2007) señala como factor que favorece la obesidad la 
insensibilidad a la hormona leptina, que actúa en el ce-
rebro produciendo una disminución en la ingesta a tra-
vés de otro mediador: el neuropéptido; de acuerdo con 
este autor, las personas con obesidad tienen altos niveles 
de esta hormona, pero no actúa eficazmente, por lo que 
la sensación de saciedad no llega al cerebro; además, la 
poca capacidad de aprovechar mejor la energía de los 
alimentos ocasiona la acumulación de grasa y está deter-
minada por la herencia genética de cada persona.

Otra explicación para el hábito de comer en exceso 
con bases biológicas es el estímulo que se genera en las 
neuronas cuando azúcar, grasa o sal son puestas en la 
boca. Las neuronas están conectadas en circuitos y se co-
munican entre ellas para crear sensaciones, emociones, 
guardar información y controlar el comportamiento, las 
cuales al ser estimuladas por la comida responden ante el 
sabor mediante señales eléctricas y químicas que segre-
gan en el cerebro; de esta manera las neuronas codifican 
el alimento como un reforzante; por ejemplo, la sacari-
na responde de manera vigorosa. Entre más dulce es la 
sacarosa, más neuronas van a reaccionar y el deseo de 
consumirlo se torna más intenso. Un solo alimento puede 
estimular diferentes neuronas simultáneamente. El efecto 
acumulativo de este estímulo sensorial ocasiona que las 
neuronas deseen más, motivando a la persona a comer 
más para alcanzar la misma sensación (Kessler, 2009).

Algunos estudios sugieren que en la regulación del 
apetito y la alimentación participan sustancias como el 
ácido gamma-aminobutírico, que al unirse al principal 
neurotransmisor inhibitorio cerebral nombrado opioi-
des, influyen en la conducta alimentaria. Aunado a esto, 
al comer alimentos altos en grasa o azúcar, los opioides 
pueden ayudar a aliviar el estrés o el dolor. Es decir, 
estos alimentos pueden ayudar a sentirnos mejor, incre-
mentando el gusto por ellos (Kessler, 2009).

Estos cambios son componentes clave en el balance 
inducido por el consumo compulsivo (Miranda, 2012). 
El estímulo generado por las neuronas al comer azúcar, 
sal y grasa, sirve como reforzante de la conducta ali-
mentaria. La comida gratificante tiende a ser reforzante 

manteniéndonos en un estado de deseo constante (Kess-
ler, 2009). Cuando un alimento nos gusta, el agrado vie-
ne a nivel olfativo, visual, gustativo y de textura. Así, 
una pequeña pista de lo que viene a continuación puede 
estimular la urgencia de querer más. La asociación entre 
estas pistas y la comida se hace cada vez más fuerte, 
causando una fijación mental intensa en la obtención 
del alimento que se nos antoja; entre más es el deseo, 
mayor el placer al satisfacerlo, generando un ciclo con-
tinuo de señal-deseo-recompensa que eventualmente se 
convierte en un mal hábito alimenticio.

Estas evidencias indican que el reforzamiento por 
comida, no el hambre, es la principal fuerza que moti-
va a comer más allá de la saciedad. Los “factores estre-
chamente relacionados con la motivación, el reconoci-
miento de premios y castigos, así como la disponibilidad 
y la carencia, física o emocional, de determinados com-
ponentes de la dieta, ejercen una influencia significativa 
en la conducta alimenticia” (Miranda, 2012, p. 5). La se-
lección de alimentos, que resultó ser una herramienta de 
aprendizaje evolutiva, actualmente genera el deseo de 
consumir más alimentos apetitosos independientemente 
de su contenido nutritivo. Por último, cuando una perso-
na atraviesa periodos de abstinencia de algunos alimen-
tos, puede experimentar malestar, cuyo alivio motiva el 
consumo recurrente compulsivo de alimentos (Fortuna, 
2010, citado en Miranda, 2012).

El componente afectivo de la relación entre emocio-
nes y alimentación no es simple; los estados emocionales 
y de ánimo pueden influir en la conducta alimentaria, y a 
su vez la alimentación puede modificar las emociones y 
estados de ánimo (Gibson, 2006, citado en Peña y Reidl, 
2015). Quizá por eso las emociones como detonantes de 
la ingesta excesiva de alimento es la explicación más re-
currida y estudiada para la hiperfagia. A veces se puede 
comer no por hambre, sino para liberar la sobrecarga de 
emociones como la frustración, estrés, enojo e incluso la 
felicidad mediante la alimentación en exceso, “de modo 
que es fundamental conocer los aspectos psicológicos en 
la conducta de comer, en el desarrollo de hábitos, apren-
diendo a manejar las emociones, entendiendo su relación 
con los pensamientos, los sentimientos y las conductas” 
(Dongil y Cano, 2014, p. 13). Algunas características de 
comer de manera emocional son: el hambre repentina, 
que ataca de pronto y con rapidez, antojos de comida 
específica generalmente no saludable; urgencia inconte-
nible por comer sin que medie tanto tiempo de la última 
comida; asociación del hambre con emociones negativas 
recientes; inconsciencia en lo que se come; comer aún 
después de la saciación; hambre generada en la mente y 
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no en el estómago, y, finalmente, sentirse culpable des-
pués de comer (The Blokehead, 2015).

Debido a la diversidad de problemas y circunstan-
cias estresantes a las que a diario el ser humano está ex-
puesto, suele presentar emociones negativas, y de una u 
otra forma en ocasiones busca salida sin considerar que 
las consecuencias pueden ser mayores. “Muchas perso-
nas aprenden a reducir su malestar emocional comiendo 
compulsivamente o consumiendo alimentos con alto ni-
vel calórico con el fin de bloquear emociones desagrada-
bles intensas, como ansiedad, frustración, apatía, tristeza, 
ira, impotencia, etc.” (Dongil y Cano, 2014, p. 28).

Como se ha revisado, tanto Miranda (2012) como 
Kessler (2009) teorizan que los alimentos altos en grasas, 
sales y azúcares actúan como reforzantes conductuales 
al segregar dopamina, que genera emociones agrada-
bles que, a su vez, motivan la hiperfagia. Sin embargo, 
un enfoque distinto lo expone Ortuno (2015) al presen-
tar a las emociones como el estímulo y no el refuerzo 
de la ingesta excesiva de alimentos, es decir, la comida 
es la que tiene una causante emocional, y que, como 
consecuencia, buscamos un alimento determinado para 
remontarnos a una memoria determinada:

La comida ya no tiene solamente un significado fi-
siológico, sino emocional, y cobra un papel protago-
nista cuando nos sentimos bien. Asociamos, de esta 
forma, la comida con emociones positivas, y esta aso-
ciación permanece en el tiempo. Así, la mayoría de 
las veces, cuando tenemos ansiedad por comer más o 
tomar dulces, en realidad lo que tenemos es hambre 
de compañía, de afecto, de tranquilidad, de seguri-
dad (Ortuno, 2015, p. 21).

Para Ortuno (2015) existen tres procesos durante el 
hábito de la comida: hambre fisiológica, la asociación y la 
apetencia. La apetencia es la necesidad emocional de con-
sumir determinado alimento, y cuando tenemos problemas 
emocionales la apetencia se detona y comenzamos a co-
mer sin freno del repertorio de alimentos placenteros que 
en la mente tenemos asociados con la intención de retro-
traernos a las emociones agradables que éstos generan:

El antojo de una galleta, por ejemplo, no sólo viene 
de la necesidad de comer algo dulce sino de su signi-
ficado. Éste puede reflejar no sólo el deseo de la per-
sona por la golosina, sino también el deseo de amor, 
confort, sensación de pertenencia, anestesia emocio-
nal, e incluso estatus social (Sirota, 2012, p. 2).

En un estudio encabezado por Peña y Reidl (2015) 
se identificaron los alimentos consumidos con mayor fre-
cuencia por jóvenes de 22 años y las emociones que ex-
perimentan durante su ingesta. Se identificó que quienes 
comen emocionalmente incrementan el consumo de los 
alimentos en respuesta a sus emociones tanto negativas 
como positivas, en contraste con lo que se solía creer, 
que sólo las emociones negativas inducen la hiperfagia. 
El dato sobresaliente de esta investigación es la identifica-
ción de emociones generadas durante el consumo, mis-
mas que se han dejado a un lado en diversos estudios an-
teriores; entre las emociones que se experimentaron con 
mayor frecuencia durante la alimentación, están alegría, 
alivio, amor, arrepentimiento, asco, culpa, disfrute, felici-
dad, placer, remordimiento, repulsión y ternura. Debido 
a que las personas pueden no notar los cambios en su 
conducta alimentaria como consecuencia de su estado 
de ánimo, las autoras sugieren enseñar a los pacientes 
a identificar y regular sus emociones para hacer efectiva 
una intervención nutricional.

Por otra parte, la rutina diaria a que se somete cada 
persona por cuestiones laborales y escolares puede crear 
un hábito alimentario condicionado a lugares, olores u 
horarios. Esta rutina individual para cada persona puede 
afectar el comportamiento o el hábito alimenticio (San-
talacoma y Quiroga, 2009). Por ejemplo, una persona 
que se malpasa por cuestiones laborales puede terminar 
dándose un gran atracón más allá de la saciedad como 
consecuencia de las largas horas que su cuerpo ha pa-
sado sin ingerir alimentos. A estos lapsos sin alimento 
se denomina “privación alimentaria” (Vázquez, López, 
Martínez, Rodríguez, Aguilera y Espinoza, 2015).

Si una persona es sometida a un estado de priva-
ción, emitirá una respuesta reguladora para equilibrar su 
medio interno y externo, es decir, cuando una persona 
ha sido privada de algunos alimentos, tiene una nece-
sidad particular por esos alimentos que antes le fueron 
negados, convirtiéndola en un reforzante significativo. 
Esta característica personal individual puede generarse 
después de una dieta restrictiva. Una historia de restric-
ciones y sobreconsumo de alimentos puede contribuir 
en algunas personas a una conducta de hiperfagia. La 
actividad cíclica de privación, seguida de episodios de 
libre acceso a la comida, ocasiona desequilibrio alimen-
tario (Vázquez et al., 2015).

Howard y Porzelius (1999, citado por Vázquez et 
al., 2015) indican que el atracón está relacionado con la 
frecuencia de las dietas a las que la persona se sometió; 
las personas que comenzaron a hacer dieta a edades más 
tempranas y pasaron más tiempo esforzándose por per-
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der peso son las que tienen más riesgo de presentar una 
conducta severa de atracón, y por tanto de sobrepeso.

Otro factor personal de la conducta alimentaria 
está en función de variables ambientales; por ejemplo, a 
diferencia de países asiáticos donde basan su comida en 
cereales bajos en grasa, en México, el multiculturalismo 
de la gastronomía presenta un alto contenido de grasas, 
sabores saturados y harina, variedad y colorido que ha-
cen atractiva la comida, además de ser alimentos que 
encontramos en cualquier esquina y a bajo costo. Así 
mismo, las personas que viven en las ciudades tienen 
el doble de probabilidades de padecer trastornos que 
quienes que viven en zonas rurales.

Como hemos expuesto hasta ahora, la conducta de 
comer en exceso ha sido analizada desde múltiples en-
foques y criterios. Desde el aburrimiento y el ocio hasta 
la celebración dichosa entre bocadillos, podemos pun-
tualizar que, en muchos textos, de manera indirecta o 
directa mencionan a las emociones como elemento im-
portante del fenómeno de comer en exceso.

Con base en lo anterior, las preguntas que guiaron 
esta investigación fueron: ¿cuáles son las emociones y 
cogniciones asociadas a la ingesta excesiva de alimen-
tos?, ¿cuáles son las emociones que se presentan cuando 
le limitan o prohíben alimentos que le gustan al comen-
sal?, ¿cuál es la imagen que tiene de él mismo?, y ¿cuá-
les son las cogniciones y emociones que obstaculizan su 
autocontrol en la ingesta de alimentos?

El presente estudio tuvo como objetivo general 
identificar las emociones y cogniciones que presenta 
una persona que ingiere alimento de manera excesiva 
e indagar la relación entre el individuo y la comida. Los 
objetivos específicos fueron: definir las emociones y 
cogniciones asociadas a la ingesta de alimentos, iden-
tificar las emociones presentes en Alejandro cuando le 
limitan o prohíben alimentos que le gustan, obtener la 
descripción de la imagen que tiene de él mismo, e iden-
tificar las cogniciones y emociones que obstaculizan el 
autocontrol de la ingesta de alimentos.

Método

Participante
Se contó con la participación voluntaria de un hombre 
de 40 años, a quien citaremos con el nombre ficticio de 
Alejandro para respetar su anonimato y confidenciali-
dad, casado, sin hijos y con una condición socioeconó-
mica media. Si bien el aspecto físico no fue un elemento 

determinante para la elección del candidato, la conduc-
ta de hiperfagia que presenta Alejandro le ha ocasiona-
do un aumento de peso considerable, ya que para sus 
1.75 metros de estatura pesa 130 kilogramos. Alejandro 
es profesionista con posgrado en comunicaciones que 
fue un elemento importante para permitir la fluidez del 
trabajo, porque tiene las herramientas lingüísticas que le 
permitieron expresar sus emociones de manera clara y 
precisa, aunado a que la sesión de entrevista no le causó 
mayor impacto porque dedica su vida profesional a ello. 
Su sobreingesta le ha causado estragos a su salud, y pese 
a ser capaz de controlar gustos como el alcohol y el ci-
garro (que hoy ya no consume), no ha podido modificar 
sus hábitos alimenticios.

Materiales
1.	 Guía de entrevista impresa, la cual estuvo planteada 

de acuerdo con los siguientes ejes temáticos.
•	 Datos generales.
•	 Emociones y cogniciones asociadas a la ingesta 

excesiva de alimentos.
•	 Emociones ante la prohibición de alimentos.
•	 Autoconcepto.
•	 Cogniciones y emociones relacionadas al auto-

control de la ingesta.
2.	 Aplicación de grabación de audio de un celular 	

android.
3.	 Consentimiento informado.

Método de recolección de información
Se optó por la entrevista minuciosa porque se quería en-
tender las emociones, cogniciones y vivencias de una 
persona que presenta hiperfagia. La ventaja de esta herra-
mienta es que permite conocer a detalle lo concerniente a 
nuestro tema de investigación, además de las motivacio-
nes, creencias o sentimientos respecto a la alimentación 
excesiva; asimismo brindó información del significado 
emotivo que tiene la comida para Alejandro, los nexos 
o constructos mentales que se han generado respecto a 
la alimentación y a él mismo como reflejo de aquella.

La entrevista estuvo estructurada de acuerdo con los 
objetivos de investigación; primero se recabaron los da-
tos generales; después se hicieron preguntas en torno a las 
emociones, cogniciones y vivencias asociadas a la ingesta 
excesiva de alimentos; en seguida se plantearon interroga-
ciones acerca de las emociones surgidas a raíz de la prohi-
bición de alimentos; luego las preguntas giraron en torno al 
concepto que Alejandro tiene de sí mismo, y por último se 
indagó acerca de las emociones, cogniciones y vivencias 
relacionadas con el autocontrol de la ingesta.
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Procedimiento
Le fue planteado el objetivo de la investigación y la con-
sideró relevante, interesante, e incluso aceptó de buena 
gana que alguien deseara escuchar su sentir en vez de 
recibir críticas y consejos hirientes. Así que mostró total 
disposición al participar, compartir su experiencia y su 
tiempo para ser entrevistado.

La entrevista tuvo una duración de 90 minutos y 
se efectuó en la casa de Alejandro por serle un ambien-
te cómodo. El lugar estaba bien ventilado, con asientos 
dispuestos cómodamente, sin interrupciones ni ruidos, 
por lo que la grabación resultó de alta calidad. Después 
de la presentación de la entrevistadora se le contextua-
lizó al participante acerca del propósito del estudio y la 
entrevista, y se le aclaró que la entrevista sería graba-
da; es necesario decir que, para respetar el anonimato y 
confidencialidad del entrevistado, se utilizó en primera 
instancia un consentimiento informado, después se le 
comentó que su nombre sería cambiado para proteger 
su integridad, y qué no habría juicios de valor.

La entrevista fue transcrita en su totalidad en un 
procesador de texto; luego se hizo la categorización de 
la información, utilizando como guía los objetivos de la 
investigación e identificando los temas de mayor rele-
vancia. La información recabada se analizó en el marco 
interpretativo de la fenomenología.

Resultados

Posterior a la aplicación, trascripción de la entrevista y 
estudio exhaustivo de la misma se reconocieron ocho 
categorías, cada una conformada por sus respectivas 
subcategorías.

A continuación se presenta la definición de cada 
una de la categorías, y después se presenta una tabla 
que indica la agrupación de las subcategorías.
1.	 Alimentos que le agradan y desagradan: listado de 

los alimentos que disfruta y los que no tolera.
2.	 Emociones al ingerir una cantidad excesiva de ali-

mentos: el sentir de Alejandro y las consecuencias 
que surgen de manera mediata o inmediata a la sob-
reingesta de alimentos.

3.	 Emociones que le invaden cuando le limitan o pro-
híben alimentos que le gustan: sentimientos y sensa-
ciones que tiene Alejandro cuando no puede comer 
lo que él quiere o la cantidad que desea porque se 
le limita.

4.	 Descripción de la imagen que tiene de él mismo: la 
manera en que él mismo se percibe, tanto de mane-
ra global como en lo concerniente a su sobreingesta, 
y de manera presente, pasada e hipotética.

5.	 Cogniciones o emociones que obstaculizan el auto-
control en la ingesta de alimentos: pensamientos y 
sentimientos causales de los que se vale Alejandro 
para mantener la conducta de hiperfagia.

6.	 Dinámica matrimonial: la dinámica que hasta ahora 
ha mantenido con su esposa como promotora de su 
conducta de comer en exceso

7.	 Reconocimiento de las conductas que le causan 
problema: las manifestaciones de Alejandro respec-
to a la conciencia que tiene de las causas de su ali-
mentación en exceso.

8.	 Acciones tendientes al autocuidado: las acciones 
efectuadas o planificadas que buscan cuidar su sa-
lud y controlar su alimentación.

Tabla 1.
Categorías y subcategorías de análisis

Categoría Subcategorías

1. Alimentos que le agradan y 
desagradan.

2. Emociones al ingerir una 
cantidad excesiva de comida.

Emociones agradables.

Emociones negativas.

Incidentes negativos por 
comer en exceso.

3. Emociones que le invaden 
cuando le limitan o prohíben 
alimentos que le gustan.

4. Descripción de la imagen 
que tiene de él mismo.

Aspectos positivos.

Aspectos negativos.

Imagen propia si tuviese 
control de la sobreingesta.

5. Cogniciones o emociones 
que obstaculizan el 
autocontrol en la ingesta de 
alimentos.

Reforzamiento positivo.

Emociones causantes de la 
sobreingesta.

Cogniciones autopermisivas o 
justificantes.

Evadir o ceder la 
responsabilidad.

Cogniciones que promueven 
el autocuidado.

6. Dinámica matrimonial. Importancia de compartir 
alimentos.

7. Reconocimiento de las 
conductas que le causan 
problema.

8. Acciones tendientes al 
autocuidado. Metas inconclusas.
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Los resultados obtenidos serán presentados en el 
mismo orden que las categorías mencionadas. Después 
de abrir cada categoría desarrollaremos las subcatego-
rías correspondientes siguiendo el mismo orden. Por 
tanto, sírvase usar la lista que antecede como guía de la 
presente exposición de resultados.

Como primer acercamiento con Alejandro se le 
preguntó acerca de sus alimentos favoritos, otorgándo-
nos una lista de alimentos hipercalóricos de sabores sa-
turados y provenientes de todos los tipos alimenticios, 
excepto frutas y verduras. Alejandro menciona tener es-
pecial apego al pan, nutella, postres, carnes, mariscos, 
pollo y los sabores picantes. Sin embargo, dejó muy cla-
ro su disgusto por las comidas más saludables, como las 
verduras; incluso refirió: “el pepino no me gusta com-
binado ni en guisado, ni nada; odio los chayotes y las 
verduras… las calabacitas tampoco”.

En cuanto a la segunda categoría, correspondiente a 
conocer las emociones que genera ingerir una cantidad 
excesiva de alimentos, notamos que por su ocurrencia 
son más las emociones negativas generadas que las emo-
ciones agradables. Las pocas manifestaciones que hizo 
relacionadas a la subcategoría Emociones agradables que 
se generan al comer de manera excesiva fueron: “Un mo-
mento de autoplacer. Ya al terminar la comida, llevarme 
el primer bocado de carne y disfrutarlo fue increíble”.

Dichas emociones se limitan al momento mismo de 
comer. Por otra parte, las reacciones negativas parecen 
tener un efecto más duradero en Alejandro y las pudi-
mos categorizar en emociones y en incidentes negativos 
concomitantes a la misma. Respecto a la subcategoría 
de emociones negativas, Alejandro mencionó la ansie-
dad por comer, remordimiento por haber comido dema-
siado, frustración, preocupación excesiva por su salud y 
miedo a la muerte, Sin embargo, la emoción reiterante 
que pudimos identificar fue la tristeza por su sobretalla y 
la apariencia física que presenta actualmente:

Sí; igual el sobrepeso yo creo que…, es que bueno, 
sinceramente yo nunca había tenido la panza del ta-
maño que la tengo ahorita. Hace cuatro o seis años 
no tenía este nivel de obesidad; entonces ya hay oca-
siones en que me siento y ya siento la panza en las 
piernas, o ciertas posiciones que de repente me saco 
de onda que digo “yo no era así”.
Cuando voy a medirme ropa sufro psicológicamente en 
mi ego; todo yo me desmenuzo, así me fracturo, me, 
más bien eso me desparticularizó, no sé. Mariana ha vis-
to como me pongo triste y deprimido de saber que me 
tengo que comprar unos pantalones [extiende las ma-
nos a los lados mostrando el tamaño], che tamaño”.

Soy tres equis [con tono de molestia y golpea la mesa 
con la mano]; nunca en mi vida había sido tres equis; 
entonces esa también es una cuestión emocional que 
no sabes, me pega.

Si bien esta categoría estaba enfocada inicialmente 
en conocer sólo las emociones del individuo, la misma 
fenomenología nos permite —y obliga— a atender la ex-
periencia y vivencia de la persona, por lo que decidimos 
incluir la subcategoría que denominamos “incidentes 
negativos”, que si bien causan emociones en Alejandro, 
usando este rubro nos permiten delimitar los sucesos 
que no tienen un origen intrínseco, sino en sus relacio-
nes sociales o respuestas fisiológicas involuntarias de su 
propio organismo. Como hicimos referencia en líneas 
anteriores, existen aspectos sociales publicitarios inci-
tadores a la hiperfagia y a la preferencia de alimentos 
hipercalóricos; sin embargo, desde la perspectiva de 
Alejandro, notamos al aspecto social no como cómplice 
sino como su juez y verdugo: “Incluso he masticado con 
la boca abierta y no me doy cuenta…”.

Refiriéndose a los momentos en que tiene mucha 
hambre o está comiendo algo que le gusta mucho, y que 
su necesidad de satisfacción provoca dejar a un lado los 
buenos modales, provocado sentimiento de vergüenza 
al percatarse de su conducta. Socialmente manifiesta 
haber sufrido bullying y ser categorizados como gordo 
causando su enojo: “Las primeras veces que los escuché 
y que ellos no se habían dado cuenta, sí me afectó; dije 
‘ah, cámara, por ahí va el asunto […] ya les digo sus co-
sas o me los madreo yo cuando quiero […]. Pero sí; tuve 
bullying; lo viví mucho tiempo en la escuela”.

Como incidente negativo a consecuencia de su hi-
perfagia, Alejandro mencionó de manera reiterada los 
malestares que ha sufrido su cuerpo, y su consecuente 
preocupación a su estado de salud; y como mayor mo-
tivante a controlar su ingesta, el miedo a morir, porque 
comentó haber sufrido un paro cardíaco y la pérdida 
de la vesícula, estar al límite de padecer diabetes, y en 
los inicios de problemas en los riñones. Asimismo mani-
fiesta un constante agotamiento, sofocamiento, pesadez 
y somnolencia que le han llegado a afectar incluso de 
manera laboral: “Yo me sentí mal esta semana […] este 
[…] haciendo el oficio informativo el viernes en una co-
bertura de prensa, aparte de que estaba haciendo calor 
y todo, pero yo me sentía sofocado, o sea ya no podía 
responder como antes”.

Del análisis de la tercera categoría de las emocio-
nes que le invaden cuando le limitan o le prohíben ali-
mentos que le gustan, nos percatarnos que la emoción 
primordial es la de enojo: “Es como coraje… me da co-
raje… pero es coraje de que me molesta que me limites 
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ya sea la comida o cualquier cosa que me gusta, ‘¡déja-
me comerlo!’… porque sí me molesta que me restrinjan 
las cosas…. Me da coraje; llego a mentar madres, a ve-
ces mentalmente.”

Este enojo se manifiesta no sólo como consecuen-
cia de las actitudes que toman otras personas hacia él, 
sino incluso ante situaciones azarosas fuera de la volun-
tad humana. Por ejemplo, él menciona un episodio don-
de una familiar tira un recipiente con nachos, del cual, 
debido al accidente, no pudo comer ninguno, o cuando 
algún mesero le comunica que ya no está disponible el 
alimento que él deseaba: “‘Ya la estaba esperando y me 
sale con esta babosada’, le digo al mesero y, este, ya 
después, pues me trató de controlar, y ya, este, hasta que 
mentalmente me hago a la idea de que se acabó; ya ni 
modo, y hay que seguirle”.

Estas anécdotas, más que las descripciones de sus 
respuestas ante una limitación directa de su manera de 
comer, nos ilustran acerca de qué tanta es la necesidad 
y el apego a los alimentos por parte de Alejandro, que 
incluso le impiden reaccionar a la medida del suceso, 
causando una sobrerreacción ante situaciones que no lo 
ameritan. De toda la entrevista, sólo en una ocasión, al 
referirse tema de la imposición de límites a su manera 
de comer, mencionó sentirse triste por tener esa “con-
dición” que le obliga a limitarse al comer: “De alguna 
manera me deja triste, enojado de que, porque tengo 
esta condición, tengo que limitarme para comer”.

Referente a la cuarta categoría de imagen de él mis-
mo, Alejandro mencionó lo siguiente, que corresponde 
a la subcategoría de aspectos positivos:

Soy muy meticuloso, muy mentalista en ese sentido; 
me gusta echar a trabajar la tatema en el sentido de 
analizar, fracturo mi todo y lo divido para analizar to-
das las perspectivas… soy muy persistente… Me gus-
ta ayudar a los demás con lo que yo hago… soy muy 
responsable… creativo… soy muy responsable tam-
bién con mis compromisos; pues sí, hasta me aplico 
a tal grado que a veces hasta descuido los personales 
y los familiares.

De la lista se puede inferir, que todos los atribu-
tos que él mismo se reconoce se limitan a su capacidad 
mental y laboral. Por su parte, lo correspondiente a la 
subcategoría de aspectos negativos, éstos fueron expre-
sados a lo largo de la entrevista, refiriéndose tanto a su 
aspecto físico, emotivo, social y laboral: “Soy un glo-
tón… soy el macho alfa: feo, fornido y formal… siento 
mucho la imagen, este, que me he deformado, me he des-
cuidado de una manera muy, muy seria, y también… Soy 

conchudo; más bien lo veo por ese lado; no quiero sacri-
ficarme más. Soy comodino, conchudo de lo peor…”.

