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Resumen

La presente investigacion pretende establecer la relacion entre las dimensiones de
personalidad depresiva (Estilos de personalidad que presentan vulnerabilidades
cognitivo-afectivas frente la depresion de forma diferenciada) y las descripciones del
self, a partir de una muestra de 71 estudiantes universitarios de Lima con edades entre
18 y 27 afios (M = 21.37, DE = 2.39). De esta manera, se encontraron relaciones
significativas entre la dimension Autocritica y las siguientes sub escalas del self:
Longitud (r =.21; p <.04), Modo Predominante (r =.21; p <.04), Nivel Conceptual (r =
.34; p <.00), Auto reflexion (r = .25; p < .02), Tolerancia de Aspectos Contradictorios
(r = .27; p < .01), Capacidad critica (r = .46; p < .00), Autovaloracion positiva o
negativa (r = -.38; p < .00), Nivel de Relacién (r = -.25; p < .02), Ansiedad (r = .36; p <
.00), Depresion (r = .29; p < .01) e Integridad (r = -.27; p < .01). La dimension
Dependencia se relacion6 con Diferenciacion (r = -.20; p < .05). Con respecto a las sub
escalas del self, se encontraron diferencias de sexo con puntuaciones mayores para
mujeres en Solidez, Calidad de Relacién y Tolerancia de Aspectos Contradictorios. No
se encontraron diferencias significativas de sexo en las dimensiones depresivas,
hallazgo atribuido a una identidad de género menos diferenciada en las ultimas décadas.
Los resultados enfatizan el concepto estructura de personalidad de Kernberg vinculando
la relacion entre Auto criticismo, Tolerancia de Aspectos Contradictorios y Ansiedad.

Palabras clave: depresion, Dependencia, Auto criticismo, self

Abstract

The present research aims to establish the relationship between the depressive
personality dimensions (Personality styles with differentiated cognitive-affective
vulnerabilities to depression) and self-descriptions. The sample consisted of 71
undergraduate students from Lima, ages between 18 and 27 years old (M = 21.37, SD =
2.39). In this manner, significant relationships were found between Self Criticism
dimension and the self-scales of the following: Length (r = .21; p < .04), Modes of
description (r = .21; p <.04), Conceptual Level (r = .34; p < .00), Self- Reflectivity (r =
.25; p < .02), Tolerance of Contradictory Aspects of the Self (r = .27; p < .01), Self-
Critical (r = .46; p <.00), Negative or positive Self-Regard (r = -.38; p < .00), Level of
Relatedness (r = -.25; p < .02), Anxiety (r = .36; p < .00), Depression (r = .29; p < .01)
and Level of Integrity (r = -.27; p < .01). Dependency dimension was related with the
scale Differentiation (r = -.20; p < .05). With regard to the self scales, significant
differences were found showing higher scores for females for Substantiality, Quality of
Relatedness and Tolerance of Contradictory Aspects of the Self. No significant sex
differences were found in the depressive dimensions, which are attributed to a less
differenced gender identity over the last decades. The results emphasize Kernberg's
structure of personality concept linked to the relationship between Self Criticism with
Tolerance of Contradictory and Anxiety.

Keywords: depression, Dependency, Self- Criticism, self
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Representaciones mentales del self y dimensiones depresivas 1

Introduccion

La Organizacién Mundial de la Salud (2012) considera que en el mundo 350 millones
(5% de la poblacién mundial) de personas se ven afectadas por problemas relacionados a la
depresion. La depresion cada dia cobra mayor importancia, y se estima que en el afio 2020
sera la segunda causa de afios de vida saludable perdidos a escala mundial y el principal
trastorno en cuanto a morbilidad en paises desarrollados (Espinosa-Aguilar et al., 2007).

El trastorno depresivo mayor ha mostrado en los Gltimos afios una tendencia a
presentarse en individuos cada vez mas jovenes. Existe una evidente preponderancia a
presentarse en poblacién femenina, el riesgo en mujeres ha variado entre el 10 y 25%,
mientras que en los hombres se ha dado entre el 5y 12 % (American Psychiatry Association,
2002). Por otro lado, es relevante mencionar que la OMS (2011) calcula que més del 75% de
las personas con trastornos mentales, neuroldgicos y por abuso de sustancias (entre ellos
cerca de 95 millones de pacientes con depresién) que viven en los paises en desarrollo no
reciben ningun tipo de tratamiento o atencién.

En América Latina y el Caribe el 5% de la poblacién adulta padece de depresion, de
estas personas entre el 60% y 65% que necesitan atencion no la reciben. A nivel global un
millon de personas mueren cada afio a causa del suicidio; pero en esta region del mundo
alcanzan alrededor de 63 mil (OPS/OMS, 2012).Cabe sefialar que en el Pert el 75 % de los
pacientes con depresion intenta suicidarse, y del total de estos el 15 % lo logra (MINSA,
2006).

Para el MINSA (2008) una de cada cinco personas sufrira de depresién en algin
momento de su vida y en el Peru se calcula una prevalencia del 12 %. En el pais hay
aproximadamente un millén 700 mil personas que sufren de depresion, las proyecciones
indican que si se trataran todos los casos, se bajaria el suicidio al 20%; actualmente solo el
25% de la gente que presenta depresion acude a recibir atencion en un centro de salud, el
20% se da cuenta de que necesita atencion, pero no hace nada al respecto, mientras que el
resto (55%) no advierte la enfermedad y no le presta atencion (MINSA, 2014).

Sin embargo, los estudios epidemioldgicos de salud mental en el Per( realizados por
el Instituto Nacional de Salud Mental “Honorio Delgado — Hideyo Noguchi” (2013), reportan
una prevalencia de vida, siguiendo el criterio diagnostico del CIE 10, de los trastornos
depresivos en general del 12.6% para hombres y 21.6% para mujeres en Lima Metropolitana
y Callao. En los estudios epidemioldgicos del instituto se encontraron diferentes puntuaciones

en la prevalencia del episodio depresivo en adolescentes y en adultos en general; mas aun, se
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dividio conceptualmente a la poblacion de adultos en cuatro grupos, el primero entre 18 y 24
afios que corresponderia aproximadamente a la culminacion de la adolescencia y al inicio de
la adultez temprana, a pesar de estar en etapas del desarrollo diferentes no se hizo
comparaciones ni distinciones entre ningun grupo de adultos. Por otro lado, Luyten et al.
2007 tomd un instrumento que conceptualiza a la depresion en dos dimensiones, se compard
un grupo de estudiantes universitarios, de pacientes psiquiatricos y de adultos. Si bien se
hallaron diferencias significativas entre los tres grupos, hubo una dimension depresiva en la
cual estas no se encontraron entre estudiantes y pacientes psiquiatricos, lo cual supone la
posibilidad que haya etapas evolutivas en las que la personalidad es mas vulnerable a
procesos psicopatoldgicos especificos vinculados a la depresion sin que esto haya sido
reconocido. Solo se mencion6 que la edad promedio en adultos es 32 afios y 19 en
estudiantes, no se especifica si son adultos jovenes 0 medios, y no se hacen distinciones
tedricas. He aqui donde yace la relevancia de estudiar un problema social que esta
comenzando a cobrar consecuencias a nivel global en un grupo de adultos jévenes con
instruccion superior.

El trastorno depresivo mayor tiene una alta comorbilidad con el trastorno distimico
(entre 15y 25%) y el trastorno de angustia (entre 10 y 65 %) para APA (2002). Asimismo, el
trastorno depresivo mayor se caracteriza por la presencia por lo menos de dos semanas de 5 o
mas de los siguientes sintomas: animo depresivo la mayor parte del dia; disminucion del
interés o de la capacidad para el placer en todas o casi todas las actividades; perdida o
aumento del peso sin cambio en el régimen alimenticio (al menos 5 % del peso corporal);
insomnio o hipersomnia; agitacion o retraso psicomotor; fatiga o perdida de energia casi todo
los dias; sentimientos de inutilidad o culpa excesiva; disminucién de la capacidad para pensar
0 concentrarse y pensamientos de muerte recurrente (APA, 2002, 2013).

Sin embargo, en los dltimos afios han surgido muchas criticas a la definicion del
DSM-IV-TR (APA, 2002) sobre la depresion. En general, se puede categorizar a las criticas
en dos lineas argumentativas diferentes: la primera atafie a la falta de homogeneidad de la
gran variedad de presentaciones del trastorno depresivo (Forsell, 2007; Blatt & Luyten, 2007;
Rapaport et al., 2002). La segunda, refiere a la comorbilidad del trastorno en cuestion y se
plantea si este puede ser entendido como una patologia diferenciada de otras, o es parte de
otros trastornos asociados estadisticamente (Kessler & Wang, 2008; Hranov, 2007).

La depresion es un cuadro patologico que puede entenderse desde la perspectiva

cognitiva, ya que los sentimientos depresivos influencian en como se configura y se regula la
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interiorizacion de las creencias del self. Es por eso que se ha escogido una perspectiva de self
para estudiar la depresion, ya que este se “formard” en personalidades con mayor
vulnerabilidad a pensamientos negativos de distinta forma que en personalidades sin
propension a mostrar dicha “vulnerabilidad cognitiva”, término introducido por Beck (1967).
Para Blatt y Bers (1993) la depresion implica siempre una distorsion fundamental del self,
debido a que en esta las tres dimensiones basicas del self se distorsionan: afectiva, intencional
y autoreflexiva.

En términos psicoanaliticos el origen de la depresion se da en la primera infancia, un
importante precursor de las inclinaciones depresivas es la experiencia de pérdida prematura
(del cuidador primario) (Abraham, 1924, en Mc Williams, 2011). Debido a esta pérdida del
ser amado las personas depresivas tienen una sensacion de ser malas personas y sentir mucha
culpa por haber alejado a este objeto de amor. Temen ser “abandonados” por sentirse malas
personas; las personalidades depresivas lamentan profundamente sus defectos, se reprochan
sus aspectos negativos, su codicia, su egoismo, su competitividad, su vanidad, su orgullo, su
ira, su envidia, su lujuria. (Mc Williams, 2011). Es decir, sienten una profunda culpa por todo
aspecto propio que crean pueda dafiar a otros.

De esta forma, se entiende teéricamente cémo la depresion afecta al self; asi mismo,
la relacion entre estos dos constructos se ha evidenciado empiricamente de forma consistente
a traves de distintas investigaciones en las Gltimas décadas, las cuales posteriormente seran
mencionadas. Este estudio se enfocard en dicha relacion.

