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Compendio

El objetivo fue identificar el nivel de distrés, estilo de afrontamiento, presién arterial y rendimiento
académico en adolescentes de secundaria y comparar dos condiciones, linea base (a) e inmediatamente
previo a ser sometido a un examen de inglés (b). Participaron setenta y seis alumnos, treinta y cuatro
hombres y cuarenta y dos mujeres. Se usaron el Cuestionario de Estilos de Afrontamiento adaptado para
Meéxico, un Cuestionario de Distrés y un mandmetro digital. Los resultados no produjeron diferencias
significativas en distrés; el reporte de busqueda de apoyo social como estilo de afrontamiento bajé en la
condicién inmediata previa al examen, y la presion arterial se elevd también en esa condicién. Se
corroboran hallazgos previos en el sentido de que el mejor rendimiento ante el examen de inglés como
segunda lengua, ocurri6 con niveles bajos de nerviosismo y ansiedad. El registro periddico de reactividad
fisi6loga en adolescentes pueden ser util en la prevencion de padecimientos cardiovasculares.
Palabras clave: Distrés; Afrontamiento; Presion arterial; Adolescentes; Examen de inglés como segunda
lengua.

Physiological Reactivity, Distress and Copying Style and Performance in a High School Exam

Abstract
The purpose of this study was to identify the level of distress, coping style, blood pressure and academic
performance in high school teenagers and compare measurements for two conditions: baseline (a) and
inmediatly previous to taking an English language test (b). Seventy-six students participated, thirty-four
men and forty-two women. Two self-report measures were used, a Mexican adaptation of the Coping
Style questionnaire and a modified version of a Distress Scale. Blood pressure and pulse were monitored
by means of a digital manometer. Results showed no significant differences in distress, neither coping
style for the two conditions. Seeking social support dropped immediately before taking the exam, also
blood pressure increased for that condition. Results corroborated previous findings since better academic
performance in English as a foreign language exam was related to low levels of nervousness and anxiety.
Monitoring physiological reactivity periodically in adolescents might prove useful in the prevention of

cardiovascular disease.

Keywords: Distress; Coping; Blood pressure; Teenagers; English as foreign language test.

De acuerdo con datos proporcionados por la Orga-
nizacién Mundial de la Salud (OMS), los adolescentes
son el grupo de poblacién que utiliza menos los servicios
de salud y el que presenta menos defunciones; a pesar
de esto, en esta etapa se inician exposiciones a multiples
factores de riesgo como consumo de tabaco, alcohol y

! Direccidn: Universidad Nacional Auténoma de México, Laboratorio
Conducta Humana Compleja, cubiculo 5, piso 1, Edificio UIICSE, FES
Iztacala, Av. de los Barrios, 1, Los Reyes Iztacala, Tlalnepantla, México,
C.P. 54090. E-mail: herpoz @unam.mx

2 Este estudio es una investigacion que se realiz6 para la obtencion del
grado de licenciatura de Virginia Pizano, bajo la direccién de Maria del
Rocio Hernandez-Pozo. Las autoras agradecen los comentarios de los
revisores anénimos de esta revista, asi como a Elena Hernandez por la
revision a una primera version de este articulo.

drogas, consumo inadecuado de alimentos, sexo inse-
guro y sedentarismo, estos factores aumentan la proba-
bilidad de aparicién de algunas enfermedades crénico-
degenerativas y otros problemas de salud en la vida
adulta (Direccién General de Informacién y Evaluacién
del Desempefio de la Secretaria de Salud, 2003).

La adolescencia en general se caracteriza por
cambios fisioldgicos, psicoldgicos y sociales (Gonzélez-
Garza, Rojas-Martinez, Herndndez-Serrato, & Olaiz-
Ferndndez, 2005), y es una etapa en la que el individuo
puede enfrentar fuentes adicionales de estrés, como falta
de oportunidades para el estudio, la recreacién y el
empleo, posibilidades reducidas de ascenso social a tra-
vés de la formacién educativa y peligros sociales
centrados en ese grupo juvenil (Rochin, 2003).
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En condiciones sociales 6ptimas, la adolescencia se
asocia con la vida escolar. Se sabe que buenas con-
diciones fisicas y mentales, contribuyen a mejorar el
rendimiento académico y minimizar el efecto nocivo
del estrés (Maddaleno, Morello, & Infante-Espindola,
2003). Durante la etapa de la adolescencia existe una
particular vulnerabilidad al estrés.