Asimismo, considera que las personas con que se 
relaciona tienen esa imagen de él; de nuevo el aspecto 
social tiene un gran peso negativo en el contexto propio 
de Alejandro:

Soy muy tímido y cohibido; a pesar de que soy líder 
de opinión, soy muy tímido y cohibido para poder 
trabajar en público; entonces mi aspecto físico tiene 
mucho que ver con eso; entonces cuando me com-
parten el video de cómo estuve trabajando en todo 
el escenario y demás, híjole, me daba pena verme… 
Por lo obeso que estoy. Vieron un gordo. Es mi auto-
percepción de mí mismo.

Al pedirle que describa la imagen propia si tuviese 
control de su ingesta de alimento, Alejandro dijo:

Estaría trabajando en aspectos mediáticos, aunque 
sea de cliché, pero que dejara mucho dinero… con-
vertirme en una marca de consumo y pudieran leer-
me o escucharme… a lo que me refiero, es que si 
tuviera esa estética que tú dices, explotarla todavía 
más, o sea, ir con más ambición…. yo creo que me 
expondría en medios…. Vendría mi seguridad.

La quinta categoría, de las cogniciones o emocio-
nes que obstaculizan el autocontrol en la ingesta de ali-
mentos, está diseñada para determinar cuál es la función 
fundamental de la comida en su vida, y cómo ésta tiene 
relación directa con las emociones, por lo que de una 
u otra forma busca un justificante para su conducta.

Comenzando con la subcategoría de reforzamiento 
positivo que Alejandro obtiene de los alimentos como 
parte fundamental de su vida, no porque sea algo nece-
sario para el organismo si no porque es una forma de au-
topremiarse por las situaciones estresantes que, debido 
a su trabajo suele pasar, mismas situaciones que le cau-
san ansiedad y nerviosismo: “De satisfacción, de premio 
también, de ‘ya por fin, ya terminé aquí’. Un momento 
de auto placer”.

Estas emociones actúan como reforzantes de la so-
breingesta en Alejandro. Por otra parte, otra vez se pre-
senta el contexto social al ser un reforzante poderoso en 
la conducta: “Igual la sobremesa es importante. Yo me 
encargo de hacer el discurso final; nos sirven de comer; 
cuando estaba ahí, fue una sensación maravillosa”.

En cuanto a la subcategoría Emociones causantes 
de la sobreingesta, Alejandro busca razones para conti-
nuar comiendo aun después de la satisfacción y a pesar 
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de los conflictos personales, familiares y de salud que 
la hiperfagia le causa: “Sí, me da algo de ansiedad. Y 
a veces no tengo compromisos fuertes, pero me da la 
ansiedad; o yo creo que es el pretexto para buscar la co-
mida una o dos veces sienta ansiedad por comer al día, 
al momento del café, pues ya viene el ataque al pan”.

Por su condición cardíaca Alejandro tuvo que re-
nunciar al cigarro, pero esto sólo se convirtió en una 
razón más para comer en exceso: “Quería decir que no, 
pero sí; pero yo también le achaco al hecho de que la ansie-
dad de no fumar y estas cuestiones, e incluso ya no he be-
bido. Yo creo que se mezcló todo, ¿no?; las melancolías de 
mi padre, la nicotina, el matrimonio [emoción; aguantando 
una leve risa], todo, así como un caldo de cultivo”.

Asimismo, pese a saber lo dañino de la comida hi-
percalórica, cuando se le solicitó imaginar una situación 
ficticia donde su refrigerador estuviera lleno sólo de comi-
da saludable, tan sólo de imaginarlo, Alejandro se sintió 
incómodo y con desagrado a la idea: “Ya hasta me em-
pecé a sentir raro. Que tu boca se te haga chicharrón”.

Por otra parte, en cuanto a la subcategoría que de-
nominamos Cogniciones autopermisivas y justificantes, 
que a diferencia de la subcategoría anterior no busca 
razones para comer de más, sino que intenta disminuir o 
dar apariencia de inofensiva a la conducta que ha pues-
to su vida en peligro. Incluso hacer ejercicio no con el 
objetivo de cuidar su salud, sino de hacer más llevadero 
el remordimiento que siente al comer: “Cuando estaba 
haciendo ejercicio, ya tranquilo comes de más; hasta te 
sabe mejor la comida, Ya valía la pena; ya era una satis-
facción que valía la pena”.

Busca en la sociedad permiso para su conducta: 
“Dicen que macho sin panza es como una amiga más. 
Alguna vez, este, en una película de los Doors, Jim Mo-
rrison dijo ‘¿Qué tiene de malo ser grande como un tan-
que, obeso como un guerrero?’, y maldita frase se me 
quedó muy grabada…”.

O se justifica con las situaciones que le rodean:

Aparte de eso, no somos nada hábiles para cocinar en 
casa; entonces terminamos comiendo fuera; las dietas 
requieren de mucha voluntad y dinero. A lo mejor no 
comería a mis horas porque, este, pondría cualquier 
pretexto, hasta la flojera; si me levanto tarde, pues 
ya no desayuné; entonces ya ahí se desacomodaron 
las comidas ese día. Entonces, yo creo que por esa 
parte sí tendría conflicto familiar; entonces, parte de 
no seguir la dieta es decir no la quiero frustrar [a su 
esposa]. Me frustra el hecho que mi metabolismo ya 
no es el mismo, ya no quemo como antes.

Respecto a otras cogniciones o emociones que obs-
taculizan el autocontrol de la ingesta, pudimos apreciar la 
presencia de aquellas donde Alejandro evade, o respon-
sabiliza a otros o a otras causas por su condición, como si 
la voluntad de comer moderadamente no le perteneciera 
a él: “Y, este, se nos ocurre hacerle caso a mi tío cuando 
dijo ‘ya está el zacahuil’, y nos fuimos a comer”.

Asimismo, en lo referente a la subcategoría Evadir o 
ceder la responsabilidad, Alejandro comentó:

Le he echado la culpa a que, pues como traje trata-
miento dental de brackets, pues a lo mejor también, 
este, me ha afectado el hecho de la mordida; a lo me-
jor, pero no me había dado cuenta hasta que un día 
me escuché yo solito y dije ‘¡a caray! yo no mordis-
queaba así’. Buscarle ahora que es light y que luego 
que ya no comas nada light porque te da cáncer. Es 
más, ni tampoco puedes comer todas juntas porque 
son muchas azúcares, y tampoco puedes comer acá 
porque te da azúcar del plátano, y todo eso no es. Me 
acuerdo todavía una dieta que nos dieron como de 
ocho días, ocho menús diferentes para la semana, y 
yo así [pone las palmas abiertas juntas, en forma de 
libro, y finge leer] ya no la quiero hacer.

Sin embargo, también encontramos, como contra-
punto a esta subcategoría (Cogniciones que promueven 
el autocuidado), donde Alejandro manifiesta estar cons-
ciente que requiere mejorar, diferentes aspectos de su ali-
mentación y planifica cómo retomar el ejercicio en una 
rutina diaria, además de que le gusta su trabajo que es en-
focado hacia el deporte, y esto es un punto a su favor:

Todo va a navegar en torno a un solo eje: la lonja y lo 
médico, las calorías que tienes que quemar; pero esa 
parte de matar calorías, dices “chin, voy a tener que 
hacer 30 sentadillas más”. Mi motivo: no morirme, que 
todavía ahorita no lo tengo como motivo; pero yo creo 
que no morirme y conservarme con saludo para mi fa-
milia. Incluso ahorita que voy a ser padrino de Camila, 
me está motivando también para controlarme.

Respecto a la sexta categoría (Dinámica matrimo-
nial), Alejandro mencionó que ésta es muy importante 
para él, y que su esposa Mariana es una pieza fundamen-
tal en su sobreingesta. Por ejemplo, Alejando dice que a 
Mariana le gusta comer fuera de casa y él no puede ne-
garse, pero también que es ella quien lo limita y que las 
actividades que efectúan en pro de su salud son siempre 
juntos. Durante toda la entrevista constantemente hizo 
mención a su esposa, por lo que notamos que es un pilar 
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fundamental en su vida; su matrimonio es un lazo muy 
importante que también, de manera indirecta, ha tenido 
influencia en su conducta alimentaria. En el caso de la 
actividad física, se evidencia que es como trabajar en 
equipo; ambos quieren ir al gimnasio; sin embargo, en 
diversas ocasiones ambos han desistido. Incluso define 
su matrimonio como “obesidad matrimonial”.

Está consciente que a ambos les hace falta cuidar 
su salud, y de momento es su esposa quien trata de limi-
tarlo, lo cual a él le molesta:

Hasta Mariana se enoja: “Ashh, ya cálmate”, y yo, 
pues es que tengo hambre todavía, y ya nada más las 
miradas que matan son controladoras… Se lo comen-
to a Mariana a cada rato, pero como cada semana no 
logro cumplir ninguno de mis objetivos cuando viene, 
de que ya no voy a tomar refresco [señala una botella 
vacía de Coca-cola], y que no sé qué… El conflicto 
con mi mamá y mi esposa son el centro de control 
regional… hasta mi esposa me ha dicho: “oye, este, 
tú no masticas”; hasta he estado pensando en decirle 
a Mariana; “voy a tratar esta semana de comer, de-
sayunar y cenar nada más atún […]. Sí; porqué a lo 
mejor ella prefiere seguir comiendo afuera cualquier 
cosa. Incluso nosotros nos hemos inyectado, no bo-
tox, pero sí nos hemos inyectado cosas así, de que, 
este, como helecarlquina, ¿no?, quemadores, este, de 
grasa, y de repente sí funciona; y pum, se viene el 
rebote químico, entonces, este… Y, este, para estas 
cuestiones, pero bajamos; sí bajamos como tres kilos 
en un mes […]. Sí, estamos esperando a que le baje 
la chamba de manera considerable porque queremos 
que nos trate a los dos, también para liberar la obesi-
dad matrimonial y poder seguir […]. Ojalá nos ayu-
dáramos a que fuéramos menos flojos; por ejemplo, 
el sábado no nos levantamos tan temprano, pero pues 
una media hora ir a caminar, a hacer ejercicio; y el 
domingo igual; pero no, no logramos concretar eso; 
preferimos la cama […]. Pero ya en el matrimonio sí 
nos vimos afectados porque, te repito, la comida fue 
una dinámica diferente a como estábamos en la casa 
materna; los dos somos culpables de esta situación, 
y en algún momento tendremos que abrir los ojos y 
tener la consciencia para apoyarnos. Y siempre me 
ha apoyado, pero ha sido un constante cada año ver 
que, pues no bajamos. Como la relación es muy fuer-
te, pues yo creo que se sentiría ella motivada para 
empezar a hacer su parte.

En lo concerniente a la séptima categoría, Alejan-
dro hace un reconocimiento de las conductas que le 

causan problema. Este apartado permite identificar que 
Alejandro está consciente de las razones por las cuales 
no logra mantener un control en su consumo de alimen-
to; sin embargo, ha mantenido su conducta hasta nive-
les de alto riesgo para su salud.

Nunca me han prohibido nada. Estoy consciente que 
si como una tortilla de más, pues obviamente en al-
gún momento tendré que hacer ejercicio […]. Sí, este, 
creo que ya voy por los riñones. Yo nunca he tenido 
restricciones; no tengo la actitud, te digo, todavía 
completa, de agarrar una actitud guerrera y comenzar 
a trabajar, trabajar y trabajar, y a lo mejor bajar cuatro 
tallas. Este, tal vez la incapacidad de mantenerte a 
raya. Me desespera y otra vez tengo que romper; de 
tener mucha fuerza de voluntad para romper mi cír-
culo vicioso, agarrar el ritmo del ejercicio, agarrar el 
ritmo hasta que queme y sude muchas calorías, ya no 
coma tanto… Tengo que salir de mi nube de confort, 
tengo que tener una actitud más combativa en contra 
de mis propios vicios. Empecé a engordar desde antes 
de casarme y antes de conocer a Mariana; ya después 
de ahí fue cuando se dio el proceso; ha sido como un 
proceso de 11 años de engordamiento más o menos 
[…]. Es que yo soy un hombre que necesita tener ac-
titud para poder hacer las cosas; el hecho de que a 
veces me quedo a medias y ya no concluyo; soy de-
masiado indisciplinado; me falta voluntad; esto tam-
bién es consecuencia de todas esas indisciplinas que 
he tenido. Es que son pretextos. Vuelvo a lo mismo; 
me pega, pero no me despierta la voluntad suficiente 
como para ponerme en chinga a hacer ejercicio; mi 
conciencia no despierta; todavía no darme cuenta del 
límite en el que estoy… ya empezaba a buscar pre-
textos, porque me preocupa más la panza; entonces 
comienzo a distraerme; oye, a lo mejor sí, porque he 
tenido bloqueos creativos que por la obesidad no he 
logrado concretar.

Por último, la octava categoría (Acciones tendien-
tes al autocuidado) engloba esas acciones que está con-
templando hacer para mejorar su calidad de vida. De 
momento hace una planeación de cómo organizar sus 
tiempos y poder asistir con frecuencia al gimnasio, o en 
su propia casa hacer sus rutinas; él considera modificar 
su modo de pensar para ser más constante, y de esa ma-
nera lograr su objetivo:

Sí; ahorita quiero empezar a hacer ejercicio para aga-
rrar mi ritmo y no dejarlo; estoy contemplando ir mar-
tes y miércoles a entrenar a luchas; y los demás días, 
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que de hecho aquí ya estoy comprando mis discos, 
ligas de tensión, una colchoneta ya para trabajar aquí 
y aprovechar el tiempo.
[…]
He visto de todo; nutriólogos, bariatras, brujos, cha-
manes, curanderos, de todo; pero sí, ya esta semana 
tengo que cambiar mi mentalidad para bajar lo más 
que pueda; incluso también en esta lista de buenas 
voluntades de comer con atún, este, contemplo hacer 
100 sentadillas diarias. He estado checando algunos 
ejercicios de cardio.
Sin embargo, muchas de estas acciones no se ma-
terializan, por lo cual identificamos la subcategoría 
Metas inconclusas. De manera constante intenta ser 
seguir rutinas de ejercicio, hacer dietas o plantearse 
objetivos a corto plazo, mismos que lamentablemen-
te han sido en vano porque no logra bajar de peso, 
situación que lo ha frustrado:
Pienso que voy hacer mi rutina de ejercicio completa 
de 40 minutos, pero a los cinco minutos y ya no hago 
nada por las decepciones que he tenido personalmen-
te de que siempre voy bajando algo de talla, un par 
de kilos, y pum [lanza el puño derecho hacia la dere-
cha, de lado], ya sea que tengo rebote por mi propia 
culpa, o porque no fue efectiva la dieta. Entonces yo 
pensaba hacer cosas así, pero ya no lo concebí.

Discusión

Respecto a la revisión de la literatura, y de acuerdo con 
los resultados de nuestra investigación, podemos men-
cionar que para Alejandro la comida se fundamenta en 
el gusto por determinados alimentos, mayormente poco 
saludables e hipercalóricos. Como mencionamos en la 
parte teórica de esta investigación, comer en exceso no 
siempre va aparejado del sobrepeso; sin embargo, Ale-
jandro denota una obesidad mórbida que ha puesto en 
peligro su vida, porque manifestó haber sufrido un paro 
cardiaco como consecuencia de su manera de comer, 
así como problemas con la vesícula que desembocaron 
en su extirpación, presentar infertilidad y hoy encontrar-
se en riesgo de padecer diabetes y complicación en los 
riñones, consecuencias fisiológicas que coinciden con 
lo descrito por Cuadro y Baile (2015).

Como dijo Sirota (2012), notamos que la conducta 
de comer en Alejandro es una conducta compleja ge-
nerada no sólo por el hambre, sino también por varios 
factores biológicos, psicológicos, emocionales, nutricio-
nales, sociales y económicos. Ahondando en las emo-
ciones de Alejandro pudimos observar que el acto de 
comer ocasiona en él una sensación de agrado, disfrute 

y alegría, y es su conexión social en círculos inmediatos 
y mediatos. La convivencia con su esposa, una persona 
muy importante en la vida de Alejandro, se da mediante 
la comida, así como la mayoría de las reuniones socia-
les a las que asiste. De esta manera el alimento que-
da grabado en Alejandro como una relación sujeto-ali-
mento-afecto, tal y como mencionan Santamaría y cols. 
(2009). Estas emociones placenteras y recompensas so-
ciales son un estímulo que actúa como reforzante positi-
vo en Alejandro, incitándolo a buscar alimento cada vez 
que se siente ansioso, deprimido, estresado o aburrido, y 
generando un círculo vicioso que, por un lado, lo man-
tiene frustrado por su situación, mientras que por otro 
lado come para acallar dichas emociones. El hedonismo 
de Alejandro asociado al comer sobrepasa por mucho la 
voluntad de controlar su ingesta, porque pese a estar al 
borde de la muerte en una ocasión, y a estar consciente 
de los riesgos latentes en su vida, aún prefiere la satis-
facción que le otorga la comida, y come más allá de la 
saciedad, y de modo excesivo, calorías y grasas al grado 
de ser un riesgo para la salud. Esto coincide con lo que 
teorizan Gracia (2009) y Santalacoma y Quiroga (2009), 
porque Alejandro vive en una ciudad industrializada, lo 
que lo lleva a tener una rutina individual que le orilla a 
recurrir a la comida rápida e hipocalórica tan a la mano 
en la ciudad donde habita.

Alejandro menciona que el exceso en su manera 
de comer es resultado de que, desde pequeño, nunca 
ha tenido limitaciones, lo cual considera le ha generado 
mayor dificultad para moderar su modo de alimentarse, 
así que hoy cualquier limitación en su manera de co-
mer, ya sea por prescripción médica o por situaciones 
cotidianas, como cuando se acaba la comida, los co-
mentarios de su esposa y su mamá causan en Alejandro 
disgusto, incomodidad y molestia; pese a que constante-
mente manifestó que está consciente de lo dañino y del 
alto costo emocional, laboral, familiar y de salud que le 
resulta comer en exceso, no encuentra la voluntad para 
controlar su ingesta.

Pese a que Alejandro dejó claro su gusto y nece-
sidad por la comida, él también menciona sentir enojo 
y frustración cuando no puede comer lo que le gusta 
porque no está disponible, se ha acabado o se lo limitan; 
sus reacciones son negativas y exageradas ante la pérdi-
da y no obtención del alimento que desea, mientras que 
la condición de su salud le ocasiona dolor y depresión; 
la comparación de su aspecto físico con los estándares 
sociales estéticos le causa emociones de enojo contra él 
mismo por permitirse llegar a ese estado; autorreclamos 
y frustración por no lograr cambios en su condición físi-
ca, depresión e incluso inseguridad para lograr objetivos 
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laborales. Por último, Alejandro siente remordimiento 
incluso al mismo momento que está sintiendo satisfac-
ción y gusto por lo que come; por tanto, comparando 
las emociones generadas cuando ingiere una cantidad 
excesiva de alimentos y cuando le limitan o prohíben 
alimentos, se deduce que las emociones por su manera 
de comer son sobre todo negativas y que, mientras la 
satisfacción y disfrute por la comida es efímera, las emo-
ciones negativas son permanentes, constantes y de una 
gama más amplia. Sin embargo, dichas emociones ne-
gativas suelen ser acalladas con más comida. En concor-
dancia con Kessler (2009) y Dongil y Cano (2014), los 
alimentos le ayudan a sentirse mejor y a bloquear emo-
ciones desagradables intensas, porque Alejandro men-
cionó sentir placer y tranquilidad al comer y recurrir a 
la comida para calmar la ansiedad. Como lo menciona 
Gibson (2006, citado en Peña y Reidl, 2015), pudimos 
ver que los estados emocionales y de ánimo influyen en 
su conducta alimentaria, y la alimentación modifica las 
emociones y estados de ánimo de Alejandro. Esta dico-
tomía del alimento (donde comer en exceso lo perjudica 
emocionalmente, pero actúa como el calmante de di-
chas emociones) se asemeja a lo expuesto por Miranda 
(2012) respecto a las conductas adictivas.

En cuanto a la imagen que tiene Alejandro de sí mis-
mo, podemos decir, al igual que Álvarez, Franco, López, 
Mancilla y Vázquez (2009), Mancilla, Lameiras, Vázquez, 
Álvarez, Franco, Aguilar y Ocampo (2010), y Salaberria, 
Rodríguez y Cruz (2007), que la insatisfacción corporal 
de Alejandro es motivada por influencias publicitarias y 
socioculturales, así como una negativa autopercepción 
de su imagen. Sin embargo, a diferencia de los trastornos 
alimentarios estudiados en estas investigaciones, Alejan-
dro no presenta la voluntad estricta, inquebrantable y me-
tódica de una persona con anorexia, sino que se traspoló 
a la pérdida total de voluntad, desesperación y desespe-
ranza de logar controlar su ingesta. Por otra parte, como 
imagen positiva Alejandro reconoce sus aciertos y virtu-
des, tiene definidos sus objetivos laborales, familiares y 
de cuidado personal, conoce sus defectos y los factores 
personales históricos que le han llevado a comer en ex-
ceso. La imagen que tiene Alejandro de él mismo en su 
aspecto físico es negativa, mientras que la imagen propia 
de características intangibles (espiritualidad, conocimien-
tos, inteligencia, creatividad, etcétera) es positiva. Sin em-
bargo, podemos concluir que para Alejandro la imagen 
propia negativa es la que tiene mayor importancia en su 
vida, porque esta autopercepción perjudica más el logro 
de objetivos que lo que sus virtudes logran fomentar su 
autocontrol y voluntad.

En cuanto a las cogniciones y emociones que obs-
taculizan el autocontrol en su ingesta de alimento, fue 
posible identificar las generadas por factores sociales, 
conductuales y personales. Alejandro dejó notar que la 
parte social personal, refiriéndose a la dinámica de convi-
vencia que mantiene con su esposa, ha sido un elemento 
importante en la modificación de sus hábitos alimenti-
cios, repercutiendo en su salud y fisonomía desde que 
estableció una relación con su esposa hace 11 años.

Es decir, durante 29 años Alejandro había mante-
nido una relación normal y sana con la comida, pero 
durante la última década ha desarrollado el hábito de 
comer de modo no saludable e incluso excesivo, lo que 
le ha traído consecuencias perjudiciales y peligrosas. 
Esta situación repercute no sólo en su estado físico, sino 
también en su estado emocional, debido a la cantidad 
excesiva de alimentos que ingiere.

A diferencia de lo asegurado por Aparicio (2009), 
Nestlé (2002; citado en López, 2004) y Gracia (2009), 
de que uno de los principales factores para la sobreali-
mentación es el ámbito social a nivel macro, como la 
industria alimentaria y los medios de comunicación, 
pudimos observar que en Alejandro los principales mo-
tivadores de la sobreingesta son las relaciones sociales 
cercanas que mantiene de manera personal y directa. La 
mayor cantidad de interacción social que realiza es por 
medio de la comida, por lo que la convivencia familiar 
se fortalece más durante este lapso, lo que impide que 
controle la cantidad de alimentos que ingiere.

Durante el análisis de la entrevista se observó que 
el reforzamiento por la comida es la principal fuerza 
que motiva a Alejandro a comer más allá de la saciedad; 
Kessler (2009) explica la relación de las reacciones neu-
robiológicas en la ingesta excesiva de alimentos, donde 
el estímulo generado por las neuronas al comer azúcar, 
sal y grasa sirve como reforzantes de la conducta ali-
mentaria. La comida gratificante tiende a ser reforzante, 
manteniéndonos en un estado de deseo constante; en el 
caso de Alejandro el alimento gratificante es el azúcar, 
sobre todo el pan de dulce; de esta manera, los reforzan-
tes positivos generan en él un deseo de comer más para 
generar el estímulo necesario para tener las emociones 
gratificantes que le ocasiona la comida.

Como otro factor que obstaculiza el autocontrol, 
es su poca voluntad constantemente refirió no tener la 
fuerza para mantener una dieta, hacer ejercicio, negarse 
a una comida que le agrada u obligarse a comer alimen-
tos saludables.

Alejandro mostró su tendencia a evadir la respon-
sabilidad sobre sus propios actos en cuestión de alimen-
tos, porque de manera continua responsabiliza a otros 
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o a las circunstancias de provocar su exceso al comer; 
esta manera de pensar es un obstáculo notorio para el 
autocontrol de Alejandro.

También fue posible observar que presenta constantes 
pensamientos autojustificantes para darse “permiso” para 
comer más allá de la saciedad, o pensamientos que minimi-
zan las consecuencias de su hábito alimentario; de esta ma-
nera, las cogniciones generadas en Alejandro no sólo obsta-
culizan su autocontrol, sino que fomentan sus excesos.

Pudimos detectar que los estados emocionales y de 
ánimo influyen en la conducta alimentaria de Alejan-
dro. Como teorizaron Miranda (2012) y Kessler (2009), 
y como ya se mencionó, las emociones “positivas” para 
Alejandro son generadas por alimentos dulces y grasosos, 
lo que lo lleva a ingerir más allá de la saciedad. Él utiliza 
la comida para aliviar la sobrecarga de emociones como 
la frustración por su estado físico y de salud, el estrés de su 
trabajo y el enojo contra los resultados siempre negativos 
de los diferentes tratamientos a los que se ha sometido; se 
molesta consigo mismo por haber perdido el autocontrol, 
y por ende la salud que tenía hace años; de esta manera 
fue posible identificar que presenta varias de las caracte-
rísticas de comer de manera emocional mencionadas en 
la revista The Blokehead (2015).

Si bien la sensación de satisfacción y felicidad que 
otorgan los alimentos son un aliciente para Alejandro a 
seguir comiendo, también se pudo deducir que el alimen-
to no sólo es un estímulo, sino el refuerzo para la inges-
ta excesiva de alimentos; tal y como lo expone Ortuno 
(2015), Alejandro asocia la comida con su esposa, con 
quien se encuentra muy allegado; no sólo el momento de 
la cena es cuando conviven; también menciona que des-
de que su esposa trabaja lejos durante la semana, ha au-
mentado la cantidad de alimento que ingiere diariamente 
porque por las tardes, cuando está solo en casa (cuando 
antes estaba acompañado de Mariana), es cuando tiende 
a los atracones. Esto aporta información referente a, como 
lo diría Ortuno (2015), hambre de compañía, afecto de 
tranquilidad y seguridad.

La rutina diaria de Alejandro por cuestiones labora-
les y su falta de pericia al cocinar son dos factores per-
sonales que lo han llevado a recurrir a la comida rápida, 
alta en grasas y a base de harina accesible y fácilmente 
de adquirir. Estas situaciones lo obligan a tener constantes 
lapsos de privación alimentaria que causan una ingesta 
excesiva de alimento cuando puede acceder a este; por 
otro lado, se considera que las dietas que ha seguido Ale-
jandro se comportan como un reforzante positivo para 
comer en exceso, porque tiende a comer de más los ali-
mentos que le fueron prohibidos durante el tratamiento. 
Como mencionaron Vázquez y cols. (2015), la privación 

seguida de episodios de libre acceso a la comida ha gene-
rado el famoso “rebote” después de cada tratamiento, que 
no sólo perjudica la salud, sino que quebranta aún más la 
voluntad y confianza en bajar de peso.

