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RESUMEN

Las emociones constituyen un tema central de la teoria Conductismo Psico-
I6gico (Staats, 1996, 2003). En este trabajo se examina uno de los principios
de esta teoria, el efecto aditivo de las emociones positivas y negativas, en el
contexto del estudio de la depresion. Se han utilizado las escalas THARL
como medida de los dos tipos de emocion que pueden tener origen tanto en
el mundo de los pensamientos como en la experiencia de la vida real.

Los participantes completaron el cuestionario de depresion BDI y las esca-
las THARL. Se formaron tres grupos de sujetos —uno con dos fuentes de emo-
ciones positivas, un segundo grupo con una fuente de emocion positiva y otra
negativa, y un tercer grupo con dos fuentes de emocion negativa. Se puso de
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manifiesto mediante un analisis univariado de la varianza un efecto significativo
de la emocidn negativa y de la positiva en la variable depresion. Se utilizé la
prueba “post hoc” de Bonferroni para estimar diferencias entre los grupos. Se
comprobo asi el principio aditivo de las emociones, aunque parece que las
emociones negativas tienen un mayor efecto en la depresion.

Un anadlisis confirmatorio mediante un path analysis con variables latentes
apoyo estos resultados evidenciando un efecto conjunto de las fuentes de emo-
cion positiva y negativa sobre la depresion. Estos resultados pueden ser de inte-
rés para entender la emocion como una parte central de la personalidad y, tam-
bién, para entender trastornos especificos de la emocion como la depresion de
una manera que puede ser bdsica para la evaluacion clinica y la terapia.

ABSTRACT

Emotions are central in psychological behaviourism (PB) (Staats, 1996,
2003). This paper examines the PB principle of additivity of positive and nega-
tive emotions within the framework of the study of depression. The THARL
scales were used to measure both types of emotions stemming both from the
world of thoughts and from the real life experience.

Participants filled out the BDI depression questionnaire and the THARL sca-
les. Three groups of participants were made up —one group with two sources
of positive emotion, a second group having negative and positive sources of
emotion and a third group with two sources of negative emotion. A univariate
ANOVA yielded a significant effect of negative and positive emotions on
depression. The Bonferroni post hoc test was used to check between group
differences. Thus, the principle of additivity of emotions was proved, although
negative emotions appear to have a bigger effect on depression.

These results were further supported by a confirmatory analysis (path analy-
sis with latent variables), showing that the positive and negative sources of
emotions had a joint effect on depression. These results may be valuable to
understand the central role played by emotion in personality and to understand
emotional disorders such as depression and hence to help therapists in clinical
assessment and treatment.
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INTRODUCCION

Segun el planteamiento de la teo-
ria de la personalidad del Conduc-
tismo psicolégico (PB) (ver Staats,
1996, 2003; Carrillo, Rojo, Sanchez-
Bernardos, y Avia, 2001) hay tres
repertorios basicos de personalidad
(RBC), los linglistico-cognitivos, los
emocionales-motivacionales y los
sensoriales-motores. Uno de los
grandes valores de esta teoria es
que especifica lo que es la persona-
lidad y como funciona. De esta
forma, cada uno de los aspectos de
la personalidad se formula en una
teoria que permite realizar con ellos
estudios especificos empiricos. Uno
de los aspectos de la personalidad
que la teoria PB postula como cen-
tral son las emociones y en este
estudio se investiga la influencia de
éstas en la depresion.

Hay grandes diferencias indivi-
duales en caracteristicas emociona-
les que implican el principio psicolo-
gico conductual de adicion de las
emociones, formulado por P.S.
Staats, H. Hekmat, y A.W. Staats
(1996). El principio dice que cuando
el individuo experimenta multiples
fuentes de estimulacién emocional,
las emociones se suman. Si las
emociones son negativas el resulta-
do sera una suma que es mas inten-
sa que una respuesta emocional
negativa sola. De igual forma ocurre
con las emociones positivas. Sin
embargo, si una fuente de emocion
es positiva y la otra es negativa las
emociones provocadas se restaran
una de la otra, dando como resulta-
do que se experimenta la mas fuerte
de las dos de una forma mas ate-

J. M.2 Carrillo, S. Collado, N. Rojo y A. W. Staats

nuada. Este principio es importante
tanto respecto a los fenobmenos de
la personalidad normal como de la
anormal. El principio es relevante
respecto a otros puntos de vista
sobre la naturaleza de la emocidn
en la personalidad.

En la elaboracion de este princi-
pio, la conceptuacién PB plantea
que hay so6lo dos emociones basi-
cas, positivas y negativas (ver
Staats, 1975, 1996, 2003). Lo que
aparecen como diferentes emocio-
nes, tales como estrés, ansiedad,
enfado y depresidén, estan en reali-
dad en la misma dimension negati-
vo-positivo. Sus diferencias se for-
man a partir de otras condiciones
distintas a la emocién basica impli-
cada en cada caso.

