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RESUMEN

La presente investigacion tiene como objetivo determinar la relacion entre los sesgos
cognitivos 'y el bienestar psicologico en una muestra de estudiantes universitarios. Los
participantes fueron 400 estudiantes de una universidad publica y una universidad
cofinanciada de la ciudad de Ambato-Ecuador, evaluados a través de las baterias
psicométricas de: vision del futuro, afectos positivos Yy afectos negativos, satisfaccion
con la vida, bienestar psicoldgico y bienestar objetivo. Se compard los sesgos
cognitivos de optimismo ilusorio, optimismo  disposicional e ilusion de
invulnerabilidad con el bienestar psicoldgico segin la universidad de procedencia. El
bienestar psicologico se correlaciona con: la satisfaccién con la vida r= 0,538; los
afectos positivos r=0,470 y negativos r=0,480; el optimismo disposicional r=0,379;
la vision futura de eventos negativos r= 0,055 y positivos r=0,048. Por otro lado, el
optimismo disposicional se relaciona con afectos positivos r= 0,127; afectos negativos
r= 0,170y con la satisfaccion con la vida r= 0,142. Los resultados muestran que los
sesgos de optimismo disposicional, optimismo ilusorio e ilusion de invulnerabilidad
se relacionan con la presencia del bienestar psicoldgico. Asimismo, el optimismo
disposicional se vincula adicionalmente con la satisfaccién vital, los afectos positivos

y negativos.

Palabras clave: afectos, bienestar psicologico, satisfaccion, sesgos cognitivos
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ABSTRACT

This research project is aiming to determine the relationship between cognitive biases
and psychological well-being in asample of university students. The participants were
400 students from a public university and a co-financed university of the city of
Ambato-Ecuador who were evaluated through psychometric batteries such as: vision
of the future, positive affections and negative affections, life satisfaction,
psychological well-being and objective well-being. Cognitive biases of illusory
optimism, dispositional optimism and illusion of invulnerability were compared with
psychological well-being according to the university where it was taken. Psychological
well-being is correlated with: life satisfaction r=0,538; positive affects r=0,470;
negative affections r=0,480; dispositional optimism r=0,379; the future vision of
negative events r= 0,055 and positive events r=0,048. On the other hand, dispositional
optimism is related to positive affections r=0,127; negative affections r= 0,170 and
with life satisfaction r=0,142. The results show that biases of dispositional optimism,
illusory optimism and illusion of invulnerability are related to the presence of
psychological well-being. At the same time, dispositional optimism is additionally

linked with life satisfaction, positive and negatives affections.

Keywords: affections, psychological well-being, satisfaction, cognitive biases.
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INTRODUCCION

El presente proyecto de investigacion se encuentra fundamentado en base al desarrollo
humano y salud mental, el mismo que tiene como objetivo determinar la relacion entre
los sesgos cognitivos como la ilusion de invulnerabilidad, optimismo ilusorio,
optimismo disposicional y el bienestar psicologico en los estudiantes universitarios de

la ciudad de Ambato.

El primer capitulo esta constituido por el planteamiento de la propuesta de trabajo, en
el que se identifica la probleméatica que dio partida al presente estudio, asi mismo
contiene la justificacion de la presente investigacion, los objetivos a cumplir y la

hipdtesis de trabajo.

El segundo capitulo contiene el marco tedrico, mediante el cual se conceptualiza y
describe bibliograficamente toda la informacion relacionada a las variables de estudio:

Sesgos Cognitivos y Bienestar Psicologico en estudiantes universitarios.

En el tercer capitulo se detalla el marco metodoldgico utilizado en el estudio, el cual
esta compuesto por el tipo y disefio de investigacion, los participantes, el

procedimiento realizado y las baterias psicoldgicas y sociodemogréficas utilizadas.



En el cuarto capitulo, se evidencia el andlisis e interpretacion de los datos obtenidos a
través de la aplicacion de las baterias psicologicas y sociodemograficas en la poblacién
de estudio, los cuales fueron: Escala de Satisfaccion con la Vida (SWLS) de Diener et
al. (1985); Cuestionario de Vision del futuro de Chang y otros (2001) adaptado por
Paez (2004); Escala de Bienestar Psicologico de Carol Ryff, version de D. Van
Dierendonck (2006); Escala de Afectos Positivos y Negativos (SPANAS) de Joiner et
al. (1997) y Test de Orientacion Vital (LOT-R) de Carver y Scheier (1994) version en

espafiol de Martinez y otros (2006).