Se concluye que las cogniciones que obstaculizan 
el autocontrol en Alejandro son la costumbre de respon-
sabilizar a otros de su estado, autojustificarse, autoper-
mitirse los excesos y la falta de proactividad para cam-
biar su situación (como es aprender a cocinar, dejar de 
comer en la calle, someterse a dietas, etcétera). Respec-
to a las emociones que le impiden ingerir una cantidad 
saludable de alimentos están las emociones gratificantes 
reforzantes que le motivan a querer más, y las emociones 
negativas de desconfianza en los tratamientos médicos y 
desesperanza en lograr bajar de peso; estas emociones 
negativas merman su voluntad y actúan como reforzan-
tes positivos a continuar comiendo.

Conclusiones

El presente trabajo tuvo como objetivo general identificar 
las emociones y cogniciones que presenta una persona que 
ingiere alimento de manera excesiva e indagar la relación 
entre el individuo y la comida; esto se logró mediante una 
minuciosa entrevista hecha a un hombre de 40 años.

Los objetivos específicos de la presente investigación 
fueron definir las emociones y cogniciones asociadas a la 
ingesta de alimentos, identificar las emociones de Alejan-
dro cuando le limitan o prohíben alimentos que le gustan, 
obtener la descripción de la imagen que tiene de él mis-
mo, e identificar las cogniciones y emociones que obsta-
culizan el autocontrol en la ingesta de alimentos. Consi-
deramos que la entrevista logró obtener la información 
necesaria para cumplir con todos nuestros objetivos.

Es necesario destacar que mediante la entrevista lo-
gramos definir de manera exitosa las emociones y cogni-
ciones que manifiesta una persona que ingiere alimento 
de manera excesiva, y la relación entre el individuo y la 
comida. En respuesta a las preguntas de investigación y 
después de hacer un análisis crítico de los resultados, 
consideramos que se alcanzó cada uno de los objetivos, 
tanto general como específicos. Mediante esta investiga-
ción se logró obtener información de primera mano res-
pecto a lo que piensa y siente una persona que come en 
exceso, y que la hiperfagia en Alejandro no es una con-
ducta grata ni voluntaria —como se podría suponer al 
verlo disfrutar la comida—, sino una situación dolorosa 
y frustrante que afecta todos los ámbitos de su vida.

Así, este trabajo permitió conocer el trasfondo de 
una conducta que ha quedado rezagada ante la bulimia 
y la anorexia, y de la cual hay pocos estudios en compa-
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ración a los efectuados en dichos trastornos alimenticios. 
Comer en exceso, como lo demuestra Alejandro, tiene 
tintes de problemas emocionales, de voluntad, determi-
nación, trastornos alimenticios y conductas adictivas.

Se proponen futuras investigaciones para conocer el 
origen del problema y determinar qué aspectos de la vida 
de una persona le llevan a “optar” por desahogar sus emo-
ciones mediante la comida. Como aprendimos de Alejan-
dro  su débil voluntad es uno de sus principales obstáculos 
para contenerse ante la comida. A diferencia de otras con-
ductas adictivas donde sirve alejarse voluntariamente de 
situaciones de riesgo para no tener que poner a prueba la 
voluntad, la comida no es una opción; es una necesidad 
vitalicia a la cual Alejandro se enfrenta día a día.

Por ello consideramos interesante —y necesario— 
futuras investigaciones enfocadas a otorgar datos nece-
sarios que permitan diseñar intervenciones que logren 
fortalecer la voluntad de quienes, como Alejandro, no 
logren mantenerse firmes ante una dieta saludable.

Una limitación del presente ensayo es que sólo se 
trabajó con un participante en una única entrevista de 
90 minutos, por lo cual sería muy útil complementar la 
información recabada con más entrevistas a Alejandro y 
a otras personas que presenten ingesta excesiva de ali-
mentos. Asimismo, se propone un trabajo similar al pre-
sente, pero enfocado a conocer y entender de manera 
minuciosa la razón por la cual personas como Alejandro 
han creado constructos mentales negativos alrededor de 
alimentos saludables.

Como se pudo observar, Alejandro no manifestó 
desagrado por los sabores de las verduras, simplemen-
te un odio hacia ellas. Esto abre la puerta al cuestiona-
miento de si el disgusto por dicho alimento proviene 
del desagrado generado en su boca o en su mente; y 
si es generado de manera cognitiva, se debe a reforza-
mientos negativos en la infancia o recuerdos aversivos, 
o por alguna de las distorsiones cognoscitivas como las 
mencionadas por Garner y Benis (1982; citados por San-
talacoma y Quiroga, 2009), que en este trabajo no al-
canzamos a descubrir.
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Dimensión Cualitativa

Revisor 1 Revisor 2

Luz Adriana Orozco Ramirez Adriana Irene Hernández Gómez

Título/Autoría
El titulo debe de ser más especifico, aunque menciona 
las variables analizadas, sugiero que pueda cambiarse a 
“Emociones, vivencias y cogniciones de un hombre con 
hiperfagia; estudio de caso “ ya en método se aborda 
que se va a analizar de manera cualitativa. Solo se en-
cuentra el correo del primer autor.

En las palabras clave podría incluirse: estudio de caso o 
investigación cualitativa. Respecto a la autoría múltiple, 
podría explicarse un poco más la contribución de cada 
autora, ya que se realizó una sola entrevista, y son tres las 
autoras se les incluye en el trabajo de campo.

Resumen

No hay una conclusión concreta, solo la importancia de 
seguir investigando sobre el tema. Se sugiere que el re-
sumen cumpla con los criterios de 150 palabras. Y que 
quede muy bien especificado la aportación del estudio.

Respecto de la descripción de resultados en el resumen, se 
recomienda estos se apeguen mucho más al análisis feno-
menológico propuesto y no sólo de manera descriptiva. 
Igualmente, se recomienda que en su descripción de las 
conclusiones se muestre mayor profundidad, en términos 
del vínculo que hay entre el marco teórico de referencia y 
lo derivado del análisis de la entrevista.

Próposito del Estudio

No queda claro el propósito del estudio solo indica que 
es cualitativo con entrevista a profundidad, pero no se-
ñala la importancia o relevancia del estudio.

Introducción

Se recomienda que la introducción tenga correspon-
dencia con las variables estudiadas, cogniciones, emo-
ciones, vivencias personales, ya que se encuentran se-
ñalados como factores, seria conveniente señalar que 
estos factores se encuentran relacionados con la hiper-
fagia. Ahora la mayoría de los estudios señalados co-
rresponden a adolescentes o bien universitarios y que 
hay de la población adulta?? Pues la edad de la persona 
del estudio de caso es de 40 años. Igual no habla de da-
tos con respecto al género. Si se da deforma distinta es-
tos factores relacionados tomando en cuenta el género.

Se sugiere integrar al menos una definición de hiperfagia, 
que acompañe al lector en todo el trabajo, ya que en oca-
siones se sustituye este término con “consumo excesivo de 
alimentos” u otras acepciones similares que pueden pres-
tarse a ambigüedad.
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Revisor 1 Revisor 2
Método

No explica el diseño general del estudio, al igual la for-
ma en que se llevo a cabo el análisis cualitativo de la
información obtenida.

En investigación cualitativa es especialmente importante 
especificar las características de los participantes. En este 
estudio, y derivado también de la revisión teórico-empí-
rica realizada, se vuelve fundamental especificar, además 
de lo ya señalado, las condiciones socioeconómicas del 
participante, así como el tiempo que presenta con la pro-
blemática de hiperfagia, ya que esta información permi-
te una mirada profunda de la problemática y un análisis 
mucho más preciso. El método se describe de manera 
somera, sería necesario especificar un poco más con 
respecto al procedimiento, en términos sobre todo de la 
manera en que se hace el análisis fenomenológico de la 
entrevista. Así también es importante que las categorías 
de análisis correspondan también a la revisión teórica de 
la problemática, si no, pareciera una cuestión más incli-
nada a la clínica especificada en el caso estudiado, y que 
no permitirían descubrir más sobre el fenómeno mismo. 
Es decir, aunque dentro de los fines de la investigación 
cualitativa no se encuentra hacer generalizaciones, sino 
destacar las paricularidades, también puede pensarse de 
manera general en la problemática.

Resultados

Los resultados se presentan en base a las 8 categorías 
analizadas en el análisis de la entrevista, presenta cada
una de las categorías y ejemplos textuales de las mismas

El análisis de los resultados son correctos, de acuerdo a 
los objetivos planteados; sin embargo, permanecen a un 
nivel meramente descriptivo.

Discusión

Las limitaciones del estudio se abordan en las conclu-
siones

Resultaría muy enriquecedor hablar de las limitaciones 
del estudio, por ejemplo del hecho de que se trate de un 
solo participante y que se haya hecho únicamente una 
entrevista de 90 minutos de duración. 

Conclusiones

Se centra en los principales hallazgos sobre emociones, 
vivencias y cogniciones así como se planteo en los obje-
tivos, ademas de señalar las investigaciones futuras

Las conclusiones siguen centrándose principalmente en 
el caso estudiado, y no permiten visualizar la problemá-
tica de la hiperfagia de manera general.

Referencias
las referencias no cumplen con más del 50 % de los úl-
timos 5 años, se incluyen solo 21 referencias sería con-
veniente ampliar con estudios de caso sobre pacientes 
adultos con sobre ingesta

Referencias adecuadas, actualizadas, suficientes y co-
rrectas en estilo.
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Estimulación térmica y analgesia hipnótica para la regulación 
autonómica e inflamatoria en pacientes con dolor crónico
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RESUMEN

El dolor crónico (DC) tiene implicaciones multidimensionales en la etiología, la evaluación y el tratamiento que hace necesario un 
abordaje interdisciplinario. Diversos estudios en dolor crónico sugieren una actividad de muy baja frecuencia en la variabilidad de la 
frecuencia cardiaca (VFC) asociada a la actividad simpática, y bajo nivel de actividad parasimpática (coherencia de alta VFC). El pro-
pósito de esta investigación es evaluar el efecto de la estimulación térmica en manos y el uso de la analgesia hipnótica en la actividad 
autonómica y la concentración de IL-6 salival en pacientes con DC no oncológico. Mediante un muestreo no probabilístico intencional, 
participaron nueve mujeres (edad     = 58.22) con diagnóstico de dolor crónico, quienes recibieron un tratamiento psicológico de 
sesión única de 15 minutos. Para el análisis de resultados se utilizó un diseño prospectivo pre-experimental para la muestra salival 
de IL-6 y temperatura periférica, y un diseño de medidas repetidas para los porcentajes de coherencia cardíaca (alta, baja y muy 
baja). Los resultados sugieren que la intervención psicológica no tuvo efecto estadísticamente significativo en la IL-6 (Z = -0.508, p 
= 0.611). Sin embargo, se encontró un incremento de temperatura periférica en la mano dominante estadísticamente significativo 
pre-post intervención (Z = -2.197, p = 0.028). Asimismo, la coherencia cardiaca alta incrementó con la intervención psicológica (X2 
= 6.643 (2), p = 0.036), en especial después del ejercicio de analgesia hipnótica (Z = -2.197, p = 0.028). La intervención psicológica 
en pacientes con DC produjo algunos cambios en la actividad autonómica. Se destaca su utilidad clínica como un procedimiento no 
invasivo para el manejo integral del paciente con dolor crónico en la evaluación y el tratamiento del DC.
Palabras Clave: 
manejo del dolor, coherencia cardíaca, IL-6, temperatura periférica.

ABSTRACT

Chronic Pain (CP) has multidimensional implications in the etiology, evaluation and treatment that require an interdisciplinary 
approach. Several studies in chronic pain suggest a very low frequency activity in the variability of heart rate (HRV) associated 
with sympathetic activity, and low level of parasympathetic activity (consistency of high HRV). The purpose of this investigation 
was to evaluate the effect of the thermal stimulation in hands and the use of hypnotic analgesia on the autonomic activity and 
the concentration of salivary IL-6 in patients with non-oncological CP. Using an intentional non-probabilistic sampling, nine women 
participated (age    = 58.22) with a diagnosis of CP who received a psychological treatment of a single session of 15 minutes. For 
the analysis of results, a prospective, pre-experimental design was used for the salivary sample of IL-6 and peripheral temperature; 
and a design of repeated measures for the percentages of Cardiac Coherence (high, low and very low). The results suggest that the 
psychological intervention had no statistically significant effect on IL-6 (Z = -0.508, p = 0.611). However, an increase in peripheral 
temperature was found in the statistically significant dominant hand pre-post intervention (Z = -2,197, p = 0.028). Likewise, the 
High Cardiac Coherence increased with the psychological intervention (X2 = 6.643 (2), p = 0.036), especially after the exercise of 
Hypnotic Analgesia (Z = -2.197, p = 0.028). Psychological intervention in patients with CP produced some changes in autonomic 
activity. Its clinical usefulness is highlighted as a non-invasive procedure for the integral management of the patient with chronic 
pain in the evaluation and treatment of CP.

Keywords:
Non-invasive intervention of pain, cardiac coherence, IL-6, peripheral temperature.

Thermal stimulation and hypnotic analgesia for autonomic and 
inflammatory regulation in patients with chronic pain
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Introducción

De acuerdo con la Asociación Internacional para 
el Estudio del Dolor (IASP, por sus siglas en in-
glés), el dolor es “una experiencia sensorial o 

emocional desagradable asociada a un daño real o po-
tencial en un tejido, o descrito en términos de dicho 
daño” (IASP, 1994, p. 210), y es uno de los principales 
motivos de consulta en el primer nivel de atención mé-
dica (Dureja, Jain, Shetty, Mandal, Prabhoo & Joshi et al. 
2013). Este puede ser el resultado de una enfermedad 
subyacente, un problema de salud crónico o, en ocasio-
nes, debido a razones desconocidas. Si el dolor persiste 
más allá del evento agudo que lo originó, del tiempo 
normal de curación, o se produce junto a una condición 
de salud crónica, pierde sus características adaptativas 
y se convierte en una enfermedad recalcitrante (Ruval-
caba & Domínguez, 2009). El dolor crónico (DC) —a 
menudo descrito como un dolor de larga duración— tie-
ne implicaciones multidimensionales en la etiología, la 
evaluación y el tratamiento (Ruvalcaba & Domínguez, 
2009; González, 2014).

El DC ha sido considerado como un problema mun-
dial de salud pública (Jensen, Gottrup, Kasch, Nikolajsen, 
Terkelsen & Witting, 2001, como se citó en Covarrubias, 
Guevara, Gutiérrez, Betancourt & Córdova, 2010; Gon-
zález, 2014). Se estima que dicho padecimiento afecta 
entre 25 a 29% de la población mundial (Harstall & Os-
pina, 2003), y en algunos reportes incluso se ha docu-
mentado una prevalencia que oscila entre 8 y 80% (Co-
varrubias, Guevara, Gutiérrez, Betancourt & Córdova, 
2010; González, 2014). Se calcula que en México más 
de 28 millones de habitantes padece este tipo de dolor; 
no obstante, se carece de estudios epidemiológicos que 
respalden dicho dato en la población mexicana (Covarru-
bias, Guevara, Gutiérrez, Betancourt & Córdova, 2010). 
Un estudio epidemiológico nacional de 2007 (Barragán, 
Mejía & Gutiérrez) sugiere que la prevalencia del DC en 
los adultos mayores es de 41.5%; siendo las mujeres las 
más afectadas (48.3 %), por lo que dichos resultados pro-
ponen que la prevalencia del DC en México se incremen-
ta en los grupos etarios de mayor edad.

Se ha documentado que el modelo biomédico es 
insuficiente para explicar el origen y tratamiento del 
DC ante las diferencias individuales en la práctica clí-
nica (Cheatle, 2016; Bevers, Watts, Kishino & Gatchel, 
2016); por tanto, el enfoque biopsicosocial de dolor y 

la discapacidad, hoy es ampliamente aceptado para la 
comprensión y el abordaje del DC, porque reconoce la 
interacción compleja y dinámica entre factores neuro-
fisiológicos (centrales y periféricos), psicológicos, am-
bientales y sociales como mecanismo subyacente que 
perpetúa e incluso empeora la intensidad del DC (Gat-
chel, McGeary, McGeary & Lippe, 2014). Una actuali-
zación reciente del modelo biopsicosocial fue desarro-
llada por Bevers, Watts, Kishino & Gatchel (2016), en 
la que incorporan elementos de vulnerabilidad genética 
como la expresión de receptores a la citoquina infla-
matoria interleucina 6 (IL-6), vulnerabilidad biológica 
(como trastornos endocrinológicos), trastornos psicoló-
gicos (influenciados por la actividad autonómica del dis-
trés psicológico) y la vulnerabilidad social (por ejemplo, 
escaso apoyo social).

Diversos estudios apoyan la tesis de la participación 
de la IL-6 en la transición de la actividad inflamatoria 
aguda a la inflamación crónica para desarrollar DC (Fis-
cher, Elfving, Lund & Wegener, 2015; Karshikoff, Jensen, 
Kosek, Kalpouzos, Soop, Ingvar, et al., 2016; Lasselin, 
Lekander, Axelsson & Karshikoff, 2018). Las citoquinas 
proinflamatorias como la IL-6 es mediada por la activa-
ción prolongada del eje hipofisiario-pituitario-adrenal, el 
cual induce una alta activación simpática, manteniendo 
al individuo hiperalerta, con fatiga crónica, problemas 
de sueño y estado anímico negativo, por lo que la eva-
luación de aspectos psicofisiológicos en el paciente con 
DC resulta indicada. La interacción entre la actividad ele-
vada autonómica y la actividad inflamatoria permite un 
campo de competencia para el psicólogo especialista en 
manejo del dolor.

Por su parte, la experiencia dolorosa se asocia con 
el incremento de la actividad simpática y un decremento 
de la actividad parasimpática. Para regular la actividad 
autonómica asociada al dolor se han desarrollado, apli-
cado y adaptado diversas intervenciones psicofisiológi-
cas como la expresión emocional escrita (Pennebaker, 
1997), las técnicas de relajación (Skinner, Wilson & Turk, 
2012; Jensen & Turk, 2014) o la analgesia hipnótica (AH) 
(Dillworth, Mendoza & Jensen, 2011; Skinner, Wilson & 
Turk, 2012; Jensen & Turk, 2014).

La evidencia acumulada en el impacto neurofisio-
lógico de la AH ha guiado el trabajo teórico y clínico 
para evaluar su efectividad en la reducción de la in-
tensidad, duración y frecuencia del DC, así como para 
disminuir el uso de analgésicos en comparación con 
pacientes que no reciben tratamiento de este tipo, e in-
cluso, tiene una eficacia similar a otros tratamientos que 
comparten mecanismos hipnóticos, como la relajación 
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muscular progresiva, la retroalimentación biológica y el 
entrenamiento autógeno (Dillworth & Jensen, 2010).

La AH promueve un efecto en la regulación de la 
variabilidad de la frecuencia cardíaca (VFC), una me-
dida sensible al balance autonómico, al inducir un au-
mento del tono parasimpático y una disminución del 
tono simpático (Yüksel, Ozcan & Dane, 2013); incluso 
diversos autores sugirieren que la reactividad de la rama 
parasimpática del sistema nervioso autónomo (SNA) re-
flejada en la VFC podría formar parte de una medida 
cuantitativa en tiempo real de la profundidad hipnótica 
(Diamond, Davis & Howe, 2008; citado en Boselli et al., 
2017). Además, una medida específica derivada de la 
VFC es la coherencia cardíaca (CC), mediante la cual 
estados emocionales específicos se reflejan en los pa-
trones o la estructura de la forma de la onda de la VFC, 
independientemente de la cantidad de fluctuaciones en 
la frecuencia cardíaca que pueda presentar el individuo: 
“Un ritmo cardíaco coherente se define como una señal 
relativamente armónica (similar a una onda sinusoidal) 
con un pico muy estrecho de gran amplitud en la región 
de baja frecuencia (típicamente alrededor de 0.1 Hz) del 
espectro de potencia sin picos importantes en las otras 
bandas” (McCraty & Zayas, 2014, p. 5).  

Cuando el paciente experimenta un estado de re-
lajación su temperatura periférica y la CC de la VFC de 
alta frecuencia incrementan. Sin embargo, si el paciente 
no se beneficia con estos procedimientos se puede recu-
rrir a procedimientos de estimulación térmica local cuyo 
mecanismo en la actividad simpática se ha documentado 
(Johnson & Kellogg, 2010). Una estrategia para ello es la 
estimulación térmica corporal (Lee, Park & Kim, 2011), la 
cual ha documentado efectos en la VFC de alta frecuen-
cia, asociada a un predominio parasimpático.

Se han documentado las vías termosensoriales y cir-
cuitos neurales implicados en la disminución de estados 
afectivos negativos, promoviendo estados positivos y el 
involucramiento social, sin la mediación de la concien-
cia (Raison, Hale, Williams, Wager & Lowry, 2015). Sin 
embargo, se desconoce si la estimulación térmica en pa-
cientes con DC puede regular la actividad autonómica 
asociada al dolor, disminuyendo la actividad simpática 
(CC de muy baja frecuencia) e incrementando la respues-
ta parasimpática (CC de alta frecuencia y aumento de 
temperatura periférica).

La presente investigación tuvo como objetivo eva-
luar el efecto de la estimulación térmica en manos y el 
uso de la analgesia hipnótica con sugerencias no rela-
cionadas con el dolor en pacientes con dolor crónico no 
oncológico en: 1) la actividad autonómica asociada a la 
actividad simpática (disminución de la CC de la VFC de 

muy baja frecuencia) y promover la actividad autonómi-
ca parasimpática (incremento de temperatura periférica 
y la CC de alta frecuencia de la VFC), y 2) disminuir la 
concentración de IL-6 salival.

Método

Diseño
Se hizo un estudio prospectivo, trasversal, pre-experi-
mental en el periodo comprendido de mayo a diciembre 
de 2016.

Participantes
Se incluyeron nueve pacientes de la Clínica del Dolor del 
CMN “20 de Noviembre”, del ISSSTE, con diagnóstico 
de dolor crónico no oncológico. La muestra incluyó pa-
cientes sin patología oncológica, con edad que oscilaba 
entre los 30 y 70 años (     = 58.22, s = 11.681), con o sin 
apoyo social percibido, índice de masa corporal normal 
y no fumadoras. Se excluyeron todas las pacientes que 
presentaran diabetes mellitus, asma, falla cardiaca con-
gestiva, historia reciente de cáncer, artritis reumatoide, 
enfermedad cardiovascular, enfermedad obstructiva pul-
monar, con marcapaso instalado, que estuviera ingirien-
do medicamentos con propiedades inmunomoduladoras, 
con infección aguda (estomacal, respiratoria, etcétera), 
sordera o diagnóstico psiquiátrico. En la tabla 1 se indican 
las características sociodemográficas de la muestra.
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Tabla 1
Características de la muestra.

Variables M    (DE)

Edad

Sexo

58.22 (11.681)
--------------------
------
  N (%)

Mujeres 9 (100%)

Tratamiento 
farmacológico

Tiopentadol
Imipramina
Oxicodona

4 (44.4%)
3 (33.3%)
2 (22.2%)

Diagnóstico

Canal lumbar estrecho
Neuralgia de Arnold
Fibromialgia
Hemicolectomía
Neuralgia del trigémino
Síndrome hombro doloroso

4 (44.4%)
1 (11.1%)
1 (11.1%)
1 (11.1%)
1 (11.1%)
1 (11.1%)

Apoyo social 
percibido

Apoyo social
Sin apoyo                                                                              

8 (88.9%)
1 (11.1%)

Depresión Leve 
Moderada

6 (66.7%)
3 (33.3%)
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Materiales e instrumentos
En la tabla 2 se muestra la descripción de los aparatos, 
materiales y medio de recolección de datos utilizados en 
la presente investigación.

Procedimiento
El protocolo de investigación fue evaluado y aprobado 
por el Comité de Ética y de Investigación del Centro Mé-
dico Nacional “20 de Noviembre”, ISSSTE. Se informó a 
las pacientes en qué consistía el estudio de manera indi-
vidual, y si aceptaban participar firmaban un consenti-
miento informado y se presentaban a sus citas en el ser-
vicio de psicología de la clínica del dolor para recibir el 
tratamiento psicológico.

El protocolo de evaluación e intervención psicológi-
ca se estableció en el siguiente orden: 1) toma de muestra 
de saliva (preintervención); 2) medición de temperatura 
periférica en manos (preintervención); 3) aplicación de 
perfil psicofisiológico de respuesta al estrés (PPRE): la eva-
luación se hizo mediante un registro en tiempo real de 
la coherencia cardíaca, utilizando el equipo previamente 
mencionado, y por medio de la aplicación de un PPRE, 
con una duración de seis minutos repartidos en tres fases 
de dos minutos cada una: a) línea base, b) estímulo térmi-
co y c) analgesia hipnótica; 4) medición de temperatura 
periférica (postintervención), y 5) toma de muestra de sa-
liva (postintervención).

Primeramente debían cumplir con las recomendacio-
nes del protocolo para hacer la toma de muestras de saliva 
(apéndice 1). Todas las evaluaciones se efectuaron entre 
las 7:00 y 9:00 a.m. La evaluación iniciaba con la recogida 
de muestra de saliva (figura 1A) y la medición de tempera-
tura periférica en la mano dominante (figura 1B).

                  
Figura 1
Recolecta de muestra salival (A) y registro de temperatura en 
mano dominante (B).

Tabla 2.
Descripción detallada de los aparatos, materiales y medio de 
recolección de datos.

Características de la 
muestra. Características

Equipo/Instrumento
emWave® Desktop

Software de retroalimentación 
biológica en tiempo real, 
entrenador de coherencia 
cardiaca. Diseñado para 
convertir la variabilidad de 
la frecuencia cardiaca en 
porcentajes de muy baja, baja 
o alta coherencia (inducida 
por la respiración voluntaria), 
mediante modelos objetivos 
medibles.

Salivettes®

Tubo exterior grande con 
un inserto pequeño y un 
tapón de presión, utilizado 
para almacenar muestras 
de saliva recolectadas con 
hisopos contenidos en los 
Salivettes®. Se coloca un 
hisopo de Salivettes® en el 
inserto pequeño y se congela 
todo el tubo. Después 
de la descongelación y la 
centrifugación, la saliva se 
conserva en el tubo exterior 
grande.

Termómetro digital HTD8808

Termómetro frontal infrarrojo 
sin contacto. Permite medir a 
una distancia de entre 5cm a 
15cm en ≤1 segundo.

Compresa térmica Almohadilla térmica 
instantánea, portátil y 
reutilizable. Con un clic del 
disco de metal que flota en 
la solución salina, el Pad 
llegará a 54 °C. La almohadilla 
contiene una solución de 
acetato de sodio en una bolsa 
de plástico sellada.

Consentimiento informado y 
entrevista estructurada

Realizados ex profeso para 
este estudio.

Sensor Respuesta medible Ubicación corporal

Sensor de oreja 
emWave®

C o h e r e n c i a 
cardíaca
(Alta; baja; muy 
baja)

Lóbulo de la oreja 
izquierda
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Apéndices
Apéndice 1.

Protocolo para la toma de muestras de sali-
va

Antes de efectuar la toma de mues-
tra.
1.Evitar comer, beber, tomar chicles o lim-
piarse los dientes al menos 2 horas antes 
de la recogida de la muestra.
2.No recoger muestras cuando hay enfer-
medades bucales, inflamación o lesiones 
(contaminación por sangre). 
3.Si existe contaminación visible por san-
gre esta muestra debe ser descartada.
4.Evitar el tabaco el día de la toma de 
muestra.
5.Evitar colocarse bálsamo para los labios 
resecos o lápiz labial. 