Selye (1982), defini6 al estrés, como una respuesta
fisica general, provocada por alguno de los multiples
estresores ambientales, y denominé “sindrome de
adaptacioén general” al intento generalizado del orga-
nismo por defenderse de los agentes negativos. Pos-
teriormente, Lazarus y Folkman (1986) definieron el
estrés psicolégico como “una relacién particular entre
la persona y el entorno, valorada por la persona como
una situacién que le sobrepasa y pone en peligro su
bienestar”. Para Lazarus (1984), el efecto que tiene el
estrés sobre una persona, se basa mas en la sensacion
de amenaza, su vulnerabilidad y su capacidad para
afrontar el estrés, que en la situacion estresante propia-
mente dicha. En resumen, el concepto de estrés impli-
ca al menos 4 factores: (a) presencia de una situacion
identificable, (b) dicha situacién es capaz de alterar el
equilibrio fisiol6gico o psicolégico del organismo, (c)
este desequilibrio se refleja en un estado de activacién
neurofisiolégico, cognitivo y emocional y (d) estos
cambios perturban la adaptacién de la persona (Trianes,
2003).

Se reconocen dos tipos de estrés, el eustrés que
permite adaptarse para sobrevivir y superar obsta-
culos, y el distrés o estrés disfuncional, caracterizado
por una sobrecarga de alerta que lleva al agotamiento
de las reservas de energia, reduce la capacidad de
respuesta y adaptacion y que puede conducir a estados
graves de malestar (Sauceda-Garcia, Valenzuela-Antelo,
Valenzuela-Antelo, & Maldonado-Duran, 2006).

Las manifestaciones o sintomas de estrés involu-
cran nerviosismo, tension, cansancio, agobio, inquietud.
Ante la desmesurada presion escolar, laboral o de otra
indole, las personas con frecuencia responden con
sensaciones de miedo, temor, angustia, panico, afan
por cumplir, vacio existencial, rapidez por cumplir
metas y propdsitos, afrontamiento ineficaz e incom-
petencia en la socializacién (Martinez & Diaz, 2007).
El estrés altera la actividad cardio-circulatoria (Sandin
& Bermidez, 1989) de manera directa, incrementando
la vulnerabilidad del organismo, e indirecta, al generar
comportamientos poco saludables o al funcionar como
factor agravante de una enfermedad (Godoy, 1999).

Davila y Guarino (2001) sefialan cuatro focos de es-
trés que los adolescentes deben afrontar: la familia, la
escuela, el grupo social y las interacciones personales.

El afrontamiento es considerado como todos
aquellos esfuerzos para manejar las demandas que la
persona considera que estdn por encima de sus propios

recursos, independientemente del resultado de esos
esfuerzos (Lazarus & Folkman, 1984). Desde la apa-
ricién del constructo denominado “afrontamiento” en
la literatura, hasta nuestros dias, se han propuesto di-
ferentes clasificaciones que dan cuenta de las multi-
ples formas que un individuo es capaz de presentar para
encarar la adversidad. Los modelos conceptuales que
sustentan el desarrollo de los principales instrumentos
de auto-reporte en uso para medir afrontamiento, van
desde taxonomias dicotémicas simples, como la pro-
puesta original de Lazarus y Folkman (1984) que
clasifica al afrontamiento en orientado hacia el pro-
blema, o activo, versus orientado hacia la emocién, o
pasivo, que basicamente es una aproximacién dispo-
sicional que se refiere a estilos, hasta propuestas mas
complejas que proponen el estudio de este constructo
bajo una 6ptica situacional, o como algunos autores lo
denominan, de estrategias (Sandin & Bermudez, 1989),
que agregan un sinnimero de variantes, modos o dimen-
siones y con ello, agregan otro tanto de dificultades
conceptuales y metodolégicas (Schwarzer & Schwarzer,
1995).

Una aproximacion tedrica adoptada por algunos
autores a la cual nos adherimos (Cook & Heppner,
1997; Frydenberg & Lewis, 1990; Gutiérrez, Peri, Tor-
res, Caseras, & Valdés, 2007) propone un modelo de
tres factores de afrontamiento, que se resumen en:
involucrarse o afrontamiento orientado al problema, no
involucrarse o afrontamiento orientado a la emocién y
biisqueda de apoyo social, que aqui denominaremos
como el modelo disposicional simple de 3 factores. Esta
aproximacién emplea la propuestas dicotémica origi-
nal de Lazarus y Folkman, y agrega como componente
independiente, la bisqueda de apoyo, aspecto que
destacan algunos autores, no sin discusién (Schwarzer
& Schwarzer, 1995), al considerarlo necesario para
capturar la relevancia cultural de valores regionales,
como el apoyo social que aparentemente juega un pa-
pel social de importancia en Latinoamérica, junto con
la resignacién (Moore & Constantine, 2005), ésta ulti-
ma que formaria parte del factor de no involucramiento
o afrontamiento orientado a la emocion.