En contraste con este plantea-
miento hay una concepcion vigente
muy extendida en el campo de la
personalidad sobre la relacién entre
emociones positivas y emociones
negativas. Segun esta concepcion
ambos tipos de emociones se
entienden como dos procesos
separados. Esto ocurre, por ejem-
plo, en el modelo bioldégico de Gray
(1987); y también en autores como
Avia (1995), Costa y McCrae (1980),
Fridja (1993), Gilboa y Revelle
(1994), Thayer (1989), Zelon y Telle-
gen (1982), Gomez, Gomez y Coo-
per (2002). Esta concepcién desem-
pefia un importante papel en la
medida de las diferencias individua-
les y ha sido apoyada por plantea-
mientos psicométricos rigurosos
como los llevados a cabo por reco-
nocidos especialistas en el area
como Diener y Emmons (1985),
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Watson, Clark y Tellegen (1984) y
Watson y Tellegen (1985).

Esta concepcién clasica parece
chocar con la experiencia y la prac-
tica del clinico que trata con proble-
mas como depresion, trastornos de
ansiedad, etc., es decir, con trastor-
nos en los cuales las emociones
negativas desempefian un papel
nuclear, y lo mismo ocurre con las
emociones positivas y la interaccion
de ambas en dichos trastornos.
Esta experiencia clinica también se
ha plasmando en trabajos como los
de Avia (1995).

Dado que estas dos concepcio-
nes de la emocién tienen diferentes
implicaciones tanto desde el punto
de vista psicométrico como para la
consideracion de los fendmenos de
personalidad normal y anormal se
ha considerado relevante elaborar y
poner a prueba el principio aditivo
de las emociones.

Para conseguir este objetivo eran
especialmente pertinentes las esca-
las THARL -Escala de Pensamien-
tos y Experiencias de la Vida Real-
(Dua, 1989, 1990; Dua vy Carrillo,
1994). Las escalas THARL, en linea
con los postulados de la teoria PB,
permiten evaluar el afecto negativo
y el afecto positivo que proceden de
dos fuentes: de los pensamientos y
de las experiencias de la vida real.
Esta conceptuacion permite poner a
prueba el principio de adicion de las
emociones. Es decir, una persona
puede experimentar emociones
positivas debido a pensamientos o
experiencias de la vida que son pro-
vocadores de emocion. Las emocio-

nes de estas dos fuentes se suma-
rian. Lo mismo ocurriria si las emo-
ciones de las dos fuentes fueran
negativas. Por otra parte, una de las
dos fuentes podria ser positiva y la
otra negativa, y en este caso una se
restaria de la otra para dar lugar a
una emocidén resultante menos
intensa.

Se formaron cuatro grupos con
los sujetos que respondieron a las
escalas THARL, un grupo de emo-
cioén positiva-positiva, otro de emo-
cion negativa-negativa, ambos
intensificadores de emocion, y un
grupo en el que las emociones se
restarian, compuesto de sujetos con
emocioén positiva-negativa y sujetos
con emociodn negativa-positiva.

El analisis de los resultados per-
mitié evaluar la validez del principio
aditivo de las emociones a partir de
las medidas derivadas de las esca-
las THARL, como medidas de las
diferencias individuales en emocién,
y de las medidas utilizadas para la
prediccion de depresion mediante el
inventario de depresion de Beck
(BDI).

METODO
Participantes

La muestra se constituyé a partir
de estudiantes de psicologia
(N=317) y poblacion general
(N=296). De esta muestra combina-
da 173 eran varones y 440 mujeres.
La media de edad fue 30.39, con
una DS=13.57 y un rango de 17-67.
Todos los participantes cumplimen-
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taron las pruebas de una manera
anonima y voluntaria.

Instrumentos de medida
Inventario de Depresion de Beck

El Beck Depresion Inventory
—-BDI- (Beck, Rush, Shaw, y Emery,
1979) es una escala autoinforme de
21 items, disefiada para evaluar la
severidad de sintomas depresivos.
El BDI ha sido ampliamente utilizado
y documentado en la literatura tanto
en muestras norteamericanas (Beck,
Steer, y Garbin, 1988) como en
Espafa (Vazquez y Sanz, 1991), y
parece un instrumento fiable y vali-
do para la medida del estado de
depresion. Vazquez y Sanz (1997)
presentaron datos de consistencia
interna del BDI en una poblacién
general (N=445; 0=0.83). Estos
autores indicaron por otra parte en
este trabajo que el BDI también
muestra una buena validez de con-
tenido si se compara el contenido
del BDI con los criterios de depre-
sién del DSM-IV. Los estadisticos
descriptivos del BDI que muestran
los citados autores en su estudio
fueron: Rango de 0 a 39, Media =
7.53, y DS = 6.75. Los estadisticos
descriptivos del BDI que se definie-
ron en nuestro trabajo para la mues-
tra combinada utilizada fueron:
Rango de 0 a 53, Media = 6.67, DS
= 6.89.