Instrucciones para la toma de muestras. 
1.Quite el tapón (a) y extraiga del Salivette® el tubo in-

terior (c). 
2.Extraiga del interior del Salivette® la torunda (b).
3.	Mantener la torunda en su boca hasta que note que 

no puede evitar tragar la saliva producida. Devolver 
la torunda (b) empapada en saliva al tubo interior, co-
locar éste en el portatubo (d) y cerrar bien el Salivet-
te® con el tapón (a). 

4.	Rellenar una etiqueta del tubo (d) indicando el nom-
bre del paciente.

5.	Mantenga el Salivette® en refrigeración hasta devol-
verlo al Laboratorio.

Después se hizo la limpieza del lóbulo de la oreja 
izquierda y la colocación del sensor de emWave para ha-
cer la medición de coherencia cardíaca; las indicaciones 
fueron: “coloque ambos pies sobre el piso, siéntese cómo-
damente, con la espalda recargada de modo adecuado en 
el respaldo de la silla, manténgase en silencio a menos que 
se le solicite lo contario, manténgase inmóvil y, en caso de 
sentir alguna molestia durante la evaluación, ésta puede 
terminar cuando lo desee”. Al término de la evaluación de 
la línea base, se ndicó a la paciente que abriera lentamente 
los ojos hasta volver a situarse en el contexto del hospital y 
se le preguntaba cómo se sentía (figura 2).

             
Figura 2

Colocación de sensor de variabilidad de la frecuencia cardia-
ca.

En seguida se procedió a indicarle que cerrara otra 
vez los ojos, se le colocaba en sus manos un cojín térmi-
co a 54 °C que debía sostener, y a la par se le indicaba 
que evocara una situación agradable. Pasado el tiempo, 
se retiró el cojín térmico y se le preguntó acerca de las 
sensaciones experimentadas (figura 3).

                             
Figura 3.
Administración de la estimulación térmica en manos.   

Luego se efectuó un procedimiento de analgesia hip-
nótica sin hacer referencia al dolor, en donde se invitaba a 
la paciente a enfocar su atención en la voz del instructor, 
incluyendo sugerencias para relajar los músculos, evocar 
el recuerdo de situaciones placenteras, hacer la difusión 
del calor experimentado recientemente y permitiéndole 
que recorriera lentamente todo su cuerpo, modulando 
la intensidad del calor/bienestar mediante metáforas (por 
ejemplo, con un control remoto), y creando sentimientos 
de autoeficacia con la proposición de que tal beneficio lo 
puede producir fácil y naturalmente cuando lo necesite. 
Por último, recibieron sugerencias posthipnóticas de se-
guir practicándolo en casa (figura 4).

                           
Figura 4.
Analgesia hipnótica. 
Para finalizar, se retiraba el sensor, se hacía la medición 
de temperatura periférica (postintervención) y una toma 
de muestra de saliva (postintervención), se resolvían sus 
dudas y se le agradecía su colaboración (figura 5).
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Figura 5
Cierre de sesión.

Inmediatamente se colocaban las muestras de saliva 
en el refrigerador, para después llevarlas al laboratorio 
para su análisis (apéndice 2).

Apéndice 2.
Análisis de IL-6

La toma de muestra de saliva debió de estar perfec-
tamente protocolizada y estandarizada para asegurar que 
las condiciones de recogida de la muestra fueron óptimas 
para su análisis.

Luego se centrifugaron durante 10 minutos a 3 000 
rpm. Se extrajeron los hisopos de los salivettes, el contene-
dor interno del tubo y se cerraron de nuevo; se recogió el 
suero y fue almacenado en un congelador Reveo a -70 °C, 
en tubos de plástico libres de pirógenos hasta su análisis en 
el laboratorio del Área de Neurociencias del Departamento 
de Biología de la Reproducción de la UAM-Iztapalapa.

Se determinó la concentración de IL-6 con un KIT 
Enzyme-Linked Immunosorbant Assay ( ELISA, por sus 
siglas en inglés) con las instrucciones del fabricante (Sa-
limetrics, State College, PA) y se analizó con el siguiente 
procedimiento.

1. El antígeno (generador de anticuerpos, principalmen-
te proteínas y polisacáridos que estimulan la produc-
ción de anticuerpos) se encuentra en microplaca.

2. El anticuerpo (respuestas del organismo ante la pre-
sencia de un agente infeccioso, los anticuerpos son 
moléculas proteicas secretadas por los plasmocitos; 
los anticuerpos utilizados en el método ELISA son de 
origen monoclonal o polidonal) en microplaca.
Se efectuó una dilución de 1:5 para las mediciones 

de muestras salivales de IL-6. El rango de detección para 
IL-6 fue de 0.2 a 3 800 pg/ml. Las concentraciones de IL-6 
se determinaron utilizando un contador de luminiscencia 
a 450 nm con un filtro secundario de 620 a 630 nm.

Después se hizo la curva de ajuste estándar para ob-
tener las concentraciones de IL-6 de cada uno de los par-
ticipantes en el estudio: 1) la adsorción de proteínas y el 
bloqueo de los sitios no ocupados con proteína neutral: se 
añadió muestra de antígeno para ser detectado en cada po-
cito; se incubó durante 30 minutos a 370 °C; 2) se añadió 
solución de anticuerpo en cada pocito: se agregó un se-
gundo anticuerpo primario contra el antígeno y conjugado 
con HRP anticuerpo secundario (mezcla de anticuerpos) en 
cada pocito; se incubó 30 minutos a 370 °C; 3) se añadió 
enzima anticuerpo secundario conjugado en cada pocito 
y la reacción colorimétrica con sustrato apropiado: desa-
rrollar reacción colorimétrica con sustrato apropiado; se 
incubó 15 minutos a temperatura ambiente, y 4) se leyó la 

absorbancia en espectrofotómetro ELISA: la reacción con 
H2S04 3M y se cuantificaron los niveles de antígeno rela-
tivos.

Mediciones
Se utilizó un diseño prospectivo, pre-experimental para 
la muestra salival de IL-6 y temperatura periférica, y un 

diseño de medidas repetidas para la VFC. En la tabla 3 
se describen las variables de estudio y el instrumento de 
medición.

Análisis estadísticos

Tabla 3
Definición conceptual y operacional de las variables utiliza-
das.

Variable Definición
Instrumento de 
medición

C o h e r e n c i a 
cardíaca 

Estado de la variabilidad 
de la frecuencia cardiaca 
(VFC) inducido por la 
respiración voluntaria, 
que ocasiona un 
aumento de la amplitud 
del ritmo cardíaco, 
una sincronización con 
la respiración y por 
tanto un estado de 
bienestar psicológico. 
La coherencia alta de 
VFC está asociada con la 
actividad parasimpática.

S o f t w a r e 
Entrenador de 
coherencia del 
ritmo cardíaco: 
e m W a v e ® 

Desktop

Temperatura 
periférica

Medida autonómica 
distal respecto 
al corazón, cuyo 
c o m p o r t a m i e n t o 
de vasoconstricción 
(descenso de 
t e m p e r a t u r a ) 
está asociado al 
aumento de actividad 
simpática, mientras 
que la vasodilatación 
promueve el aumento 
de la temperatura 
inhibiendo la actividad 
simpática facilitando la 
actividad parasimpática.

T e r m ó m e t r o 
digital HTD8808

Interleucina 6

Mediador soluble de la 
respuesta inmunológica 
que incide en la 
regulación de procesos 
en nuestro organismo 
ante la presencia de 
estímulos estresantes 
tanto físicos como 
psicológicos. 

Véase el Apéndice 
2.
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Para evaluar la significancia de los datos se utilizó la 
prueba estadística no paramétrica de Wilcoxon, que 
permitió evaluar las mediciones pre-post de IL-6 y tem-
peratura periférica, mientras que para las mediciones de 
VFC se utilizó una prueba de Friedman para cada una 
de las coherencias de la VFC (alta, baja y muy baja). Se 
estableció un     = 0.05.

Resultados

La intervención psicológica no tuvo efecto estadísti-
camente significativo en la IL-6, Mdpre = 6.01 pg/ml, 
Mdpost = 7.59 pg/ml (Z = -0.508, p = 0.611).

Sin embargo, en la mano dominante se encontró un 
incremento de temperatura periférica estadísticamente 
significativo pre-post intervención de Md pre = 33.5 °C 
a Md post = 35.2 °C (Z = -2.197, p = 0.028; con un ta-
maño del efecto r = -0.587) (figura 6A).

En las coherencias de la VFC incrementó la fre-
cuencia alta con la intervención psicológica (X2 = 6.643 
(2), p = 0.036), de manera particular con el ejercicio 
de analgesia hipnótica (Z = -2.197, p = 0.028; con un 
tamaño del efecto r = -0.550) (figura 6B), mientras que 
la coherencia baja no mostró cambios estadísticamente 
significativos (X2 = 2 (2), p = 0.368) (figura 6C), ni la co-
herencia muy baja (X2 = 0.581, p = 0.748) (figura 6D). 
En la figura 6 se ilustra la actividad autonómica subya-
cente al efecto de la intervención psicológica.

Discusión

Respecto a los objetivos planteados en este estudio clí-
nico de explorar los efectos de la estimulación térmica 
(directa y evocada) y la analgesia hipnótica sin sugeren-
cias alusivas al dolor, en la actividad autonómica y la 
concentración de IL-6 salival, se encontró que la inter-
vención psicológica fue estadísticamente significativa en 

La intervención psicológica indujo algunos cambios autonómicos asociados estadísticamente significativos: (A) La temperatura 
periférica en la mano dominante se incrementó, (B) la coherencia de alta frecuencia de la variabilidad de la frecuencia cardíaca 
también aumentó (ambos indicadores de actividad parasimpática). Sin embargo, ni (C) la coherencia baja de la variabilidad de la 
frecuencia cardiaca, ni la coherencia muy baja (D) mostraron cambios estadísticamente significativos. * ≤ 0.05.
Figura 6
Efectos de la intervención psicológica sobre la actividad autonómica.
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algunos indicadores de actividad parasimpática, como el 
incremento en la temperatura periférica y la coherencia 
de frecuencia alta de la VFC. Sin embargo, no fue posible 
modificar el nivel de IL-6 salival, y el nivel de la coheren-
cia cardíaca de muy baja frecuencia siguió predominan-
do. Esto significa que la intervención promovió el tono 
parasimpático, pero falta disminuir el tono simpático.

Friedman y Taub (1984, como se citó en Dillwor-
th & Jensen, 2010), en un estudio de AH con sugeren-
cias relacionadas ya sea con o sin dolor, demostraron 
que no había diferencias estadísticamente significativas 
entre cuatro condiciones: inducción hipnótica estándar, 
inducción hipnótica estándar con imágenes térmicas (se 
pidió a las pacientes que imaginaran colocar sus manos 
en agua tibia y experimentaran el calor en la mano du-
rante la hipnosis), retroalimentación biológica y relaja-
ción, porque todos los grupos de tratamiento fueron más 
efectivos que la condición de control de lista de espera. 
Con ello sugerían que dichas estrategias tienen efectos 
similares entre sí para la retroalimentación biológica o 
el entrenamiento en relajación. Sin embargo, debido a 
la falta de estudios que también hayan comparado estos 
tratamientos, cualquier conclusión extraída debe consi-
derarse preliminar.

No obstante, con base en los hallazgos de la pre-
sente investigación clínica, se observó que en la con-
dición de AH sin sugerencias alusivas al dolor, en par-
ticular se presentó un incremento en el porcentaje de 
CC, por lo que se considera que la hipnosis puede tener 
alguna ventaja sobre otras estrategias activas utilizadas. 
Asimismo, la hipótesis de que las emociones positivas 
autoinducidas aumentan la coherencia cardíaca en los 
procesos fisiológicos y que se refleja en el patrón del 
ritmo cardíaco (McCraty, Atkinson, Tomasino & Brad-
ley 2009; McCraty & Childre 2010; McCraty & Zayas, 
2014;) es compatible con esta investigación, porque al 
inducir el estado hipnótico sin sugerencias de dolor se 
presentó un aumento de la CC de alta frecuencia de la 
VFC, en contraste a las anteriores condiciones en donde 
no se dirigía verbalmente a las pacientes.

Varios estudios psicológicos han reportado que 
el nivel basal alto de concentración de IL-6 influye de 
modo negativo en el efecto de los tratamientos psico-
lógicos (Lasselin, Kemani, Kanstrup, Olsson, Axelsson, 
Andreasson, et al., 2016; Rodríguez-Medina, 2018; Ro-
dríguez-Medina, Domínguez, Cortés, Cruz, Morales & 
Leija, 2018). Para futuras investigaciones se sugiere con-
siderar el nivel de IL-6 previo de cada participante, pues 
sólo dos pacientes lograron decrementar su actividad in-
flamatoria. Se sugiere también establecer criterios de in-
clusión basados en la evaluación previa en la capacidad 

del paciente para sostener la atención focalizada hacia la 
analgesia hipnótica (susceptibilidad hipnótica), e incluso 
evaluar la hipersensibilidad al estímulo térmico, el cual 
alcanza una temperatura máxima sin poder regularla con 
este material. Se ha documentado que pacientes con ex-
periencias traumáticas tienen un nivel de concentración 
de IL-6 elevado, manteniendo una hiperactivación sim-
pática con hiperestesia y dificultades de concentración 
para relajarse, entre otros síntomas de estrés postraumáti-
co. La valoración previa podría establecer prioridades de 
atención clínica tanto médica como psicológica.

Por último, dentro de las limitaciones del artículo 
se destaca que no se tuvo un tamaño de muestra repre-
sentativo de la población, aleatorizado ni con etiología 
homogénea del diagnóstico, ni con grupo control, por 
lo que los resultados aquí mostrados sólo responden al 
comportamiento de dicha muestra y a pacientes con 
perfiles equivalentes. Se sugiere incorporar sesiones de 
entrenamiento en respiración profunda previas al uso 
de la AH para inducir aumentos relativos en la activi-
dad parasimpática que están asociados con una mayor 
CC (McCraty, Atkinson, Tomasino & Bradley 2009); así 
como calendarizar un periodo de seguimiento que per-
mita evaluar los efectos psicológicos (conductas de in-
gesta de medicamento, interferencia con actividades co-
tidianas, estados afectivos negativos) y psicofisiológicos 
de manera longitudinal. Además, es esencial una mayor 
comprensión de las estrategias más efectivas de interven-
ciones psicológicas dirigidas a subgrupos específicos.

Conclusiones

La introducción del modelo biopsicosocial del DC en los 
últimos años estimuló el desarrollo de programas inter-
disciplinarios para el manejo terapéutico efectivo y ren-
table (Gatchel, McGeary, McGeary & Lippe, 2014). El 
abordaje psicológico ha desarrollado estrategias alterna-
tivas eficaces para reducir la discapacidad y los aspectos 
psicosociales comórbidos en pacientes con dicha con-
dición (Majeed, Ali & Sudak, 2018), pero es porque las 
intervenciones psicológicas para el manejo del DC han 
mostrado en promedio un tamaño del efecto de pequeño 
a moderado (Ehde, Dillworth & Turner, 2014), que surge 
la necesidad de adaptar nuevas estrategias para el aborda-
je integral del DC.

Por tanto, el uso de biomarcadores (autonómicos e 
inmunológicos) ofrece una opción objetiva, poco inva-
siva, con un elevado grado de exactitud y con alto valor 
pronóstico que ayuda a los profesionales de la salud a 
complementar los elementos para ofrecer intervenciones 
más efectivas para la modulación del dolor.
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Este estudio muestra que la AH sin sugerencias re-
lacionadas con el dolor induce un aumento en la cohe-
rencia cardíaca de frecuencia alta y en la temperatura 
periférica, que se asocia a un dominio del sistema ner-
vioso parasimpático, y que a su vez impacta de modo 
positivo en la modulación del dolor, el funcionamiento 
físico y emocional: también pueden utilizarse como una 
opción o como complemento del manejo farmacológico 
en pacientes con DC no oncológico.

Asimismo, estos resultados sugieren que la monitori-
zación de la coherencia cardíaca proporciona una herra-
mienta clínica objetiva para la medición de los cambios 
del proceso hipnótico. Sin embargo, es necesario hacer 
observaciones longitudinales del entrenamiento de la AH 
sosteniendo el estímulo térmico para evaluar el efecto en 
el predominio de la actividad autonómica prolongado en 
estas pacientes que influya de manera directa en la per-
cepción del dolor y su correlato psicofisiológico. 
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Versión actualizada de la escala de adherencia terapéutica

Guadalupe Lizbeth Pedraza-Banderas, Cynthia Zaira Vega Valero y Carlos Nava Quiroz
UNAM
México

RESUMEN

La “adherencia terapéutica” es un término que tiene diferentes significados, lo cual influye en su estudio y medición; en el ámbito 
de la Psicología se concibe como comportamiento; sin embargo, hasta hoy se enfrentan problemas conceptuales relativos a la 
medición de dicha variable. Aunque hay diversos instrumentos psicométricos para evaluar la adherencia terapéutica, la mayoría no 
cumplen los lineamientos internacionales, siendo las principales fallas la confiabilidad y la estructura factorial. El objetivo de este 
estudio es presentar un instrumento psicométrico diseñado para medir la adherencia terapéutica en pacientes con enfermedades 
crónicas, el cual se compone de 30 reactivos que dan lugar a tres factores: 1) atención médica; 2) cambios en el estilo de vida, y 
3) barreras ante la medicación; en conjunto éstos explican 44% de la varianza, con una alta confiabilidad (α = 0.890). Es necesario 
hacer estudios utilizando dicha herramienta para corroborar o debatir los resultados obtenidos en el presente estudio.

Palabras Clave: 

adherencia terapéutica y enfermedades crónicas.

ABSTRACT

The therapeutic adherence is a term that has different meanings, which influences its study and approach, in the field of Psychology, it 
is conceived as behavior, however, to date there are conceptual and relative problems to the measurement of said variable. Although 
there are several psychometric instruments to assess therapeutic adherence, most of these do not meet international guidelines, the 
being main faults reliability and factorial structure. The aim of this study is to present a psychometric instrument designed to mea-
sure therapeutic adherence in patients with chronic diseases, in which 30 items that give rise to three factors: 1) medical attention; 
2) changes in lifestyle, and 3) barriers to medication, which, they explain 44% of the variance, with high reliability (α = 0.890). It is 
necessary to carry out studies using this tool to corroborate or contradict the results obtained in the present study.

Keywords: 

Therapeutic adherence and chronic diseases.

Updated version of therapeutic adherence escalation
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Introducción

La adherencia terapéutica es un término que tiene dife-
rentes significados, lo cual influye en su estudio y medi-
ción. Para la Organización Mundial de la Salud “es un 
fenómeno multidimensional determinado por la acción 
recíproca de cinco conjuntos de dimensiones o facto-
res […] los cuales son: socioeconómicos, relacionados 
con el equipo o el sistema de asistencia sanitaria, la en-
fermedad, el tratamiento y el paciente” (OMS, 2004, p. 
27);, para los médicos representa una variable clave ante 
el manejo y control de las enfermedades, mientras que 
para los psicólogos debe implicar comportamiento.

Si bien en el ámbito de la Psicología se concibe a la 
adherencia como comportamiento, hasta hoy se enfrentan 
problemas conceptuales y relativos a la medición de dicha 
variable. En primer lugar, se carece de una definición ava-
lada por toda la comunidad científica (Ortiz & Ortiz, 2007) 
y se usan de manera indiscriminada diferentes términos, 
los cuales algunos autores consideran equivalentes, a pe-
sar de que se han argumentado las diferencias entre ellos 
(OMS, 2004; Piña-López & Sánchez-Sosa, 2007).

Respecto a la medición se identificaron diversas 
propuestas acerca de cómo debe medirse la adherencia, 
así como un cúmulo de instrumentos psicométricos para 
su evaluación. Si bien las propuestas referentes a medi-
ción coinciden en que en la Psicología se deben consi-
derar los componentes subjetivos (Martín & Grau, 2004) 
y las conductas pilares de los tratamientos médicos (So-
ria, Vega & Nava, 2009) —las cuales involucran, entre 
otras, el seguimiento de dieta, la correcta medicación y 
la realización de actividad física, además de cuidar que 
los comportamientos a evaluar conlleven una “implica-
ción activa del paciente en el control de su enfermedad” 
(Varela, Salazar & Correa, 2008, p. 104); la mayoría de 
los instrumentos creados para evaluar esta variable, pre-
sentan problemas psicométricos importantes.

En este último sentido, diversos instrumentos psico-
métricos publicados no tienen los lineamientos necesa-
rios para ser utilizados, siendo afectadas sobre todo la 
fiabilidad y estructura factorial de éstos. Por ejemplo, en 
cuanto a fiabilidad, Nunnally y Bernstein (1995) consi-
deran que en una prueba que se usa en el contexto de 
una investigación el valor alfa requerido debe ser mayor 
o igual a 0.7, y en casos de diagnóstico se espera que 
supere 0.8; no obstante, diversos estudios no cubren es-
tos lineamientos (cf. Galindo, Rivera, Lerma & Jiménez, 

2016; Mejía, Piña, Méndez & Laborín, 2013; Salinas, 
Espinosa & González, 2014); mientras que en el tenor 
de la estructura factorial, Ferrando y Anguiano-Carrasco 
(2010) mencionan que un factor debe ser integrado por 
mínimo cuando menos tres ítems, y que el estudio debe 
contar tener con por loal menos 200 casos;, existen hay 
publicaciones que no cubren tales dichas características 
(cf. Rivera & Riveros, 2017; Salinas et al., 2014), viéndose 
afectada la estabilidad de las pruebas psicométricas y la 
replicación de factores.

Dado que las pruebas psicológicas representan una 
de las principales herramientas de trabajo del psicólogo, 
tanto en la investigación como en la práctica profesional 
(Carretero-Dios & Pérez, 2007), es obligatorio cerciorarse 
que “éstas se basan en datos sólidos que garanticen la 
confiabilidad, validez y normas de aplicación” (Sociedad 
Mexicana de Psicología, 2007, p.51), así mismo es im-
portante elaborarlas con responsabilidad, basándose en 
un procedimiento respaldado con evidencias, procuran-
do siempre cubrir los lineamientos establecidos. De cual-
quier manera, es necesario atender algunas directrices 
para tomar decisiones respecto a la creación y aplicación 
de pruebas psicológicas.

En la literatura se encuentran varias aportaciones 
enfocadas en propuestas metodológicas para la construc-
ción de escalas de medición (cf. Carretero-Dios & Pérez, 
2005, 2007; De Vellis, 2003, 2012; Hinkin, Tracey & Enz, 
1997; Zapata & Canet, 2008), así como criterios clásicos 
y actuales de técnicas de análisis (cf. Lloret-Segura, Fe-
rreres-Traver, Hernández-Baeza & Tomás-Marco, 2014); 
estos documentos son guías para desarrollar construccio-
nes, selecciones, adaptaciones, validaciones y revisiones 
de pruebas psicológicas. Aunado a lo anterior, en la lite-
ratura revisada se acepta que los instrumentos de medi-
da son susceptibles de ser mejorados; en los argumentos 
válidos se encuentran el paso del tiempo y el estado de 
conocimiento del tema (Wilson, Carter & Berg, 2009).

El constante avance en el estado del conocimiento 
de cualquier tema de interés produce el establecimiento 
de nuevos aspectos y/o variables que resultan importan-
tes para su estudio; por ejemplo, respecto a la adherencia 
recientemente se identificó que el consumo de más de 13 
medicamentos bucales, presentar obesidad y usar insulina 
intermedia aumentan más de tres veces la posibilidad de 
no adherirse al tratamiento (Toledano, Ávila, García & Gó-
mez, 2008); en este mismo sentido, Martínez, González, 
Nicolau y Suárez (2010) afirman que la presencia de enfer-
medades bucales representan un indicador importante de 
fallas en la adherencia en pacientes diabéticos.

En este sentido, diversas pruebas psicométricas di-
señadas para medir la adherencia no informan acerca 
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de la cantidad y tipo de medicamentos, lo cual hoy se 
puede considerar como una limitación; tal es el caso del 
instrumento de variables psicológicas y comportamientos 
de adhesión (VPAD-24), tanto en su versión original —la 
cual fue diseñada para ser usada en pacientes seropositi-
vos— (Piña, Corrales, Mungaray & Valencia, 2006) como 
en su adaptación al cáncer de mama (Urzúa, Marmolejo 
& Barr, 2012), y de la escala de adherencia terapéutica 
(Soria et al., 2009), la cual fue diseñada para pacientes 
con enfermedades crónicas en general.

Dado que las enfermedades crónicas representan 
un problema de salud a nivel mundial debido a su pre-
valencia, la alta presencia de factores de riesgo en po-
blación aún sana, los elevados índices de morbilidad y 
mortalidad, así como el alto costo para su atención a 
nivel familiar, nacional e internacional (OMS, 2012), en 
este estudio se tuvo interés particular en la escala de ad-
herencia terapéutica.

La versión original de la EAT fue creada y presen-
tada por Soria et al. (2009), consta de 21 reactivos, de 
los cuales siete refieren a la ingesta de medicamentos y 
alimentos, siete consideran algunas conductas de segui-
miento médico durante tiempo prolongado, y otros siete 
a “la medida en que el individuo cree que lo que hace 
beneficia su salud” (Soria et al., 2009, p.93).

Entre las cualidades de dicho instrumento están el 
tener adecuadas propiedades psicométricas, y que estas 
se replican en otras muestras (Olvera, 2012; Soria et al., 
2009; Tobar, 2016); no está dirigida a una enfermedad 
en particular, lo cual permite su aplicación en muestras 
de pacientes con patologías crónicas diversas (Pérez-Vi-
llanueva, 2013); abordar la interacción médico-paciente 
(Pérez-Villanueva, 2013), lo cual repercute de manera 
tanto positiva como negativas en el estado de salud; la 
existencia de un buen nivel de concordancia entre los 
reactivos y su agrupación factorial (Quiroz, 2012, 2014); 
identificar aspectos del tratamiento que presentan menor 
adherencia, así como los rasgos comunes de pacientes 
adherentes y no adherentes (Soria et al., 2009), además 
de tener una definición aceptada por diversos profesiona-
les (Carrillo, Marín & Ortiz, 2014; Castillo, 2016; Rodrí-
guez & Rentería, 2016).

Sin embargo, dicha escala no contempla algunas 
de las variables que han mostrado ser relevantes en el 
abordaje de la adherencia terapéutica, como es el caso 
de la valoración del paciente respecto a la consulta mé-
dica (Alvarado-Aguilar et al., 2011; Rodríguez & Rente-
ría, 2016; Ventura, Martín, Morillo, Tébenes, & Casado, 
2014), las preocupaciones del paciente relacionadas con 
su padecimiento (Rodríguez & Rentería, 2016), las modi-
ficaciones efectuadas al tratamiento (Lumillo-Gutiérrez & 

Urpí-Fernández, 2013; Rodríguez & Rentería, 2016; Ver-
dú, González, Grau & Alonso, 2014) y las conductas de 
autocuidado (Contreras, Espinosa & Esguerra, 2008; Del 
Monaco, 2013; Rodríguez & Rentería, 2016).

Por tal motivo se consideró necesario hacer una 
versión actualizada de dicho instrumento, en la cual se 
contemplen variables adicionales, esto con la finalidad 
de conservar un instrumento que permita, a distintos pro-
fesionales implicados en la salud, la evaluación de los 
aspectos psicológicos de la adherencia terapéutica en 
pacientes crónicos, atendiendo a los lineamientos inter-
nacionales de construcción de pruebas. Por tanto, el pro-
pósito de este estudio fue presentar la versión actualizada 
de la escala de adherencia terapéutica (VAEAT) y sus pro-
piedades psicométricas.