Para medir el constructo afrontamiento en el pre-
sente estudio, empleamos una adaptacién de la prueba
de Billings y Moss (Hernandez-Pozo, Calleja, Coro-
nado, Cerezo, & Sanchez, 2009), para poblacién me-
xicana que generd los tres factores del modelo dis-
posicional simple antes descrito y que difiere de la
estructura original propuesta para ese instrumento. La
adopcién del instrumento de Billings y Moss (1981)
reinterpretado de esa manera, tiene un paralelo en el
estudio de Gutiérrez, Peri, Torres, Caseras y Valdés
(2007) que a partir de los resultados arrojados por el
cuestionario COPE (Carver, Scheier, & Weintraub,
1989) proponen una reinterpretacion de los mismos con
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base en el modelo disposicional simple de 3 factores
que usaremos en este estudio, y que también difiere de
la estructura del cuestionario original usado. El empleo
de la version adaptada del cuestionario de afronta-
miento de Billings y Moss fue preferible a otras opciones
de pruebas adaptadas para jévenes en la regidn, que
eran mads largas y complejas en su estructura factorial
(Richaud de Minzi, 2003) y que se consideraron no aptas
para esta investigacion.

La adolescencia es una etapa de particular interés
al ser un caldo de cultivo para el aprendizaje de estra-
tegias y estilos de afrontamiento ante el estrés. La expo-
sicién a niveles elevados de estrés durante esta etapa
puede propiciar problemas emocionales o inclusive que
los jévenes opten por comportamientos socialmente
inaceptables y delincuencia (Simon, Wardle, Jarvis,
Steggles, & Cartwright 2003); es también durante ese
estadio que se aprenden y consolidan los estilos diferen-
ciales de afrontamiento socialmente aceptables para
cada género (Piko, 2001).

A pesar de los numerosos problemas conceptua-
les y metodolégicos asociados a la medicién del
constructo de afrontamiento (Gutiérrez et al., 2007,
Schwarzer & Schwarzer, 1995) se han documentado
algunos hallazgos empiricos de aceptacion generali-
zada sobre afrontamiento en la adolescencia, por
ejemplo: (a) en los ambientes académicos las mujeres
difieren de los hombres al mostrar predominancia de
afrontamiento enfocado a las emociones (Pritchard &
Wilson, 2006), también denominado pasivo o de no
involucrarse; (b) El apoyo social en el ambiente aca-
démico facilita el desempefio al contribuir a que los
estudiantes, afronten los estresores propios de su am-
biente, con mayores probabilidades de éxito (Martinez
& Diaz, 2007); (c) el afrontamiento orientado a pro-
blemas, de involucramiento o activo, provoca mayor
reactividad cardiovascular, con incrementos en presién
sanguinea y en tasa cardiaca (Guerrero & Palmero,
2006); (d) las respuestas cardiovasculares ante estrés
psicolégico son indicativas de una probabilidad alta de
incremento en la presion arterial en etapas posteriores
(Guerrero & Palmero, 2006), (e) los estilos de afron-
tamiento cambian a través de la vida y los ambientes
escolares son un escenario contingencial propicio para
moldearlos (Guiping & Huichang, 2001)

El estudio de la poblacién estudiantil ofrece carac-
teristicas singulares para el estudio del estrés durante
la adolescencia, ya que constituye un grupo relati-
vamente homogéneo, cautivo, con periodos ciclicos de
mayor estrés durante la época de exdmenes. Las de-
mandas escolares a que estd sometida la poblacién
escolar les puede generar agotamiento, poco interés
frente al estudio, autocritica y pérdida de control sobre
el ambiente (Feldman et al., 2008). La escuela es un
estresor importante en términos de competitividad en
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calificaciones, competencia individual, rivalidad entre
compaifieros, donde variables curriculares (participa-
cion en clase, realizacion de examenes, desarrollo de
tareas) y no curriculares (aceptacién del grupo, miedo
al fracaso, relacién con los profesores, problemas fa-
miliares y decepcidn de los padres) entran en juego
(Martinez & Diaz, 2007).

Los indice de desempefio académico en diferen-
tes estudios por lo general incluyen: calificaciones
en examenes, calificaciones promedio en las materias,
presencia o ausencia de problemas escolares o de
aprendizaje, evaluacién de los maestros hacia los
alumnos, e indices de reprobacién y desercién escolar
(Introzzi, 2004).