Sin embargo la explicacion acerca de la forma en que cada uno de estos constructos
influye sobre el otro aun es tema de debate. Algunos autores plantean que la baja auto estima
genera depresion, mientras otros creen que es esta la que origina una baja auto estima
(Rohde, Lewinsohn & Seeley, 1990), aunque la evidencia empirica relativamente reciente
que respalda este modelo tedrico es escasa (Wichers, Geschwind, Os & Peeters, 2010;
Burcusa & lacono, 2007). Para los tedricos del modelo de la “vulnerabilidad cognitiva”
(Beck, 1967), categorizacion acufiada por Orth, Robins y Roberts (2008), los sentimientos
culposos y melancolicos de la depresion son un producto de inicial bajo auto concepto. Las
creencias disfuncionales generan en el individuo “vulnerabilidad cognitiva”, la cual puede
“debilitar” la mente y hacerla vulnerable a sufrir cuadros psicopatoldgicos.

Esta postura ha recibido evidencia empirica recientemente. Sowislo y Orth (2013) a
través de un meta analisis que abarcd 77 investigaciones hallaron que el efecto de la baja auto

estima sobre la depresion era mas fuerte que el de la depresién sobre la baja auto estima.
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Legrand (2014) hall6 en un estudio con 44 mujeres entre 19 y 30 afios de edad en que estas
reportaron una reduccion significativa en su nivel de depresion al mejorar en su auto estima.
Ademas Ze-Wei, Peng y Tian (2014) encontraron en una muestra de 538 estudiantes
universitarios (281 hombres y 257 mujeres) una relacion inversa entre depresion y dos
variables: el soporte social y la autoevaluacion.

En las ultimas décadas se ha definido al auto concepto como la percepcion que el
individuo tiene de si mismo y a la auto estima (incluidos los términos auto valia y auto
evaluacion) como la dimension que hace juicios valorativos-afectivos de este (Esnaola,
2008). Por lo tanto, algunas investigaciones que abordan ambos conceptos las consideran
conceptualizaciones superpuestas pero diferenciadas, asumen que la segunda es una
componente de la primera (Blomfield Neira, 2014; Chiao-Ling, Shu Ching & An-Sing, 2015;
Marsh & O'Mara, 2008); sin embargo otros estudios (Foley-Nicpon, Assouline, Rickels, &
Richards, 2012; Garaigordobil, Dura & Perez, 2005; Garaigordobil Pérez & Mozaz, 2008)
utilizan ambos conceptos como equivalentes, misma consideracion que se hard en esta
investigacion.

Una vez definida la relacién tedrica y empirica del auto concepto y la depresion es
plausible ahondar en la conceptualizacion del self. En lo que refiere al self, este puede ser
definido como un esquema cognitivo; el cual es una estructura organizada de conocimiento
que contiene creencias sobre los atributos de uno, asi como también memorias episodicas y
semanticas sobre el si mismo y que controla el procesamiento de la informacién auto-
relevante (Greenwald y Pratkanis, 1984)

Tesser, Felson y Suls (2000), indican que se puede hacer una distincion entre los
contenidos del auto concepto y las caracteristicas estructurales de este. Los contenidos se
refieren a las creencias que se tiene sobre el si mismo y la estructura puede pensarse como
una forma de organizacion de estos contenidos. La diferencia entre contenido y estructura es
relevante, pues si bien se creia antes que el auto concepto solo era el conjunto de creencias o
contenidos que la mente tenia de si misma ahora se menciona a la estructura como un
regulador del procesamiento de estos contenidos (Tesser et al., 2000). Una personalidad
depresiva tenderd a procesar con mayor frecuencia estimulos que le hagan suponer a la
persona un menor nivel de auto valia, influenciandose el auto concepto.

En los estudios contemporaneos se puede observar como se ha relacionado a la
depresion, sus distintos niveles y rasgos con el constructo de self y sus distintos componentes.

Asi, se ha estudiado el fenédmeno de la depresion en relacion a los constructos de: auto
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evaluacion y género (Beyer, 2002); auto estima y problemas de conducta (Garaigordobil &
Perez, 2005); auto concepto y sintomas psicopatolégicos (Garaigordobil, Perez & Mozas,
2008); auto estima y —conectividad (Armstrong & Oomen-Early, 2009); y finalmente, auto
estima y dependencia interpersonal (Takagishi, 2011).

El estudio de Beyer (2002) encontré que el efecto del género sobre la precision de la
auto evaluacion respecto de las habilidades académicas era moderada por la disforia. Se
realizaron dos estudios, en algunos casos los disforicos obtuvieron una mayor precision en la
auto evaluacion respecto de algunas habilidades académicas en relacion al grupo de no
disforicos, mientras que en otras habilidades fueron los no disforicos quienes fueron menos
precisos. En ambos estudios el grupo de disforicos sobreestimaba menos y subestimaba mas
sus capacidades frente a los no disforicos; es decir; los disforicos al sobre estimar eran méas
precisos, pero al subestimar era menos precisos que los no disforicos. La explicacion de estos
resultados se basa en que tanto al sobreestimar menos como al subestimar mas la auto
evaluacion es mas negativa en los disforicos comparacion al grupo de no disforicos.

Ademas, se encontraron diferencias de género en la precision de la auto evaluacién
solamente respecto de las habilidades matematicas, los hombres son menos precisos en
cuanto creen tener una mayor eficacia de la que en realidad tienen, mientras las mujeres
tienen una capacidad percibida menor a la real. Beyer asume que los resultados de su
investigacion se deben a que cuando hay emociones y pensamientos relacionados a la tristeza
las cualidades y atributos de contenido negativo se vuelven mas accesibles cognitivamente
con mayor preponderancia que en estados afectivos positivos (Brown, 2014). Es por ello,
que la percepcion de las personas depresivas esta “tefiida” con contenidos “devaluatorios”
para el self, lo cual se asociaria a un bajo auto concepto.

Garaigordobil et al. (2005) realizaron una investigacion que conto con la participacion
de 322 adolescentes entre 14 y 17 afios (53.4 % hombres y 45. 3 % mujeres). Se realizé un
andlisis de regresion multiple que identificO como una de las variables predictoras de la alta
autoestima a un bajo nivel de depresion. Garaigordobil et al. (2008) realizaron un estudio
posteriormente que utilizd 1579 participantes entre 12 y 65 afios (46.4 % hombres y 53. 6 %
mujeres). No se encontraron diferencias significativas de sexo en auto concepto, pero se
hallaron diferencias en los sintomas psicopatol6gicos con puntuaciones superiores en las
mujeres en depresion, ansiedad y sensibilidad interpersonal, estas ultimas dos variables estan

vinculadas a la depresion.
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En una investigacion que se realiz6 con el fin de realizar comparaciones entre los
atletas universitarios frente estudiantes no atletas- 227 participantes de entre 18 y 24 afios- en
los niveles de depresion, auto estima y conectividad social se reportaron diferencias de sexo.
Si bien las mujeres y los hombres tuvieron niveles similares de conectividad social y auto
estima, estas tuvieron un mayor grado de depresion (Armstrong & Oomen-Early, 2009). A
partir de este hallazgo, se sugirié que la depresién masculina puede diferir a la femenina; ya
que a pesar de que estas tuvieron el mismo nivel de conectividad social y auto estima que los
hombres, esto no fue suficiente para mantener un nivel de depresion tan bajo como el de
estos, lo que indica que las mujeres requieren de un nivel mayor en estas dos variables para
no verse afectadas por los sentimientos depresivos.

Por otro lado, se llevo a cabo un estudio longitudinal con el objetivo de clarificar las
relaciones entre la auto estima, la dependencia interpersonal y la depresion; el hecho de que
la investigacion sea de tipo longitudinal obedece a criterios tedricos, ya que tanto la depresion
como la dependencia interpersonal se han conceptualizado no solo como rasgos estables de
personalidad sino también como estados — pasajeros- por Takagishi. Con una muestra de 466
trabajadores japoneses (307 hombres y 159 mujeres) de entre 19 y 60 afios, se encontrd una
relacion inversa entre la auto estima y las otras dos variables: depresion y dependencia
interpersonal (Takagishi, 2011). Las mujeres eran quienes puntuaban méas alto en la
dependencia en las relaciones interpersonales y depresion, y mas bajo en auto estima en al
menos una de las aplicaciones que los hombres.

En sintesis, distintas investigaciones hallaron similares resultados, estas encontraron
qgue la depresion se asocia a la auto estima de forma inversa. Sin embargo, no son
necesariamente las mismas areas del auto concepto las que se asocian inversamente a la
depresién cuando se hace una comparacion de sexo. Por otro lado, las investigaciones tienden
a asociar a la depresion con la dependencia interpersonal; dicho constructo también se
presenta de forma distinta en hombres y en mujeres. Los resultados evidencian que aun
mostrando el mismo nivel que los hombres en cercania interpersonal y autoestima, las
mujeres son significativamente mas proclives a mostrar sentimientos depresivos. Para
entender estos hallazgos es preciso tomar en cuenta que Moral y Sirvent (2009) consideran
entre los indicadores de dependencia afectiva a: la avidez con la que se precisa la presencia
del otro y la necesidad de aprobacion de este, las manifestaciones de abstinencia o
sufrimiento devastador frente a la ausencia del otro, manifestacion de antecedentes personales

indicativos de carencias afectivas en la infancia 0 apegos ansiosos, sentimientos de
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desvalimiento emocional y un estado de animo disférico oscilacionte. Estos indicadores de
deprivacién afectiva remiten a las experiencias depresivas primarias vivenciadas por las
personas con vulnerabilidad emocional, ya que estos fendmenos psiquicos descritos estan
vinculados con la raiz estructural de la separacion, la cual, segin la teoria psiconalitica, da
origen a la psicopatolégica ansiosa y/o depresiva; estos indicadores probablemente no solo
inciden en estos dos tipos de psicopatologia sino también en el self.

Finalmente, ain no hay un acuerdo sobre la etiologia de la depresion, ya que por un
lado, muchos autores piensan que la depresion genera una baja auto estima, y por otro,
existen muchos que creen que una auto representacion devaluatoria causa sentimientos
depresivos. Ambas posturas han generado en la actualidad un debate que no ha permitido un
consenso total, sin embargo las investigaciones apuntan a que es mayor la capacidad que una
baja auto estima tiene para poder producir depresion, que la que esta pueda tener para reducir
los niveles de la auto estima.

Retomando el tema de las criticas a la definicion del DSM-V (APA, 2013) sobre la
depresion existen dos grandes lineas argumentativas en las que se les puede agrupar. La
primera linea de criticas estd centrada en la falta de precision en las definiciones de
expresiones mas leves de la depresion (Rapaport et al, 2002). En la segunda linea de criticas
hay autores que sefialan que no existe una diferenciacion clara entre el trastorno depresivo y
los de ansiedad (Kessler & Wang, 2008; Hranov, 2007). Ademas, hay una alta comorbilidad
entre los trastornos de personalidad y el trastorno depresivo (Klein, Durban & Shankman,
2008). Se ha reportado en pacientes con trastornos afectivos una comorbilidad con el
trastorno de personalidad limitrofe del 20%, y del 10.6% para el trastorno de personalidad
obsesivo compulsivo (Wongpakaran, Wongpakaran, Boonyanaruthee, Pinyopornpanish,
Intaprasert, 2015).