Método

Participantes
Para la realización de este estudio, de corte transversal, 
se utilizó una muestra intencional, conformada por 200 
participantes, los cuales padecen alguna enfermedad 
crónica cuyo diagnóstico y tratamiento médico tuvo lu-
gar por lo menos seis meses antes del estudio. Todos se 
encontraban en condiciones físicas y psicológicas para 
responder; además, aceptaron participar en el estudio 
sin recompensa alguna.

Entre los participantes, 64% son mujeres y 36% hom-
bres, con edades comprendidas entre 23 y 89 años (α= 56; 
s = 13.54); en cuanto a la institución de atención médica, 
52% acude a instituciones públicas, 20% a particulares, y 
28% se atiende en ambos tipos de instituciones.

Materiales
El instrumento que se actualiza es la escala de adheren-
cia terapéutica (EAT; Soria, Vega & Nava, 2009). Como 
se mencionó, la escala comprende 21 reactivos, forman-
do tres factores: control de ingesta de medicamentos y 
alimentos, seguimiento médico conductual y autoefica-
cia, los cuales permiten detectar el cumplimiento de las 
recomendaciones médicas. Se responde con una escala 
de 0 a 100; se debe registrar el porcentaje que se consi-
dera indica la efectividad de su conducta.

Procedimiento
La actualización de la VAEAT se hizo considerando las 
pautas presentadas por Carretero-Dios y Pérez (2007), que 
son aplicables sólo a los autoinformes que contengan una 
escala de respuesta tipo Likert, cuya finalidad sea evaluar 
un constructo relacionado con la Psicología Clínica y/o 
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de la Salud, así como los pasos propuestos por DeVellis 
(2003) para el desarrollo de escalas.

Según los lineamientos citados, el primer paso es la 
creación de la definición conceptual; en el ámbito psico-
lógico, en el presente estudio se propone entender a la 
adherencia terapéutica como un conjunto de conductas 
dirigidas a mejorar o mantener el actual estado de salud 
de una persona que tiene diagnosticada una enfermedad 
física, las cuales deben involucrar en alguna medida a la 
persona enferma e incluir las indicaciones recibidas por 
parte de profesionales de la salud.

Se verificó que la propuesta conceptual planteada 
cumpliera con las recomendaciones de la OMS (2004), 
que establecen no usar términos similares o equivalen-
tes, involucrar de manera activa al paciente, atender in-
dicaciones brindadas por personal sanitario y precisar el 
momento en que tiene lugar la adherencia, el cual es des-
pués de un diagnóstico médico.

Luego se elaboró una serie de reactivos, conside-
rando una escala de respuestas tipo Likert, porque el 
interés estuvo enfocado en conocer la frecuencia de 
ocurrencia de dichos comportamientos. Los reactivos 
expresan situaciones particulares que tienen lugar en el 
contexto de la atención médica ante un padecimiento 
de tipo crónico; se evitó que presentaran redundancia, 
se cuidó medir una sola situación, así como la extensión 
de los mismos; los casos que exceden las 15 palabras es 
porque contienen elementos que apoyen a la compren-
sión; además, con el objetivo de identificar sesgos en las 
respuestas, se incluyeron como elementos de validación 
algunos reactivos en sentido negativo. Una vez defini-
do el banco de reactivos por los investigadores, éste fue 
presentado a un grupo de expertos. Se atendieron las 
sugerencias propuestas y en conjunto se determinó una 
versión de prueba (prueba piloto) compuesta por 40 ele-
mentos, de los cuales 10 son negativos.

La prueba piloto fue aplicada a un grupo de 40 parti-
cipantes, los cuales tienen los atributos que se quieren me-
dir en la población objetivo (Babbie, 2000). Los criterios 
de inclusión fueron contar con diagnóstico y tratamiento 
médico desde por lo menos seis meses antes del estudio, 
no presentar ninguna limitante física o mental que inter-
fiera con las respuestas y aceptar, sin recompensa alguna, 
participar de manera voluntaria en el estudio.

Para el análisis de las respuestas se creó una base de 
datos en el programa SPSS versión 24. Primero se calcu-
ló la fiabilidad de los reactivos con el coeficiente alfa de 
Cronbach y se identificó que los reactivos presentaran res-
puestas en todas las opciones. Dado que el resultado fue 
satisfactorio (α= 0.84), se decidió aplicar el instrumento 
en una muestra más numerosa.

La aplicación del instrumento se hizo considerando 
las pautas éticas expuestas por la Sociedad Mexicana de 
Psicología (2007). Los participantes fueron invitados al 
estudio explicándoles los objetivos de investigación, ofre-
ciéndoles la oportunidad de declinar en el momento que 
así lo quisieran, externando que no habría consecuen-
cia de ninguna clase, y que de aceptar se les solicitaba 
responder honestamente toda la escala. También se les 
notificó que la información que proporcionaran sería usa-
da sólo con fines de investigación, cuidando siempre el 
anonimato de su identidad. Las pruebas fueron aplicadas 
por la investigadora principal, de manera individual, en 
las salas de espera de diferentes instituciones de salud.

Una vez obtenidos los datos, éstos fueron registrados 
en una base de datos y se procedió al análisis estadístico 
de los mismos. Siguiendo las pautas de De Vellis (2003), 
primero se hicieron los análisis de correlación, seguidos 
de los análisis de varianza y los de fiabilidad.

El siguiente paso fue el análisis de la estructura inter-
na, que “generalmente es una parte del proceso de desa-
rrollo de toda escala” (DeVellis, 2012, p.108), si bien por 
lo común, se ha utilizado el análisis factorial exploratorio 
por componentes principales para dicho fin, esta ocasión 
se decidió aplicarlo pero con el método de extracción 
de máxima verosimilitud (MV); esto porque no se pre-
tendía “reducir el número de variables” (Ferrando & An-
guiano-Carrasco, 2010, p.26) y los reactivos tenían un 
número suficiente de categorías de respuesta “5 o más” 
(Lloret-Segura et al., 2014, p. 1158).

La selección de factores se determinó con el gráfico 
de sedimentación, que es el segundo criterio más utiliza-
do en el marco del análisis factorial (Cattell, 1966); esta 
decisión tuvo como base las recomendaciones expues-
tas por Lorenzo-Seva, Timmerman y Kiers (2011), que 
consideran los criterios objetivos ante la interpretación 
de la solución encontrada; por ejemplo, los supuestos de 
partida, los cuales eran tres factores a extraer.

En cuanto a la rotación, en la literatura revisada se 
sugiere que “la selección del mejor criterio de rotación 
debe hacerla el investigador” (Sass & Schmitt, 2010, p. 
99) no obstante, después de una revisión de estudios, 
Lloret-Segura et al. (2014) recomiendan el uso de la ro-
tación oblicua, porque ésta funciona sin importar el mo-
delo teórico del que se parta; esto es, sin importar si los 
factores son independientes o relacionados.

Por último se atendió la evaluación del grado de ade-
cuación de la matiz por medio del cálculo de la medida 
Kaiser-Mayer-Olkin (KMO); este cálculo permite detectar 
si la matriz es adecuada para ser factorizada; de ser así, 
“ofrecerá resultados estables, replicables en otras mues-
tras, independientemente del tamaño de la muestra o del 
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número de factores, o del número de ítems” (Lloret-Segara 
et al., 2014, p.1159). Se considera que en el AFE un valor 
de varianza explicada menor a 0.50 es inadecuado, de 
0.60 a 0.69 es mediocre, y de 0.80 en adelante es satisfac-
torio (Ferrando & Anguiano-Carrasco, 2010).

Una vez identificados los tres factores y realizados 
los análisis necesarios se procedió a evaluar la fiabilidad 
tanto de la escala como de cada factor. Este dato constitu-
ye un criterio esencial en los instrumentos; diversos auto-
res afirman que este valor se calcula hasta que se tiene un 
agrupamiento definitivo de ítems por componente y no en 
versiones previas o experimentales (Carretero-Dios & Pé-
rez, 2007; De Vellis, 2003, 2012); en el caso del presente 
estudio, este dato fue calculado luego de establecer, con 
los análisis correspondientes, los factores que subyacen 
de la escala.

Se empleó el coeficiente alfa de Cronbach porque 
es el más recomendado para escalas tipo Likert (Cortina, 
1993); los valores que se retomaron son los expuestos 
por Nunnally y Bernstein (1995), casi 0.70 resultarían 
adecuados si el objetivo de la escala es la investigación, 
mientras para diagnóstico o clasificación, el valor míni-
mo aconsejado debe situarse en torno a 0.80.

Mediciones

Adherencia terapéutica
Definición conceptual: conjunto de conductas dirigidas 
a mejorar o mantener el actual estado de salud de una 
persona diagnosticada con una enfermedad física, las 
cuales deben involucrar, en alguna medida, a la persona 
enferma e incluir las indicaciones recibidas por parte de 
profesionales de la salud.

Definición operacional: es el puntaje obtenido de 
la VAEAT. Se entiende que en la medida que el valor sea 
más alto, el paciente es más adherente.

Análisis estadísticos

Análisis de datos
Con base en las recomendaciones de DeVellis (2003) y 
Carretero-Dios y Pérez (2007), se calculó el nivel de co-
rrelación con el coeficiente de correlación de Pearson, 
dada la naturaleza de los datos; en seguida se obtuvo la 
estructura subyacente a los reactivos; ésta se determinó 
con un AFE por el método de extracción MV y rotación 
oblicua equamax, mientras que los índices de adecuación 
muestral se calcularon con el coeficiente KMO y la prue-
ba de esfericidad de Barlett; por último se calculó la fia-
bilidad de la escala y de sus factores subyacentes con el 
coeficiente alfa de Cronbach.

Resultados

El primer análisis que se hizo fue el de correlaciones; los 
resultados obtenidos en este estudio muestran que sólo 
cuatro reactivos (R12, R26, R36 y R23) presentaron co-
rrelaciones con pocos elementos de la escala (máximo 
con seis reactivos), siendo significativas, pero bajas; por 
tanto, fueron eliminados. Asimismo se observa que los 
reactivos 1 y 2 presentan una correlación elevada, lo que 
indica, en este contexto, redundancia (tabla 1).

Los 36 reactivos restantes fueron sometidos a un AFE; 
éste fue el segundo análisis efectuado. En este paso se 
identificó la estructura subyacente a la prueba y el grado 
de adecuación, con las siguientes características: visuali-
zación de gráfico de sedimentación, número de factores 
a extraer 3; éstos se determinaron por las propiedades 
teóricas de construcción, método de extracción MV y ro-
tación equamax; además se solicitó suprimir coeficientes 
menores a 0.32, presentación ordenada por tamaños y el 
valor del coeficiente KMO.

El gráfico de sedimentación indica una solución 
de tres factores, como puede observarse en la figura 1. 
Lo anterior coincide con los supuestos teóricos; de este 
modo el instrumento presenta resultados significativos 
tanto en el test de esfericidad de Bartlett (X2 = 1079.122; 
p < 0.000) como respecto al grado de adecuación (KMO 

Tabla 1
Reactivos con problemas de correlación.

 R1 R12 R23 R26 R36

R2 .81**

R10 .16*

R13 .17*

R14 .22**

R15 .24**

R23 .20**

R24 .18** **

R25 .24**

R28 .20**

R29 .15*

R30 .16*

R33 .16*

R34 .16*

R35 .16*

R38   .18**   
Nota. * p <.05, ** p<.01.
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= 0.866), explicándose 41.11% de varianza; no obstan-
te, los reactivos 27 y 28 no saturaron en ningún factor; 
por tal motivo, éstos se eliminaron y se volvió a calcular 
un segundo AFE.

Figura 1
Gráfico de sedimentación correspondiente a la VAEAT.

El segundo AFE mostró valores más elevados en 
cuanto al grado de adecuación y la varianza explicada 
(KMO = 0.871, 42.95%); además se observó que el re-
activo 30 presentó saturaciones muy parecidas en dos 
factores (0.329 y 0.354), por lo que fue eliminado y se 
calculó un tercer AFE.

El tercer AFE mostró, de nuevo, incrementos en los 
valores de ajuste y varianza explicada (KMO = 0.872, 
43.47%); asimismo se observó que el reactivo 3 presentó 
saturaciones muy parecidas en dos factores (0.336 y 0.338), 
por lo que fue eliminado y se calculó un cuarto AFE.

El cuarto análisis mostró un valor KMO = 0.869, un 
porcentaje de varianza explicada de 43.82%, así como 
evidencia de que el reactivo 2 presenta saturaciones muy 
parecidas en todos los factores (0.336, 0.392 y 0.407), 
por lo que fue eliminado y se calculó un quinto AFE.

En esa ocasión el valor KMO obtenido fue de 0.874, 
el porcentaje de varianza explicada de 43.92% y eviden-
cia de problemas con el reactivo 1; éste presentó satura-
ciones muy parecidas en todos los factores (0.328, 0.387 
y 0.397), por lo que fue eliminado.

El sexto y último análisis mostró un valor KMO = 
0.876, un porcentaje de varianza explicada de 44.06% y 
valores de saturación mayor a 0.32 en todos los reactivos; 
si bien los reactivos 6, 10 y 11 presentan saturaciones en 
dos factores, éstas se diferencian por más de 0.30; por 
tanto, el reactivo se define en el factor que mayor valor 
presenta; finalmente se calculó el valor de fiabilidad con 
el coeficiente alfa de Cronbach, cuyos resultados indican 
que la escala es adecuada para ser usada con fines de 
investigación y diagnóstico (tabla 2).

Discusión y conclusiones

El objetivo del presente estudio fue presentar una versión 
actualizada de la escala de adherencia terapéutica que 
superara las limitantes detectadas en la primera versión. 
Si bien, ambas versiones cuentan contienen propiedades 
psicométricas adecuadas, la versión que aquí se propo-
ne fue modificada atendiendo a diferentes propuestas 
respecto al estudio de la adherencia en el ámbito psico-
lógico y siguiendo lineamentos internacionales de cons-
trucción de pruebas; así mismo, sus propiedades psico-
métricas fueron calculadas empleando utilizando análisis 
estadísticos adecuados y rigurosos.

En primer lugar, en este estudio se propone una de-
finición de adherencia terapéutica, la cual contempla re-
comendaciones expresadas por diversos autores (Martín 
& Grau, 2004; Piña, 2013; Ribes-Iñesta, 2010; Soria et 
al., 2009; Varela et al., 2008), y se usan de modo ade-
cuado el término “terapéutica”, porque se consideraron 
más de tres factores de la adherencia (OMS, 2004), lo 
cual es una aportación a nivel conceptual; en este mis-
mo sentido, la presente escala contempla conductas de 
autocuidado y barreras ante la ingesta de medicamentos, 
que son variables muy referidas en la literatura (Rodrí-
guez & Rentería, 2016).

A nivel metodológico, luego de construir una versión 
actualizada de la escala, siguiendo uno a uno los linea-
mientos internacionales presentados por Carretero-Dios y 
Pérez (2005, 2007), y las pautas expuestas por diversos 
metodólogos (Cattell, 1966; Cortina, 1993; DeVellis 2003, 
2012; Ferrando & Anguiano-Carrasco, 2010; Lloret-Segu-
ra et al., 2014; Lorenzo-Seva et al., 2011), se recomienda 
que la eliminación, modificación o mantenimiento de un 
reactivo se haga de acuerdo con el criterio de saturación 
en el factor y no con el valor de comunalidad, porque de 
haber considerado los valores de comunalidad se hubie-
sen perdido elementos que son importantes y adecuados 
en la presente escala (Lloret-Segura et al., 2014).

En este sentido, el presente estudio muestra evi-
dencia de que al efectuar el análisis la correlación entre 
elementos como primer paso, luego de hacer la factori-
zación considerando el criterio de gráfico de sedimen-
tación, atender la agrupación de reactivos considerando 
los planteamientos teóricos, así como a otras sugeren-
cias y criterios expuestos, se obtienen agrupaciones co-
herentes y confiables estadísticamente hablando, lo cual 
apoya las propuestas expresadas por diversos autores 
(De Vellis, 2003, 2012; Ferrando & Anguiano-Carrasco, 
2010; Lloret-Segura et al., 2014).

La agrupación final obtenida con los datos de esta 
muestra presenta congruencia teórica. El primer factor 
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Tabla 2
Matriz de configuración correspondiente a los reactivos de la VAEAT.

Reactivos Factor 1 Factor 2 Factor 3

19. Me inspira confianza que el médico demuestre conocer mi enfermedad. .774

40. Estoy más seguro (a) de lo que tengo cuando me informan los resultados arrojados en los 
análisis clínicos. .721

20. Si se sospecha que mi enfermedad es grave, hago todo lo que esté en mis manos para 
mejorar. .692

22. Si el médico me explica detalladamente en qué consiste mi enfermedad y qué es lo que tengo 
que hacer para mejorar mi salud, entonces me adhiero al tratamiento. .672

21. Me apego al  tratamiento, aunque éste sea complicado. .625

6. Estoy al pendiente de cualquier síntoma que pueda afectar mi estado de salud. .545 .375

31. Asisto a revisiones periódicas, aunque no me sienta mal. .544

39. Hago todo lo que está en mis manos para mantenerme controlado (a). .542

11. Cuando me dan los resultados de mis análisis clínicos, estoy más seguro (a) de lo que tengo y 
me apego más al tratamiento. .541 .457

29. Ingiero mis medicamentos respetando la dosis indicada por el médico. .533

9. Si el médico me inspira confianza, entonces sigo el tratamiento. .508

33. Notar mejoría en mi estado de salud, favorece que me adhiera al tratamiento. .495

10. Después de haber terminado un tratamiento, regreso a consulta si el médico me indica que es 
necesario para verificar mi estado de salud. .476 .330

18. Como me lo recomienda el médico, acudo a realizarme análisis clínicos periódicamente, aunque 
no me sienta mal. .461

5. Asisto a mis consultas de manera puntual. .421

34. Cuando presento síntomas de deterioro, me adhiero más al tratamiento. .345

8. Como sólo aquellos alimentos que el médico me permite. .849

4. Respeto la dieta indicada, aunque ésta sea rigurosa. .776

7. Atiendo todas las recomendaciones del médico, en cuanto a los cambios en mi estilo de vida 
(por ejemplo, dejar de fumar, no consumir alcohol, sal, azúcar, picante, etc.). .615

37. Respeto la dieta indicada por el médico, sin importar el lugar donde me encuentre. .556

16. Si el tratamiento exige hacer ejercicio, lo hago. .473

35. Realizo las mediciones indicadas en casa, por ejemplo, tomas de presión arterial, el nivel de 
glucosa, etc. .387

13. Cuando tengo muchas cosas que hacer, se me olvida tomar mis medicamentos. .678

15. Si en poco tiempo no percibo mejoría en mi salud, dejo el tratamiento. .658

14. Cuando los síntomas desaparecen dejo el tratamiento aunque éste no esté concluido. .605

25. Si el medicamento es costoso, ingiero cantidades menores a las indicadas por el médico. .548

38. Realizo algún tipo de modificación al tratamiento, sin consultarlo con el médico. .434

17. Para que yo siga el tratamiento es necesario que otros me recuerden que debo tomar mis 
medicamentos. .424

24. Suspendo el tratamiento, si éste me produce muchas molestias. .411

32. Acudo al médico, únicamente cuando presento algún síntoma. .342

Varianza explicada  27.46% 9.32% 7.27%

Valor alpha α =.898 α =.783 α =.743
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concentra 16 reactivos; todos refieren aspectos relacio-
nados con la atención médica y el cumplimiento de re-
comendaciones efectuadas por el personal sanitario; el 
segundo factor se conforma por seis reactivos, que refie-
ren cambios en el estilo de vida , y son uno de los pilares 
más importantes ante el control de un padecimiento de 
tipo crónico; por úlrimo, el tercer factor se conforma por 
ocho reactivos que expresan situaciones reportadas con 
frecuencia en la literatura como barreras o aspectos que 
interfieren ante la adherencia; de manera particular, ante 
la administración de medicamentos.

La creación y presentación de este instrumento 
atiende a la necesidad de tener pruebas que permitan 
identificar la frecuencia de ocurrencia de conductas pi-
lares para el control de enfermedades crónicas (Martín 
& Grau, 2004). Dicho instrumento representa una herra-
mienta de trabajo para diversos profesionales de la sa-
lud interesados en conocer los aspectos psicológicos de 
la adherencia terapéutica, pudiendo ser utilizada tanto 
en el ámbito de la investigación y/o como herramienta 
de diagnóstico, porque se obtuvieron valores adecuados 
para ambas condiciones (Ferrando & Anguiano-Carras-
co, 2010; Nunnally & Bernstein, 1995). Queda pendien-
te efectuar estudios cuyos datos apoyen o refuten los ob-
tenidos en el presente.
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Dimensión Cualitativa

Revisor 1 Revisor 2

Raquel García Flores Sandra Ivonne Muñoz Maldonado

Título/Autoría

ninguna El título es claro y preciso

Resumen

las palabras clave lineamientos internacionales y pro-
piedades psicométricas no son adecuados al estudio, es 
importante agregar otras. Disminuir el número de pa-
labras. Es importante mejorar la redacción del objetivo.

El resumen contiene 159 palabras, sólo es necesario re-
ducir.

Próposito del Estudio

el propósito es claro congruente con lo que se presenta 
en el método, resultados y discusión

Introducción

en la introducción se maneja una definición supues-
tamente de la OMS sin embargo al recurrir al docu-
mento en el Capítulo I se proporciona la definición de 
adherencia terapéutica como “el grado en que el com-
portamiento de una persona —tomar el medicamento, 
seguir un régimen alimentario y ejecutar cambios del 
modo de vida— se corresponde con las recomendacio-
nes acordadas de un prestador de asistencia sanitaria.” 
Y esta misma definición se utiliza en el método sin em-
bargo en la Introducción se menciona que “acorde a 
los lineamientos citados el primer paso es la creación 
de la definición conceptual, en el presente estudio no 
se propone una definición, se retoma la propuesta por 
Soria et al., (2009) la cual enuncia que la adherencia 
terapéutica es un conjunto de comportamientos efecti-
vos para el cumplimiento de las prescripciones médicas 
que conllevan al control de la enfermedad.” lo cual no 
coincide con lo mencionado en la definición concep-
tual descrita en la página 15.

se enlistan objetivos ene l artículo, no se aportan hipó-
tesis dada la naturaleza del estudio que es descriptivo 
del desarrollo de la Escala
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Revisor 1 Revisor 2
Método

el método es adecuado para el objetivo del estudio En la descripción del instrumento no se describe el nivel 
de confiabilidad de la EAT original

Resultados

los resultados del análisis estadístico del instrumento es 
adecuado.

Los resultados son claros y congruentes con el proceso 
planteado para la versión actualizada de la escala

Discusión

no hay discusión, se salta de resultados a conclusiones.

El artículo no contiene una sección de discusión de resul-
tados, algunos de los elementos de este tipo se justifican 
en el procedimiento a seguir para el desarrollo de la escala, 
sin embargo no se discuten como tal para conformar un 
apartado que compare los resultados con otros estudios 
similares o incluso con la versión original de la escala.

Conclusiones

si mejora la introducción van a mejorar las conclusio-
nes. Falta incluir las limitaciones del estudio, las con-
tribuciones del estudio respecto a la investigación pre-
cedente, las repercusiones prácticas y/o teóricas de los 
resultados del estudio.

Las conclusiones son referentes al desarrollo de la escala 
que el objetivo principal del artículo

Referencias

las referencias son adecuadas. las referencias están completas y de acuerdo al estilo APA
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Participación política y bienestar social; un modelo
predictivo con jóvenes mexicanos

Edgar Alejandro Chávez Ortega y Andrés Valdez Estrella
FES Zaragoza, UNAM 

México

RESUMEN

La investigación tuvo como objetivo proponer un modelo predictivo para la participación política y el bienestar social con jóvenes 
universitarios del área metropolitana de México. Las variables predictivas de la participación política han sido estudiadas, pero las 
investigaciones acerca de los predictores del bienestar social son escasas; no obstante, hay evidencia de que la participación política 
y el bienestar social son constructos relacionados. La muestra estuvo conformada por 306 participantes (32.6% hombres y 67.1% 
mujeres) del área metropolitana. Se desarrollaron análisis de correlaciones y de regresión lineal múltiple con el método paso por paso. 
Se observó que la participación política se predice por las siguientes variables: eficacia política global, interés político, autoritarismo de 
derecha, aceptación social, actualización social y contribución social; mientras que el bienestar social se predice por los siguientes an-
tecedentes: eficacia política global, participación política comunitaria, autoritarismo de derecha, violencia física y daño a la propiedad 
privada. Estos resultados corroboran investigaciones anteriores respecto a los predictores de la participación política. 

Palabras Clave: 

participación política, bienestar social, jóvenes, modelo predictivo

ABSTRACT

The aim of this research was propose a predictive model for political participation and social well-being with a population of under-
graduate students from the metropolitan area of Mexico. The predictive variables of political participation have been studied assi-
duously, but research on the predictors of social well-being is scarce, on the other hand there is evidence that political participation 
and social well-being can be related constructs. The sample consisted of 306 participants (32.6% men and 67.1% women) from 
the metropolitan area. Correlation and multiple linear regression analysis were performed with the step-by-step method to explore 
the predictive variables. Political participation was predicted by the following variables: global political efficacy, political interest, 
right-wing authoritarianism, social acceptance, social actualization and social contribution; while social well-being was predicted by 
the following antecedents: global political efficiency, community political participation, right-wing authoritarianism, physical violen-
ce and damage to private property. Regarding the predictors of political participation these results corroborate what was reported 
in previous research. Also, is clarified new information on the predictive variables of social well-being. 

Keywords:
Political participation, social well-being, young people, predictive model

Political participation and social welfare;
a predictive model with young Mexicans
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Introducción

El 4 de julio de 20121 se efectuó en México el proce-
so electoral para elegir de Presidente de la Repúbli-
ca y de otros funcionarios públicos. En dicho pro-

ceso electoral se registró una participación por parte de la 
ciudadanía de “62.08%, lo que representa un incremento 
respecto a lo observado en 2006, con 58.55%; sin embar-
go, este porcentaje es inferior a los niveles registrados en 
las votaciones de 1994 (77.16%)” (Instituto Federal Elec-
toral, 2013). ¿A qué se debe la participación política? O, 
¿a qué se debe la falta de participación política? El estudio 
de Rodríguez (2004) muestra que para los ciudadanos la 
participación política es votar, que asocian participación 
política y gobierno, y éste a su vez lo relacionan con la 
corrupción. Los mexicanos no confían en ninguna insti-
tución política, y pocas veces recurren a ellas para hacer 
cambios políticos; por tal motivo, la participación electo-
ral de los ciudadanos no es muy alta.

Algunas personas se interesan más en la política. No 
se sabe con exactitud a qué se debe esto. El interés en la 
política es un predictor de los comportamientos políticos 
que hacen funcionar a la democracia. Las personas más 
interesadas en la política suelen ser personas que voten y 
que también participen en la política de otros modos (Cór-
dova, Alejandre, Vázquez del Mercado, 2015). “La parti-
cipación política describe actividades directas o indirectas 
que realizan los ciudadanos para influir en las decisiones 
o en la elección de los gobernantes, e incluye formas con-
vencionales (participación electoral, activismo partidario) 
y no convencionales (actividades de protesta, contacto con 
autoridades)” (Várela, Loreto y Cumsille, 2015, p. 732).