Pérez, Velasco, Nifiez, Garcia y Solorio (2005)
explican que ante la evaluacién por examenes, el
estudiante puede sentirse amenazado paralela o subse-
cuentemente a dicha evaluacidn, la respuesta cerebral
hipéfiso-adrenal y sus mecanismos internos de retro-
alimentacion, facilitan la presencia de cambios fisio-
16gicos como son: incremento de la presion sanguinea,
vasoconstriccidn periférica (reduccion de la tempe-
ratura de la piel), taquicardia, aumento en la secrecién
intestinal y en la actividad eléctrica muscular. De tal
manera, que durante el estrés ante esta situacion, se
ejerce un impacto psicofisiolégico que puede generar
en casos extremos diversos sintomas, como dolor de
cabeza, insomnio, colitis, gastritis, dermatitis y/o epi-
sodios de trastornos crénico generativos como hiper-
tension y asma; esas reacciones, aunque no lleguen a
extremos sintomatolégicos como los mencionados,
pueden impactar en el manejo emocional, la toma de
decisiones, concentracién y recuerdo; éstas reacciones
son comunes durante los periodos de examenes.

Existe una gran cantidad de literatura que analiza
la influencia de variables sociodemogréficas sobre
el desempefio académico. Uno de las variables cuya
contribucién se ha documentado a lo largo de los afios
en los estudios de desempefio escolar es la influencia
que ejerce el género del estudiante (Hedges & Nowel,
1995; Hyde & Linn, 1988). Como resultado de un es-
tudio longitudinal Han y Hoover (1994) reportaron que
las mujeres obtienen calificaciones mas elevadas en
lectura, lenguaje y matematicas, pero solamente hasta
la edad de 15 afios, después de la cual los varones las
superan en la matematicas.

La existencia de diferencias de género asociadas
con habilidades verbales, con superioridad hacia las
mujeres a través del ciclo de vida, es un dato robusto
de amplia aceptacién en Psicologia desde hace varias
décadas (Hyde & Linn, 1988). Esta diferencia en el
rendimiento a favor de las mujeres, también estd res-
paldada empiricamente por investigaciones en el
aprendizaje del inglés como segunda lengua (Rosario,
Mourao, Nunez, Gonzalez-Pienda, & Valle, 2006).
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Para medir el efecto del distrés y de los estilos de
afrontamiento autoreportados en estudiantes de secun-
daria, sobre su rendimiento académico en una materia
escolar, se eligié la materia de inglés como segunda
lengua, con el fin de explorar la existencia de diferen-
cias en rendimiento asociadas al sexo.

El aprendizaje de una lengua extranjera es consi-
derado como una materia con un alto nivel de dificul-
tad por la mayoria de los alumnos de secundaria
(Onwuegbuzie, Bailey, & Daley, 1999), por lo que cons-
tituye una materia de interés para valorar los efectos de
variables psicoldgicas sobre el desempefio en un examen
de esa materia.

La presente investigacién tuvo por objetivos explo-
rar la relacidn entre niveles de distrés, estilo de afron-
tamiento y reactividad fisiolégica en estudiantes de se-
cundaria, previo a un examen de inglés, en comparacién
con una condicién de linea base. Este estudio se realiz6
para corroborar hallazgos previos reportados en la lite-
ratura con respecto al comportamiento diferencial aca-
démico por sexos en una situacion de examen de
aprendizaje de inglés como segunda lengua, y la manera
en que el rendimiento académico se asocia a los estilos
del triple modelo disposicional simple de afrontamiento
y a componentes de distrés.

Metodo

El disefio empleado fue de tipo experimental, con
medidas repetidas, pre-postest (Kerlinger & Lee, 2002),
en el cual se realizaron tres evaluaciones, dos de tipo
verbal y una fisiolégica durante linea base y posterior-
mente se repitieron esas medidas en una condicidn pre-
via a la aplicacion de un examen de inglés previamente
programado.

Sujetos

A partir de un total de 200 alumnos de cuatro gru-
pos de primer grado de una secundaria publica, se
eligieron al azar a 76 alumnos, mediante la asignacién
de un numero a cada alumno y su eleccién con base en
una tabla de nimeros aleatorios, 19 alumnos por gru-
po, de los cuales 34 fueron hombres y 42 son mujeres,
la edad media de los participantes fue de 12 afios.

Aparatos y Materiales

Los cuestionarios empleados fueron dos: una adap-
tacion del cuestionario de estilos de Afrontamiento de
Billings y Moos (Herndndez-Pozo, Calleja, et al., 2009)
con 12 reactivos, que produjo tres factores a partir de
un estudio realizado con un grupo de 294 mexicanos
sanos. Las tres dimensiones que mide este cuestionario
son acordes al modelo disposicional simple antes
planteado que consiste de tres factores: involucramiento

positivo (6 reactivos), biisqueda de apoyo (3 reactivos)
y no involucramiento o evitacién (3 reactivos); estos
factores explicaron el 64.4% de la varianza, con una
alfa de Cronbach de 0.671 (Hernandez-Pozo, Calleja,
et al., 2009). Las preguntas de la escala tenian tres
opciones de respuesta: poco, medianamente y mucho,
se evalta asignando una puntuacién de 1 a 3 para cada
opcién de respuesta. Se suman los puntos para cada
dimensién y se dividen entre el nimero de reactivos.
Valores altos en cada escala son indicativos del estilo
de afrontamiento preponderante.