Ante tantas criticas a la conceptualizacion del trastorno depresivo mayor y la falta de
claridad de sus limites en relacion a otros trastornos, han surgido avances en las
investigaciones cognitivas Yy psicoanaliticas. Al parecer las investigaciones tanto
psicoanaliticas como cognitivas parecen encontrar un consenso respecto a dos tipos de
depresion, una centrada mas en la culpa y otra centrada mas en la dependencia en los otros
(Luyten, Mayes, Fonagy, Target y Blatt, 2009).

La investigacion sobre los tipos de depresion ha mostrado un alto nivel de
convergencia. Desde Blatt, D’Afflitti y Quinlan (1976) que crearon un instrumento que

divide a la depresion en dos dimensiones: anaclitica e introyectiva; pasando por Arieti y
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Bemporad (1978), que reconocen dos estilos de depresion, uno mas pasivo “dominado por
otro” y otro que tiene la “dominacién como meta” para reafirmar su valia y librarse de la
culpa. Llegandose asi a Bowlby (1980), que asocid a la depresion con un estilo de apego
“ansioso”, el cual fue dividido en “dependientes”, y “auto confiados compulsivos” que no
buscan el contacto social de una forma tan intima como el otro grupo. Inclusive Beck (1983)
puede sumarse a esta lista de autores que hallaron dos tipos de estilos cognitivos, el
socialmente dependiente “socio tropico” y el “autonomo”, ambos estilos de personalidad
presentan vulnerabilidad cognitiva frente la depresion de forma diferenciada.

Blatt, Auerbach y Levy (1997) desarrollaron un modelo tedrico en el cual la
personalidad evoluciona desde la infancia a la senectud por una transaccion dialéctica
compleja entre dos procesos de desarrollo fundamentales. Uno es llamado Sentido de
Relacion o Afinidad, y se refiere al desarrollo de una relacidn interpersonal cada vez mas
madura, intima, mutuamente satisfactoria, reciproca y el otro es llamado la Definicion del
Self y se refiere al desarrollo de un sentido del self o identidad diferenciado, integrado,
realista y esencialmente positivo. Los procesos de desarrollo fundamentales evolucionan a
través de una transaccién compleja, jerarquica, sinergistica tal que el progreso en una linea
usualmente propicia el progreso en la otra. Las relaciones satisfactorias y significativas
contribuyen a desarrollar un concepto y un sentido del self que lleva a niveles mas maduros
de relaciones interpersonales. Ademas, los fendmenos disruptivos pueden llevar a un énfasis
exagerado de una dimension del desarrollo a expensas de la otra (Blatt, 2006). Asi, se
conceptualiz6 una polaridad entre los temas asociados a la Relacion y a la Definicion del Self
lo que ha diferenciado dos configuraciones primarias de psicopatologia: anaclitica e
introyectiva.

Esta teoria bidimensional de la depresion se ve plasmada en un instrumento llamado
el Cuestionario de Experiencias Depresivas, este fue utilizado por primera vez en una
investigacion llevada a cabo por Blatt et al. (1976). Sin embargo, un analisis factorial del
estudio original agrupo los items en 3 conjuntos que obtuvieron mas del 95% de la varianza
que fueron etiquetados como: Dependencia (anaclitica), Auto critica (introyectiva) y Eficacia.
Se dividi6 a la muestra femenina en dos, realizandose rotaciones Varimax para cada una de
estas mitades, al evaluar los 3 factores de cada rotacion se obtuvieron en el Coeficiente de
Congruencia de Tucker (indice de congruencia factorial) valores superiores a .90. Los tres
factores fueron medidos en el total de la muestra femenina y masculina (de forma

independiente), hallandose que todos tuvieron coeficientes e congruencia superiores a .80. La
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propuesta de Blatt clasifica la depresion en dos dimensiones; el primer factor, Dependencia,
corresponde a la depresion anaclitica o dependiente, que se caracteriza por sentimientos de
soledad, indefension y debilidad; los individuos tienen temores intensos y crénicos de ser
abandonados, dejados sin proteccion ni cuidado. Tienen profundos anhelos de ser amados,
nutridos y protegidos. La separacion de los otros y la pérdida de objeto crean un considerable
temor y aprension y a menudo buscan desesperadamente sustitutos (Blatt, 2008).

Por otro lado, el segundo factor le corresponde a la dimension depresiva introyectiva,
que se centra mas en la culpa debido a la representacion de self negativa. La depresion
introyectiva o autocritica se caracteriza por sentimientos de falta de valia, inferioridad,
fracaso y culpa. Los individuos que la presentan luchan por un logro y perfeccion excesivos,
a menudo son muy competitivos y trabajan duro, se exigen demasiado, y a menudo consiguen
grandes logros, pero con escasa satisfaccion duradera (Blatt, 2008). El tercer factor, llamado
Eficacia, mide el grado de confianza en los recursos propios y capacidades, altos estandares,
responsabilidad, fuerza interna, sentimientos de independencia y orgullo sobre los logros
personales; sin embargo este Gltimo factor no cuenta con un sustento tedrico, ya que Luyten
et al. (2009) mencionan dos configuraciones psicopatoldgicas, anaclitica e introyectiva,
asociadas a la Relacion y a la Definicion del Self, respectivamente, la exacerbacion de cada
uno de estos dos ejes fundamentales del self vuelve vulnerable a los individuos a una
dimension depresiva determinada, la Eficacia no es una dimension depresiva, sino un aspecto
positivo de un funcionamiento psicoldgico adaptativo.

En las dltimas décadas se han creado distintos instrumentos para medir la depresion
dividiéndola en 2 componentes. Blatt et al. (1976) produjeron un instrumento llamado el
Cuestionario de Experiencias Depresivas; Beck (1983) desarrolld la escala de Sociotropia-
Autonomia (SAS); Cane, Olinger, Gotlib y Kuiper (1986) hallaron dos factores en la Escala
de Actitudes Disfuncionales (Weissman & Beck, 1978) y finalmente Robins y Luten (1990)
desarrollaron el Inventario de Estilos Personales (PSI).

En general, ha habido interés en generar instrumentos de medicion bajo estandares
rigurosos de validez psicométrica que permitan explorar la forma en que el self y sus
componentes se relacionan con las dimensiones depresivas 0 con estilos cognitivos
vulnerables a la depresion.

Dasch (2008) estudié los efectos de la Sociotropia y la Autonomia en la relacion entre
la auto estima y la reactividad a los estresores diarios. Con una muestra de 170 estudiantes-

92 mujeres y 78 hombres- se hallé6 que la sociotropia se asocid con mayor fuerza al
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decrecimiento de la auto estima frente a estresores de contenido interpersonal. Se esperaba
que el decrecimiento de la auto estima frente a estresores relacionados a metas y logros fuese
mas alto para autonomia, sin embargo, la relacion méas fuerte se dio nuevamente en la
sociotropia.

Otani et al. (2012) hallé que la crianza parental no afectaba el grado de sociotropia o
autonomia en varones, pero la sociotropia si se relacion6 a la proteccion materna en las
mujeres. Entre las conclusiones se estimO que la sobreproteccion parental incrementa la
dimensidn depresiva sociotropica de diferente manera en cada sexo.

Recientemente, se ha estudiado la asociacion entre un aspecto relevante del self, la
autovalia, en relacion a las dos dimensiones depresivas propuestas por Blatt. Kopala-Sibley y
Zuroff (2010) hallaron que el efecto de la percepcion de una perdida de la auto valia en
sintomas depresivos fue mediado por los niveles de la depresion introyectiva y anaclitica
mientras que el efecto de la percepcion de perdida de relaciones interpersonales fue mediado
por un estado de &nimo depresivo anaclitico. Con una regresion lineal maltiple se hallé que la
Auto critica modera las amenazas a la autovalia.

Como se ha evidenciado, si bien diversas investigaciones respaldan el planteamiento
de que existe una profunda relacion entre las particularidades del self y las dimensiones de
personalidad depresiva, aun es incipiente la investigacion sobre como se presentan dichas
caracteristicas del self de acuerdo a cada dimension depresiva. Ademas, en las
investigaciones citadas, no hay estudios que se enfoquen en conocer los aspectos del auto
concepto relacionados a la realidad psiquica interna, y como en esta instancia se arraigan las
experiencias depresivas, asi, este es ain un campo desconocido. Por ello, se propone evaluar
las auto descripciones del self para evaluar el auto concepto a traves una descripcion
espontanea de si mismo dada por los propios participantes.

Por todo lo visto anteriormente el objetivo de esta investigacién fue conocer como se
relacionan las representaciones mentales del self y las dimensiones de personalidad depresiva
(anaclitica e introyectiva) e indagar si esta relacion muestra variaciones segun sexo en adultos
jévenes estudiando en una universidad privada en Lima. Ademas, se busco determinar si los

dos constructos mencionados muestran variaciones segun sexo.
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Método

Participantes

Se contd con la participacion de un total de 71 estudiantes con una edad promedio de
21.37 afios (DE= 2.39; rango 18-27 afios) y con estado civil soltero de una universidad
privada de Lima. Entre los participantes se encontraban 36 hombres y 35 mujeres, todos de
nacionalidad peruana.

El investigador asistio a las aulas donde se dio la aplicacion y pidio la colaboracién de
los estudiantes que estuviesen en los alrededores. Estos fueron informados de la naturaleza
del estudio y aceptaron participar voluntariamente, firmando el consentimiento informado,
documento en el cual se informa que para ser parte del estudio se debe ser grabado (Anexo
B).

Medicion

Ficha de datos sociodemograficos. Es un documento creado para indagar en las
caracteristicas de los participantes: sexo, edad y la presencia de antecedentes psiquiatricos.
Respecto a esta ultima variable, se excluyé a los participantes que manifestaron haber
recibido algun tipo de tratamiento psiquiatrico (Anexo A).