En el quinto capitulo se presentan conclusiones y recomendaciones que se determind

en base al presente estudio.

Finalmente, esta investigacion consta de una seccion en la que se encuentra la lista de
referencias  bibliograficas y los anexos de las baterias psicométricas vy

sociodemogréaficas utilizadas.



CAPITULO |

PLANTEAMIENTO DE LA PROPUESTA DE TRABAJO

1.1 Antecedentes

Se ha evidenciado la existencia previa de estudios en relacion a los sesgos cognitivos
de optimismo ilusorio, ilusion de invulnerabilidad y optimismo disposicional
asociados al bienestar psicologico vinculado a estudiantes universitarios y sujetos en
general. Por ello, a continuacion se detallan algunas de las investigaciones que fueron
tomadas en cuenta como sustento tedrico para el desarrollo del presente proyecto de

investigacion.

La investigacidn base para la formulacion del presente proyecto, fue realizada por
Concha y Bilbao (2012) en Espafia con una muestra de 180 personas, la cual estaba
compuesta por estudiantes de la carrera de psicologia de la Universidad del Pais Vasco,
algunos de sus familiares y otros sujetos. El objetivo de esta investigacion fue
determinar la relacion existente entre los sesgos cognitivos, en especial el optimismo
ilusorio y la ilusion de invulnerabilidad con el bienestar psicolégico. En dicha
investigacion se llegd a la conclusion de que los individuos asimilan con mayor
probabilidad la vida en base a la ocurrencia de eventos futuros positivos y en minimo

grado eventos negativos, lo cual se relaciona directamente con los niveles de felicidad,



satisfaccion personal, evaluacion positiva de sus logros y bienestar psicoldgico en

general.

Por otro lado, un estudio realizado por Martinez (2010) en poblacion espafiola con una
muestra de 269 estudiantes de las facultades de psicologia, trabajo social y ciencias de
la educacion de la Universidad de la Laguna, buscé determinar si los sujetos que
poseen altos niveles de control relacionados al optimismo ilusorio valoran la
probabilidad de sufrir riesgos de una manera positiva un tanto infundada, ya que
cuando los riesgos son de alta gravedad pero con un bajo control de los mismos no se
encuentran sesgos optimistas a favor del sujeto. Asi mismo, cuando los riesgos son
concebidos por parte del sujeto de una manera grave, se va a desarrollar una ilusion de
invulnerabilidad haciendo que este sesgo cognitivo ayude al sujeto a tener la idea de

poder controlar tal situacion.

Asi mismo, Sanchez y Paez (2000) realizaron un estudio en Espafia sobre el optimismo
ilusorio y la percepcion de riesgo utilizando una muestra de 137 estudiantes de la
facultad de psicologia de la Universidad Auténoma de Madrid y de la Universidad del
pais Vasco, cuyo objetivo principal fue analizar la presencia de la ilusién de
invulnerabilidad y optimismo ilusorio, lo cual lleva a los sujetos en cuestion a
establecer ilusiones infundadas sobre la estimacion de tener la probabilidad de que a
otras personas le sucedan hechos negativos antes que a ellos, y es mas probable que a
uno mismo le sucedan acontecimientos positivos que a otras personas con las que se

compara.



En cuanto ainvestigaciones relacionadas al optimismo disposicional, Grimaldo (2008)
en Perq, identifico los niveles de optimismo en un grupo de 231 estudiantes
pertenecientes ala universidad particular de Lima, através de la aplicacion de la escala
de satisfaccion vital LOT-R, llegando a concluir que la mayoria de los participantes se
inclinan hacia el optimismo disposicional lo cual les beneficia al momento de enfrentar
cualquier dificultad en base al positivismo siendo capaces de confiar en sus recursos
personales, destrezas y habilidades, indicando que los estudiantes universitarios
tienden a esperar resultados favorables de sus acciones lo cual se ve reflejado en su

vida y expectativas personales.