La segunda prueba verbal que se empleé fue una
version modificada del cuestionario de Distrés de Cul-
ver, Arena, Antoni y Carver (2002) con siete reactivos
en una sola dimension, que se validé en poblacién me-
xicana (Hernandez-Pozo, Cerezo, Coronado, & Calleja,
2009) con 305 sujetos que constituyeron el grupo de
estudio. El andlisis factorial de los reactivos produjo
un solo factor, que explicé el 54.28% de la varianza
obtenida, con una alfa de Cronbach de .858. Los siete
adjetivos seleccionados en la prueba describen el esta-
do animico de la persona, en tres dreas: ansiedad
(tensidn, nerviosismo, ansiedad), enojo (enojo, resenti-
miento) y depresién (tristeza y desesperacion). Las
instrucciones al cuestionario solicitan el auto-reporte
de como se sintieron en la dltima semana, incluido el
dia de hoy, eligiendo una de cinco opciones de respuesta
que iban de: nada, hasta mucho. Para calificarlo se
asignan valores ordinales de 1 a 5 a cada opcién de
respuesta, los puntajes oscilan de 7 a 35 puntos de dis-
trés, como valores minimo y mdximo respectivamente.

Para medir la presion arterial y el pulso, se empled
un manémetro digital.

Se empled un examen del idioma inglés, como par-
te de las evaluaciones regulares programadas durante
el semestre que se realizan en la clase, constituido por
20 preguntas sobre el contenido temdtico de una unidad,
dividido en 10 preguntas opcién miiltiple que explora-
ban la comprension de un texto y 10 preguntas abiertas.
El examen se calificacién mediante con una escala de
0a 10.

Procedimiento

Para la condicién 1, se selecciondé una semana en
que los alumnos no tuvieran programados exdmenes
académicos, se acudidé a cuatro grupos en el horario
correspondiente a la materia de inglés, para seleccionar
al azar a los participantes. Una vez realizada la selec-
cidn, se solicitd la lectura y firma del consentimiento
informado y después de trascurridos 5 minutos en re-
poso, se tomaron las medidas de tensién arterial y pul-
so, empleando tres baumandmetros digitales, mientras
los estudiantes respondian a los cuestionarios de auto-
reporte entregados de manera impresa a cada uno. El
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tiempo promedio de esa actividad fue de quince minu-
tos. Los alumnos no seleccionados salieron del salén
realizando una actividad supervisada diferente, no re-
lacionada con la materia de inglés.

La condicién 2 se aplicé a la semana siguiente,
repitiendo el procedimiento antes descrito, con la dife-
rencia de que en este caso todos los alumnos permane-
cieron en el salon, durante la evaluacién practicada a
los cuatro grupos participantes. Después de 5 minutos
de reposo, se tomaron las medidas de tensién arterial
y pulso solamente a los estudiantes previamente selec-
cionados como participantes, mientras se les aplicaban
nuevamente los dos cuestionarios de auto-reporte. Mien-
tras tanto los alumnos no seleccionados realizaron una
actividad de lectura en silencio de un material no rela-
cionado con la materia de inglés. Después de trans-
curridos aproximadamente quince minutos, una vez que
los alumnos participantes del estudio habian respon-
dido los cuestionarios y se habian tomado todas las
medidas fisiol6gicas, se aplicé a todo el grupo un
examen de inglés, para el cual se programé un tiempo
maximo de treinta y cinco minutos en promedio.

Resultados

A continuacién se presentan los datos de distrés,
afrontamiento, tension arterial y pulso en relacion al
sexo de los estudiantes, para las condiciones de linea
base, en ausencia de examen y la condicién experimen-
tal minutos antes de la aplicacién del examen de inglés.

Posteriormente se comparan esos tres grupos de datos
de manera global para las dos condiciones, y finalmen-
te cada dato se analizan en funcién de las calificaciones
obtenidas en el examen de inglés como segunda lengua.