Escalas Tharl

Las escalas THARL (Dua, 1989,
1990), version espafiola de Dua y
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Carrillo (1994), consisten en 4 esca-
las. Dos de ellas estan disefiadas
para evaluar malestar procedente
de los pensamientos (Afecto negati-
vo procedente de los pensamientos)
y malestar procedente de la expe-
riencia real (Afecto negativo proce-
dente de la vida real) y las otras dos
para evaluar bienestar, relajacion,
procedentes de los pensamientos
(Afecto positivo procedente de los
pensamientos) y de la experiencia
real (Afecto positivo procedente de
la vida real). La tarea de los sujetos
respecto a estas escalas es indicar
en una escala de 0 a 100 el grado
en que sus pensamientos o expe-
riencias de la vida real le han cau-
sado afecto positivo y negativo res-
pecto a 14 items. Estos 14 son los
mismos para las cuatro escalas.
Estos items son: 1) uno mismo; 2)
los miembros de su familia; 3) otros
familiares; 4) sus amigos; 5) otras
personas que conoce o trata; 6)
extrafios; 7) colegas de trabajo; 8)
subordinados en el trabajo; 9) supe-
riores en el trabajo; 10) otras perso-
nas con las que trata en el trabajo;
11) su trabajo en general; 12) la
gente en general; 13) su ambiente
en general; 14) el mundo en
general. En la Tabla 1 se ilustra, en
relacion con Afecto negativo proce-
dente de los pensamientos, las ins-
trucciones y el sistema de valora-
cion respecto a los items mencio-
nados.

En algunos estudios preliminares
se encontré que las cuatro escalas
THARL tenian coeficientes de fiabili-
dad entre 0.69 y 0.78 (Dua, 1989).
En un estudio sobre validez las dos
escalas de malestar obtuvieron
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Tabla 1. Formato, instrucciones y sistema de valoracion respecto a la

escala THARL Afecto negativo procedente de los pensamientos

LOS MIEMBROS DL SU FAMILIA
OTROS FAMILIARLS

SUS AMIGOS

OTRAS PERSONAS QUL CONOCL O TRATA
EXTRANOS

COLEGAS DE TRABAJIO

SUBORDINADOS LN EL TRABAJO
SUPERIORES EN EI. TRABATQ

OTRAS PERS. QUE TRATA EN FL. TRABATOQ
SU TRABAJO EN GENERAL

I.A GENTE EN GENERAL

SU AMBIENTLE EN GENERAL

L MUNDO EN GENERAL

Fn general, durante ¢l Gltimo mes, cudnto MALESTAR, ESCALA
INTRANQUILIDAD y/o TENSTON ha sentido como MUY POCO:  5-15
resultado de sus PENSAMIENTOS en relacion con: ALGOMAS: 25-35
BASTANTE: 45-55
UNO MISMO (Salud, situacion ccondmica, aspecto fisico) -=----- MUCH'O : 63+ ?3_
) ’ MUCHISIMO ; 85 95

correlaciones positivas con medidas
de estrés (Dua, 1989; Rappa, 1987).
Dua y Rappa utilizaron el Adjective
Check List (Mackay, Cox, Burrows,
y Lazzerini, 1978) para la evaluacién
del estrés.

Cuadra (2003), en una muestra
combinada por estudiantes de psi-
cologia (N = 174) y poblacién gene-
ral (N = 245), al desglosar en la base
de datos todos los elementos de
cada una de las escalas y no sélo
las puntuaciones totales de las
escalas THARL, hizo posible aportar
nuevas propiedades psicométricas
importantes tales como los indices
de consistencia interna (alfa de
Cronbach) para cada una de las
escalas. En la Tabla 2 se muestran
estos indices.

Como puede verse en la Tabla 2,
los indices de consistencia interna de
las 4 escalas THARL son muy eleva-
dos y se situan en un rango entre
0.82 y 0.92. Los indices de consis-
tencia interna mayores corresponden
a las escalas de afecto negativo.

Analisis estadistico

Se llevé a cabo un andlisis esta-
distico de varianza de un factor para
probar el efecto de nuestra variable
independiente en nuestra variable
dependiente de depresion (BDI). De
manera mas especifica, se puso a
prueba si al dividir los grupos en
Grupo |, Grupo Il y Grupo Il habia
habido un efecto estadisticamente
significativo en depresion.
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Tabla 2. indices de consistencia de las escalas THARL.

ESCAIT.AS N alfa N° de items
TITARL de Cronbach

Afecto positivo- 216 0.82 14
pensamientos

Afecto negativo- 218 0.92 14
PeRsamiern los

Afecto negativo- 214 0.92 14
experiencias

Afecto positivo- 217 0.86 14
experiencias

Hipdtesis

Si el principio aditivo de las
emociones se mantiene, si las
escalas THARL miden fuentes de
emocion y si las fuentes de emo-
cion del individuo afectan el estado
emocional de depresién, se cum-
plirian las siguientes predicciones:
los grupos que experimentan las
dos fuentes de emocién negativa
deberian mostrar la mayor depre-
sién, los dos grupos con una fuen-
te de depresion positiva y la otra
de emocion negativa deberian
seguir a continuacién en orden de
depresion, y el grupo que experi-
menta las dos fuentes de emocion
positiva deberia mostrar la menor
depresion.

Composicion de los grupos

En la Tabla 3 se muestran los
estadisticos descriptivos para la
muestra de sujetos respecto a la
escala de depresion BDI de Beck y
de las cuatro escalas THARL, positi-

vas y negativas para pensamientos
y experiencias de la vida.