Representaciones mentales del self (Bers, Blatt y Schaffer, 1993). Se evalud las
representaciones mentales del Self en los participantes a través de un instrumento llamado la
Entrevista de Evaluacion de las Descripciones del Self. La aplicacién de la prueba se da a
través de la consigna “Describete a ti mismo. Toma cinco minutos como maximo”. Las
respuestas son grabadas, analizadas y categorizadas en 7 escalas: Longitud, Modo de
Descripcion, Capacidad de Relacionarse, Variables Cognitivas, Mirada del self, Variables del
Desarrollo, Variables Afectivas, las cuales abarcan dentro de si 19 sub escalas (Ver tabla 1).
Tabla 1

Escalas de las descripciones del self

Escala Sub escala Definicion
Longitud Mide la extension de la descripcion en numero
de palabras
vopopE Moo pIeTIei B e e ncr e
DESCRIPCION '

Solidez Examina el grado de la inclusion de los modos de
representacion

Nivel Conceptual Mide el nivel cognitivo mas desarrollado de la
descripcion del self
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CAPACIDAD DE

RELACIONARSE

Articulacion de la
Relacion

Evalua el nivel de Articulacion (el grado de unién con)
y especificidad de las relaciones interpersonales en la
descripcion

Calidad de la Refleja la calidad de los sentimientos hacia otros y a
Relacion las percepciones de estos
Relacion con Examina la conciencia de la presencia del examinador
Examinador
VARIABLES Auto Reflexion Examina el grado en el cual las descripciones del self
COGNITIVAS son introspectivas y auto reflexivas
Tolerancia a la Indica la coexistencia y tolerancia de aspectos
contradiccion contradictorios del self
Diferenciacion- Evalla el grado en el que el self es visto y entendido
Integracion desde multiples dominios y el grado en que estos
estan integrados e interrelacionados
MIRADA DEL Autovaloracion Mide el grado en que la Autovaloracion es positiva 0
SELF negativa

Capacidad Critica

Grado de Ambicion

Indica el grado en el cual el individuo evalta o hace
juicios severos que reflejan una falta de satisfaccion
con uno mismo

Refleja la fuerza motivacional, el esfuerzo o la
inversion del individuo por el logro en las areas de su
eleccion

VARIABLES DEL
DESARROLLO

Nivel de Relacion

Nivel de definicion

Equilibrio

Integridad

Evalda el grado en el cual las necesidades del otros
son incorporadas en la descripcion del self

Refleja el grado en el cual la descripcion expresa que
el individuo tiene una identidad claramente definida
con metas y valores particulares que conllevan un
sentido de agencia

Indica que temas son predominantes en la descripcién
del self: si la relacion y la afiliacion como opuestas a
la definicion del self y la agencia

Examina el grado en que integra aspectos positivos y
negativos a traves del tiempo en su auto descripcion

VARIABLES
AFECTIVAS

Ansiedad

Depresion

Indica el grado en el cual el individuo hace
referencia a la tension, aprehensién, miedo,
preocupacion ansiedad sobre el self- otros y la
vida en general

Refleja el grado en el cual el individuo hace referencia
a sentimientos tristes y apaticos sobre el self, los otros
y la vida en general
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Las entrevistas deben ser transcritas y calificadas a través de puntajes ordinales, que
suponen la asignacién de una puntuacion especifica para cada categoria de respuesta (Bers,
Blatt & Dolinsky, 2004).

La confiabilidad entre evaluadores especializados que se obtuvo en el estudio original
se presentd en un rango de .74 a .99 en un grupo de 171 participantes no clinicos que eran
hombres y mujeres universitarios (Blatt et al., 1993). En lo referente a la validez factorial, si
bien en el estudio original se obtuvieron 5 factores Agencia, Reflexién, Diferenciacion,
Relacion y Relacion con el Examinador no se reportaron los porcentajes de varianza. Sin
embargo, en una investigacién llevada a cabo con un instrumento preliminar Blatt, Chevron,
Quinlan, Schaffer y Wein (1988) realizaron un analisis factorial de ejes principales,
utilizando rotaciones Varimax. El analisis arrojo tres factores Calidez -Sustento con otros,
Autoreferencia Positiva y un tercer factor vinculado al esfuerzo, que explicaban el 36,6%,
12.4% y 10.9% de la varianza respectivamente, dando un total del 60%.

Otro estudio sobre las representaciones mentales de self con una muestra de 77
mujeres -15 pacientes con anorexia nerviosa, 15 pacientes psiquiatricas y 47 no pacientes-
entre 14 y 24 afios fue llevado a cabo por Bers et al. (2004). La version de la Entrevista de
Evaluacion de las Descripciones del Self utilizada en este estudio es la que fue adaptada por
Gabilondo (2008), se realizdé una prueba piloto y se consultd con especialistas sobre los
constructos y la calificacion de los protocolos, asi se aportd a la validez de contenido del
instrumento. Tanto en la investigacion de Bers et al. (2004) como en la de Gabilondo (2008)
se diferenciaron a las pacientes — con trastornos alimenticios- de las no pacientes. En el
primer estudio se hallaron diferencias significativas en términos de un menor sentido de
agencia y capacidad de relacion, hallandose también que se diferenciaban las pacientes con
anorexia de otras pacientes por un mayor nivel de autorreflexion y la expresién mas abierta
de afectos depresivos y ansiosos; mientras que en la investigacibn mas reciente se
diferenciaron a las pacientes de las no pacientes en la cualidad de relacién con los otros, la
autovaloracion, grado de ambicion y nivel de definicion de identidad. Estos hallazgos aportan
validez de criterio por diferenciacion de grupos, no solo a pacientes psiquiatricas de las no
psiquiatricas, sino también a pacientes psiquiatricas de aquellas pacientes con una distinta
psicopatologia.

Posteriormente este instrumento fue usado por Romero (2010) para un estudio en el
Perl en el que se contrastd a un grupo de 25 pacientes con depresion y 25 no pacientes que

tenian entre 20 y 40 afos, hallandose diferencias significativas en las 7 escalas. Estos

Tesis publicada con autorizacion del autor

No olvide citar esta tesis




é\-T - “1‘?‘ PONTIFICIA
TESIS PUCP P gs g&l}%ﬁﬁgﬁmn

DEL PERU

Representaciones mentales del self y dimensiones depresivas 14

hallazgos aportan a la validez de criterio en las tres investigaciones por diferenciacion de
grupos por la capacidad del instrumento para detectar estas diferencias sutiles entre distintos
grupos. Adicionalmente, con el objetivo de proveer un mayor nivel de confiabilidad, la
investigacion de Romero conto con la supervision de un experto en la calificacion de 5 casos
del grupo de estudio y 5 del grupo de comparacion. Este experto, a su vez, se encarg6 de las
resoluciones de todas las dudas que se tuvo al momento de calificar la totalidad de los
protocolos.

En la validacion de Gabilondo (2008) dos jueces puntuaron de modo independiente
las descripciones del self de 20 participantes, y se hallé un nivel de concordancia para todas
las sub escalas a través del Coeficiente de Correlacion de Pearson en un rango de .67 a .95.
Para la presente investigacion se requirié la colaboracion de dos juezas, obteniéndose asi
correlaciones de 6 = .79, p = .00 a zb = .90, p = .00. Ambas habian participado en estudios
anteriores calificando entrevistas con el mismo instrumento y cada una de estas evaluo las 19
sub escalas de la Entrevista de Evaluacion de las Descripciones del Self en 10 protocolos;
inicialmente el rango de concordancia entre las puntuaciones no fue adecuado, por lo que se
establecieron reuniones con ambas para generar consenso Yy aclarar discrepancias.

Dimensiones de personalidad depresiva anaclitica e introyectiva (DEQ; Blatt et
al., 1976). El nivel de vulnerabilidad de personalidad depresiva anaclitica e introyectiva fue
medido con el cuestionario de experiencias depresivas, la muestra original conté con
estudiantes universitarios, 500 mujeres y 160 hombres. Este instrumento es un test de 66
items que cuenta con una escala de respuestas que va en un rango del 1 al 7 en cada uno de
sus enunciados. Este rango representa el grado en el que el sujeto concuerda con el item
presentado, en donde 1 expresa un total desacuerdo y 7 un total acuerdo, una puntuacién de 4
se consideraria neutral. Para obtener las puntuaciones de las 3 dimensiones del Cuestionario
de Experiencias Depresivas fue necesario aplicar un syntax creado por Besser y Babchoock
(2001) para este cuestionario, el cual corre la data en el programa estadistico SPSS 19 una
vez que se codifican las variables en funcion de las indicaciones del propio syntax.

En el analisis factorial del estudio original se agruparon los items en 3 conjuntos:
Dependencia, Auto criticismo y Eficacia a través de un Analisis de Componentes Principales
(PCA) con una rotacion Varimax, el porcentaje de varianza de los 3 factores fue mayor a
95%. En dicha investigacion los porcentajes de varianza fueron 10.44, 9.65 y 5.43,
respectivamente, dando un total de 25.52 % de varianza para las mujeres, mientras que para

los hombres los porcentajes fueron 8.93, 11.78 y 5.81, dando un total de 26.52 %; Por otro
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lado, los puntajes del coeficiente Alpha de Cronbach del grupo de mujeres fueron .81, .80 y
.72, respectivamente mientras que para los hombres fueron .77, .83 y .75. En este estudio se
obtuvieron los coeficientes Alpha de Cronbach utilizando una distribucion de items de una
version reconstruida del cuestionario de experiencias depresivas- Desmet et al. (2007)
compararon distintas versiones del cuestionario y hallaron que era esta version la que contaba
con las mejores propiedades psicométricas- que solamente reportaba las dimensiones de
dependencia y autocritica, .82 y.81, respectivamente, ya que como ya se ha mencionado la
eficacia es un factor mas no es una dimension depresiva. Posteriormente Luyten et al. (2006),
hall6 los coeficientes de confiabilidad Theta, para dependencia .80, auto criticismo .73 y
eficacia .81. Para la adaptacion del cuestionario al contexto peruano Gargurevich, Luyten y
Corveleyn (2009) validaron la prueba con el mismo método estadistico del estudio original,
Analisis de Componentes Principales, al cual le siguieron 2 rotaciones Varimax Yy
posteriormente la Rotacion de Procrusto. Esta técnica otorga un coeficiente de congruencia
factorial a dos puntuaciones del mismo factor previamente obtenidas.

Si bien el cuestionario ya contaba con una version en espafiol traducida por Anez y
Paris (1999), la validacion hecha en Peru realizd6 modificaciones lingiisticas en base al
criterio de jueces. Gargurevich (2006) realiz6 un andlisis de Componentes Principales con
una rotacién Varimax en una muestra de 562 estudiantes universitarios, encontrando que los
3 factores debian ser mantenidos -Autocritica, Eficacia y Dependencia. Los factores
obtuvieron auto valores de 9.83, 4.99, y 3.44; los porcentajes de varianza explicada fueron
14.88%, 7.57% y 5.23%, respectivamente. Los 3 factores en conjunto obtuvieron un 27.70%
de la varianza total. Luego se procedio con una segunda rotacion Varimax, a la cual le siguid
una rotacion Procrusto, técnica considerada semi-confirmatoria pues asume factores a priori
pero de manera mas flexible que un analisis confirmatorio.

Procedimiento

Se realizd un piloto con estudiantes universitarios de las carreras de medicina y
estomatologia de diversas instituciones educativas en un hospital de Lima. Durante este
piloto se presentaron dificultades para comprender el consentimiento informado, por lo que
hubo que hacer modificaciones en la redaccion en dicho documento.

Por otro lado, en la aplicacion se presentaron dificultades con la comprensién de la
consigna sobre las descripciones del self, esta indica que se pueden tomar como maximo 5
minutos para responder, pero los participantes en algunos casos entendian que era necesario

utilizar todo el periodo de tiempo para dar su respuesta. Por este motivo debid explicarseles
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previamente a los participantes que no era obligatorio utilizar toda la extension de tiempo,
este error no fue calculado, ya que en el piloto este malentendido no se habia dado.