Complementariamente a los estudios ya mencionados, Zubieta y Delfino (2010)
exploraron los niveles de bienestar en estudiantes de la ciudad de Buenos Aires,
llegando a determinar que los participantes muestran niveles Optimos de bienestar
subjetivo y psicologico, de la misma forma se detectd un déficit en la percepcion de
progreso y cambio social asociado al bienestar objetivo. A su vez, Diaz y Blanco
(2011) analizan en la poblacién de Madrid la estructura del bienestar psicolégico, en
una muestra de 302 personas procedentes de la Comunidad de Madrid y familiares de
estudiantes de la facultad de Psicologia. Este estudio indicé la existencia de algunos
factores asociados al bienestar tales como fuerzas socioestructurales, las que pueden
disminuir o agilitar la capacidad y las oportunidades de los sujetos para actuar de una

manera 6Optima y eficaz hacia los retos de la vida diaria.

En el Ecuador los estudios relacionados a las variables de interés (Bienestar

Psicologico y Sesgos Cognitivos) lastimosamente son limitados, sin embargo se ha



logrado indagar sobre algunas de las investigaciones realizadas dentro de nuestro
contexto actual. Arboleda (2015) identifico en su trabajo de titulacién los predictores
del Bienestar Psicologico segun el modelo de Carol Riff en 40 personas que formaban
parte del personal de enfermeria y auxiliares de una institucion de salud de la Ciudad
de Ambato, determinando que un porcentaje mayoritario de la muestra presentd
niveles adecuados de Bienestar Psicologico segin las dimensiones de: dominio del
entorno, propdsito de vida y crecimiento personal. De la misma manera se establecio
como predictores del bienestar psicoldgico a la percepcion de presion vy satisfaccion
laboral lo cual se identifico en el analisis de la ficha sociodemografica aplicada a los

participantes del estudio.

Por otro lado los autores Moreta, Gaibor y Barrera (2017) realizaron un estudio en
estudiantes universitarios de la ciudad de Ambato sobre el Bienestar Psicologico vy la
Satisfaccion con la Vida como predictores del Bienestar Social, en una muestra de 449
estudiantes de una universidad publica y una universidad cofinanciada, en esta
investigacion se demostrd que el bienestar psicoldgico es considerado como un
predictor del bienestar social. Asi mismo se determind que en el andlisis del bienestar
individual de los participantes, el componente cognitivo del bienestar subjetivo se
correlaciona con el Bienestar Psicologico. Debido a que en el estudio mencionado con
anterioridad, se examind el componente cognitivo del bienestar subjetivo
correlacionandolo con el Bienestar Psicoldgico de los estudiantes universitarios, se
formuld para el presente proyecto de titulacion la posibilidad de que procesos
cognitivos  vistos como sesgos cognitivos se vean involucrados con el bienestar

psicologico, puesto que conjuntamente con el bienestar subjetivo conforman el



bienestar individual. Para finalizar, se puede decir que los antecedentes investigativos
detallados, dan la apertura para generar nuevos conocimientos sobre los sesgos
cognitivos (optimismo ilusorio, optimismo disposicional, ilusién de invulnerabilidad)

y su relacién con el bienestar psicolégico dentro de nuestro contexto.

1.2 Problema

1.2.1 Descripcion del problema

En un conjunto de observaciones sistematizadas se aprecia en distintos estudiantes
universitarios de la ciudad de Ambato la presencia de: represidn de emociones
negativas, minimizacion de la percepcion de un riesgo académico y de salud, ideas de
invulnerabilidad, optimismo exagerado hacia la vivencia de experiencias positivas y
negativas Yy juicios sesgados optimistas con respecto al mundo que les rodea. Este
patron de asociacion cognitiva irracional es definido como Sesgo Cognitivo (SC). El
optimismo persistente y elevado en relacién a sucesos negativos se denomina ilusion
de invulnerabilidad, este sesgo cognitivo segin Concha y Bilbao (2012) se refiere a
“la tendencia de las personas a percibir que tienen menos probabilidades de que
les ocurran eventos negativos” (p. 14). Por el contrario, el optimismo ilusorio se
relaciona con esperar consecuencias positivas de acontecimientos vividos, lo cual hace
que el sujeto se crea inmune ante la desgracia. ElI mismo que es definido como un
conjunto de “expectativas sobre el futuro que ejercen una notable influencia sobre el
comportamiento presente de las personas, el sujeto puede hacer cabalas sobre eventos