Para poner a prueba el principio
aditivo de las emociones, se forma-
ron cuatro grupos de sujetos a partir
de las puntuaciones de las escalas
THARL, seleccionando para cada
grupo aquellos sujetos que estaban
en o por encima del percentil 75 res-
pecto a las escalas que iban a cons-
tituir los grupos. Se formé un grupo
constituido por afecto positivo en las
escalas Afecto positivo-pensamien-
tos y Afecto positivo-experiencias.
En el andlisis éste grupo se presenta
como Grupo |. Se formaron otros
dos grupos; un grupo constituido
por Afecto positivo-pensamientos y
Afecto negativo-experiencias; y otro
por Afecto negativo-pensamientos y
Afecto positivo-experiencias. Se
compararon estos dos ultimos gru-
pos en los que se variaba el signo
del afecto en cada una de las fuen-
tes (pensamientos o experiencias de
la vida real) respecto a las puntua-
ciones del BDI. El grupo positivo en
pensamientos y negativo en expe-
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Tabla 3. Estadisticos descriptivos para las escalas THARL: Afecto
positivo-pensamientos, Afecto negativo-pensamientos, Afecto negativo-
experiencias, Afecto positivo-experiencias, y BDI: Depresion

Afecto Afecto Afecto Afecto
positivo negativo negativo positivo Depresion
pensamientos | pensamicntos | experiencias | oy periencins
C'asos 613 613 613 613 613
villidos
Media 38.88 21.63 2138 39.54 6.67
Mediana 36.10 19.00 18.60 37.50 5.00
DS 17.15 12.02 12.10 17.56 6.89
Minimo 6.3 50 5.0 5.0 0
Miximo 90.80 729 875 97.80 53
Perc, 25 66.55 12.82 12.70 26.10 2.00
37.45 31.10 15.69 15.40 31.40 3.00
50 36.10 19.00 18.60 37.50 5.00
62.55 41.81 2291 22.60 43.50 7.00
75 50.46 28.03 26.96 51.10 9.00

riencias de la vida real obtuvo una
media de 9.0 (DS = 6.46) y el grupo
negativo en pensamientos y positivo
en experiencias de la vida real 9.03
(DS = 8.07). La F para estos grupos
fue 0.000 (p <0.987). Como estos
dos grupos, con una fuente de emo-
cion positiva y otra negativa en cada
uno de ellos, fueron practicamente
iguales en relaciéon con depresion,
se unificaron en un solo grupo y este
grupo unificado se definié en nues-
tro analisis como el Grupo Il. El
Grupo |l se constituyé con sujetos
con afecto negativo en ambas fuen-
tes de emocién, pensamientos y
experiencias de la vida real. La Tabla
4 muestra los estadisticos descripti-
vos de los valores de depresidn
(BDI) para estos tres grupos.

Estos grupos constituyeron la
variable independiente. Las puntua-

ciones de depresion constituyeron
la variable independiente. El princi-
pio de adicion de las emociones
genera expectativas respecto a
como la variable independiente
afecta la variable dependiente. El
Grupo | debe ser bajo en depresion;
el Grupo Il debe ser intermedio, v el
Grupo lll debe ser el mas alto en
depresion.

Resultados

Este analisis puso de manifiesto
que la diferencias en depresion de
estos tres grupos fueron estadisti-
camente significativas (F = 24.46;
p<0.000). Como las diferencias
entre estos tres grupos fueron rele-
vantes se pusieron a prueba las
diferencias especificas. La media
del Grupo | fue 4.60, la del Grupo I

284

Clinica y Salud, 2006, vol. 17 n° 3



J. M.2 Carrillo, S. Collado, N. Rojo y A. W. Staats

Tabla 4. Estadisticos descriptivos de los valores de depresion (BDI) para
grupos. G.I, G.ll y G.llI

Grupo I | Grupo IT | Grupo 11

Casos validos (N=280) 116 62 102
Media (Tot. 8.21) 4.60 9.02 11.82
DS (Tot. 8.29) 5.43 7.30 9.78
Minimo (Tot. 0) 0 0 0
Méximo  (Tot. 53) 24 28 53
Error S.  (Tot. 0.50) 0.50 0.93 0.97
Intervalo Confianza 95%

Limite inferior 3.60 7.16 9.90

Limite superior 5.60 10.87 13.75

(Tot. 7.24 —9.19)

Noita.-

Grupo I (Afecto negativo-pensamientos y Afecto negativo experiencias).
Grupo 11 (Afecio negativo-pensamienios y Afeclo posifivo - experiencias
mds Afecio positivo- pensamienios y Afecto negalivo—experiencias),

y Grupo III (Afecto negativo-pensamientos y Afecto negativo-experiencias).