Para la aplicacion de los instrumentos se acudio al campus universitario seleccionado.
Se pidié a los alumnos disponibles que entrasen a un aula de forma individual. Una vez que el
participante ingresaba a la habitacion el evaluador le explicaba el objetivo de la investigacion,
se le leia el consentimiento informado y luego se solicitaba su firma en este, informandosele
que al hacerlo accedia a colaborar libre y voluntariamente con el estudio, y que al hacerlo
confirmaba que daba la aprobacion de la grabacion de su auto-descripcion.

Luego, el evaluador aplicaba la Entrevista de Evaluacion de las Descripciones del
Self, al terminar con esta, se le indicaba al participante que debia pasar a otra aula en donde
los colaboradores de la investigacion le entregaban la ficha de datos sociodemograficos y el
Cuestionario de experiencias depresivas, este proceso se realizd con cada participante. Se
realiz6 el estudio de esta manera para que durante el momento de la entrevista cada
participante estuviese solo con el evaluador y la presencia de otros participantes no influyese
en las respuestas individuales de las auto-descripciones.

Originalmente se evalud a 81 estudiantes de los cuales 10 fueron excluidos: 2 por no
haber contestado todas las preguntas del cuestionario de experiencias depresivas; 3 eran
menores de edad (y no se contaba con el permiso de los padres) y 5 por reportar haber tenido
alguna atencion psiquiatrica; ya que se determind como criterio de inclusiéon no presentar
antecedentes psiquiatricos.

Posteriormente, se transcribid y califico cada entrevista de las descripciones del self.
En aquellos casos en los que hubo discrepancias entre las puntuaciones del investigador y las
de las juezas se discutié con el objetivo de lograr un acuerdo y aumentar el grado de
confiabilidad en las calificaciones. Se uso el coeficiente de correlacion Tau-b de Kendall para
analizar la confiabilidad de las calificaciones de las descripciones mentales del self entre las
calificaciones de los 3 evaluadores.

Con respecto al Cuestionario de Experiencias Depresivas, para obtener las 3
dimensiones depresivas fue necesario aplicar un programa de puntuacion del DEQ, el cual
aparece en el syntax del SPSS y corre la data una vez que se codifican las variables en
funcién de las indicaciones del propio programa. Asi, la informacién de ambos instrumentos

fue cuantificada en una base de datos de SPSS.
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Andlisis de datos

Respecto a los items del Cuestionario de Experiencias Depresivas que fueron dejados
sin resolver, estas puntuaciones fueron suplantadas por el promedio de todos los demas
protocolos de los participantes que si contestaron. Fueron 7 los participantes que dejaron
items sin resolver, 5 omitieron un solo item y 2 omitieron dos items, un total de 9;
posteriormente se hallé que la suplantacién de items fue innecesaria, ya que el programa de
puntuacion para SPSS desarrollado Besser y Babchoock (2001) admite hasta 10 respuestas
sin completar. La informacién de ambos instrumentos fue ingresada en una base de datos del
programa estadistico SPSS 19, al dividir la muestra por sexo ningun grupo superé la cantidad
de 50 participantes, por lo que se realizaron los analisis de normalidad utilizando la prueba de
Shapiro-Wilk (Anexo C). Se realizaron los andlisis de correlacion de Spearman (Rho) para
investigar las 19 sub escalas de La Entrevista de Descripciones de Self y las 3 dimensiones
del Cuestionario de Experiencias Depresivas; asi mismo, los analisis de correlacion de
Spearman se realizaron 2 veces mas, solo tomando en cuenta a los hombres en un caso y solo
a las mujeres en el otro. Para contrastar la variable sexo se utiliz6 el andlisis T de Student
(distribucién paramétrica) para las dimensiones de personalidad depresiva y el estadistico de
U de Mann-Whitney para las sub escalas de las representaciones mentales del self, que
obtuvieron una distribucion no paramétrica (Ver Anexo C).
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Resultados

A continuacién, se presentan los resultados de la investigacion. Primero, se
mostraran los datos descriptivos de las representaciones mentales del self y las dimensiones
depresivas. Luego, se indicaran cuales fueron los hallazgos en las correlaciones realizadas
entre las dimensiones depresivas y las sub escalas del self; posteriormente, las comparaciones
de medias por sexo de ambas.

En la Tabla 2 se muestran las medias de las 19 sub escalas del self y las 3 dimensiones
depresivas. Los promedios mas altos de las sub escalas del self se presentaron en Nivel
Conceptual (M=6.58 y DE=1.00), Integridad (M=5.85 y DE=.84), Autovaloracion (M=5.79 y
DE=1.01), Nivel De Relacién (M=5.77 y DE=1.06), Nivel De Definicion (M=5.37 y
DE=1.06) y Calidad de Relacion (M=5.29 y DE=.74). Los mas bajos fueron Relacion con el
Examinador (M=1.39 y DE=.84) y Depresién (M=1.23 y DE=.57). Por otro lado, en las
dimensiones depresivas, el promedio mas bajo fue Dependencia (M=-1.06 y DE=.96).

Tabla 2
Datos descriptivos de las dimensiones depresivas y las sub escalas de las descripciones del self

M D.E Minimo Maximo
Sub escalas del Self
- Longitud 4.25 1.57 1 7
- Modo predominante 3.04 .62 1 4
- Solidez 2.59 .80 1 4
- Nivel Conceptual 6.58 1.00 4 9
- Articulacién 2.75 14551 1 5
- Calidad Relacion 5.29 74 3 7
- Relacién Examinador 1.39 .84 1 5
- Auto Reflexion 2.75 .98 1 5
- Tolerancia 2.30 1.25 1 5
- Diferenciacion 3.17 1.37 1 7
- Autovaloracion 5.79 1.01 2 7
- Capacidad Critica 2.11 .92 1 5
- Grado Ambicion 3.46 49 2 5
- Nivel de Relacion 5.77 1.06 2 8
- Nivel de definicion 5.37 1.06 2 9
- Equilibrio 1.54 .50 1 2
- Integridad 5.85 .84 4 9
- Ansiedad 1.51 .69 1 3
- Depresion 1.23 57 1 3
Dimensiones depresivas

- Dependencia -1.06 .96 -3 1
- Auto Critica -.49 1.08 -3 2

N=71
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Correlaciones entre las dimensiones depresivas y las representaciones mentales del self
Se evaluo la relacion entre las dimensiones de la escala del Self y las dimensiones
depresivas. Los resultados se reportan en la siguiente tabla:

Tabla 3

Correlaciones entre las dimensiones depresivas y las sub escalas de las descripciones del self
Dimensiones de la depresion

Sub escalas del self

Dependencia Autocritica
r p r p

Longitud -.09 .23 21 .04*
Modo predominante .01 A7 21 .04*
Solidez .04 37 =14 12
Nivel Conceptual 10 22 34 .00**
Avrticulacién .06 .30 -01 46
Calidad Relacion -11 .19 -06 .31
Relacion Examinador -.01 .49 -01 47
Auto Reflexion A2 .16 25 .02*
Tolerancia -.02 43 27 .01**
Diferenciacion -.20 .05* -01 48
Autovaloracion -.13 14 -.38  .00***
Capacidad Critica 12 16 46 .00***
Grado Ambicién .07 .30 -02 45
Nivel de Relacion -.03 42 -25  .02*
Nivel de definicion -12 .16 -10 .21
Equilibrio -11 .19 A2 15
Integridad .06 .32 =27  .01**
Ansiedad 19 .05 36 .00***
Depresion 13 14 29 01**

N=71

Como se puede apreciar en la tabla 3 hay una relacion entre la dimension auto critica
y las escalas del self de longitud, modo predominante, nivel conceptual, auto reflexién del
self, tolerancia de aspectos contradictorios, capacidad critica, ansiedad, depresion, nivel de
relacion, autovaloracion positiva 0 negativa e integridad, las ocho primeras de estas son
relaciones directas, mientras que las Ultimas tres son inversas. Con respeto a dependencia,
esta se relaciono de forma inversa con diferenciacion.

A continuacion se presenta la tabla 4, en esta se muestra la relacion entre las sub
escalas del self y las dimensiones depresivas en los hombres. Hay una relacion significativa
entre la dimension auto critica y las escalas del self autovaloracion positiva o0 negativa, modo
predominante, nivel conceptual, capacidad critica, y ansiedad; la primera asociacion es

inversa, las demas son directas.
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Tabla 4

Correlaciones entre las dimensiones de personalidad depresiva y las sub escalas de las
representaciones mentales del self para hombres
Dimensiones de la depresion

Sub escalas del self

Dependencia Autocritica

r p r p
Longitud .02 46 27 .05
Modo predominante -02 45 30 .04*
Solidez 22 .10 -13 .23
Nivel Conceptual 03 44 37 .01**
Articulacién 21 A1 .01 .48
Calidad Relacion -23 .09 05 .40
Relacién Examinador .06 .36 ¥ 416
Auto Reflexion 18 15 24 .08
Tolerancia .25 .08 24 .08
Diferenciacion -02 .46 -.00 .49
Autovaloracion -06 .36 -35 .02*
Capacidad Critica 10 .29 49 .00***
Grado Ambicion -01 48 -12 .25
Nivel de Relacion -28 .05 -25 .07
Nivel de definicion -23 .09 14 .21
Equilibrio -19 .14 24 .08
Integridad 21 A1 -15 .20
Ansiedad 22 10 47 .00**
Depresion 05 .39 23 .09

N=36
En la tabla 5 se reporta la relacién entre las sub escalas del self y las dimensiones

depresivas solo para el grupo de mujeres. Se muestra una relacion significativa entre la auto
critica y las escalas del self de nivel conceptual, tolerancia de aspectos contradictorios,
capacidad critica, depresion, autovaloracién positiva o negativa, nivel de definicion e
Integridad, las primeras 4 asociaciones son directas, mientras que las tres tltimas son
inversas. La dimension depresiva de dependencia tuvo una relacion inversa con las sub

escalas tolerancia de aspectos contradictorios y diferenciacion.
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Tabla5

Correlaciones entre las dimensiones de personalidad depresiva y las sub escalas de las representaciones
mentales del self para mujeres

Dimensiones de la depresion

Sub escalas del self

Dependencia Autocritica
rp r p

Longitud -23 .10 14 .22
Modo predominante .05 .40 A2 .24
Solidez -20 .12 -12 .25
Nivel Conceptual 12 .24 36 .02*
Articulacién -10 .29 -.03 .43
Calidad Relacion -01 .48 -14 22
Relacién Examinador -10 .29 -20 .13
Auto Reflexion .02 .47 28 .05
Tolerancia -.35 .02* 31 .03*
Diferenciacion -39 .01** -01 .49
Autovaloracion -21 12 -43  .01**
Capacidad Critica 16 .18 43 .01**
Grado Ambicion 16 .18 .07 .34
Nivel de Relacion 22 .10 -23 .09
Nivel de definicion .04 41 -39 .01**
Equilibrio .05 .40 01 49
Integridad -12 .26 -38 .01**
Ansiedad A8 .15 28 .05
Depresion 24 .09 38  .01**

N=35
Comparacion de las medias de las dimensiones depresivas y las representaciones del

self por sexo

En primer lugar se hace referencia a los hallazgos de las dimensiones de la depresién:
Dependencia y Auto criticismo. En ninguno de las dimensiones se encontraron diferencias
significativas por sexo. Posteriormente, se presentan las puntuaciones en las sub escalas del
self por sexo de la prueba U de Mann Whitney.