futuros, dejandose invadir por un optimismo infundado respecto a varios



acontecimientos que pueden ocurri” (Sanchez, 2012, parr.12). Lo descrito con
anterioridad, genera en la poblacibn mencionada, procrastinacion  académica,
alteracion en el procesamiento de informacion, toma de decisiones de manera
apresurada sin escrutinio racional, mantener relaciones sexuales sin proteccion ni
utilizacion de métodos anticonceptivos, emision de juicios inmediatos relacionado a
un optimismo infundado ante una situacion de riesgo, problemas en cuanto a la
prediccion del futuro asociado a dificultades en la planificacion, y practica de
actividades riesgosas sin ninguna percepcion de peligro, tales como deportes sin
proteccion adecuada, conduccidén temeraria, consumo de sustancias psicoactivas que
afectan a la salud de los sujetos y practica de actividades que pueden afectar la

seguridad social, familiar o personal.

Siguiendo con el curso de las observaciones, el grupo de referencia exterioriza una
confianza en exceso ante acontecimientos académicos, laborales y de salud, dominio
de relaciones interpersonales e interpretaciones positivas infundadas de expectativas
futuras. Esto concuerda aparentemente con lo definidko como Bienestar Psicoldgico
(BP), el cual es concebido por Riff (2014) como “el desarrollo personal y compromiso
con los desafios existenciales de la vida e incluye seis dimensiones tales como; auto
aceptacion, relaciones positivas, autonomia, dominio del entorno, crecimiento
personal y proposito enla vida” (p. 100). Al parecer la presencia de (SC) puede influir
en la presencia o ausencia de un nivel 6ptimo de (BP) el mismo que esta en relacion
con el grado de satisfaccion y optimismo que posee un sujeto ante cada uno de los
sucesos personales de la vida. Por consiguiente, el objetivo principal de este trabajo de

titulacion es establecer el grado de relacion existente entre los (SC) y el (BP) en



estudiantes universitarios, por lo que se realizard un estudio descriptivo correlacional
de corte transversal para la confirmacion de la hipétesis planteada. De esta manera, la
investigacion propuesta permitird analizar fundamentos tedricos de ambas variables
seflaladas, para que asi se pueda correlacionar datos obtenidos y asi establecer

protocolos de diagnostico, prevencion e intervencidn psicoldgica.

1.2.2 Preguntas Basicas

¢ Coémo aparece el problema que se pretende solucionar?

Al tomar en cuenta el conjunto de observaciones preliminares de la conducta y
cognicién de los estudiantes universitarios de la ciudad de Ambato, se evidencia que
este tipo de sujetos presentan minimizacion de la percepcion del riesgo general,
académico y de la salud, practica de conductas riesgosas acompafiado de ideas de
invulnerabilidad, optimismo exagerado hacia la vivencia de experiencias positivas y
negativas, represion de emociones negativas Y juicios sesgados positivamente con
respecto al mundo que les rodea, lo cual puede influenciar en su bienestar psicolégico

en general.
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¢ QUé lo origina?

Este patron de ideas irracionales se desprende de juicios automaticos emitidos por el
cerebro para responder &gilmente ante problemas o situaciones, lo cual va a influir

directamente en el bienestar psicoldgico de los sujetos en cuestion.

¢Donde se detecta?

En estudiantes universitarios de la ciudad de Ambato

1.3 Justificacion

Las variables mencionadas en el presente proyecto de investigacion son pertinentes de
ser objeto de estudio con el fin de generar una fuente de aportes cientificos en base a
establecer la relacion de los sesgos cognitivos (optimismo ilusorio, ilusion de
invulnerabilidad y optimismo disposicional) con el bienestar psicoldgico en
estudiantes universitarios de la ciudad de Ambato, ya que en nuestro contexto social
esta tematica aun no tiene relevancia, a pesar de que los sesgos cognitivos estén
presentes en la cognicion de los estudiantes, al funcionar como una forma de distorsion
del modo en el que perciben la realidad académica y personal, generando juicios
inexactos e infundados desarrollados en el proceso de interpretacion de la informacion

(Ramos, 2012), por lo que se produce una desviacion del pensamiento a pesar de la
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falta de légica y relacion entre lo percibido, lo cual puede repercutir directamente en
el comportamiento y bienestar psicoldégico en base a sus dimensiones del
autoaceptacion, dominio del entorno, autonomia, relacion con los otros, crecimiento

personal y propoésito de vida.