9.02, y la del Grupo IlIl 11.82. Las
diferencias especificas entre estos
tres grupos se evaluaron mediante
la prueba “post hoc” de compara-
ciones multiples de Bonferroni res-
pecto a las diferencias entre las
medias de los valores de depresion.
Los resultados parecen apoyar con
claridad nuestras expectativas res-
pecto al principio de adicion de las
emociones. El Grupo | fue significa-
tivamente diferente del Grupo Il
(diferencia de medias = -4.41; p =
0.001) y del grupo lll (diferencia de
medias =-7.22; p=0.000). La diferen-
cia de medias entre los Grupos Il y
Il (-2.81) no fue suficientemente sig-
nificativa (p=0.072), aunque aparece
una tendencia al respecto. Los
resultados sugieren, por otra parte,
que la fuente de emocién negativa
tiene un efecto mas grande que la

positiva. Es decir, que el Grupo I,
que parece estar mas afectado por
la fuente de emocidén negativa, esta
mas cercano en puntuaciones del
BDI al Grupo Il que al Grupo I.
Resultados posteriores apoyan esta
sugerencia.

Analisis y resultados adicionales

El ndcleo de nuestro analisis ha
consistido hasta aqui en poner a
prueba la cuestion conductual de la
suma de las emociones. El estudio,
sin embargo, también implica otras
cuestiones psicométricas. Se han
llevado a cabo estudios sobre la
validez de las escalas THARL res-
pecto al estrés. Pero no se han
planteado estudios de validez sobre
las escalas THARL como instrumen-
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to para predecir depresiéon. Un
segundo objetivo del presente traba-
jo es aportar datos respecto a esta
cuestion. Las correlaciones de
las escalas THARL (N = 613), sig.
de dos colas, con la medida de
depresion de Beck et. al. Fueron:
Afecto positivo- pensamientos
(r = -0.229), Afecto positivo- expe-
riencias (r = -0.258), Afecto negati-
vo-pensamientos (r = 0.396), y Afec-
to negativo- experiencias (r = 0.427),
todas ellas con p<0.000. Las medi-
das de afecto negativo fueron de
manera similar mejores predictores
de depresion (0.396 y 0.427 respec-
tivamente) que las medidas de afec-
to positivo (-0.229 y -0.258 respecti-
vamente).

Analisis confirmatorio: path
analysis con variables latentes

Para confirmar los resultados
obtenidos en el analisis anterior
sobre la validez del principio psico-
I6gico conductual de la suma de las
emociones, formulado por P.S.
Staats, H. Hekmat, y A.W. Staats
(1996) se llevd a cabo un path anali-
Sis con variables latentes.

Parece adecuado confirmar nues-
tra hipdtesis y verificar el principio
con este modelo de analisis ya que
se parte de datos que no proceden
de experimentacién y nuestras pre-
guntas se refieren sobre todo a la
estimacion de relaciones estructura-
les entre variables observadas
cuantitativamente (J6reskog y Sor-
bom, 1993) y los analisis de regre-
sidn no son suficientes. Este mode-
lo de analisis permite, ademas, tra-

tar de responder a las preguntas
formuladas de manera mas especifi-
ca en las hipotesis, a la vez que se
pone a prueba el modelo tedrico.

El modelo que se ha construido
para poner a prueba las hipotesis es
un modelo de “Path Analysis con
variables latentes”. Se proponen
tres variables latentes:

e El factor R, especificado a par-
tir de las variables observadas ER
(Afecto positivo-experiencias), y
THR (Afecto positivo-pensamientos).

¢ El factor D, especificado a partir
de las variables observadas ED (Afec-
to negativo- experiencias), y THD
(Afecto negativo-pensamientos).

e El factor DEPRE, especificado
a partir de una sola variable, el BDI,
definido en este caso sin errores de
medida.

En la especificacion de parame-
tros se formulé un modelo factorial
para las variables independientes
(Lambda-X) de dos factores, uno
formado por THR y ER y otro por
THD y ED. El modelo factorial espe-
cificado para la variable dependiente
(Lambda-Y) estaba definida por un
Unico componente, BDI, que se asu-
mio sin error. Se partio para el anali-
sis de la matriz de correlaciones con
una muestra valida de 511 sujetos y
se utilizd para la estimacion el méto-
do de Maxima Verosimilitud.

Hipdtesis

El principio que se quiere poner
a prueba, como se indicaba mas
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arriba, dice que cuando el indivi-
duo experimenta multiples fuentes
de estimulacion emocional, las
emociones se suman. Si las emo-
ciones son negativas el resultado
sera una suma que es mas intensa
que una respuesta emocional sola.
Y si las emociones son positivas la
suma sera mas intensa que una
sola. Si una fuente de emocion es
positiva y la otra es negativa, sin
embargo, las emociones provoca-
das se restaran una de la otra,
dando como resultado que se
experimenta la mas fuerte de las
dos de una forma mas atenuada.
Se intenta poner a prueba aqui
este principio sobre el estado emo-
cional de depresion. Estas hipote-
sis se especifican en las siguientes
preguntas:

En primer lugar, cual es la vali-
dez de las escalas THARL para

J. M.2 Carrillo, S. Collado, N. Rojo y A. W. Staats

predecir depresién; en segundo
lugar, cual es la validez de las dos
escalas THARL de afecto positivo
(emocidén positiva) y de sus otras
dos escalas de afecto negativo
(emocion negativa) para predecir
depresion; y, en tercer lugar, la
cuestion mas relevante para la
verificacion del principio, si las dos
escalas de afecto positivo por un
lado y las dos escalas de afecto
negativo, por otro, ejercen un efec-
to conjunto sobre el estado emo-
cional de depresion.