Delfino, Zubieta y Muratori (2010) reconocen una 
primera clasificación que divide la participación en dos: 
convencional y no convencional. La primera modali-
dad (convencional) está caracterizada sobre todo por los 
actos o acciones relacionados indirecta o directamente 
con los procesos electorales; ejemplo de estas acciones 
son: actividades de campañas políticas, actividades co-
munitarias, contactos con la administración y el voto. La 
segunda modalidad (no convencional) se observa como 
una participación heterogénea donde su campo de ac-
ción está entre lo legal y lo ilegal; en esta modalidad se 
identifican actos como boicots, manifestaciones, desobe-
diencia civil, etcétera.

1 Este trabajo fue elaborado antes del proceso electoral del 2018

Sin embargo, los autores expresan diferentes in-
quietudes acerca de una sola clasificación de la par-
ticipación política, por lo cual optan por ampliar la 
clasificación en cuatro modalidades de participación: 
1) persuasión electoral, que incluye actividades como 
convencer a otros para que voten como uno y acudir a 
mítines; 2) participación convencional, que se caracteri-
za por las actividades que se mantienen en la legalidad 
vigente y que tratan de incidir en el curso de los aconte-
cimientos político-sociales (como votar, enviar escritos 
a la prensa, manifestaciones autorizadas y huelgas au-
torizadas); 3) participación violenta, que integra accio-
nes como daños a la propiedad y violencia armada, y 4) 
participación directa pacífica, que incluye actividades 
que, si bien pueden desbordar el marco de la legalidad 
establecida, no son necesariamente violentas (como 
ocupación de edificios, boicots, cortes de tráfico, ma-
nifestaciones no autorizadas y huelgas no autorizadas) 
(Delfino, Zubieta & Muratori, 2013, p. 307).

En otras investigaciones, como la de Murga (2009), 
retomando la postura de Durand, se estiman cuatro mo-
dalidades de participación: 1) militante; se denomina al 
sujeto que une a su interés subjetivo por la política las ac-
ciones destinadas a lograr los intereses de la organización 
o partido con el cual se identifica; 2) movilizado, donde 
la persona, aunque participa, no tiene interés en la polí-
tica; entonces su participación está dirigida a sus propios 
intereses; 3) pasivo, la persona interviene de manera sub-
jetiva, pero se abstienen de actuar, y 4) apolítico, donde 
no se participa ni existe interés en la política.

La participación política (PP), aunque no es con-
cluyente, parece estar relacionada con el bienestar indi-
vidual o con el bienestar subjetivo. En la investigación 
de Temkin y Flores-Ivich (2017), los resultados obteni-
dos permiten entender que las personas más satisfechas 
con su vida son las que participan, y en específico la 
participación no violenta se relaciona con un bienestar 
subjetivo. Los autores determinan que esto ocurre por-
que la participación desencadena procesos psicológicos 
de autoeficacia y utilidad procedimental, que a su vez 
generan mayor satisfacción.

De este modo la participación, desde una orien-
tación sociopsicológica de Sorribas y Brussino (2017), 
se da de modo multidimensional, por lo cual son nece-
sarias diferentes variables sociopsicológicas para distin-
guirla. Dichas variables son:

1) Eficacia política. Es considerada como la creencia 
subjetiva de un individuo, o grupo, de tener capa-
cidades para participar e influir en el curso de los 
sucesos políticos.
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2) Interés político, Se trata de una sensación de curio-
sidad por los asuntos políticos.
3) Conocimiento político. Puede ser definido como el 
nivel de entendimiento que tienen los ciudadanos del 
funcionamiento político en el cual están inmersos.
4) Confianza política. Se define como la confianza 
que tienen los ciudadanos en las acciones y la gente 
que representa al gobierno.
5) Individualismo y colectivismo (I/C). Tienen dos di-
mensiones; el individualismo cultural se caracteriza 
por la autonomía intelectual, mientras que el colec-
tivismo cultural se apega a los valores de jerarquía y 
arraigo; el individualismo político se orienta a moti-
vaciones egoístas propias de la política institucionali-
zada, y el colectivismo político se enfoca en acciones 
que pretenden el bienestar común, propias de la PP 
comunitaria.
6) Actitudes ideológicas. Son pauta de evaluación 
cognoscitivas que median en algún grado el compor-
tamiento de los individuos; surgen determinados por 
relaciones familiares, disposiciones de la personali-
dad, perspectivas del mundo y objetivos motivacio-
nales; además tienden a ubicarse en el continuo de 
pensamiento político de izquierda y derecha (Weber 
y Federico, 2007).

Participación política en jóvenes universitarios
En el mismo proceso electoral de 2012 en México, se 
observó que los niveles más altos de participación son 
en la población de 40 a 79 años de edad. De este modo 
se detecta que la menor participación es en los adultos 
mayores de 80 años y en los jóvenes (20 a 39 años). Sin 
embargo, los jóvenes de 18 o 19 años que votan por pri-
mera vez son una excepción al lograr una participación 
de 63% (Leyva, Muñiz & Flores, 2016). 

Los jóvenes universitarios son una cultura particu-
lar juvenil donde el contexto escolar, el distanciamiento 
entre el mundo juvenil y adulto, la condición de pares 
y la exigencia académica son algunas características 
de la cultura universitaria (Arias-Cardona & Alvarado, 
2015). Se cree que un alto nivel educativo favorece la 
acción política al romper barreras cognitivas, fomentar 
la interacción y la disposición de información política. 
Sin embargo, los resultados aportados por Murga (2009) 
muestran que no hay relación entre el nivel educativo y 
la participación política.

Bienestar social
La Organización Mundial de la Salud (1998) define la sa-
lud como “Un estado de completo bienestar físico, social 
y mental, no solamente la ausencia de enfermedad y do-

lencias”. Desde la psicología el abordaje de estos cons-
tructos se divide en tres tradiciones distintas; la primera es 
conocida como hedónica, propia del bienestar subjetivo 
(Diener, Suh, Lucas & Smith, 1999; Velasco, 2015); la 
segunda, denominada eudaimónica, representada por el 
bienestar psicológico (Ryff & Keyes, 1995), y la tercera se 
enfoca en evaluar el bienestar social (Keyes, 1998; Keyes 
& Shapiro, 2004; Zubieta & Delfino, 2010).

Acorde con lo expuesto por Cárdenas (2011), el es-
tudio del bienestar adquiere importancia social si se con-
sidera el contexto político, social y económico que se 
vive en México; el conjunto de circunstancias que condi-
cionan la vida de los ciudadanos mexicanos, en particu-
lar los procesos económicos propiciados por la globaliza-
ción, ponen en riesgo el bienestar social de los individuos 
que conforman esta sociedad. El enfoque psicométrico de 
Keyes (1998) sería el más adecuado para calcular esta va-
riable, a pesar de las debilidades intrínsecas de este mo-
delo de evaluación del bienestar social. 

El constructo de bienestar social expresa con preci-
sión el ajuste óptimo entre las personas y su contexto. 
Entre las variables que promueven el bienestar psicológi-
co destacan la participación social en grupos formales o 
informales, como la participación política. Sin embargo, 
la función que desempeña la realización de actividades 
grupales para mantener y promover el bienestar psico-
lógico aún no se ha investigado de manera exhaustiva. 
También hay variables individuales que pueden predecir 
de manera consistente el bienestar social como el locus 
de control. En este trabajo, una de las variables perso-
nales que podría predecir de modo certero el bienestar 
social es la eficacia política global (Rollero, 2013).

Son y Wilson (2012) hicieron un estudio con una 
muestra de ciudadanos estadounidenses; se corroboró 
que las actividades de voluntariado aumentan el bienes-
tar eudaimónico y el bienestar social; de modo inverso 
las personas con un mayor grado de bienestar eudaimó-
nico, hedónico y social tenían mayores probabilidades 
de involucrarse en actividades de voluntariado. Esta in-
formación indica que las actividades sociales que se de-
sarrollan para resguardar la integridad de otras personas, 
como la participación política, pueden tener un impacto 
positivo en el bienestar social.

En esta investigación se considera al bienestar so-
cial como un constructo conformado por cinco factores: 
1) integración social; evalúa la pertenencia social, como 
los lazos con la familia, vecinos o amigos; hace referen-
cia al proceso de aceptación que se efectúa al comparar 
los valores o creencias individuales con su contraparte 
social; 2) aceptación social; atribución positiva que se 
hace en las personas del entorno; 3) contribución social; 
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percepción de utilidad dentro de la sociedad; se aseme-
ja al concepto de autoeficacia porque es la capacidad 
que percibe el individuo para colaborar mediante sus 
acciones con el desarrollo colectivo; 4) actualización 
social; percepción positiva del desarrollo social dirigido 
a promover el bienestar; este componente se enfoca a 
evaluar la creencia de que existe una clase de progreso 
social, y 5) coherencia social; preocupación por enten-
der lo que sucede en el mundo y creencia de que se 
entiende lo que acontece alrededor; es el equivalente 
social de considerar nuestra vida personal como cohe-
rente y relevante (Blanco y Díaz, 2005; Keyes, 1998; 
Keyes & Shapiro, 2004).

Blanco y Díaz (2005) hicieron una investigación 
para evaluar las propiedades psicométricas del instru-
mento de Keyes (1998) de bienestar social con 469 per-
sonas, 192 estudiantes de la Facultad de Psicología de la 
Universidad Autónoma de Madrid y 277 trabajadores de 
diversas empresas de la Comunidad de Madrid. Sus resul-
tados indican índices aceptables de consistencia interna 
con valores Alfa de Cronbach, que oscilaron entre 0.68 
y 0.83. Mediante análisis factorial confirmatorio determi-
naron que el modelo que mejor ajusta para las escalas de 
bienestar social se conforma por cinco factores de primer 
orden, acorde con los cinco constructos ya descritos.

En un estudio hecho por Coppari, Aponte, Ayala, 
Moreno, Quevedo, Sola y Velázquez (2013) en una 
comunidad rural de Paraguay con una muestra de 113 
participantes se determinó que la PP agrupada como 
un constructo unitario y el bienestar social (BS) global 
tienen una correlación bilateral de Pearson positiva y 
significativa (r = 0.981, p < 0.001). Estos resultados in-
dican una estrecha relación entre las acciones políticas 
y el sentimiento de bienestar que se relaciona con sen-
tirse parte de la comunidad y capaz de hacer una con-
tribución social valiosa. De manera consecuente, en la 
presente investigación se espera encontrar una estrecha 
relación entre dos constructos con una muestra de adul-
tos jóvenes que viven en un entorno urbano.

Acorde con lo argumentado por Temkin y Flo-
res-Ivich (2017), las personas están interesadas en evaluar 
el proceso de toma de decisiones políticas que se estable-
cen a partir de la democracia; participar en procesos po-
líticos puede aumentar la felicidad de las personas, por lo 
que son más propensas a evaluar las cuestiones relacio-
nadas con el bienestar social de una manera más positiva. 
La participación política que ejercen las personas permi-
te aumentar su sentido de integración social, y mediante 
ella se pretende alcanzar alguna forma de bienestar.

Variables antecedentes de la participación 
política y el bienestar social

El interés político es una de las variables más relevantes 
para predecir el conocimiento político (Brussino, Medra-
no, Sorribas, & Rabbia, 2011). El interés político podría 
relacionarse con el bienestar social porque expresa el in-
terés que tiene una persona por conocer la realidad que 
lo rodea en términos de acontecimientos políticos.

El autoritarismo de derecha (AD) se compone por 
tres actitudes sociales: el convencionalismo, la sumisión 
a la autoridad y la agresión en contra de grupos exterio-
res. La combinación de estas tres actitudes genera una di-
mensión actitudinal unitaria. Este constructo es relevante 
para explicar variables de la psicología política (como el 
prejuicio, la intolerancia, el nacionalismo, la participa-
ción, las preferencias políticas y las elecciones electora-
les). El AD también se relaciona de manera estrecha con 
la “cultura de la guerra” (Weber & Federico, 2007).

La eficacia política es una de las variables con ma-
yor relación empírica respecto a la participación política. 
La variable es definida como “la creencia subjetiva de un 
individuo o grupo de poseer capacidades para participar 
e influir en el curso de los sucesos políticos” (Brussino, 
Rabbia y Sorribas, 2009, p. 281). En esta investigación se 
evalúa la eficacia política global conceptualizada como 
las creencias dedicadas a valorar las competencias de en-
tendimiento político y capacidad de participación políti-
ca de los ciudadanos (Niemi, Craig & Mattei, 1991).

Laca-Arocena, Mejía-Ceballos y Yañez-Velasco 
(2010) hicieron un estudio transversal con una mues-
tra mexicana de Colima con 211 participantes; en este 
estudio se corrobora que el bienestar social correlacio-
na de manera positiva débil o moderada y significativa 
con el interés político; en particular con las subescalas 
de aceptación social, actualización social y coherencia 
social.

En un estudio desarrollado por Laca-Arocena, San-
tana-Aguilar, Ochoa-Madrigal y Mejía-Ceballos (2011) 
con muestras de siete estados de México (Campeche, 
Colima, Ciudad de México, Nayarit, Nuevo León, Pue-
bla y Veracruz) con 568 participantes se encontró que 
el interés político correlaciona débil y moderadamente 
de manera positiva y significativa con las subescalas que 
conforman el bienestar social como lo conceptualiza 
Keyes (1998).

Con la revisión de la literatura se plantea la siguien-
te pregunta de investigación. ¿Cuáles son las variables 
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que pueden predecir la relación entre el bienestar social 
y participación política en jóvenes universitarios?

La presente investigación estableció como objetivo 
proponer un modelo predictivo para la participación po-
lítica y el bienestar social con una población de jóvenes 
universitarios del área metropolitana de México.

Método

Participantes
Se trabajó con una muestra no probabilística intencio-
nal de 307 participantes; 32.6% (100) hombres y 67.1% 
(206) mujeres de la Ciudad de México y el área metro-
politana, con un rango de edad entre 17-34 años (M = 
20.69 DE = 1.7). El nivel educativo de los participantes 
era de licenciatura con 96.4% (296) provenientes de un 
sistema educativo público, y 98.7% (303) de ellos no 
eran militantes de algún partido político. Los criterios de 
inclusión eran estar actualmente inscritos en el sistema 
educativo superior.

Procedimiento
Se explicó a los participantes que su colaboración sería 
para apoyar una investigación que se desarrollaba en la 
Facultad de Estudios Superiores Zaragoza, en el área de 
Psicología; asimismo se les informó que todos y cada 
uno de los datos que proporcionaran serían tratados de 
manera confidencial y con absoluto profesionalismo, 
por lo cual se les solicitaba que respondieran de la ma-
nera más honesta posible y firmaran hoja de consenti-
miento informado. La recolección de datos se hizo entre 
los meses de octubre y noviembre de 2017.

Mediciones
Hoja de datos sociodemográficos. Diseñada ex profeso 
para conocer características relevantes de los participan-
tes; los datos recolectados con este medio se encuentran 
en la sección Participantes.

Escala de participación política. Diseñada por Gar-
cía y Barragan (2008), compuesta por 15 ítems que in-
tegran tres subescalas: 1) participación política comu-
nitaria (7 ítems; por ejemplo, “Juntado firmas o firmar 
desplegados, cartas o peticiones”); 2) desobediencia ci-
vil no violenta (4 ítems; como “Manifestaciones dentro 
de la ley como marchas”), y 3) violencia física y daño 
a la propiedad privada (3 ítems; como “Dañado propie-
dad privada [autos, comercios, etcétera]”). Por último, 
en esta escala hay un reactivo único dedicado a evaluar 
la disposición a votar que tienen las personas . Votar es 

una manera única de conducta política separada de las 
subescalas mencionadas. Estos ítems están organizados 
en escala tipo Likert de seis puntos, que varía de 1 = No 
participaría a 6 = He participado.

Escala de bienestar social. Diseñada por Keyes (1998) 
y adaptada al castellano por Blanco y Díaz (2005), com-
puesta por 25 ítems que integran cinco subescalas: 1) in-
tegración social (5 ítems, como “Siento que soy una parte 
importante de mi comunidad”); 2) aceptación social (6 
ítems, como “Creo que la gente no es de fiar”); 3) contribu-
ción social (5 ítems, como “Creo que puedo aportar algo al 
mundo”); 4) actualización social (5 ítems, como “Para mí 
el progreso social es algo que no existe”), y 5) coherencia 
social (4 ítems, como “No entiendo lo que está pasando en 
el mundo”). Estos ítems están organizados en escala tipo 
Likert de cinco puntos, que varía de 1 = Fuertemente en 
desacuerdo a 5 = Fuertemente de acuerdo.

Escala de interés político. Diseñada por Brussino, 
Medrano, Sorribas y Rabbia (2011), está compuesta por 
seis ítems (como “Disfruto las conversaciones sobre te-
mas políticos y gubernamentales”) organizados en esca-
la tipo Likert de cinco puntos, que varía de 1 = Fuerte-
mente en desacuerdo a 5 = Fuertemente de acuerdo.

Escala de autoritarismo de derecha. Diseñada por 
Weber y Federico (2007), está compuesta por 12 ítems 
(como “La gente debe prestar menor atención a la biblia 
y a otras viejas tradiciones de origen religioso y en su 
lugar desarrollar sus estándares personales de lo que es 
moral e inmoral”) organizados en escala tipo Likert de 
seis puntos, que varía de 1 = Fuertemente en desacuerdo 
a 6 = Fuertemente de acuerdo.

Escala de eficacia política global. Diseñada por Niemi, 
Craig y Mattei (1991) y adaptada por Brussino, Medrano, 
Sorribas y Rabbia (2011), está compuesta por ocho ítems 
(como “La opinión de gente como usted ejerce alguna in-
fluencia sobre las decisiones del Gobierno”) organizados 
en escala tipo Likert de seis puntos, que varía de 1 = To-
talmente en desacuerdo a 6 = Totalmente de acuerdo.

Análisis estadísticos
Se hicieron análisis de regresión lineal múltiple con el 
método paso por paso para explorar las variables pre-
dictivas de la PP y el BS; esta metodología no indica 
causalidad entre las variables (Hayes, 2013); los análisis 
se estudiaron por medio del programa SSPS V. 20.

Resultados

La confiabilidad de las subescalas de PP oscilan entre α 
= 0.62 y α = 0.84, mientras que la confiabilidad de las 
subescalas de BS oscilan entre α = 0.60 y α = 0.80; por 
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otro lado, la escala de interés político tiene alta confiabili-
dad (α = 0.92); la escala de autoritarismo de derecha tiene 
un alfa de Cronbach de 0.53, y la escala de eficacia po-
lítica global tiene un alfa de Cronbach de 0.64. Las con-
fiabilidades que oscilan entre α = 0.60 podrían parecer 
deficientes; sin embargo, acorde con Argibay (2006) para 
los instrumentos conformados con 10 ítems, es aceptable 
obtener una confiabilidad aproximada de α = 0.60.

A partir de la tabla de correlaciones (tabla 1) fue 
posible observar que la relación entre PP y BS es más 
intensa entre las subescalas de participación política co-
munitaria y contribución social (r = 0.312, p < 0.01), 

actualización social (r = 0.269, p < 0.01) y coherencia 
social (r = 0.259, p < 0.01). Además se encontraron rela-
ciones positivas y significativas entre participación polí-
tica comunitaria e interés políticos (r = 0.459, p < 0.01), 
al igual que la desobediencia civil no violenta y el inte-
rés político (r = 0.450, p < 0.01). Se obtuvo una correla-
ción negativa y significativa entre la desobediencia civil 
no violenta y las creencias propias del autoritarismo de 
derecha (r = -0.361, p < 0.01). Por último, se observaron 
correlaciones positivas y significativas entre la partici-
pación política comunitaria y la eficacia política global 

Tabla 1.
Correlaciones, medias, desviación estándar y confiabilidad de las escalas

Escala
No. 
de 

items
M DE α 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12

1. V 1 4.99 1.45 - - .243** .111 -.034 .154** .029 .115* .105 .143* .070 -.066 .182**

2. PPC 7 2.69 1.10 .84 - .667** .138* .222** .241** .312** .269** .259** .459** -.335** .390**

3. DCNV 4 2.67 1.33 .80 - .328** .147* .141* .146* .179** .131* .450** -.361** .284**

4. VFDPP 3 1.32 .63 .62 - -.061 -.044 -.129* -.094 -.004 .156** -.088 .112

5. IS 5 3.58 .64 .69 - .340** .467** .398** .297** .156** -.122* .325**

6. AS 6 2.77 .66 .80 - .212** .421** .126* .035 -.072 .114

7. CS 5 3.95 .69 .76 - .323** .415** .255** -.287** .333**

8. ACTS 5 3.31 .58 .60 - .382** .155** -.066 .202**

9.COHS 4 3.77 .74 .71 - .174** -.150** .289**

10. IP 6 2.87 .96 .92 - -.248** .525**

11. AD 12 3.06 .59 .53 - -.228**

12. EPG 8 3.28 .78 .64 -

Nota: 1. V: Votar; 2. PPC: Participación política comunitaria; 3. DCNV: Desobediencia civil no violenta; 4. VFDPP: Violencia física y daño de la propiedad privada; 5. IS: Integración 
social; 6. AS: Aceptación social; 7. CS: Contribución social; 8. ACTS: Actualización social; 9. COHS: Coherencia social; 10. IP: Interés político; 11. AD: Autoritarismo de Derecha; y 
12. EPG: Eficacia política global.

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

(r = 0.390, p < 0.01), y el interés político y la eficacia 
política global (r = 0.525, p < 0.01).

Se efectuaron análisis de regresión lineal múltiple 
con el método paso por paso para explorar las variables 
predictivas de la PP y el BS; esta metodología no indi-
ca causalidad entre las variables (Hayes, 2013), por lo 
que se propone una contextualización causal recípro-
ca entre la PP y el BS (Salanova, Llorens & Schaufeli, 
2011; Son & Wilson, 2012). Se evaluó que las variables 
cumplieran los criterios de independencia de los errores 
o residuos, homocedasticidad, normalidad, linealidad y 
no colinealidad. Sólo se observó que las variables de 
voto y violencia física y daño de la propiedad privada 
incumplen el supuesto de normalidad de distribución de 
los residuos (Moreno, 2008).

En la tabla 2 se puede corroborar que la única variable 
antecedente con valor significativo para predecir la conduc-

ta de voto es la eficacia política global, explicando un por-
centaje de la varianza de la variable consecuente de 2.9%, 
lo que indica un modelo predictivo de eficacia baja.

Tabla 2.
Resumen del análisis de regresión paso a paso para los predic-
tores del voto

Variables B EE ß
Intervalo de 

confianza

Mínimo Máximo

1er Paso
Eficacia 
política 
global

.298 .106 .171 .090 .506

Nota: R2=0.029 para el paso 1 (p < 0.01).
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En la tabla 3 se muestra que la variable antecedente 
(participación política comunitaria) puede ser predicha por 
cinco variables; en el primer paso se ubica el interés políti-
co explicando 22.9% de la varianza; en el segundo paso se 
encontró un predictor negativo: el autoritarismo de derecha, 
explicando 27.7% de la varianza; en el tercer paso se incor-
pora la aceptación social explicando 31.6% de la varianza; 
en el cuarto paso se integra la eficacia política global, expli-
cando 33.2% de varianza, y en el quinto paso se incorpora 
la actualización social explicando un índice de varianza de 
34.3% de la variable consecuente; los resultados muestran 
un modelo predictivo de eficacia media.

Tabla 3.
Resumen del análisis de regresión paso a paso para los predic-
tores de participación política comunitaria

Variables B EE ß
Intervalo de 

confianza

Mínimo Máximo

1er Paso 
Interés 
político

.374 .070 .320 .235 .513

2º Paso 
Autoritarismo 
de derecha

-.392 .097 -.213 -.584 -.200

3er Paso 
Aceptación 
social

.234 .092 .139 .052 .416

4º Paso 
Eficacia 
política global

.185 .082 .135 .023 .346

5º Paso 
Actualización 
social

.221 .106 .117 .013 .429

Nota: R2=0.229 para el paso 1 (p < 0.001), R2= 0.277 para el paso 2 (p 
< 0.001), R2= 0.316 para el paso 3 (p < 0.001), R2= 0.332 para el paso 
4 (p < 0.05), R2= 0.343 para el paso 5 (p < 0.05).

En la tabla 4 se muestran los antecedentes predictivos 
de desobediencia civil no violenta en dos pasos; en el pri-
mer paso está el interés político explicando 22.4% de la 
varianza; en el segundo paso se incorpora el autoritarismo 
de derecha como predictor negativo, explicando un índice 
de varianza de 28.4% de la variable consecuente; los resul-
tados indican un modelo predictivo de eficacia media.

En la tabla 5 se muestran los antecedentes predicti-
vos de la violencia física y el daño a la propiedad priva-
da; en el primer paso está el interés político explicando 
1.9% de la varianza; en el segundo paso se incorpora 
la contribución social como un predictor negativo, ex-
plicando 4.7% de la varianza; los resultados indican un 
modelo predictivo de eficacia baja.

Tabla 4.
Resumen del análisis de regresión paso a paso para los predic-
tores de desobediencia civil no violenta

Variables B EE ß
Intervalo de 

confianza

Mínimo Máximo

1er Paso 
Interés 
político

.559 .077 .394 .407 .711

2º Paso 
Autoritarismo 
de derecha

-.574 .121 -.259 -.812 -.336

Nota: R2=0.224 para el paso 1 (p < 0.001), R2= 0.284 para el paso 2 (p 
< 0.001).

Tabla 5.
Resumen del análisis de regresión paso a paso para los pre-
dictores de violencia física y daño de la propiedad privada

Variables B EE ß
Intervalo de 

confianza

Mínimo Máximo

1er Paso 
Interés 
político

.126 .043 .181 .041 .211

2º Paso 
Autoritarismo 
de derecha

-.164 .059 -.173 -.280 -.049

Nota: R2=0.019  para el paso 1 (p < 0.05), R2= 0.047  para el paso 2 (p 
< 0.001).

En la tabla 6 se corrobora que la única variable an-
tecedente con valor significativo para predecir la inte-
gración social es la eficacia política global, explicando 
un índice de la variable consecuente de 9.5%, lo que 
indica un modelo predictivo de eficacia baja.

Tabla 6.
Resumen del análisis de regresión paso a paso para el predic-
tor de integración social

Variables B EE ß
Intervalo de 

confianza

Mínimo Máximo

1er Paso 
Interés 
político

.249 .047 .309 .157 .342

Nota: R2=0.095  para el paso 1 (p < 0.001)

En la tabla 7 se observa que la única variable ante-
cedente con valor significativo para predecir la acepta-
ción social es la participación política comunitaria, ex-
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plicando un índice de la variable consecuente de 5.5%, 
lo cual indica un modelo predictivo de eficacia baja.

Tabla 7.
Resumen del análisis de regresión paso a paso para el predic-
tor de aceptación social

Variables B EE ß
Intervalo de 

confianza

Mínimo Máximo

1er Paso 
Interés 
político

.139 .036 .234 .069 .210

Nota: R2=0.055   para el paso 1 (p < 0.001)

En la tabla 8 se localizan los antecedentes predictivos 
de la contribución social; en el primer paso está la eficacia 
política global, explicando 11.8% de la varianza; en el se-
gundo paso se incorpora el autoritarismo de derecha como 
predictor negativo, explicando 17.4% de la varianza; en el 
tercer paso se ubicó la violencia física y daño a la propie-
dad privada como predictor negativo, explicando 19.3% 
de la varianza; en el cuarto paso se integra la participación 
política comunitaria, explicando 21% de la varianza.