Como se puede observar en la tabla 6, hay diferencias significativas para las sub
escalas de Solidez, Calidad de Relacion y Tolerancia de Aspectos Contradictorios, siendo
estas mas altas en el caso de las mujeres. La Solidez examina el grado de inclusion de los
modos de representacion. La sub escala Calidad de Relacion, refleja la calidad de los
sentimientos hacia otros y a las percepciones de estos, siendo las percepciones positivas las
de mayor puntaje. Por su parte, Tolerancia de Aspectos Contradictorios indica la coexistencia

y tolerancia de afectos y pensamientos contradictorios del self.
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Tabla 6
Comparacion de medias de sexo en las representaciones self

Hombres Mujeres U
Sub escalas del Self (n=36) (n=35) P
M DE Mdn M DE Mdn

Longitud 4,06 1.70 4.00 446 142 4.00 540.50 .29
Modo predominante  3.00 .72 3.00 3.09 51 3.00 61250 .80
Solidez 233 .76 2.00 2.86 a7 3.00 42850 .01
Nivel Conceptual 6.36 1.02 6.00 6.80 .93 7.00 474.00 .06
Articulacién Relacion  2.61  1.32 2.50 289 130 3.00 567.00 44
Calidad Relacién 506 .71 5.14 5.53 .70 5.28 458.00 .04
Relacion Examinador 1.36 .87 1.00 1.43 .82 1.00 590.00 .55
Auto Reflexion 253 1.06 3.00 2.97 .86 3.00 468.00 .05
Tolerancia 2.00 1.17 2.00 260 127 3.00 45150 .03
Diferenciacion 3.06 1.37 3.00 329 138 3.00 567.00 45
Autovaloracion 578 1.12 6.00 5.80 .90 6.00 612.50 .83
Capacidad Critica 2MSEEg'7 2.00 220 .87 2.00 551.50 34
Grado Ambicidn 3.52 46 3.47 3.39 52 3.47 576.00 A7

Nivel de Relacion 560 1.05 5.79 595 106 579 574.00 51
Nivel de definicion 539 125 5.00 534 84 5.00 617.00 87

Equilibrio 161 .49 2.00 146 51 1.00 533.00 .20

Integridad 578 .96 6.00 991 . 4. +(0 6.00 567.00 43

Ansiedad 142 .65 1.00 160 .74 1.00 546.00 27

Depresion 122 .59 1.00 1.23 55 1.00 613.50 76
N=71
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Discusion

En este capitulo se discutirdn los datos obtenidos de los resultados previamente
presentados. A continuacion se discuten los hallazgos de la investigacion, comenzando con la
relacion entre las representaciones mentales del self y las dimensiones de personalidad
depresiva, y el comportamiento de esta relacion en cada sexo. Posteriormente se discutiran
los resultados concernientes a las diferencias de sexo en cada uno de los constructos ya
mencionados.

En primer lugar, se abordara la relacion entre las descripciones del self y la dimension
dependiente. Esta vulnerabilidad emocional se relaciond inversamente con las sub escalas
tolerancia de aspectos contradictorios y diferenciacion (ambas variables cognitivas del self),
en el primero de los casos se presentan una ambigiiedad o afectos opuestos que han sido
identificados en la conciencia, siendo la relacion inversa, esto implica que los sentimientos de
desolacién y “voracidad” por las necesidades de afecto no completadas le dificultan a los
individuos captar su propia ambiguedad. Asi, la apertura psiquica y auto aceptacion de
afectos se ven reprimidas y/o negadas en la busqueda de gratificacion afectiva por parte de
las personalidades dependientes, renunciandose- asi a partes significativas de la personalidad
en el caso de las mujeres.

Diferenciacion- Integracion representa el grado de integracion de los dominios desde
los que se define el self y se vincul6 de manera inversa con la dependencia, asi, existiria una
limitado campo en los que el self puede desenvolverse, restringiendo el nicleo de la identidad
a un menor rango de actividades, dejando un self empobrecido en el caso no solo de las
mujeres sino también en el del grupo total.

Por otro lado, para Blatt (2008) depresion introyectiva o autocritica se caracteriza por
sentimientos de falta de valia, inferioridad, fracaso y culpa. Un auto escrutinio y evaluacion
constantes y la existencia de un temor crénico a la critica y a perder la aprobacion de otros
significativos. Romero (2010) interpreta la mayor extension de las descripciones (longitud)
como un sintoma de rumiacion, movimiento cognitivo asociado a la depresion en general (no
a dimensiones de personalidad), pero en este estudio si se ha hallado evidencia que vincula la
longitud con un aspecto depresivo especifico, la constante evaluacion en busca de valia
propia, posiblemente lleve a reflexionar sobre si mismas a las personas de forma exacerbada
en el grupo total.

Modo predominante obtuvo una puntuacion promedio que corresponde a una

descripcion prioritariamente en funcion de sus caracteristicas de personalidad, lo cual se
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vinculé con la autocritica. La evaluacion constante del self produce que las personas
evaluadas se definan de manera general enfocandose en sus rasgos de personalidad, lo cual
no quiere decir que otros aspectos no hayan sido tomados en cuenta, pero que el énfasis se
halla en las cualidades personales.

Previamente se menciond que la introspeccion permite reconocer aspectos
ambivalentes del self y por ende aceptarlos e incorpéralos al self, lo cual influencia en el
desarrollo del reconocimiento de la realidad psiquica interna. Para Kernberg (2005) el
mecanismo defensivo de la escision, separa las representaciones buenas del si mismo y de los
objetos de las im&genes malas, para proteger a las primeras de las segundas, esto obstaculiza
la integracion del concepto de si mismo. Ello podria explicar que auto reflexion y tolerancia
de aspectos contradictorios, ambos conceptos son medidas de la integridad del self, influirian
en el nivel conceptual, esta puede ser definida como el grado en que el desarrollo evolutivo-
cognitivo influencia en el self y los aspectos abstractos de la personalidad que son
identificados por los individuos. Por ello estas tres sub escalas se relacionan de manera
directa con la Autocritica en el grupo total (esta dimension depresiva también se relaciond en
el grupo de solo hombres con nivel conceptual y en el de mujeres con nivel conceptual y
tolerancia de aspectos contradictorios).

Ademas Winnicott (1965) relaciona la tolerancia a la ambivalencia al desarrollo de un
sentido de culpa saludable que permita a las personas responsabilizarse por sus sentimientos
agresivos (en contraposicion con el instinto), es decir, la tolerancia de sus aspectos
conflictivos le facilitan al infante la incorporaciébn de emociones negativas a su
representacion mental del self, permitiendo una identidad mas integrada. Asimismo, Grinberg
(1992) infiere, a partir de lo mencionado por Klein (1952), que los sentimientos depresivos
dificultan la integracion de la personalidad debido a la escision generada por el miedo a la
propia agresion, y la ansiedad que produce que los objetos buenos sean dafiados por los
malos.

Autovaloracion positiva 0 negativa mide el grado en que la auto evaluacion sea
positiva 0 negativa, obteniéndose una mayor puntuacion al ser esta positiva y un valor bajo al
ser negativa. Cuando hay una respuesta que expresa desaprobacion hacia la auto
representacion del self autovaloracion positiva o negativa obtiene un valor bajo, mientras que
en la capacidad de autocritica se le da un valor alto, ambas son mutuamente inversas, aunque
evalian el mismo concepto presentado de diferentes maneras. La dimension autocritica

expresa la severidad, culpa y estandares evaluativos propios altos, lo cual hacia prever la
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relacion con estos dos constructos, ya que se median conceptos mutuamente congruentes; La
relacién entre la dimension autocritica y las dos sub escalas se dio en la grupo total, en el
masculino y en el femenino, de manera inversa en el primer caso y directa en el segundo.

Asi mismo, nivel de relacion se refiere al grado en el cual las relaciones con los otros
y sus necesidades son incorporadas en la descripcion del self (Blatt et al., 1993), esta es una
sub escala congruente con el sentido de Afinidad, el cual se contrapone a autoafirmacion,
concepto que corresponderia a una vulnerabilidad a la dimensidén autocritica. Asi, la
autocritica también se contrapone al sentido de afinidad y a las escalas que le sean
congruentes a este concepto, por ello, nivel de relacion se asocié de manera inversa a esta
dimension de personalidad depresiva (para Blatt la autonomia surge en un principio en la
oposicidn al otro, lo cual se contrapone a los aspectos relacionales) en el grupo total. Lo que
resulta incongruente tedricamente es que el nivel de definicion, que expresa que el individuo
tenga una identidad claramente definida con metas y valores particulares que conlleven un
sentido de agencia, se relacione con la autocritica de forma también de inversa, ya que
tedricamente esta sub escala si es congruente con la autoafirmacion. Esta relacion inversa
solo se dio en el caso de las mujeres, lo cual podria implicar que estas al tener sentimientos
negativos depresivos autoafirmativos se “repliegan” hacia su sentido de afinidad para evitar
emociones aversivas, o que no se presentaria en el caso de los varones. Cabe resaltar
Shahar, Blatt y Ford (2003) describen una tercera dimension depresiva, a la cual denominan
mixta y que conjuga tanto aspectos dependientes como autocriticos.

La sub escala integridad se relaciona con esta dimension depresiva de forma inversa,
esta se refiere al grado en que se integran aspectos positivos y negativos a través del tiempo
en la auto descripcion (Blatt et al., 1993), un puntaje bajo expresa la ausencia de aspectos
positivos y predominancia de aspectos negativos, -es similar a la autovaloracion pero con la
incorporacion de un sentido de continuidad temporal- lo cual es congruente con la dimensién
autocritica. Esta relacion inversa se presentd en la muestra total y en la masculina, lo cual
indica un grado de insatisfaccion consigo mismo mayor en los hombres que en las mujeres en
la representacion mental del self.