Durante la linea base, no se detectaron diferencias
asociadas al género de los estudiantes para auto-repor-
te de distrés, ni para afrontamiento, ni tampoco para
las tres mediciones fisioldgicas (presion sistélica, dias-
télica y pulso). Una homogeneidad similar se registrd
para esos indicadores minutos antes de la aplicacién
del examen durante la fase experimental del estudio,
es decir, las mujeres no difirieron de los hombres para
esos indicadores en ninguna de las dos condiciones del
estudio.

La segunda comparacién que se realizé fue entre
las condiciones linea base (a) y experimental (b), para
los tres indicadores, comparandose los valores de dis-
trés, afrontamiento y medidas fisioldgicas para ambas
condiciones, independientemente del sexo de los estu-
diantes. Dado que tanto la escala de Distrés como el
Cuestionario de Estilos de afrontamiento miden tenden-
cias disposicionales, mas que situacionales, no era de
esperarse cambios entre lo reportado en la condicién 1
de linea base, versus la condicidén 2, inmediatamente
previa al examen de inglés.

Los resultados no muestran diferencias significati-
vas al comparar el puntaje total de distrés en ambas
condiciones; la media del puntaje total de distrés en la
condicioén 1 fue de x=16.38 y x=17.3 para la condicién
2, que en ambos casos son calificaciones normales.

2.4
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Figura 1. Buisqueda de apoyo social por condicién
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Los puntajes especificos para el auto-reporte de es-
tilo de afrontamiento, en ambas condiciones fueron su-
periores para el estilo 2 de bisqueda de apoyo social,
para la condicién 1 resulté ser el mas frecuente
x=1.99671, seguido del estilo 1 de involucramiento po-
sitivo x=1.87061 y por tltimo el estilo 3 de ausencia de
involucramiento o evitacién X=1.65789; se present6 la
misma tendencia en la condicién 2, el apoyo social
x=1.92000, involucramiento positivo x=1.84444 y
ausencia de involucramiento x=1.70667.

Al comparar los 3 estilos disposicionales por con-
dicién, no se registraron diferencias estadisticamente
significativas para los estilos 1 y 3, pero si se registrd
una disminucién para el auto-reporte del estilo 2 de
bisqueda de apoyo (t= 2.095, g.l. 151, p<.05) en la
condicién inmediatamente previa al examen, como se
puede apreciar en la Figura 1, que emplea andlisis
exploratorio de datos realizado mediante el paquete

estadistico JMP. Este tipo de figura presenta en el lado
izquierdo diagramas de caja representativos de los gru-
pos bajo andlisis y del lado derecho, presenta median-
te circulos los resultados del andlisis estadistico prac-
ticado para determinar si hubo diferencias estadisticas
entre esos grupos de acuerdo con la prueba sefialada.
Si los circulos no se tocan o al sobrelaparse forman
un angulo inferior a 90 grados, esto quiere decir que
si se registraron diferencias significativas, que se
enfatizan para los grupos involucrados con negritas y
cambio de color en los nimeros que los identifican
(SAS Institute, 1995).

Respecto a la presién arterial, las Figuras 2 y 3,
muestran diferencias significativas en los niveles de la
presion arterial sistélica (t=-2.762, g.l.=151, p<.01), y
diastdlica (t=2.411, g.l.=151, p<.05) respectivamente,
al comparar toda la muestra en ambas condiciones,
siendo mayor la presién arterial en la condicién 2, mi-
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Figura 2. Presién arterial sistélica en ambas condiciones

nutos antes del examen, que la registrada en linea base
para ambas medidas; no se encontraron diferencias en
el pulso por condicién.

La tercera comparacion que se hizo fue para cada
indice verbal y fisiolégico en la condicién 2, inmedia-
tamente previa al examen, con la calificacién obtenida
en el examen de inglés como segunda lengua. La
muestra obtuvo X=7 en el examen de inglés, con cali-
ficaciones minimas y maximas de 5 a 10 respectiva-
mente. El andlisis comparativo de las calificaciones en
el examen en funcién de los puntajes generales de
distrés, no generaron relaciones estadisticamente sig-

nificativa. Se analizaron los datos por reactivo en el
cuestionario de distrés aplicado inmediatamente antes
del examen, observandose que cuando los alumnos
reportaron un poco de nerviosismo, su calificacién fue
mas alta, a diferencia de los alumnos que reportaron
nerviosismo moderado, en gran medida, o mucho
(F=2.6436, g.1.=75, p<.05). En la Figura 4 se presenta
los diagramas de caja que muestran la distribucién de
las respuestas de los participantes a esa pregunta de
distrés en la parte izquierda y en la derecha se presentan
los circulos que muestran las diferencias significativas
entre grupos a partir de la prueba MCB de HSU. Los
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Figura 4. Diagramas de la distribucién ao distrés