1.4 Objetivos

1.4.1 Objetivo General

Determinar la relacion existente entre los Sesgos Cognitivos Y el Bienestar Psicoldgico

en estudiantes universitarios de la Ciudad de Ambato.

1.4.2 Objetivos Especificos

1. Fundamentar tedricamente los aspectos relacionados con los sesgos cognitivos Y el

bienestar psicoldgico.

2. Realizar un andlisis estadistico que permita Vverificar y correlacionar los sesgos

cognitivos y el bienestar psicoldgico en estudiantes universitarios

3. Proponer un modelo tedrico empirico de la relacion establecida entre los sesgos

cognitivos y el bienestar psicoldgico.



12

1.5 Hipotesis de Trabajo

Los sesgos cognitivos influyen en el bienestar psicologico de los estudiantes

universitarios de la Ciudad de Ambato.

1.6 Variables

Variable A: Sesgos Cognitivos (SC)

Variable B: Bienestar Psicologico (BP)

1.7 Delimitacién Funcional

1.7.1 Pregunta 1. ;Qué serd capaz de hacer el producto final del proyecto de

titulacién?

El producto final del proyecto de titulacion es aportar con un modelo empirico
explicativo sobre los sesgos cognitivos, tomando en cuenta especialmente al
optimismo ilusorio, optimismo disposicional y la ilusion de invulnerabilidad y como
estos se relacionan directamente con el bienestar psicologico de los estudiantes

universitarios.



CAPITULO I

MARCO TEORICO

2. 1 Aproximacion Histdrica sobre el estudio del Bienestar

2.1.1 Aspectos Socioldgicos y Econdmicos acerca del Bienestar

Los aspectos sociales del bienestar, se enmarcan en lo que se denomina el estado de
bienestar, el cual es definido por Farge (2007) como “una serie de disposiciones legales
que dan derecho a los ciudadanos a percibir prestaciones de seguridad social
obligatoria y a contar con servicios estatales organizados en el campo de la salud y de
la educacion” (p.48). Por lo que tomando en cuenta el punto de vista social, el estado
de Bienestar fue utilizado como una formula pacificadora de todos los sistemas de
democracias capitalistas dentro del periodo subsiguiente ala Il Guerra Mundial (1939-
1945), puesto que las primicias mitigarian el conflicto entre clases sociales, lo cual

establece un cierto equilibrio entre el poder, el trabajo y el capital (Raya, 2005).

El modelo nombrado como estado de bienestar funciond hasta mediados de los afios
sesenta, etapa en la que se fundamentaron ciertas divisiones politicas relacionadas al
compromiso y conflicto de establecer una sociedad clasista. De esta forma, el estado
de bienestar consiste en que el aparato estatal deba asumir por ley la obligacion de

suministrar a los ciudadanos que sufren necesidades y riesgos la asistencia y acceso a

13
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servicios basicos que garanticen la satisfaccion de vida poblacional, reconociendo la

formacion de planes publicos de un buen vivir (Constante, 2012).

Autores como Titmuss (1968) rechaza las teorias liberales en relacion a la
industrializacion y las politicas del bienestar puesto que se indica la presencia de
valores que entran en conflicto; la sociedad escogerd valores direccionados a la
satisfaccion de los servicios sociales que fomentan el sentido de comunidad, logrando
crear una sociedad integrada fomentada en la justicia y la verdad, dejando de lado a la
estratificacion de acuerdo a clases sociales, ya que lo que se busca es proponer un
sentido de igualdad, basado en una correcta distribucion de bienes y servicios para toda

la poblacion.

Por el contrario Marshall (1981) indica que la lucha en contra de la desigualdad ha ido
direccionada hacia el fin de otorgar un estado de bienestar social éptimo, lo cual es un
problema estructural, ya que se acentlan aspectos econdmicos del bienestar y division
social del trabajo, por lo que se determind la idea de establecer derechos civiles
tomando en cuenta el cumplimiento de un contrato basado en la justicia social
retomando politicas econdmicas que garanticen una calidad de vida basada en la

igualdad y equidad.