Resultados

* Andlisis factorial (Lambda-X).-
En la tabla 5 se presentan los
resultados del analisis factorial.
Los coeficientes Lambda-X son las
saturaciones correspondientes al
modelo factorial de las variables
independientes observadas. Entre

Tabla 5. Resultados del modelo factorial (Lambda-X)

VARIABLES R D
OBSERVADAS
THR 0.84
(0.06)
14.46
ER 0.96
(0.06)
15.50
THD 0.78
(0.05)
15.65
ED 0.82
(0.05)
16.23

Nota.- Saluraciones (coclicienles Lambda-X), crror Lipico
dc la saturacion (cntre parénlesis) y valor de significacion
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paréntesis figura el error tipico de
la saturacion y el valor final es
equivalente a un estadistico T que
si es mayor de 2 puede considerar-
se estadisticamente significativo.
En nuestros resultados todas las
saturaciones son muy significati-
vas.

e Coeficientes Gamma.- En la
Tabla 6 se muestran los coeficientes
Gamma del modelo estructural.

e Valores Theta-Delta.- Estos
valores son los errores o unicidades
de las variables independientes
observadas que definen los facto-
res: THR [0.29, (0.08).3.61]; [ER:
0.08, (0.10), 0.883], THD: [0.39,
(0.06), 6.71; ED: [0.33, (0.06), 5.35].

* R2de las variables independien-
tes.

THR R?=0.71.

Tabla 6. Coeficientes Gamma del Modelo Estructural

R D
-0.22 0.47
DEPRE (0.04) (0.05)
-5.16 9.21

Nota .- Coeficientes Gamma, error tipico de los coeficientes

y valor de contraste T

En esta Tabla 6 se ilustran los
coeficientes Gamma del modelo
estructural, que expresan el efecto
de los factores R y D sobre DEPRE.
El primer valor es el coeficiente,
semejante a un peso de regresion
estandarizado; entre paréntesis
figura el error tipico del coeficiente y
debajo el estadistico de contraste T.
Los coeficientes Gamma indican
que R tiene un peso negativo y D
positivo y que tanto R como D son
estadisticamente significativos, aun-
que parece que el efecto de D sobre
DEPRE es mayor que el de R. Los
factores R y D correlacionan negati-
vamente muy poco (-0.11), rozando
muy ligeramente el nivel de signifi-
cacion.

ER R2=0.92.
THD R2=0.61.
ED R2=0.67.

Estos valores son las comunida-
des de las variables observadas, o
la proporcion de la varianza de cada
una de ellas que explica el factor
correspondiente.

Estadisticos de bondad de ajus-
te.— A continuacion, como es propio
de un modelo confirmatorio, se
muestran los estadisticos de bon-
dad de ajuste que tienen como
objetivo constatar el grado en que la
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matriz de covarianza empirica esta
bien representada por el modelo
tedrico. Grados de libertad = 3:

— Minimum Fit Function Chi-
Square” = 0.86 (P = 0.84)

— Normal Theory Weighted Least
Squares Chi-Square = 0.86 (P =
0.84)

El valor p = 0.84 es el valor que
indica si rechazamos o no la Hipé-
tesis nula. En este caso este valor
es muy alto, es decir, mantenemos
la Hipétesis nula, lo que significa es
que el modelo se ajusta a los
datos, lo que esta en la linea de las
hipotesis y en el modelo tedrico
propuesto. Otros estadisticos de
ajuste son:

— Root Mean Square Error of
Approximation (RMSA) = 0.005

- 90% Confidence Interval for
RMSEA = (0.0; 0.043)

— P-Value for Test of Close Fit
(RMSEA < 0.05) = 0.97

- RMSA debe tomar valores
<0.06, lo que ocurre holgadamente
en nuestros datos.

— Root Mean Square Residual
(RMR) = 0.0060.

— Standardized RMR = 0.0060
RMR debe quedar por debajo de
0.05, lo que también ocurre con

suficiencia en nuestros datos.

A continuacién se muestran una
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serie de resultados de estadisticos
descriptivos en los que sus valores
tedricos oscilan entre 0 y 1. Como
se observara dichos resultados son
muy adecuados, con la excepcién
de PGFI y PNFI que son indices de
parsimonia.

Esto se debe a que se han espe-
cificado tantos parametros como
variables observadas:

— Goodness of Fit Index (GFI) =
1.00

— Adjusted Goodness of Fit Index
(AGFI) = 1.00

— Parsimony Goodness of Fit
Index (PGFI) = 0.20

— Normed Fit Index (NFI) = 1.0

— Parsimony Normed Fit Index
(PNFI) = 0.30

— Comparative Fit Index (CFIl) =
1.00

— Incremental Fit Index (IFI) =
1.00

— Relative Fit Index (RFI) = 1.00

— Critical N (CN) = 6748.64. Este
indice indica el tamafno de la mues-
tra con el que se rechazaria el mo-
delo ajustado.