nuimeros 1 al 5 representan a los participantes que
contestaron l=nada, 2=un poco, 3=moderado, 4= en
gran medida y 5=mucho, a la pregunta de que tan
nerviosos se sentian. No hubo diferencias entre los gru-
pos 3,4y 5 con respecto a la calificacién obtenida en el
examen.
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Cuando se analizaron las calificaciones en funcién
del reactivo de ansiedad de la escala de Distrés, también
se encontrd la misma tendencia, es decir, a menor nivel
de ansiedad (nada o un poco), fue mayor la calificacién
obtenida en el examen (F=2.6812, g.I.= 75, p<.05). La
Figura 5 presenta los diagramas de caja que muestran
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Figura 5. Diagramas de la distribucion

la distribucién de las respuestas de los participantes a
esa pregunta de distrés en el lado izquierdo y en el
derecho se presentan los circulos indicativos de dife-
rencias entre grupos a partir de la prueba MCB de HSU.
Los ndmeros 1 al 5 representan a los participantes que
contestaron l=nada, 2=un poco, 3=moderado, 4= en
gran medida y 5=mucho, a la pregunta de que tan
nerviosos se sentian. Como se puede apreciar en esa
figura, los participantes que contestaron 1 o 2, difirieron
significativamente del grupo 3, en el sentido de que
alcanzaron calificaciones mds altas en el examen, que
el grupo referido, aunque no se registraron diferencias
de esos grupos con los grupos 4 y 5 con respecto a la
calificacién obtenida en el examen.

Discusion

Este estudio se realiz6 para medir la relacion entre
tres variables en funcién de una condicién tipica de
estrés escolar, consistente en la administracién de un
examen de inglés como segunda lengua, programada
como parte de las actividades de una clase de esa materia
a nivel secundaria. Las variables que se estudiaron
fueron niveles auto-reportados de distrés y de estilo de
afrontamiento y reactividad fisiolégica medida direc-
tamente, a partir de dos condiciones, minutos antes de
un examen de inglés anunciado previamente, en com-
paracioén con una condicién de linea base sin examenes
académicos programados.

A pesar de que no se encontraron diferencias signi-
ficativas con las calificaciones globales del cuestionario

de distrés en las dos evaluaciones, el andlisis por
reactivo, permitié elucidar la relacién del nerviosismo
y la ansiedad reportados inmediatamente antes de un
examen, con el rendimiento académico. Debido a la
relacién de bajos indices de nerviosismo y ansiedad,
con un alto desempefio en el examen de inglés, pode-
mos decir que en este caso, ambas tendencias emo-
cionales auto-reportadas fueron instancias de distrés,
ya que interfirieron con el buen rendimiento en esa
evaluacion.

Por otro lado, en lo que toca al tema de los estilos
de afrontamiento, comparando los resultados del estudio
con hallazgos previos en la literatura de afrontamiento,
los datos de este estudio no apoyan lo reportado en
la literatura con respecto a los niveles de distrés y los
estilos diferenciales de afrontamiento caracteristicos
de los dos sexos, en ausencia, ni en presencia de estrés
escolar asociado a la presentacién de un examen. En la
literatura se ha sefialado que los hombres presentan
mayores tendencias a la dimensién de involucramien-
to positivo (Stokes & Wilson, 1984), que las mujeres
puntian mas alto en bisqueda de apoyo (McLean,
Strongman, & Neha, 2007; Thompson, 2000), como
también ellas superan a los puntajes de los hombres en
cuanto al estilo de afrontamiento de ausencia de invo-
lucramiento o evitaciéon (McLean et al., 2007; Pritchard
& Wilson, 2006). Con respecto al auto-reporte de
distrés, no registramos niveles superiores de distrés para
mujeres en la condicién de linea base, ni tampoco en la
condicién inmediata previa al examen, como podria
esperarse partiendo de la literatura reportada en ese

R. Interam. Psicol. 43(3), 2009



REACTIVIDAD FISIOLOGICA, DISTRES, AFRONTAMIENTO Y DESEMPERNO EN UN EXAMEN DE SECUNDARIA

sentido (McLean et al., 2007; Robichauda, Dugas, &
Conwaya, 2003). Los datos obtenidos de la muestra
estudiada de alumnos de secundaria no apoyan ninguna
de las afirmaciones anteriores en relacion a diferencias
en estilos de afrontamiento y distrés atribuibles al
género; una posible critica podria ser que la muestra
reportada en el presente estudio fue reducida, sin em-
bargo, debido a que fue una muestra al azar a partir de
un total de 200 alumnos, esa posible objecién pierde
peso. También es posible que los estereotipos de género
hacia el auto-reporte de los estilos de afrontamiento y
del distrés estén cambiando, en cuyo caso, estudios pos-
teriores pueden corroborar esa tendencia, en particular
en poblacién estudiantil mexicana de ese nivel escolar.