Como se menciono previamente Luyten et al. (2007), hall6 en un estudio con un
grupo pacientes psiquiatricos y estudiantes universitarios que su nivel de dependencia no
diferia significativamente, mientras que ambos grupos si obtuvieron puntuaciones diferentes
a los de un grupo de adultos; es probable que en un desarrollo evolutivo saludable de la

personalidad logre un nivel mayor de auto aceptacion a lo largo del tiempo y por lo tanto un
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puntaje mayor en integridad, y segun los hallazgos, un nivel de dependencia menor.
Entendiéndolo desde esta perspectiva, es valido asumir que la auto aceptacion mengua la
dependencia, comprendida tanto como wuna dimensién depresiva asi como la
conceptualizacion general de este término, y favorece la autoafirmacion a lo largo del tiempo
diferenciandose de estructuras de personalidad no solo mas inmaduras sino también
patoldgicas. Inclusive, puede establecerse un debate en lo referido al “alejamiento” del
desarrollo saludable de la dependencia, entendiéndose, asi, a esta dimension depresiva como
un estancamiento en la linea del desarrollo de la salud mental o un funcionamiento que se
bifurca y establece una linea en paralelo.

Otra sub escala del self relacionada a la dimension autocritica fue la ansiedad, esta
dimensién depresiva estd vinculada a un sentimientos de culpa, los cuéles segin Winnicott
(1965) surgen a partir de una incipiente sensacion de ansiedad que se produce en la mente
cuando se comienza a sentir el conflicto entre el odio y el amor. Al intensificarse, esta
ansiedad evoluciona en el individuo en forma de culpa, de la cual la naturaleza humana se
defendera por el temor a que la propia agresion y sentimientos de “destructividad” dafien a
las representaciones mentales de objeto “bueno”.

La sub escala depresion indica el grado de sentimientos tristes sobre el self, se asocio
a la dimension autocritica, que se centra mas en la culpa debido a la representacion de self
negativa. Los individuos con esta dimension depresiva necesitan constantemente probarse a si
mismos ser merecedores de sus logros y de no hacerlo son susceptibles a presentar emociones
negativas que menoscaben su auto valia, esto se dio en el grupo total y en el de mujeres.

En segundo lugar, tomando en cuanto los resultados se ha evidenciado que en ninguna
de las dimensiones de personalidad depresiva (dependencia y autocritica) se encontraron
diferencias significativas a nivel de sexo, lo cual resulta incongruente con investigaciones
originales en las que los hombres habian resultado tener un mayor grado de auto criticismo
con respecto a las mujeres, mientras que estas presentaban un mayor grado de dependencia
(Chevron, Quinlan y Blatt, 1978). A si mismo, estos resultados también van en contra de
aspectos teoricos, para Burin el vinculo fusional materno filial se construiria de modo
diferente con hijas mujeres y con hijos varones: en tanto la madre mira a su hija como una
igual a si misma, la mirada que brinda a su hijo registra una diferencia, la diferencia sexual
anatomica. Esto haria que, en tanto los vinculos de la madre con su hija mujer se construyen
sobre la base de la cercania y de la fusion, los vinculos de la madre con su hijo varon

propiciarian las tendencias a la separacion, al abandono de su identificacion primaria con su
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madre. Ademas Freud (1905) menciona que la separacién de un objeto amado crea un
sentimiento de indefension relacionado con aspectos del desarrollo femenino mientras los
aspectos relacionados con la dimension autocritica, como la pérdida de la aprobacién del
supery0 y la amenaza del castigo implicando cuestiones de auto reproche y culpa son mas
caracteristicas del desarrollo masculino. Luyten y Blatt (2013) mencionan que tanto Blatt
(2008) como Beck (1983) han sugerido que en las sociedades occidentales, donde se tiende a
valorar la auto definicion y autonomia masculina, y el apego y la afinidad femenina, las
personas que no se adhieran a la identidad de genero tradicionalmente asignada a su sexo
expresaran un incremento en el riesgo a presentar desajustes emocionales y sociales.

Probablemente, las diferencias significativas en estas dimensiones se debieron a una
alta adhesion de los participantes del estudio de Chevron y sus colegas (1978) a un rol de
género especifico. En dicha investigacion se aplico el Cuestionario de Roles de Género
(Broverman, 1972), en el cual los hombres mostraron tener un mayor grado de caracteristicas
masculinas y las mujeres tener un grado significativamente superior a los hombres en las
caracteristicas de roles de género femeninos.

Hoy en dia, los estereotipos de género se han modificado tras casi 40 afios de este
estudio; En la actualidad hay un “desligamiento” de los roles de género que podria haberse
generado por los cambios sociales. Para Burin (1996) estos cambios sociales y econémicos
que se han presentado en las ultimas décadas hicieron que los roles de género femeninos
tradicionales dejaran de tener valor y el sentido social que se les asignaba anteriormente, para
dejar de circunscribirse obligatoriamente al escenario domestico, esta puesta en crisis de los
sentidos tradicionales sobre los roles de género femenino, también implic6 una puesta en
crisis de la subjetividad femenina que habian estado construyendo las mujeres hasta entonces.
De esta forma, se modificaron las creencias relacionadas al género, y estas no solamente se
van construyendo a través de la interaccion social, sino que son parte de la vivencia personal
del sujeto. Los estereotipos de roles de género que se van interiorizando van formando parte
del autoconcepto, desarrollando la identidad y el rol de género (Garcia-Mina, 2003).

Existe evidencia empirica de que la identidad masculina se solvente sobre la
autoafirmacion unicamente y que la femenina solamente lo haga sobre la Afinidad ya no es
totalmente cierto. Yao, Fang, Zhu y Zuroff (2009) utilizaron el Cuestionario de experiencias
depresivas y hallaron a traves de un analisis de regresion lineal que la Autocritica predijo una
incremento en la sintomatologia depresiva tanto en hombres como en mujeres, mientras que

la dependencia solo predijo este incremento en las mujeres. Luyten et al. (2007), en un
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estudio ya mencionado, se encontr6 que pacientes con depresion mayor y pacientes
psiquiatricos mixtos mostraron niveles mas altos de autocritica y dependencia que los
participantes del grupo no clinico. Tanto en el grupo de pacientes con depresion mayor como
en el grupo de pacientes psiquiatricos mixtos las mujeres tuvieron niveles mas altos de
autocritica que los hombres, en la muestra no clinica no hubo predominancia de sexo; en
cuanto a la dependencia, en la poblacién no clinica las mujeres obtuvieron un mayor grado
que los hombres, no se encontraron diferencias significativas de sexo en el grupo de pacientes
psiquiatricos mixtos, y en el grupo con depresion mayor fueron los hombres los que
alcanzaron un nivel significativamente mas alto.

Estos hallazgos muestran una heterogeneidad en los niveles de autocritica de ambos
sexos, lo cual puede estar vinculado a la ocupacion de los espacios anteriormente asignados
exclusivamente a la masculinidad por parte de las mujeres mencionada por Burin, mientras
que en la dependencia las mujeres siguen mostrando un grado mayor a los hombres en
poblacion no clinica. Ello supondria que la poblacion femenina cada vez es mas vulnerable a
padecer de la dimension depresiva autocritica, lo que implica que su identidad se basa con
mayor preponderancia en la autoafirmacion.

Para entender la relacion que el género tiene con la depresion es necesario tener en
cuenta la que este tiene con el self. Como ya se mencion6 Blatt, Auerbach y Levy (1997)
desarrollaron un modelo tedrico que identifica el desarrollo nuclear del self en base a dos
procesos que se influencian y contraponen mutuamente-el sentido de relacion y el de
definicién del self- y que se da cuando el deseo de relacionarse interfiere con la
autoafirmacion y el sentido de agencia. Asi, las experiencias traumaticas pueden llevar a un
énfasis exagerado de una dimension del desarrollo a expensas de la otra (Blatt, 2006)
“abriendo la ventana” a dos clases de configuraciones psicopatoldgicas distintas: anaclitica e
introyectiva.

De esta manera, los estereotipos de género han tendido a formar identidades culturales
del ideal femenino y masculino en base a la afinidad y autoafirmacion, respectivamente; He
de ahi, la tendencia femenina a la psicopatologia anaclitica y la masculina a la introyectiva,
sin embargo, al modificarse los pilares sobre los que se sostiene el self y el auto concepto y la
identidad también lo hicieron los tipos de psicopatologia a la que la psique es vulnerable. A
continuacion se presentaran investigaciones que demostraran que la preponderancia de la
Afinidad en el auto concepto ya no es exclusividad de la poblacion femenina, asi como

tampoco lo es la Autoafirmacion en la masculina.

Tesis publicada con autorizacion del autor

No olvide citar esta tesis




€ PONTIFICIA
TESIS PUCP g&l}\éﬁﬁgﬁmn

DEL PERU

Representaciones mentales del self y dimensiones depresivas 31

En la propia Entrevista de Evaluacion de las Descripciones del Self hay dos sub
escalas que miden estos dos ejes de la identidad, nivel de relacion; la afinidad y nivel de
definicion, la autoafirmacion. En la validacion de este instrumento en el Perd Gabilondo
(2008) estudié de forma diferenciada estas dos areas, hallando que no habia diferencias de
sexo en ninguna de las dos. Asimismo, Parsons y Bales (1955) sefialaron que la masculinidad
estaba relacionada con una orientacion instrumental, y la feminidad con una expresiva, la
primera estaba definida por la preocupacion por alcanzar las metas a través de la
manipulacion del medio, mientras la segunda incluia la preocupacion por los demés y la
armonia, para lo cual se requeria comprender y manejar emociones propias y ajenas, siendo
estas recompensadas con actitudes afectivas como amor y amistad. Ambas definiciones se
ajustan a los sentidos de autoafirmacion y afinidad, respectivamente; presentando
vulnerabilidades a la dimensiones introyectiva y anaclitica. Los estudios actuales consideran
4 categorias de roles de género: masculinidad, feminidad, androginia e indiferenciacion
(Bem, 1974). La androginia se asigna, entonces, a los individuos que muestran la misma
cantidad aproximada de atributos y comportamientos masculinos y femeninos. Existe
evidencia que indica que los hombres, de manera diferenciada culturalmente, de esta
generacion tienen un grado de androginia significativamente méas alto que sus padres, y que
las mujeres muestran un incremento en la conducta de tipo masculina y un decrecimiento en
la conducta de tipo femenina (Peng, 2006; Agbayani y Min, 2007; Vega, 2007; Strough,
Leszczynski, Neely, Flinn y Margrett, 2007; Calvo-Salguero, Garcia-Martinez y Monteoliva,
2008; Choi, Fuqua y Newman, 2009). Asi mismo, un meta analisis realizado por Twenge
(1997) con 103 investigaciones hallé un incremento en la adhesion a los roles de género
tradicionalmente asignados a sus contrapartes, es decir, un incremento de rasgos femeninos
en hombres, y de rasgos masculinos en mujeres; por consiguiente, se presentd una correlacion
fuerte entre el grado de androginia Yy el afio de aplicacion, es decir mientras mas reciente era
la investigacion mas alto era el nivel de androginia en su poblacion. Al haber una tendencia,
tanto en hombres como mujeres, en los roles de género a incorporar tanto la orientacion
instrumental y expresiva homogéneamente también las puntuaciones de las experiencias
depresivas en relacién a estos conceptos tenderan a volverse homogéneas. La tendencia a la
androginia psicoldgica corrobora que hay un patrén cultural que apunta a formar identidades
de género cada vez mas centradas en la afinidad y la autoafirmacion tanto en hombres como
en mujeres, aunque se muestren diferencias aun, estas son cada vez mas pequefias, y por lo

tanto vulnerables a presentar tanto la dimension dependiente como la autocritica de forma
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relativamente similar. En el contexto peruano resulta coherente suponer que la poblacion
femenina haya asimilado elementos auto afirmativos, y dejado de lado aspectos de
relacionales, ya que en ambos sexos se presentaron mas dominios de la identidad vinculados
a la dimensidn autocritica que a la dependencia.