A partir de lo mencionado, el sistema social serd quien lo relacione al estado de
bienestar con la produccion de nuevas demandas funcionales dentro del contexto

politico del bienestar social que un gobierno debe suplir a una poblacion en general,



15

de tal manera que todas las transformaciones de la sociedad industrial establecen la
conformacion de grupos de corte social que exigirdn derechos, libertad de expresion,

satisfaccion de necesidades basicas, legislacion, otros (Pico, 2012).

El abordaje integral de este ‘estado de bienestar’ se debe analizar a partir de una esfera
interactiva entre factores individuales y sociales como promotores de un bienestar o
un malestar. Por lo que, no solo se trata de un estudio de corte psicoldgico del bienestar
sino que también se deben tomar en cuenta los criterios sociales del mismo y otorgando
una relacion en cuanto a la manera de comportarse de las personas con su medio y de
cémo él mismo asegura un estado de bienestar Optimo basado en criterios relacionales
y microsociales que una sociedad debe ofrecer a sus ciudadanos con el fin de lograr la
satisfaccion de sus necesidades baésicas, tanto econdmicas como afectivas (Valle &

Beramendi, 2011).

2.1.2 Indicadores de Bienestar Social

En general los indicadores que miden el grado de bienestar social en la vida de un
individuo, se relacionan directamente en base a: el nivel de educacion alcanzado; la
oportunidad de acceder a servicios generales de salud y servicios bésicos; nutricion y
expectativa de vida y la estimacion del grado de violencia del contexto social (Sanchez
& Esparza, 2011). Por consiguiente, los indicadores y subindicadores de bienestar

social se resumen en lo siguiente. (Ver Tabla 2.1)
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Tabla 2.1 Indicadores y Subindicadores Sociales del Bienestar

Indicador de Bienestar Social Subindicador

Poblacion y familia Tamafio y crecimiento de la poblacion

Migracion de zonas rurales a urbanas

Disolucion de familias

Edad media de matrimonio

NUmero de personas que integran el hogar

Igualdad de genero

Educacion, culturay ocio NUmero de alumnos por nivel educativo

Escolaridad y alfabetizacion

Acceso a museos, biblioteca y cine

Audiencia de medios de comunicacion

Tecnologia
Trabajo Empleo
Desempleo
Salarios
Vivienda Material de la vivienda

Numero de electrodomeésticos

Prestacion o no de vivienda
Salud Estado nutricional

Estado fisico y mental

Esperanza de vida (edad)

Acceso a servicios de atencion de salud

Seguridad Grado de Violencia del entorno

Numero de crimenes

Acceso a UPC barriales
Servicios Urbanos Transporte publico

Energia eléctrica

Agua potable

Alcantarillado

Linea telefénica

Alumbrado publico

Recoleccion de basura

Internet
Fuente: (Sanchez & Esparza, Indicadores de Bienestar Social, 2011)

En resumen, cada uno de los indicadores mencionados deben analizar el estado de
bienestar de una sociedad en general con relacion a si las necesidades propuestas han

estan siendo satisfechas a través del analisis comportamental.
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2.2 Conceptualizacion del Bienestar

Como se menciondé anteriormente, el tema bienestar abarca varios aspectos
relacionados con: a) la calidad de vida, el grado de respeto de los derechos humanos,
la percepcion del autoconcepto, el desarrollo personal, las metas objetivos de vida
como aspectos subjetivos y de percepcion sobre la propia condicion del individuo; y
b) el acceso a bienes y servicios basicos como los aspectos materiales que le permiten

tener una calidad de vida aceptable desde el punto de vista social.

Se puede decir que el bienestar desde la psicologia y otras ciencias sociales es
entendido como un estado de felicidad y equilibrio entre afectos positivos, negativos,
pensamientos, sentimientos y satisfaccion en general con la vida (Valdez, 2011). Sin
embargo, Morales (1994) indica que “el bienestar encaja con la relacion existente entre
instintos y necesidades, pues en el hombre existe la capacidad de soportar la miseria
y ala vez poseer un bienestar como situacion en la que se satisfacen las necesidades”
(p. 604). Por consiguiente, el bienestar se relaciona con la percepcion de un equilibrio
entre necesidades bésicas y obligaciones que un sujeto debe tener en su vida, lo cual
generara cierto nivel de tolerancia a posibles situaciones que generen malestar tanto

fisico como animico.