Los datos de este estudio tampoco generaron dife-
rencias asociadas al sexo para las medidas fisiol6gicas
de tensién arterial y pulso, en ausencia de examen, ni
inmediatamente antes de la aplicacién de esa evaluacién
académica.

Adicionalmente verificamos la afirmacién de Guer-
rero y Palmero (2006) de que el estilo de afrontamiento
de involucramiento estaria asociado con indicadores
cardiovascular elevados, sin embargo a partir de los
datos obtenidos en este estudio, no encontramos soporte
a tal afirmacidn. Los valores de presion sistdlica y dias-
télica inmediatamente previos al examen de inglés, no
mostraron relacién con los niveles auto-reportados para
ese estilo de afrontamiento.

Por otro lado, la afirmacién de Martinez y Diaz (2007)
en el sentido de que los estudiantes con estilo predo-
minante de biisqueda de apoyo social tienen mayores
probabilidades de éxito académico, no encontrd respal-
do en nuestros hallazgos. En este estudio encontramos
que los puntajes del factor 2 de la prueba modificada de
afrontamiento, no guardaron relacién alguna con las
calificaciones obtenidas en el examen de inglés.

En cuanto a las diferencias por género en la ejecu-
cién del examen, no se registraron, ni en un sentido
que favoreciera a los hombres, ni al revés, como se po-
dria suponer a partir de la literatura sobre el tema. Un
meta-andlisis de las diferencias en habilidades inte-
lectuales atribuibles al género (Hedges & Nowel, 1995)
sostiene que no existe suficiente evidencia empirica para
respaldar de manera sélida diferencias por género con
respecto al tema que nos ocupa.

Con respecto a los indicadores fisiol6gicos, debido
a que varios alumnos presentaron niveles cercanos a
160 mmHg en la presion sistélica y otros presion dias-
télica con valores cercanos a 120 mmHg, documenta-
mos que alumnos de secundaria aparentemente sanos,
presentan valores inusuales altos de esos indicadores
cardiovasculares, razén por la cual se recomienda en
general a las autoridades escolares, como medida gene-
ral preventiva, monitorear de manera regular la reacti-
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vidad al estrés escolar y organizar campafias de inter-
vencién primaria y secundaria (Sandin & Bermudez,
1989), para identificar los comportamientos patogé-
nicos, y detectar de manera temprana los sintomas de
problemas de salud antes de que causen dafios severos.
Uno de los comportamientos potencialmente pato-
génicos en los escenarios escolares es el control defi-
ciente del estrés, identificado en este estudio, via el
auto-reporte de dos componentes del distrés: el ner-
viosismo y la ansiedad. El estrés escolar ademas de que
puede producir problemas escolares de reprobacién y
desercion, puede afectar negativamente a la salud, de
manera directa o indirectamente.

Brannon y Feist (2000) realizaron una investiga-
cién con estudiantes de Medicina durante sus exdme-
nes escolares, encontrando que el estrés producido por
éstos, mostré diferencias en la inmuno-competencia;
observandose una tendencia a desarrollar mayor can-
tidad de sintomas de enfermedades infecciosas, antes y
después de los exdmenes.

Por otro lado existe la tesis de que el estilo de
afrontamiento orientado a la emocion, estd relaciona-
do con mayor deterioro en la salud de las personas y
con comportamientos disfuncionales, mientras que las
personas que utilizan estilos mds activos, orientados al
problema, parecen ser menos propensas a enfermarse
(Verloisse, 2008). Si bien tal afirmacién requiere de
mayor sustento empirico en el &mbito escolar, si sugiere
pautas de investigacion sobre estilos de riesgo a la salud,
asociados al manejo del estrés escolar.

La depresion, los intentos suicidas y la ansiedad
son los trastornos psicolégicos mas frecuentes en los
adolescentes, (Santos-Preciado et al., 2003) y este tipo
de trastornos preceden al uso y la dependencia de
sustancias (Caraveo-Anduaga, Colmenares-Bermidez,
& Martinez-Vélez, 2002).

Se subraya la necesidad de realizar evaluaciones
psicoldgicas focalizadas a los periodos de exdmenes,
acompafadas de monitoreo de reactividad fisioldgica,
para que las autoridades puedan tomar decisiones in-
formadas de indole preventiva, por la importancia que
tiene el aprendizaje de comportamientos saludables y
de riesgo durante la etapa de vida por la que atraviesan
los estudiantes de secundaria, sobre su salud futura en
la edad adulta (Guerrero & Palmero, 2006; Ramirez,
2006).
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