En tercer lugar, en cuanto a las representaciones del self, se recogié evidencia de
que hubo 3 escalas en las que se presentaron diferencias de sexo significativas, en todas estas
fueron las mujeres quienes obtuvieron puntuaciones mayores a las de los hombres.

La primera es solidez, esta examina el grado de la inclusion de los modos de
representacion (la variedad de formas de descripcidn); esta sub escala se encuentra en la
escala Modo de descripcion, lo cual sugiere que las mujeres cuentan con una mayor amplitud
de modalidades de autodefinicion en relacion a los hombres. La segunda sub escala es
calidad de Relacion, se refiere a la calidad de los sentimientos hacia los otros y a las
percepciones de estos, mientras los sentimientos hacia los otros sean mas “calidos” vy
positivos la puntuacién sera mayor, lo cual implica que son las mujeres, en comparacion a los
hombres, quienes expresan e incorporan mas sentimientos de satisfaccion y compromiso en
sus relaciones interpersonales en busca de su propia auto valia. Esto supone una mayor
importancia en la muestra femenina de una sub escala del self relacionada con el sentido de
afinidad, estos resultado se asemejan a los resultados obtenidos en paises occidentales, donde
si bien la homogenizacion de sexo se presentd en la autocritica, de las mujeres seguian
mostrando mayor grado de dependencia.

Las ultima sub escala es tolerancia de aspectos contradictorios mide la aceptacion y
tolerancia de afectos, pensamientos y rasgos de personalidad ambivalentes en las personas.
Este constructo estd enlazado a la introspeccién la que permite reconocer aspectos
ambivalentes del self y por ende aceptarlos e incorpdralos a la auto representacion. Por
altimo reflexion del self indica el nivel de introspeccion y autorreflexion, esta sub escala
mostrd una tendencia a ser superior en las mujeres, aunque no llego a ser significativa. Guisti
(2014) si encontro diferencias significativas con predominancia femenina en la autorreflexion
con el mismo instrumento, este asumié que esta sub escala se relaciona con la claridad del
auto concepto en mujeres, por lo que es de mayor importancia en la consolidacion de la
identidad de las mujeres que en la de los hombres.

Por otro lado, una de las limitaciones de este estudio es la dificultad para expresar
afectos y experiencias personales en las auto descripciones del self. A los participantes les

costaba hablar de emociones negativas y experiencias dolorosas, esto se infirié a partir de la
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observacién del lenguaje corporal, el cual expresaba incomodidad en algunos casos. Dicha
incomodidad sumada a la deseabilidad social pueden haber influido en las respuestas,
haciéndolas méas breves y menos especificas. Luyten y Blatt (2013) mencionan que en
sociedades occidentales los hombres muestran una tendencia a tener repuestas mas cortas.
Expresar vulnerabilidad afectiva genera incomodidad y verglienza en una identidad auto
afirmativa, ello produce que los participantes, en particular los hombres, hayan tenido
puntuaciones mas bajas.

Ademas, la propia teoria de Blatt es relativamente escueta, a pesar de ser util y
acertada, y se centra en una perspectiva psicodindmica que presta atencién a un periodo
especifico del desarrollo evolutivo y no a un proceso de continuo desarrollo de la estructura
psiquica. Incluso Blatt (2008), reconoce que su teoria puede formar parte de un modelo
tedrico mas grande, adicionandose, como una fase mas, al modelo etapas psicosociales de
Erikson que se llamaria cooperacion versus alienacion,- a pesar de que el mismo Blatt habla
de un modelo que va “desde la infancia hasta la senectud” que se encontraria entre la etapa de
la crisis edipica y el desarrollo de juego cooperativo entre pares (entre los cuatro y los seis
afios de edad). Es de suponer que las representaciones mentales del self de los individuos, los
ejes fundamentales sobre los que se sostiene la identidad y las configuraciones
psicopatoldgicas depresivas son influenciadas por las experiencias acumuladas de vida.
Winnicott (1965) no hace distinciones precisas entre el “yo” y el self, pero menciona que este
se da en una etapa previa al reconocimiento de la propia existencia y que estaria ligado al
desarrollo neurofisiologico, a la memoria, la percepcion y la cognicion, elementos
influenciados por la edad y el desarrollo fisico. Asi, la segunda limitacion es la propia teoria
de base en la investigacion, que no toma en cuenta las distintas etapas de vida y la falta de
investigaciones que tomen en cuenta la edad.

Esta investigacion posiblemente ayudara a aclarar las raices conceptuales de la
depresion y las implicancias en el desarrollo de la personalidad y el self. Asimismo, se
comprenderd mejor los aspectos depresivos que tienen relevancia en la personalidad en el
contexto actual, no solo en poblacion clinica sino también en individuos con un mayor ajuste
social. De esta manera, se vislumbra como es que pueden realizarse especificaciones en las
diferencias entre las definiciones de personalidades depresivas y expresiones mas leves de las
mismas, ayudandose a contrarrestar una de las criticas mas severas a la conceptualizacion de

la depresion en la ultima decada.
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Adicionalmente, una colaboracion a tener en consideracion esta en el reconocimiento
en la investigacion de la estructura psiquica del self, lo cual ayuda a identificar la relacion
entre la depresion y constructos asociados a otras formas de psicopatologia. Esto serviria
como una respuesta a la segunda linea argumentativa en las que se basan las criticas a la
definicién de la depresion, en las que se tocan discusiones sobre la falta de claridad de sus
limites en relacion a otros trastornos. En Gltima instancia esta investigacion podria establecer
nuevos debates tedricos, como por ejemplo, el grado de intensidad en que la dimension
depresiva dependiente debe ser entendida como un estancamiento en la linea del desarrollo
evolutivo de la salud mental, es pertinente recordar que en estudios ya mencionados las
puntuaciones en dependencia de estudiantes universitarios y pacientes con depresion mayor
no presentaron diferencias significativas, o una linea en paralelo que favorece el avance de
este desarrollo; o si verdaderamente las identidades de genero estdn desapareciendo,
uniéndose los dos ejes conceptuales en hombres y mujeres, y que implicaciones tendria esto
para la salud mental.
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APENDICE A

Ficha Sociodemogréfica

Datos Personales

Género: M F

Edad: afos

Estado Civil: Soltero
Casado
Conviviente
Divorciado

Instruccién:

Carrera:

¢En alguna ocasion usted ha requerido los servicios de un psiquiatra?

a) Si.b) No.

Si la respuesta es afirmativa ¢Se le indico que necesitaba algun tipo de tratamiento?
a) Si.b) No.
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APENDICE B

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Estimado Alumno:

Estamos realizando una investigacion sobre como los jovenes universitarios se ven a si
mismos. De esta forma, le pedimos que lea este documento y firme en la parte inferior de la
pagina y marque la fecha actual si esta de acuerdo con los requerimientos de los siguientes
puntos:

e Atraves de este documento declaro que acepto libre y voluntariamente ser parte del
estudio que conduce Rodrigo Sebastian Sanchez Renteria, con cédigo 20021177, y,
que si lo deseo, puedo renunciar en cualquier momento que lo decida a esta
investigacion

e Entiendo que mi participacion en este estudio sera relevante para seguir ampliando el
campo de conocimiento cientifico, que el fin de esta investigacion es el de
comprender con mayor precision como es que los jovenes universitarios se ven a si
mismos.

e Se me ha explicado que se me hara una breve entrevista que sera grabada, que las
respuestas seran codificadas usando un nimero de identificacién, por lo que seran
anonimas, luego de lo cual llenaré un cuestionario acerca de mi. Asimismo, los datos
obtenidos seran manejados de manera estrictamente confidencial y se usaran con fines
meramente académicos. Se le hara entrega de una copia de esta hoja de
consentimiento para que la conserve.

Si Ud. desea recibir orientacion de un especialista acerca de los temas tratados en estos
cuestionarios, puede contactarse por medio del correo electrénico del investigador:

*Rodrigo Sebastian Sdnchez Renteria: rodrigo.sanchez@pucp.pe

Firma Fecha

Tesis publicada con autorizacion del autor

No olvide citar esta tesis




& + of "%, | PoNTIFICIA
TESIS PUCP P gs gz_:_\gsﬁgﬁmn

DEL PERU

Representaciones mentales del self y dimensiones depresivas 51

APENDICE C

Pruebas de normalidad por sexo para todas las variables del estudio

Shapiro-Wilk

Estadistico gl Sig.

Sub escalas del self
Longitud Hombre .93 36 .03
Mujer 91 35 .01
Modo predominante Hombre 15 36 .00
Mujer .68 35 .00
Solidez Hombre .84 36 .00
Mujer 80 35 .00
Nivel Conceptual Hombre .89 36 .00
Mujer .87 35 .00
Articulacién Hombre 7 36 .00
Mujer 81 35 .00
Calidad Relacion Hombre .86 36 .00
Mujer .85 35 .00
Relacion Examinador Hombre 48 36 .00
Mujer .58 35 .00
Reflexion del Self Hombre 91 36 .01
Mujer .85 35 .00
Tolerancia Hombre .78 36 .00
Mujer .89 35 .00
Diferenciacion Hombre .83 36 .00
Mujer .88 35 .00
Autovaloracion Hombre .85 36 .00
Mujer .87 35 .00
Capacidad Critica Hombre .84 36 .00
Mujer .86 35 .00
Grado de Ambicion Hombre .70 36 .00
Mujer .79 35 .00
Nivel de Relacion Hombre .83 36 .00
Mujer .86 35 .00
Nivel de definicién Hombre .90 36 .00
Mujer 87 35 .00
Equilibrio Hombre .62 36 .00
Mujer .64 35 .00
Integridad Hombre .85 36 .00
Mujer 81 35 .00
Ansiedad Hombre .66 36 .00
Mujer 74 35 .00
Depresion Hombre 42 36 .00
Mujer 47 35 .00

Dimensiones de personalidad depresiva
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Dependencia Hombre .99 36 .98
Mujer 97 35 31
Autocritica Hombre .96 36 .24
Mujer .98 35 .80
Eficacia Hombre .94 36 .05
Mujer .93 35 .02
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