En la Figura 1 se muestra el dia-
grama del modelo con la solucién
estandarizada.

El modelo se ajusta bien a los
datos y parece confirmar y apoyar,
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Figura 1. “Path Analysis”. Diagrama del modelo con la solucién
estandarizada. THR = Afecto positivo-pensamientos; THD = Afecto
negativo-pensamientos; ED = Afecto negativo-experiencias; ER = Afecto
positivo-experiencias. R: factor especificado a partir de THR y ER. D:
factor especificado a partir de THD y ED

Chi-Square=0.86, df=3, P-value=0.83579, RMSEA=0.000

BDI 0.00

con alguna matizacion, las hipotesis
formuladas.

DISCUSION Y CONCLUSIONES

En la teoria PB de la personalidad
(Conductismo Psicoldgico), el esta-
do emocional de un individuo es el
resultado de varias respuestas emo-
cionales provocadas por el conjunto
de estimulos complejos que con-
frontan al individuo durante un
periodo de tiempo. Si hay mas fuen-
tes provocadoras de emocion posi-
tiva que negativa, entonces el esta-
do emocional del individuo sera
positivo. Si ocurre lo contrario el
estado emocional del individuo sera
negativo. Se ha considerado aqui
que las escalas THARL proporcio-
nan medidas de algunas fuentes de

emociones positivas y negativas. El
BDI, por otra parte, mide el resulta-
do del estado emocional (al menos
en su lado negativo).

De acuerdo con nuestro primer
disefio, la hipdtesis central segun la
cual la manipulacién de dos fuentes
de emocidn en los tres grupos defi-
nidos tendria un efecto sobre el
estado emocional de depresion
(BDI) se cumplié con un nivel de
probabilidad muy alto. Esto se
puede interpretar como una corro-
boracion del principio PB de la
suma de las emociones en la pre-
diccion de depresion.

Para evaluar las diferencias espe-
cificas entre los grupos se llevé a
cabo la prueba “post hoc” de Bonfe-
rroni. Esta puso de manifiesto, de
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acuerdo con la hipétesis, que el
grupo de sujetos con las dos fuentes
de emocidén positivas resulté signifi-
cativamente menos deprimido que el
grupo compuesto por fuentes de
emocién positiva y negativa o que el
grupo con las dos fuentes de emo-
cién negativa. No obstante, el grupo
con las dos fuentes de emocién
negativa solo fue significativamente
diferente al nivel de 0.07 respecto
del grupo con fuentes de emocion
negativa y positiva. El hecho de que
el Grupo Ill no alcanzara el nivel de
significacion requerido (0.05) es pro-
bablemente un problema de la distri-
bucién de la variable depresion
(BDI), con asimetria positiva, y con el
consiguiente efecto de techo en
poblaciones normales.

Analisis complementarios sobre
las correlaciones entre las escalas
THARL y depresién (BDI) sugieren
que el efecto de las fuentes de
emocion negativas es mayor sobre
la depresion que las positivas. Esto
podria haber colaborado también a
producir una diferencia menor entre
los Grupos Il y lll que entre los Gru-
pos |yl

El segundo disefo utilizando un
modelo de ecuaciones estructurales
confirma estos resultados: las esca-
las THARL como medida de emo-
ciones positivas y negativas pueden
utilizarse como predictores de
depresidon de acuerdo con el princi-
pio aditivo de las emociones. La
relacion entre emociones positivas
representadas en el diagrama de la
Figura 1 por R y las emociones
negativas representadas por D, se
acerca escasamente al nivel de sig-
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nificacion; sin embargo ambos tipos
de emociones ejercen un efecto
conjunto sobre depresion. De
acuerdo pues con los resultados de
este analisis la mejor hipétesis cau-
sal reflejaria que ambos factores
latentes R y D actuan conjuntamen-
te sobre la variable depresion, R de
manera negativa y D de manera
positiva, también de acuerdo con el
principio, si bien el efecto atribuible
a D se define como significativa-
mente mayor. Estos resultados, por
tanto, dan apoyo a la teoria PB de la
personalidad que conceptua a la
depresiéon como un resultado del
efecto conjunto de fuentes de emo-
ciones positivas y negativas aun-
que, como era esperable, las emo-
ciones negativas tienen un mayor
efecto.

El rol relativo de las emociones
positivas y negativas respecto a los
trastornos psicoldgicos y al funcio-
namiento psicoldgico adaptado ha
sido estudiado por autores como
Schwartz and Garamoni (1986),
quienes propusieron que las ratios
de 0.5 para ambas, positivas res-
pecto a las cogniciones totales y
negativas sobre las cogniciones
totales, estaban asociadas con
niveles ligeros de ansiedad y depre-
sion. Estos datos fueron apoyados
mas tarde por autores como Kendall
et al. (1989). Los resultados de
nuestro estudio, sin embargo,
sugieren que es la cantidad y la
intensidad de las emociones positi-
vas y negativas lo que determina el
estado emocional y no los ratios.