Tabla 8.
Resumen del análisis de regresión paso a paso para los predic-
tores de contribución social

Variables B EE ß
Intervalo de 

confianza

Mínimo Máximo

1er Paso 
Interés 
político

.223 .052 .258 .121 .326

2º Paso 
Autoritarismo 
de derecha

-.246 .067 -.214 -.379 -.114

3er Paso 
Aceptación 
social

-.168 .060 -.154 -.287 -.049

4º Paso 
Eficacia 
política global

.091 .039 .147 .015 .168

Nota: R2=0.118 para el paso 1 (p < 0.001), R2= 0.174 para el paso 2 (p 
< 0.001), R2= 0.193 para el paso 3 (p < 0.05), R2= 0.210 para el paso 
4 (p < 0.05).

En la tabla 9 se muestran los antecedentes predicti-
vos de la actualización social; en el primer paso se ob-
serva la participación política comunitaria, explicando 
7.5% de la varianza; en el segundo paso está la violen-
cia física y daño a la propiedad privada como predictor 

negativo, explicando 9% de la varianza, lo que indica 
un modelo predictivo de eficacia baja.

Tabla 9.
Resumen del análisis de regresión paso a paso para los predic-
tores de actualización social

Variables B EE ß
Intervalo de 

confianza

Mínimo Máximo

1er Paso 
Interés 
político

.154 .031 .293 .093 .215

2º Paso 
Autoritarismo 
de derecha

-.113 .054 -.123 -.219 -.007

Nota: R2=0.075 para el paso 1 (p < 0.001), R2= 0.090 para el paso 2 (p 
< 0.05).

En la tabla 10 se muestran los antecedentes predic-
tivos de la coherencia social; en el primer paso se loca-
liza la eficacia política global, explicando 8% de la va-
rianza; en el segundo paso se incorpora la participación 
política comunitaria, explicando 10.8% de la varianza, 
lo cual indica un modelo predictivo de eficacia baja.

Tabla 10.
Resumen del análisis de regresión paso a paso para los predic-
tores de coherencia social

Variables B EE ß
Intervalo de 

confianza

Mínimo Máximo

1er Paso 
Interés 
político

.193 .058 .209 .079 .307

2º Paso 
Autoritarismo 
de derecha

.122 .041 .184 .040 .204

Nota: R2=0.080 para el paso 1 (p < 0.001), R2= 0.108 para el paso 2 (p 
< 0.01).

Discusión

Los resultados correlaciones respecto a la relación entre 
el IP y las subescalas que conforman el BS son simi-
lares a los encontrados por Laca-Arocena et al. (2010) 
y Laca-Arocena et al. (2011); mantienen una relación 
positiva, débil y significativa entre todas las subescalas, 
excepto para AS e IP, donde la relación tiende a cero (r 
= 0.035; tabla 1).
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En la investigación desarrollada por Coppari et al. 
(2013), ya mencionada, se encontró una relación positiva 
y significativa entre la PP y el BS; esta correlación fue tan 
alta que podría indicar la evaluación de un mismo cons-
tructo; sin embargo, los resultados de esta investigación 
indican que la PP y el BS son constructos diferenciables. 
Las discrepancias de resultados tal vez se deben a las dife-
rencias de muestras; en el estudio de Coppari et al. (2013) 
se evalúa la PP y el BS en una población rural, mientras 
que los participantes de este estudio eran en su mayoría 
universitarios de un entorno urbano. Como se muestra en 
la tabla 2, hay un porcentaje de varianza explicada (2.9%) 
que puede ser predicho por la eficacia política global, lo 
cual indica que las personas que se perciben capaces de 
intervenir de manera eficiente en asuntos políticos tienen 
una mayor probabilidad de votar.

En la tabla 3 se indican los predictores de la PP co-
munitaria; el interés político es la primera variable que se 
incorpora al modelo; esto indica que las personas inte-
resadas en consumir información política tendrán mayor 
probabilidad de desarrollar conductas enfocadas a influir 
el curso político de su comunidad; este resultado es simi-
lar a la relación encontrada por Klesner (2007), mientras 
que las personas que manifiestan creencias propias del 
AD disminuyen su probabilidad de interactuar en cues-
tiones relacionadas con la PP comunitaria. Además, si las 
personas perciben aceptación y actualización social es 
más probable que interfieran en los asuntos propios de la 
PP comunitaria, al igual que si perciben que son capaces 
de influir en los procesos políticos mediante su percep-
ción de EPG; este último resultado predictivo de la EPG 
sobre la PP comunitaria es congruente con lo indicado 
por Somuano (2005): “es claro que aquellos individuos 
que sienten que su comportamiento puede hacer una di-
ferencia tengan mayores probabilidades de participar que 
aquellos que sienten lo contrario” (p. 70).

Respecto a la desobediencia civil no violenta (tabla 
4), ésta se predice con dos variables: el IP, lo cual indica 
que las personas interesadas en consumir información po-
lítica también estarán más dispuestas a efectuar actos de 
DCNV; de manera contraria, si las personas tienen creen-
cias ideológicas de AD tendrán menos probabilidad de lle-
var a cabo conductas de DCNV, como manifestaciones o 
bloqueos de calles, u ocupación de edificios. En cuanto 
a la relación predictiva que el IP ejerció en los actos de 
DCNV, Somuano (2005) menciona que las personas inte-
resadas en asuntos políticos tienen mayor probabilidad de 
dirigir su conducta hacia la realización de actos políticos, 
mientras que Marien, Hooghe y Quintelier (2010) encuen-
tran datos empíricos que respaldan esta relación.

En cuanto a la VFDPP (tabla 5), se predice de manera 
positiva por el IP; esto indica que las personas con cono-
cimiento político podrían estar más dispuestas a efectuar 
conductas violentas para conseguir sus demandas políticas 
en caso de no ser atendidas por la vía legal. Como predic-
tor negativo de la VFDPP, surgió la contribución social, lo 
que indica que las personas que se perciben como más ca-
paces para otorgar algo valioso a la sociedad mediante sus 
comportamientos tienen menor probabilidad de desplegar 
conductas violentas para que sus demandas políticas sean 
atendidas; también señala que la baja contribución social 
puede relacionarse con aumentos en la frustración que 
desembocan en VFDPP (Somuano, 2005).

Comenzando con las variables de BS, el predictor de 
la IS es la EPG (tabla 6), lo cual indica que las personas 
que creen ser capaces de intervenir de manera efectiva en 
los asuntos políticos tienen mayor probabilidad de expe-
rimentar creencias y sentimientos de que son valorados 
en su comunidad. Por otro lado, el predictor de la AS es 
la PPC (tabla 7), lo cual advierte que las personas que 
participan en actividades políticas de orden comunitario 
tienen más probabilidad de desarrollar una percepción 
positiva de las personas que interactúan en su entorno.

La variable de CS (tabla 8) es predicha en primera 
instancia por la EPG; estos resultados sugieren que las 
personas que creen ser capaces de intervenir de manera 
efectiva en los procesos políticos son más propensas a 
generar creencias de que son capaces de hacer aporta-
ciones valiosas a la sociedad mediante su trabajo. En se-
gundo término, están las creencias propias del AD como 
predictor negativo, lo cual demuestra que las personas 
que favorecen los sistemas estatales rígidos son propensas 
a experimentar una disminución en su percepción de las 
aportaciones que pueden hacer a la sociedad. En tercer 
término se incorpora como predictor negativo la VFDPP; 
de este resultado se infiere que las personas más propen-
sas a realizar actos violentos para conseguir sus deman-
das políticas, también son más propensas a experimentar 
una disminución en su capacidad de aportación social. 
En cuarto término surge la PPC; de esto se deduce que 
las personas que se alistan en actividades políticas para 
resolver problemas de su comunidad aumentan la proba-
bilidad de experimentar que son capaces de hacer apor-
taciones sociales relevantes (Keyes y Shapiro, 2004).

En la tabla 9 están los predictores de la ACTS; el 
primero es la PPC, lo cual indica que las personas que 
desarrollan actividades políticas relacionadas con su 
comunidad tienen mayor probabilidad de generar una 
percepción de que existe progreso y desarrollo social. El 
segundo predictor es negativo (VFDPP); esto sugiere que 
las personas capaces de efectuar actos violentos para 
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legitimar sus objetivos políticos tienen menor probabi-
lidad de generar una creencia orientada a confiar en el 
gobierno, el progreso y el desarrollo social.

Por último, los predictores de la COHS (tabla 10) indi-
can que las personas con mayor EPG son más propensas a 
creer que es posible entender lo que sucede en el mundo; 
además, las personas que participan en actividades pro-
pias de la PPC tienen mayor probabilidad de generar una 
creencia de que son capaces de entender los distintos fenó-
menos sociales que acontecen en el mundo.

Respecto a los resultados mencionados de las varia-
bles antecedentes con valor predictivo para las subesca-
las de BS, son contrarios a lo encontrado por Laca-Aro-
cena et al. (2010); en esta investigación, el IP no fue un 
predictor significativo para las variables que componen 
el BS; sin embargo, en el trabajo de Laca-Arocena et al. 
(2010) se encontró que el IP fue un predictor significa-
tivo de fuerza débil para las variables de aceptación, 
contribución y coherencia social.

Conclusiones

Al sintetizar los resultados obtenidos se puede contes-
tar satisfactoriamente la pregunta de investigación, así 
como el logro de los objetivos al observar un modelo 
predictivo donde la participación política se predice por 
las siguientes variables: eficacia política global, interés 
político, autoritarismo de derecha, aceptación social, 
actualización social y contribución social; mientras que 
el bienestar social se predice por los siguientes antece-
dentes: eficacia política global, participación política 
comunitaria, autoritarismo de derecha, violencia física 
y daño a la propiedad privada.

La contribución de encontrar una relación positi-
va entre el bienestar y participación política junto con 
investigaciones previas (Laca-Arocena et al., 2010; La-
ca-Arocena et al., 2011; Coppari et al., 2013), sustenta 
la relación entre dos procesos sociales que se presentan 
en la vida de las personas que desencadena una serie 
sentimientos, emociones, un pensamiento de utilidad y 
contribución a la sociedad, además de significar tanto 
un bienestar individual como existencial.

Es necesario puntualizar que los resultados son 
matizados por una población joven y universitaria don-
de se entredice que mayor nivel educativo favorece la 
participación política, aunque con resultados de Murga 
(2009) el tema, y en específico la relación de jóvenes 
y su involucramiento en la política, es inconcluso. El 
objetivo de la investigación no fue demostrar la parti-
cipación política de los jóvenes; sin embargo, los datos 

muestran predicciones relevantes para que se propicien 
conductas de participación política.

Al destacar que la única variable antecedente con 
valor significativo para predecir la conducta de voto es 
la eficacia política global (2.9% de varianza), se refleja 
que la conducta del voto es fenómeno que debe ser in-
vestigado porque es la manera más común de participa-
ción; es difícil de predecir.

Es prudente mencionar la necesidad de hacer más 
estudios para evaluar el BS con participantes mexica-
nos porque, como mencionan Keyes y Shapiro (2004, p. 
354), “en la población estadounidense literalmente no 
hay estudios de bienestar social”; en México, el estado 
respecto a la investigación de este constructo es escaso. 
Asimismo, el análisis de fenómenos políticos desde la 
Psicología permite establecer un debate teórico acerca 
de las explicaciones que hay en la política, además de 
promover metodologías donde se deba presentar la in-
tegración de otras disciplinas. Por otro lado, el involu-
cramiento de la Psicología en temas como el bienestar 
social significa revalorar la función de los profesionales 
ante su obligación con la sociedad y cómo dar respues-
tas científicamente validadas; así, este trabajo no sólo 
tenía la enmienda de buscar un modelo predictivo, sino 
también una reflexión de los alcances de la disciplina 
en temas políticos, donde se pude aportar un valioso 
conocimiento en pro de un bienestar.

Por último, se mencionan algunas debilidades de 
esta investigación; su diseño transversal nos impide ge-
nerar conclusiones de orden causal, al ser los partici-
pantes estudiantes universitarios en su mayoría o per-
sonas con un antecedente educativo de licenciatura, es 
difícil que los resultados de esta investigación puedan 
generalizarse para otros contextos poblacionales; el uso 
de cuestionarios de autorreporte también conlleva una 
serie dificultades, como la deseabilidad social que pue-
de afectar la evaluación de variables como la conducta 
de votar (Tourangeau y Yan, 2007).
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Título/Autoría
El título del manuscrito a revisión cuenta con los ele-
mentos fundamentales, sin embargo, puede ser más 
explícito al incluir que el modelo es aplicable a cierta 
población, por ejemplo; “La participación política y 
el bienestar social, un modelo predictivo en jóvenes 
mexicanos”

Participación política y bienestar social; un modelo pre-
dictivo con jóvenes mexicanos

Resumen

El resumen es conciso pero no integra datos obtenidos 
de la investigación ni presenta cifras o porcentajes, no 
cumple con el criterio de máximo 150 palabras, al com-
parar investigaciones anteriores tampoco aparecen da-
tos que nos den una idea del resultado obtenido.

No se agregaron resultados en con valores numéricos. los 
cuales están bien desarrollados y pueden ser retomados de 
la sección de resultados del cuerpo del artículo.

Próposito del Estudio

No se encuentra como tal una pregunta de investiga-
ción por lo cual se “deduce” cuales son las interrogantes 
que pueden surgir, la sugerencias sería que a manera de 
esclarecer el propósito de la investigación se realizaran 
ñas preguntas que servirán de guía para establecer si el 
método utilizado es el correcto y si el estudio responde 
a las interrogantes hechas.

En el marco teórico no está redactada la justificación de 
la investigación. Además pese a que en el resumen esta 
claramente descrito el objetivo, éste no es mencionado 
a lo largo del artículo, por lo que se recomienda agregar 
dichos puntos fundamentales faltantes.

Introducción

No se encuentra como tal una pregunta de investiga-
ción por lo cual se “deduce” cuales son las interrogantes 
que pueden surgir, la sugerencias sería que a manera de 
esclarecer el propósito de la investigación se realizaran 
ñas preguntas que servirán de guía para establecer si el 
método utilizado es el correcto y si el estudio responde 
a las interrogantes hechas.

Como ya se mencionó, hace falta se desarrolle en el ar-
tículo el porqué de la investigación, ya que no existe 
justificación.
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Método

En una investigación es muy importante que se considere 
os aspectos éticos, los cuales deben ser tratados con sumo 
cuidado, para segurar la confidencialidad de los partici-
pantes, se debe tener una prueba de que el estudio que 
se realiza es consensuado. En la metodología se debe ser 
muy específicos, sobre todo puntualizar el cómo y el por 
qué, se elige cierta población para el estudio y no olvidar 
los criterios de inclusión y exclusión dentro del estudio.

En la sección de materiales de debe poner lo que en el ar-
tículo está definido como “Mediciones”. Ahora bien, con 
respecto a la población objetivo, no se hace mención del 
porqué esa población.

Resultados

Al no existir una pregunta de investigación clara, solo se 
puede deducir el resultado, de acuerdo a lo que expone el 
título, que en su caso no sustituye a la pregunta de investi-
gación, or lo cual no se puede considerar como pregunta 
de investigación.

Se recomienda agregar gráficos al trabajo.

Discusión

La discusión de los resultados obtenidos lleva un or-
den cronológico de acuerdo a los resultados obtenidos, 
pero sin una pregunta de investigación establecida solo 
se puede hacer un comparativo entre esta investigación 
y las anteriores lo cual no responde al por qué se deci-
dió hacer este estudio.

Solo mejorar la redacción, al igual que en el resto de las 
secciones del artículo.

Conclusiones

Aunque las conclusiones tienen una estructura ade-
cuada, faltó relacionarlas con los resultados obtenidos, 
mencionar hacia dónde se dirige la siguiente investiga-
ción y si habrá otra, es importante que en este estado se 
considere las contribuciones que hará este estudio y la 
relevancia que tendrá en el futuro.

En la conclusión no se hizo referencia a si se cumplió o 
no el objetivo de la investigación, cuando es fundamental 
mencionarlo antes de proponer futuras investigaciones.

Referencias

Los criterios para realizar este apartado se apegan a 
Manual de Estilo de Publicaciones de la APA

Verificar en el manual de estilo el uso de la sangría en 
referencias.
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Efectos de un programa de formación docente
en profesores de nivel superior

José Gonzalo Amador Salinas, Virginia González Rivera, Araceli Rojas Beltrán, 
Alejandra Elide Montes Lechuga  y Raúl Ruiz Temis 

Instituto Politécnico Nacional
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RESUMEN

El propósito de este trabajo fue evaluar el programa de Formación Docente del CICS UST, por medio del modelo propuesto por Kirk-
patrik (citado en Bates, 2004; Cardona, Duarte y Calvo, 1996; Correa, 2014). El programa se confeccionó mediante un diagnóstico 
hecho por la consulta a los alumnos y docentes de diferentes áreas o departamentos del IPN; de estas evaluaciones se obtuvieron las 
necesidades de capacitación docente; el estudio fue longitudinal (2012 a 2015), con una muestra seleccionada de manera no pro-
babilística por conveniencia. Los resultados indican que asistieron más docentes a los cursos de desarrollo disciplinar, y menos a los 
cursos de desarrollo humano; se obtuvieron evaluaciones de los asistentes a los cursos en “Logro de los objetivos”, con un promedio de 
9.51; en “Satisfacción del participante”, 68.7% mencionó que fue excelente, y en “Aplicación de destrezas”, con un promedio de 9.094. 
Al comparar a los profesores del CICS UST que se habían formado en las cuatro áreas propuestas con otros profesores participantes 
en otro programa de formación, por medio de la evaluación que hicieron sus estudiantes, se observaron diferencias estadísticamente 
significativas (p = 0.001). Se discute respecto a la necesidad de fortalecer la oferta de formación docente en el área de desarrollo 
humano y didáctico-pedagógico, y a la necesidad de orientar a los docentes en los puntos vulnerables de su evaluación.

Palabras Clave: 

programa de capacitación, evaluación docente, desarrollo humano, didáctico-pedagógico, TIC.

ABSTRACT

The purpose of this work was to evaluate the CICS UST teacher training programme, using the model proposed by Kirkpatrik (quo-
ted in Bates, 2004; Cardona, Duarte and Calvo, 1996; Correa, 2014). The program was developed through a diagnosis made by 
consulting students and teachers from different areas or departments of the IPN; the teacher training needs were obtained from 
these evaluations; it was a longitudinal study (2012 to 2015), with a sample selected in a non-probability manner by convenience. 
The results indicate that more teachers attended the disciplinary development courses and fewer attended the human develo-
pment courses; evaluations were obtained from those attending the courses in “Achievement of objectives”, with an average of 
9.51; in “Participant satisfaction”, 68.7% mentioned that it was excellent, and in “Application of skills”, with an average of 9.When 
comparing the CICS UST teachers who had been trained in the four proposed areas with other teachers participating in another tra-
ining programme, through the assessment made by their students, statistically significant differences were observed (p = 0.001). 
The need to strengthen the supply of teacher training in the area of human development and didactic-pedagogical development is 
discussed, as well as the need to guide teachers in the vulnerable points of their evaluation.

Keywords:

training program, teacher evaluation, human development, didactic-pedagogical, ICT.
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Introducción

El sistema educativo escolarizado mexicano se divi-
de en educación básica (preescolar, primaria, se-
cundaria), educación media (bachillerato) y educa-

ción superior (técnico superior, licenciatura y posgrado). 
Según la SEP —en su informe 2014 y 2015 (SEP, 2015)— 
acudieron 3 515 404 de alumnos al nivel superior (lo que 
corresponde a 9.8% de todo el sistema educativo), de los 
cuales 2 474 541 lo hicieron en el sistema público y 1 
040 863 al sistema privado; el egreso en 2015 fue de 528 
337 alumnos de licenciatura, con un abandono de 7.1%. 
Esta cantidad de alumnos fueron atendidos por 363 695 
profesores, de los cuales 220 254 están adscritos a escue-
las públicas y 143 441 en escuelas privadas.

La distribución por sexo de profesores de nivel su-
perior es 44% de mujeres y 56% hombres, cumplieron 
con 17.5 años de escolarización en promedio, 53.9% 
obtuvo licenciatura, mientras que 30.4% tuvieron maes-
tría y 15% doctorado. Por último, 17% de profesores del 
nivel superior tenían como área de estudio las ciencias 
de la educación y la formación docente, en tanto que 
83% se formaron en carreras de otros campos de estu-
dio, sobre todo las pertenecientes a las ciencias sociales, 
la administración y el derecho (42.2%), ingeniería, las 
manufacturas y la construcción (18%), ciencias natura-
les, exactas y de la computación (13.7%), así como las 
artes y humanidades (12.8%) (INEGI, 2015).

Ante la perspectiva de que 83% de los profesores 
de nivel superior disponía de una formación profesional 
en su área de conocimiento, pero no de una prepara-
ción pedagógica o educativa, es cuando su formación 
se convierte en un tema prioritario para la planeación 
de actividades de capacitación que les ofrezca las habi-
lidades y conocimientos necesarios para que desarrollen 
con éxito su labor didáctica.

De esta manera, diversas investigaciones han plan-
teado la necesidad de promover los programas de ca-
pacitación; por ejemplo, Farías, Pedraza y Lavín (2013) 
aplicaron un cuestionario en línea para elaborar un 
diagnóstico de las necesidades de los profesores, el cual 
estaba construido en escala Likert con el que indaga-
ban acerca de las habilidades en el manejo de las TIC, 
además de una entrevista estructurada y un cuestionario 
para evaluar los avances de la capacitación. Sus resul-
tados indican que a mayor experiencia docente mayor 

aprovechamiento de los recursos tecnológicos, cuando 
tienen una actitud positiva hacia los mismos.

En otro estudio, Valdés, Angulo, Urías, García y 
Mortis (2011) elaboraron un cuestionario para estable-
cer las necesidades (ya fueran altas, medias o bajas) de 
capacitación en las TIC en 240 docentes de escuelas 
primarias de Sonora. Sus resultados indican que las ne-
cesidades de capacitación más altas se encontraron en 
el componente “Fundamentos pedagógicos” para el uso 
de las TIC, y las más bajas en el factor “Aspectos téc-
nicos” del uso de las TIC. Concluyen que los docentes 
con computadora en casa tienen mayores necesidades 
de capacitación en los fundamentos pedagógicos para el 
uso de las TIC, lo que indica que el acceso a una compu-
tadora les proporciona el dominio de aspectos técnicos. 
Asimismo, los docentes de mayor edad tienen más nece-
sidades de capacitación en comparación con los más jó-
venes; por último, recomiendan reforzar las habilidades 
didáctico-metodológicas de los profesores.

Por su parte, Henríquez, Veracoechea, Papale y Be-
rrios (2015) diseñaron un cuestionario para establecer el 
diagnóstico de las necesidades de capacitación; sus resulta-
dos indican que es necesario capacitar a los docentes para 
que logren un mejor desempeño en su área laboral.

También Sánchez, Árraga y Pirela de Faría (2014), 
con el uso de la observación directa y estructurada y una 
guía de observación, advirtieron que después de haber ca-
pacitado a los docentes en técnicas de modificación con-
ductual, éstos pudieron fomentar conductas favorables en 
el grupo experimental, no así en el grupo control, por lo 
que se entiende que la capacitación docente es importante 
para establecer conductas favorables en los alumnos y con 
ello mejorar la interacción en el salón de clases.

En otra investigación, Sáenz, Cárdenas y Rojas (2010) 
efectuaron un estudio para analizar la utilidad y necesi-
dad de capacitación en pedagogía; sus resultados indican 
que —como parte del proceso educativo— es importante 
la relación con los estudiantes, porque el profesor actúa 
como guía; además consideraron que la adquisición de 
nuevos conceptos de la evaluación y el uso de estrategias 
pedagógicas más participativas son necesarias y deben te-
nerse en cuenta para la capacitación.

Por último, ya desde 1996 diferentes instituciones, 
como la SEP, ANUIES y Conacyt, han concluido que un 
alto porcentaje de profesores de carrera de las universi-
dades públicas no tienen el nivel académico adecuado 
(doctorado) ni están articulados en las tareas de investi-
gación (cuerpos académicos) (Promep, 2012); por lo an-
terior, propusieron crear el Programa del mejoramiento 
del profesorado (Promep) para fomentar el desarrollo y 
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la formación permanente de los profesores para un me-
jor desempeño de sus funciones educativas.

De esta manera, el procedimiento básico para la for-
mación de profesores, según Márquez y Díaz (2005) y En-
ríquez, Garfias, De la Fuente y Prince (2015), comprende 
los siguientes pasos: 1) detección de las necesidades de 
formación (como se ha mostrado, la mayoría usa los cues-
tionarios para detectar estas necesidades, ya sean dirigi-
dos a los alumnos o a los profesores); 2) diseño del progra-
ma de capacitación basado en la información anterior; 3) 
ejecución del programa, y 4) Evaluación del programa.

Antes de implementar estos pasos, es necesario men-
cionar algunos puntos: en primer lugar, como lo afirman 
Sevilla, Galaz y Arcos (2008), los programas de capacita-
ción docente pueden tener un impacto significativo en el 
logro de la misión, visión, objetivos, y en el trabajo acadé-
mico, si en su construcción se involucra a los docentes.

Además, Benedito, Ferrer y Ferreres (1995) indican 
que el progreso profesional de un profesor universita-
rio se divide en tres momentos: 1) la formación inicial 
(inducción a la administración, procesos, modelo edu-
cativo de la IES); 2) la formación del profesorado novel 
(inducción a las practicas docentes, evaluación, ejecu-
ción del plan de estudios, socialización); Vivas, Becerra, 
y Díaz (2005), y Saint-Onge (1997; en Vivas, Becerra y 
Díaz, 2005) indican que el docente novel experimen-
ta inseguridad y al enfrentar sus problemas sin asesoría 
podría desarrollar una práctica didáctica irreflexiva y rí-
gida; lo conveniente es que recibiera asesoría y acom-
pañamiento de profesores expertos para que por medio 
de la reflexión y el diálogo sistematizado lo orienten a 
construir una mejor práctica didáctica (Marcelo 1994; 
en Vivas, Becerra y Díaz, 2005), y 3) la formación del 
profesorado experimentado que se efectúa con docen-
tes que han hecho una labor educativa constante en la 
IES, pero que necesitan actualizar sus conocimientos o 
perfeccionar sus habilidades didácticas, tecnológicas o 
de comunicación, como consecuencia de cambios en 
el plan de estudios o las evaluación de los alumnos y 
compañeros con que se alterna.

De esta manera, el Programa de Formación Docen-
te del Centro Interdisciplinario de Ciencias de la Salud 
Unidad Santo Tomás (CICS UST) consideró el Plan de 
Desarrollo Institucional (PNDI) del IPN (IPN, 2015), en 
particular el eje 3 (“Personal académico”), en el que se 
reconoce que no hay pertinencia en los programas de 
formación docente (pp. 43-44). También se contempla-
ron las actividades del Departamento de Innovación 
Educativa porque debe elaborar programas de forma-
ción y actualización docente para la implementación 
del Modelo Educativo Institucional (MEI) con el objetivo 

de fortalecer de manera académica al personal docente 
conforme a las necesidades detectadas.

El programa que se formuló estuvo integrado por 
cuatro ámbitos de conocimiento: 1) cursos del área dis-
ciplinar; 2) tecnologías de la información; 3) desarrollo 
humano, y 4) didáctico pedagógico, similar al propuesto 
por Mar y Gonzales (2009) en el área de “capacidades 
comunicativas” (desarrollo humano) y “especialidad 
académica y currículo escolar” (didáctico-pedagógico), 
con la finalidad de desarrollar las competencias pro-
puestas por Comellas, M. J., Perrenoud, Zabalza, M. A., 
SEMS México, y Cano, E. (citados en Rueda, 2009).

Por otro lado, siguiendo el modelo propuesto por 
Márquez y Díaz (2005) y Enríquez, Garfias, De la Fuente 
y Prince (2015), se hizo una detección de necesidades 
por medio de encuestas dirigidas a los estudiantes en 
diferentes momentos y encuestas dirigidas a profesores, 
como se describe en seguida.

1) Encuestas dirigidas a los alumnos en la evaluación 
curricular del año 2010, en la que se recomienda 
que los profesores fomenten la redacción y elabora-
ción de trabajos escritos, expresión verbal, técnicas 
de investigación, uso de TIC, técnicas de aprendi-
zaje y de lectura, tutoría, planteamiento y solución 
creativa de problemas.

2) Encuestas dirigidas a los alumnos por parte de la 
Coordinación de Enlace y Gestión Técnica (CEGET); 
aquí se midió el nivel de satisfacción de los alum-
nos con sus profesores; fueron aplicadas en cada se-
mestre y su comportamiento fue: en el periodo 2010 
los alumnos calificaron el desempeño docente con 
86% de satisfacción, en el periodo 2011 con 90%, 
en el periodo 2012 con el 88%, en el periodo 2013 
con 88%, en el periodo 2014 con 83%, y en el pe-
riodo 2015 con 86%.

3) Evaluación que los alumnos hacen a los profeso-
res en el Sistema de Administración Escolar (SAES) 
de la Dirección de Administración Escolar (DAE), y 
que fue reportada por el Departamento de Evalua-
ción y Seguimiento Docente como necesidades de 
formación para los profesores. Las recomendaciones 
fueron desarrollar las habilidades didácticas (estra-
tegias de enseñanza, planeación didáctica, platafor-
mas virtuales, aprendizaje basado en competencias, 
aplicación de las TIC en el aula), la expresión oral, 
el trabajo en equipo, la autoestima y la redacción. 
Es necesario aclarar que las evaluaciones a los pro-
fesores por parte de los alumnos son de amplio uso 
(como Luna y Reyes, 2015; Dresel, Rindermann y 
Heiner, 2011).
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4) Encuestas de detección de necesidades de forma-
ción docente, aplicada a profesores por la Coordina-
ción General de Formación e Innovación Educativa 
(CGFIE) mediante el Departamento de Evaluación 
y Seguimiento de las Prácticas Docentes y por la 
Subdirección de Formación Docente; las recomen-
daciones fueron: diseño de instrumentos y proceso 
de evaluación basados en competencias, trabajo 
colaborativo, tutoría y estrategias de enseñanza y 
aprendizaje.
Con esta perspectiva, el objetivo de este trabajo fue 

evaluar el programa de Formación Docente del CICS 
UST, dirigido a profesores experimentados, por medio del 
modelo propuesto por Kirkpatrik (citado en Bates, 2004; 
Cardona, Duarte y Calvo, 1996; Correa, 2014), en parti-
cular en los rubros “Logro de los objetivos”, “Satisfacción 
del participante” y “Aplicación de destrezas”.

Método

Participantes
Participaron 695 profesores en el programa de formación 
docente impartido en seis jornadas. Los participantes se 
inscribieron de manera voluntaria eligiendo libremente 
los cursos en los que recibirían su formación (pudiendo 
participar en más de un curso siempre y cuando no se em-
palmaran los horarios). Para la comparación estadística, 
se usó una muestra por conveniencia de 30 profesores, 
que cumplieron el criterio de haber participado tomando 
cursos de las cuatro áreas de formación propuestas y que 
estuvieron dispuestos a compartir la calificación general 
obtenida por ellos de sus alumnos en el sistema SAES.

Escenario
Aulas del Centro Interdisciplinario de Ciencias de la Salud 
Unidad Santo Tomás, las cuales tienen casi 5m de largo y 
5m de ancho, cuentan con luz natural y artificial, cortinas 
de tela, ventanas y ventilación adecuadas. El mobiliario 
es de aproximadamente 50 butacas, un escritorio, un pi-
zarrón para plumones y un corcho para colgar avisos, un 
proyector instalado en el techo, un CPU, un teclado, un 
mouse y una pantalla retráctil.

Materiales
Hojas, lápices, plumas, presentaciones.

Instrumentos
El cuestionario de evaluación curricular estuvo compues-
to por cuatro secciones (datos generales, plan de estudios, 
características de la asignatura y postura ante la asigna-

tura); contenía 37 preguntas, en escala Likert, respuestas 
de sí o no, ordenar de mayor a menor, y preguntas de 
selección de respuestas. Para este trabajo se usó la sec-
ción 2, donde se solicita al alumno que elija de una lista, 
las estrategias de enseñanza-aprendizaje que han utiliza-
do sus profesores; se consideraron como necesidades de 
formación las opciones que no fueron elegidas por los es-
tudiantes. El cuestionario fue revisado por la comisión de 
diseño curricular y por expertos en el área.

El cuestionario de calidad en el proceso de ense-
ñanza-aprendizaje dirigido a los alumnos por parte de la 
Coordinación de Enlace y Gestión Técnica (CEGET), es 
un instrumento conformado por tres secciones (datos ge-
nerales, calidad de la enseñanza y opiniones); tiene 20 
preguntas en escala Likert (1 insatisfactorio, hasta 5 sa-
tisfactorio); en las preguntas se interroga a los alumnos 
respecto al desempeño docente (como “Los métodos de 
enseñanza fueron adecuados”) y a las condiciones de la 
infraestructura en que se desarrolla el proceso de ense-
ñanza-aprendizaje. El instrumento fue elaborado por co-
nocedores del área de la educación y revisado en diferen-
tes ocasiones por expertos en el área.

El cuestionario SAES se aplica de manera obligatoria 
cuando los alumnos ingresan al sistema para revisar sus 
calificaciones en línea; está dividido en rubros como pun-
tualidad, dominio de la asignatura, habilidad didáctica, 
desarrollo del programa, forma de evaluación y actitud; 
arroja una evaluación cuantitativa por área y un promedio 
general, que es el que se usó para la comparación cuanti-
tativa. También fue elaborado por expertos en el área edu-
cativa y revisado en diversas ocasiones por expertos.

Por último, el cuestionario de detección de necesi-
dades aplicada a profesores por la Coordinación General 
de Formación e Innovación Educativa (CGFIE) está con-
formado por cuatro secciones (datos generales, activida-
des de la práctica docente, elementos que inciden en la 
práctica docente y acciones de formación); en total tiene 
22 preguntas en las que se cuestiona por las preferencias 
para la capacitación docente; fue aplicado de manera 
electrónica a los profesores. El cuestionario fue elaborado 
por expertos en el área educativa y revisado constante-
mente por conocedores del área.

Procedimiento
Fue un estudio longitudinal que inició en diciembre de 
2012, continuó en enero de 2013, junio de 2013, enero 
de 2014, junio de 2014, y finalizó en enero de 2015, con 
una muestra seleccionada de manera no probabilística 
por conveniencia, con un diseño no experimental tipo 
encuesta y con el enfoque cuantitativo. En primer lugar, y 
siguiendo el proceso de Márquez y Díaz (2005), se hizo el 
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diagnóstico de necesidades con diferentes medios (cues-
tionarios del sistema de gestión de la calidad, encuesta a 
los alumnos en el SAES, encuestas efectuadas en el marco 
de la evaluación curricular de los planes de estudio 2000, 
y reporte de la CGFIE).

Con esos datos se procedió a integrar el programa 
de capacitación docente del Centro Interdisciplinario de 
Ciencias de la Salud, Unidad Santo Tomás, el cual estuvo 
compuesto por cuatro áreas de desarrollo de competencias 
docentes (“Desarrollo didáctico pedagógico”, “Desarrollo 
humano”, “Desarrollo en las tecnologías de la informa-
ción” y “Desarrollo disciplinar”). Todos los cursos fueron 
propuestos por los instructores (profesores que integran la 
planta docente del CICS UST), los cuales fueron revisa-
dos, corregidos y enviados a las áreas correspondientes 
en IPN Zacatenco (primero en la Dirección de Estudios 
Superiores DES y luego en la CGFIE) para su dictamen 
y registro oficial. Los cursos fueron impartidos en los pe-
riodos intersemestrales indicados en el calendario oficial 
del IPN, por los docentes instructores, en los tiempos y 
espacios planeados; es necesario aclarar que primero se 
elaboraban carteles con la oferta de cursos (diciembre de 
2012, enero de 2013 y junio de 2013); los profesores se 
registraban de manera manual escribirndo su nombre en 
el curso de su elección.

Para el año 2014 se incluyó la oferta electrónica vía 
la página oficial del CICS UST (http://www.cics-sto.ipn.
mx/Paginas/inicio.aspx), en la cual por medio de banners 
se publicaban los cursos disponibles, el instructor, los ho-
rarios, etcétera; además se incluían enlaces para que los 
interesados pudieran llenar los formularios para inscribirse 
en los cursos de su interés, los datos que era necesario lle-
nar fueron: nombre completo, área de adscripción, sexo, 
lugar de residencia, licenciatura en la que trabaja, número 
de empleado, etcétera. Es necesario comentar que, como 
consecuencia de los movimientos sociales de los alumnos 
en 2014, se ajustaron las fechas en el calendario oficial 
del IPN (lo que propició que se redujeran de modo consi-
derable los tiempos de impartición en diciembre de 2014 
y enero de 2015).

Al final de las jornadas de formación, los instructores 
hicieron la evaluación de los participantes y las entrega-
ron al Departamento de Innovación Educativa, en la que 
se elaboraron las actas de evaluación oficial, los diplo-
mas a los participantes acreditados, y de los instructores, 
enviándose los paquetes al área correspondiente para su 
validación, registro y firmas del director de la CGFIE.

Resultados

Del total de participantes, 19.57% fueron hombres y 
78.95% mujeres (los demás no contestaron), mientras que 
50.23% dijeron tener estudios de licenciatura y 46.13% 
tener estudios de posgrado (los demás no contestaron).

En total se registraron 24 cursos (con 52 imparticio-
nes, porque algunos cursos se dieron más de una vez), sie-
te cursos correspondientes al área didáctica pedagógica, 
atendiéndose a 190 participantes (44.81% de la pobla-
ción docente del CICS UST); dos cursos del área de desa-
rrollo humano, y se atendió a 47 participantes (11.08% de 
la población docente del CICS UST); también siete cursos 
del área de tecnología de la información y comunicación, 
atendiendo a 215 participantes (50.70% de la pobla-
ción docente del CICS UST); por último, ocho cursos de 
área disciplinar en la que se atendió a 243 participantes 
(57.31% de la población docente del CICS UST). En total 
se atendió a 695 participantes en las seis jornadas de for-
mación docente (2012, 2013, 2014 y 2015) (figura 1).

Figura 1. Participantes atendidos por área de formación 
Se muestra la participación de docentes por área de forma-
ción, destacando que la que se orienta al desarrollo humano 
es la de menor frecuencia.

La participación de los docentes en las jornadas de 
capacitación por año fue: en 2012 se impartieron nueve 
cursos con una participación de 126 profesores (29.71% 
de la población docente del CICS UST), en 2013 se impar-
tieron 20 cursos, atendiendo a 223 profesores (52.59% de 
la población docente del CICS UST), en 2014 se impartie-
ron 17 cursos con participación de 271 profesores (63.91% 
de la población docente del CICS UST) y en 2015 se im-
partieron seis cursos atendiendo a 75 profesores (17.68% 
de la población docente del CICS UST) (figura 2).

Para evaluar el rubro de “Logro de objetivos”, se 
solicitó a los profesores que asignaran una evaluación 
cuantitativa a los cursos en que participaron, de manera 
que se obtuvo un promedio general de 9.51; también se 
obtuvo el promedio por área de formación; por ejemplo, 
el área didáctico-pedagógica obtuvo un promedio de 
9.77, mientras que el área de desarrollo humano obtuvo 
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un promedio de 9.76; a su vez, el área de TIC obtuvo un 
promedio de 9.40, y el área de desarrollo disciplinar fue 
evaluada con un promedio de 9.25.

Con la finalidad de que los docentes inscritos eva-
luaran el rubro “Satisfacción del participante”, se soli-
citó a los docentes que calificaran los cursos con los 
rubros “Excelente”, “Bueno”, “Regular” y “Deficiente”, 
obteniendo que 68.7% mencionó que su satisfacción 
con los cursos fue excelente y 23.8% indicó que su sa-
tisfacción fue buena; 7.5% dijo que su satisfacción fue 
regular.

Figura 2. Participantes atendidos por área de formación. 
Se muestra la participación de docentes por año en las jorna-
das de formación docente, destacando que en 2015 se reduje-
ron los periodos intersemestrales por los ajustes al calendario 
como consecuencia del paro de actividades de 2014.

Para evaluar el rubro “Aplicación de destrezas”, se 
solicitó a una muestra de 30 profesores que habían to-
mado cursos en las cuatro áreas de formación docente, 
que compartieran las evaluaciones cuantitativas que ha-
bían obtenido de sus alumnos en el SAES; el promedio 
general fue de 9.094; se usó la prueba estadística Kol-
mogorov-Smirnov para comprobar si la muestra estaba 
distribuida de manera normal; se obtuvo un valor de p 
> 0.05 (0.134), que determina que la muestra tiene una 
distribución normal. Una vez establecida la normalidad 
de la distribución, se usó la prueba estadística t de Stu-
dent de una muestra para comparar el promedio obteni-
do por la muestra de profesores que tomaron las cuatro 
áreas de formación en el CICS UST (se consideraron las 
evaluaciones que hacen los alumnos a sus profesores), 
y el promedio de calificaciones obtenido por profesores 
que participaron en otro programa de formación (también 
evaluados por sus alumnos, después de haber participado 
en el programa de formación docente), con un promedio 
de 8.54; según datos de García, Rueda, Altamirano y Gea 
(2014), al comparar ambos datos se obtuvo un valor de t 
= 4.340, gl = 29, DS = 0.70006, p = 0.001, aceptándose 
la hipótesis de trabajo

Discusión

Estos resultados comprueban lo mencionado por Sevi-
lla, Galaz y Arcos (2008) referente al aspecto de que el 
impacto de los programas de formación docente puede 
ser significativo si se considera en su elaboración a los 
profesores. En el programa de formación docente del 
CICS UST, se tuvieron en cuenta las necesidades de for-
mación de los profesores, y fueron los mismos docentes 
(conocedores del área correspondiente) quienes diseña-
ron e impartieron los cursos, además de que evaluaron 
los logros de los participantes; lo anterior se puede com-
probar con la evaluación que hicieron los profesores de 
los cursos en que participaron (“Logro de los objetivos” 
y “Satisfacción del participante”). Es importante mencio-
nar que el proceso de registro de las acciones de forma-
ción que hay en el Instituto Politécnico Nacional (IPN) 
ayuda a mejorar la calidad de los cursos ofertados, por-
que es necesario que cumplan con requisitos como el 
número de horas, objetivos establecidos, orden de im-
partición, materiales a utilizar, evaluación de los logros 
y productos que resultarán del cursos; las propuestas de 
cursos son evaluados y dictaminados para obtener un 
registro con vigencia durante dos años.

Es necesario indicar que, según lo propuesto por 
Sáenz, Cárdenas y Rojas (2010), la capacitación en el 
área didáctico-pedagógica y desarrollo humano son fun-
damentales para fomentar evaluaciones más interactivas 
y justas con estrategias pedagógicas más participativas, 
además de que mejorar la relación con los alumnos pro-
pician en conjunto un mejor desempeño docente. Por lo 
contrario, se observó que las solicitudes de inscripción a 
los cursos del área “Didáctico pedagógica” y “Desarrollo 
humano” fue menor a las otras áreas de formación (inclu-
so la oferta de cursos del área de “Desarrollo humano” 
fue la menos solicitada y la menos ofertada), por lo que 
sería importante fortalecer estas áreas, porque, como se 
ha visto, la comunicación efectiva mejora la relación con 
los estudiantes (Lizano, Escamilla y Villegas, 2011; De 
Freitas y Paes, 2001). Lo anterior se podría explicar por-
que no hay una manera de medir sus habilidades en estos 
rubros, y los docentes prodrían pensar que dominan estas 
áreas, motivo por el que no creen que sea importante la 
formación en estos aspectos.

También es necesario mencionar que, de acuer-
do con Valdés, Angulo, Urías, García y Mortis (2011), 
aunque los cursos del área de las TIC tuvieron una gran 
demanda de asistencia, se observó que es importante 
que los asistentes tengan conocimientos previos del área 
didáctico-pedagógica porque muchos de los recursos 
que deben desarrollar con la tecnología primero nece-
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sitan una propuesta didáctica, y el medio de desarrollo 
(plataforma Moodle, formularios de Google, uso de la 
nube, etcétera) sería lo segundo a utilizar; por ejemplo, 
el desarrollar evaluaciones con los recursos de la plata-
forma Moodle, requiere que los profesores puedan plan-
tear preguntas relacionadas a la asignatura que imparte, 
relacionarla con los objetivos de la misma y elaborar 
reactivos adecuados a lo que se pretende evaluar.

Respecto a la capacitación en el área de las TIC, es 
necesario recordar los puntos indicados por Farías, Pedra-
za y Lavín (2013) referente a que los profesores con más 
años de experiencia y una actitud positiva a las tecno-
logías muestran mejor aprovechamiento de los recursos 
tecnológicos, tal vez porque ya tienen un dominio didác-
tico-pedagógico de los temas que imparte. De la misma 
manera, se coincide con los resultados de Valdés, Angulo, 
Urías, García y Mortis (2011) acerca de que hay gran inte-
rés de los profesores por formarse en esta área.

Algunos investigadores —como Acosta (2017) y Su-
reda y Ponce de León (2014)— han señalado que los pro-
fesores que toman la capacitación y los que no lo hacen 
no muestran diferencias significativas en sus evaluacio-
nes, por lo que destacan que más que la capacitación, la 
función docente depende de juicios personales como la 
concepción que tienen de la enseñanza y aprendizaje.

Con base en lo anterior se debe buscar lo que pro-
pone la APA (2014), es decir, medir el grado de impacto 
(rubro “Aplicación de destrezas”) que tiene el programa 
de capacitación en los alumnos; precisamente los resul-
tados de este trabajo confirman que formar a los profe-
sores en diferentes áreas de manera permanente (como 
en el programa del CICS UST) puede tener un impacto 
positivo en las evaluaciones que reciben los profesores 
de sus estudiantes respecto a su práctica docente, porque 
al comparar las calificaciones que obuvieron los docen-
tes del CICS UST que participaron en las cuatro áreas de 
formación contra el promedio que obtuvieron los profe-
sores que participaron en una capacitación enfocada en 
áreas didactico-pedagógicas (García, Rueda, Altamirano 
y Gea, 2014), se encuentran diferencias estadísticamente 
significativas en la valoración que los estudiantes hacen 
de sus profesores. Respecto a este punto, no todos los 
profesores examinan las evaluaciones que efectúan los 
alumnos acerca de ellos, por lo que sería necesario siste-
matizar el análisis de dichas evaluaciones en las acade-
mias y medir el impacto que tiene su participación en los 
programas de formación docente.

Por último, algunas de las variables que no contro-
lamos en la evaluación del desempeño docente fueron 
los años de docencia que tenían los participantes, ni los 
procesos de promoción docente o asignación de becas 

(donde se evalúa la producción académica, como libros 
publicados, artículos en revistas, asistencia a congresos, 
estudio de otra licenciatura o posgrado, etcétera), por-
que estos aspectos son considerados como un proceso 
de evaluación del desempeño de los profesores, lo cual 
se ha visto que tiene repercusión en el desempeño do-
cente (Rueda, 2008). Aunque la evaluación que usa-
mos para la elaboración del programa de capacitación 
docente consideró la opinión de los alumnos (mediante 
cuestionarios en la evaluación curricular, o cuestionarios 
de evaluación de la calidad, o en los cuestionarios del 
SAES) y la opinión de los propios profesores, no se tuvo 
en cuenta la opinión de los jefes inmediatos o presiden-
tes de academia, o los resultados de la acreditación de 
programas académicos (hecha por diferentes organismos) 
porque pueden aportar información acerca de la nece-
sidad de formación de sus respectivas áreas. Sin embar-
go, usar estas evaluaciones para la conformación de un 
programa de formación docente puede ser una fortaleza, 
porque responde a necesidades detectadas eliminándose 
lo arbitrario (Rueda, 2008; Vivas, Becerra y Díaz, 2005). 
También se pueden utilizar instrumentos objetivos en la 
evaluación de la función docente, como el propuesto por 
Luna y Reyes (2015), el cual fue conformado para evaluar 
las competencias docentes y tiene en cuenta lo propuesto 
por destacados autores, además de que muestra buena 
confiabilidad (alfa de Cronbach de 0.98).

Basados en los resultados, se coincide con Dresel, 
Rindermann y Heiner (2011) respecto a que las evaluacio-
nes que efectúan los alumnos a sus profesores promueven 
una mejora en la calidad docente porque sensibiliza al 
profesor respecto a su práctica docente, promoeviendo la 
reflexión y la autocrítica (Vivas, Becerra y Díaz, 2005); de 
hecho, la evaluación que obtuvieron los profesores por 
parte de sus alumnos no fue muy diferente a la evalua-
ción obtenida por los mismos en encuestas externas; por 
ejemplo, la calificación obtenida por los profesores del 
CICS UST es del quinto lugar con un promedio de 8.91 en 
2016 (El Universal, 2016), lugar 11 con un promedio de 
8.67 en 2017 (El Universal, 2017) y cuarto lugar con un 
promedio de 8.79 en 2018 (El Universal, 2018).

Sin embargo, es necesario que esa evaluación sea 
acompañada de asesoría por otros profesores que han te-
nido éxito en las evaluaciones de los alumnos. En este 
sentido, la asesoría dirigida al profesor puede ser acerca 
de los cursos de capacitación en que debe participar para 
mejorar los aspectos indicados por los estudiantes; como 
menciona Acosta (2017), estas actividades de evaluación 
y asesoría deberían ser practicadas de manera sistemática 
con la finalidad de la mejorar las competencias docentes. 
Una buena manera de hacer esta asesoría podría ser con 
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la aplicación de cuestionarios estandarizados que midan 
la comunicación del docente y su asertividad (como el 
“Inventario de asertividad” de Rathus: Cañón y Rodrí-
guez, 2011; Macias y Camargo, 2013; o el “Cuestiona-
rio de personalidad eficaz para la formación profesional” 
de Del Buey, Zapico, Palacio, Pellerano, Trigo y Urban, 
2008), su dominio de herramientas tecnológicas (como 
el “Cuestionario de evaluación de competencias tecno-
lógicas” de Prendes y Gutiérrez 2013; o el “Cuestiona-
rio sobre el uso de redes sociales para el desarrollo de 
competencias en educación superior” de Palomino, Hita 
y López 2016), su dominio de estrategias de eseñanza y 
aprendizaje (como el “Cuestionario de evaluación de la 
metodología docente y evaluativa de los profesores uni-
versitarios” de Gargallo, Suárez, Garfella y Fernández, 
2011) y sus fortalezas en el conocimiento disciplinar, 
para que de esta manera pueda diseñarse por la academia 
una trayectoria de formación en los aspectos que sean ne-
cesarios; sólo de esa manera se fomentará la capacitación 
en las áreas necesarias para cada docente y se mejorará 
de modo considerable el efecto de la capacitación.

Conclusiones

Los resultados del presente estudio permiten afir-
mar que es importante hacer una detección de necesi-
dades de formación considerando a diferentes actores 
en el proceso educativo, como los alumnos y los mis-
mos profesores, aunque también es necesario incluir a 
las academias en el diagnóstico y propuesta de cursos 
para la mejora del desempeño de los docentes.

También se puede afirmar que los programas de ca-
pacitación deben incluir cursos de desarrollo humano, 
estrategias de enseñanza, manejo de la tecnología y del 
área disciplinar; el orden en que deberían ser imparti-
dos los cursos convendría que fueran personalizados y 
establecerse por medio de instrumentos objetivos, y las 
evaluaciones que hacen los alumnos de los profesores; 
de esta manera se establecería una trayectoria de capa-
citación específica que debe seguir el docente en su for-
mación.

El programa de formación docente del CICS UST 
tuvo un impacto positivo en los diferentes aspectos que 
se evaluaron: “logro de los objetivos”, “satisfacción del 
participante” y “aplicación de destrezas”, por lo que se 
concluye que el planear acciones de formación de ma-
nera integrada, con revisiones de los cursos por las áreas 
correspondientes del IPN, la impartición hecha por los 
mismos docentes del CICS UST expertos en las áreas que 
ofrecieron los cursos, la promoción de las jornadas de for-
mación y la entrega de reconocimientos a los participan-

tes tiene como resultado valoraciones positivas de efectos 
verdaderos en la labor docente que desempeñan.
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Dimensión Cualitativa

Revisor 1 Revisor 2

Mónica Aranda García Tania Gabriela De Parres Fong

Título/Autoría

Se podría acotar la población específica con la cual se 
trabajo, en este caso, profesores del CICS UST. En el 
trabajo no sólo evaluan si hubo o no cambios a partir 
de la capacitación, sino que evaluan a la capacitación 
misma, siendo este rubro al que le dan más peso en el 
desarrollo del trabajo.

Hay 2 autores que no enlistan su correo electrónico

Resumen

Abreviarlo y redactarlo de manera más concreta.
Hay elementos en cuanto a la metodología que no están 
descritos lo cual dificulta la comprensión del resumen. No 
está desarrollado el resumen en inglés.

Próposito del Estudio

Delimitar de manera clara el propósito del trabajo, in-
cluyendo preguntas e hipótesis de investigación.

El próposito del estudio está incompleto y no marca nin-
guna pregunta de investigación ni hipótesis.

Introducción

Distinguir entre pregunta de investigación y objetivos.

Si bien son importantes las cifras estadísticas para dar un 
panorama real de la problemática, comenzar dando cifras 
no resulta del todo atractivo para enganchar al lector. No 
hay claridad en las variables que se contemplan.

Método

Es importante describir los instrumentos utilizados, en 
este caso el cuestionario resuelto por los alumnos.

Hay elementos importantes que no se han desarrollado 
aún, lo cual impediría la replicación de la investigación. 
Ver comentarios en documento anexo
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Revisor 1 Revisor 2
Resultados

Es necesario el desarrollo de tablas o gráficos de las varia-
bles relevantes para el estudio, los autores sólo presentan 
una gráfica sobre la distribución de los cursos elegidos por 
los profesores, la cual no es una variable en la investigación.

No hay correspondencia entre la muestra de participantes 
mencionada en el método (30 docentes) y los resultados 
en los que se reportan a 818 participantes. Se puede enri-
quecer la presentación de los resultados con gráficas que 
den mayor claridad a los datos. La única gráfica que se 
emplea es prescindible.

Discusión

La discusión está bien desarrollada, aunque comien-
za tocando puntos que no se habían señalado como el 
centro de la investigación (elección del tipo de curso).

En el primer estudio con el cual se empieza la discusión 
sería importante retomar la postura de los autores para 
después contrastar con los hallazgos.

Conclusiones

Se realizan afirmaciones que no están directamente de-
rivadas de los datos presentados en los resultados. Esta sección no está concluída.

Referencias

De acuerdo a las citas, sólo falta una referencia en el 
lista 2 referencias incompletas (Rueda y Sevilla)
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