Por otra parte, las teorias que
consideran las emociones positivas
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y las negativas como algo separado
no predecirian un efecto aditivo o
considerarian que la emocién positi-
va no podria afectar la depresion u
otros estados emocionales (estrés,
estado de animo negativo, ansie-
dad). Desde la perspectiva del prin-
cipio de adicion de las emociones,
las emociones positivas, por ejem-
plo, llevarian a que los sujetos expe-
rimentaran menos estrés. Con fuen-
tes de emocion negativa constantes
el nivel de estrés o depresién estaria
en funcion de las fuentes de emo-
cién positiva. Estos resultados son
también relevantes desde el punto
de vista psicométrico, por ejemplo,
mediante la inclusién de items que
midan fuentes de emocion positiva
en los instrumentos desarrollados
para evaluar problemas como el
estrés o la depresion.

Finalmente, estos resultados tie-
nen implicaciones tedricas relevan-
tes de diversos tipos. En primer
lugar apoyan el principio de adicion
de las emociones, principio impor-
tante en el planteamiento del Con-
ductismo Psicoldgico. Se puede
considerar que el individuo tiene un
amplio y complejo repertorio emo-
cional-motivacional que es impor-
tante en la determinacion de su
conducta. En un sentido positivo se
hacen referencias a algunos aspec-
tos de este repertorio con etiquetas
como intereses, valores, necesida-
des, preferencias, filias y, en un sen-
tido negativo, a etiquetas como
estrés, ira, hostilidad, ansiedad,
fobias. Otras referencias como esta-
dos de animo y actitudes se pueden
plantear como positivas o negati-
vas. Lo que se pretende sefalar

aqui es que la teoria PB constituye
un marco de referencia muy eficaz
para unificar todas las emociones.
El presente estudio indica que es
posible investigar las diversas emo-
ciones de una manera relacionada y
unificada, con el mismo conjunto de
principios. Y esto se puede llevar a
cabo experimentalmente (ver Staats
y Burns, 1982), psicométricamente,
como se indica en el presente tra-
bajo, y clinicamente. Estos resulta-
dos son relevantes no solamente
para la teoria de la personalidad y
para la evaluacion, sino también
para la teoria conductual y para la
psicologia experimental. Tradicio-
nalmente el campo psicométrico se
ha considerado auténomo respecto
a la psicologia experimental y res-
pecto a la psicologia conductual.
Estos resultados sugieren que los
planteamientos psicométricos se
pueden emplear para establecer y
desarrollar investigacion basica de
la conducta humana. Ademas, a
diferencia de lo que ocurre con el
planteamiento psicométrico, el
marco de referencia PB explica los
principios que operan en la forma-
cion de las emociones del individuo
y del repertorio emocional. Este
déficit del modelo psicométrico ha
limitado sus pruebas al diagndstico,
sin directivas respecto a lo que hay
que hacer cuando el diagndstico
descubre un problema. En el pre-
sente trabajo, tras descubrir
mediante la utilizaciéon de las esca-
las Tharl que una persona tiene un
numero fuera de lo normal de res-
puestas emocionales negativas, se
cuenta con un marco de referencia
que proporciona principios para tra-
tar el problema.
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Piénsese, por ejemplo, como
aumentaria la importancia de un test
de inteligencia que no sélo diagnosti-
cara baja inteligencia sino que tam-
bién indicara cobmo aumentarla. Lo
mismo ocurre respecto a la indica-
cién de por qué la medida de las res-
puestas emocionales es importante.
Los tests psicométricos no indican
por qué las emociones son importan-
tes; solo pueden extraerse a partir de
éstos nociones de sentido comun. La
teoria general PB, sin embargo,
muestra que la naturaleza del reper-
torio emocional del individuo deter-
mina de manera importante la natura-
leza de su conducta —los estimulos
emocionales positivos de su vida le
provocaran conductas de aproxima-
ciéon y otras respuestas positivas, y
los estimulos emocionales negativos
le provocaran conductas de escape,
evitacion y otras conductas negati-
vas. Esto es por lo que un instrumen-
to como las escalas Tharl nos habla
sobre la conducta del individuo, no
solamente sobre sus emociones.

Skinner (1969) ignoré las emocio-
nes y la psicometria, o que supuso
una seria limitacién para el avance
de la psicologia conductual. El pre-
sente estudio contribuye a aportar
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una evidencia de que los métodos
psicométricos pueden producir un
conocimiento muy relevante para la
teoria conductual y viceversa. Res-
pecto a la practica clinica, nuestro
estudio sugiere que los métodos
experimentales y los psicométricos
y los principios y conceptos de la
personalidad y de la conducta
deben interrelacionarse para produ-
cir evaluaciones y aplicaciones clini-
cas mas efectivas.

Respecto a la aplicabilidad de
estos resultados hay algunas limita-
ciones que conviene considerar
para investigaciones futuras. Por
ejemplo, las muestras se han obte-
nido de poblaciones no clinicas
pero, sin duda, el principio de adi-
cion de las emociones y el uso de
las escalas THARL para la evalua-
cion de la depresién han de ponerse
a prueba en poblaciones clinicas.
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