El bienestar es un concepto muy amplio de definir que segin Castro (2009) se
relaciona con un estado subjetivo y objetivo de satisfaccion con la vida como el

equivalente a la presencia de salud, percepcioén de crecimiento y desarrollo personal,
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felicidad, posesion de objetos tanto materiales como inmateriales, los cuales reflejan
estados de é&nimo, pensamientos Yy sentimientos de un ser humano. La
conceptualizacion del bienestar en un sujeto es un tanto evaluativa y global en cuanto
a otorgar o no un valor positivo a su vida en base a relaciones interpersonales
funcionales, emociones o posesiones. Se puede decir que el bienestar esta combinado
por dos tipos de factores tanto intrinsecos como extrinsecos que interactian entre si
entorno a aspectos comportamentales de un sujeto, por ende Valdez (1986) afirma lo

siguiente:

Existen circunstancias exteriores de la persona, relacionados a posesion o
acceso a ciertos bienes materiales, como riqueza, poder, comodidades con las
que cuenta, tiempo libre del que dispone, acceso a servicios de salud y de
educacidén, y por otro lado caracteristicas interiores relacionados a el placer,
la felicidad, sentimiento de dignidad, esperanza, realizacion de deseos,
anhelos y planes de vida personales (p.70).

En efecto, se les puede atribuir un bienestar Optimo a aquellos individuos que se
encuentran bien desde el punto de vista material o econémico como en aspectos
emocionales y animicos adecuados para la realidad y contexto de vida diaria de los

individuos.

2.3 Componentes del Bienestar desde la Psicologia

El bienestar al estar relacionado con factores internos y externos que posee un sujeto,
el mismo esta conformado por una parte objetiva, y una parte subjetiva o heddnica de
la cual se desprende el bienestar psicoldgico o eudamonico, las cuales conformaran al

bienestar propiamente dicho, interviniendo en la salud mental y comportamental, ya



19

que permiten dar una valoracion optima o no de su calidad de vida y su cognicidn

global del estado animico y crecimiento personal (Castro, 2011).

2.3.1 Bienestar Objetivo

El bienestar objetivo hace alusion a un sin nimero de factores externos psicosociales
que intervienen en el grado de satisfaccion que un sujeto pueda alcanzar a lo largo de
su desarrollo personal y social. Segun Muldoon y Gémez (2015) el bienestar objetivo
esta “ligado al concepto de desarrollo humano en los estudios sobre pobreza como
indicador objetivo y eficaz para medir el nivel de bienestar de una poblacion en
términos de salud, educacion e ingresos econdmicos” (p.15). De tal manera que las
personas para experimentar un grado de satisfaccion y bienestar deben tener acceso a
determinados bienes y servicios basicos, tales como abastecimiento de agua potable,
alcantarillado, sistema de alumbrado publico, asistencia meédica, acceso a energia

eléctrica, etc.

En general el bienestar objetivo puede ser de corte mas social que personal, el cual se
asocia a recursos disponibles y accesibles para el sujeto en cuestion, estando en
relacion con el acceso a una educacion regular, profesion obtenida, trabajo estable,
edad, belleza, nivel socioecondmico, vivienda, servicios basicos y clima social, por lo
que dichos factores podrian influenciar en los indicadores de bienestar tanto

psicologico como subjetivo en general.
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2.3.2 Percepcion del Bienestar: Hedonismo y Eudamonia

La cognicién del bienestar aborda aspectos relacionados con la percepcion de procesos
tanto fisicos como psicoldgicos dependiendo de las transacciones que se den entre el
individuo vy el contexto con el cual interacciona ya sea social, familiar, educativo e
incluso personal. Esta interaccion se da dentro de la esfera de la satisfaccion de
necesidades individuales y sociales como promotores de malestar o bienestar. Es decir
que la percepcion que tenga un ser humano de su propio bienestar dependera de
aspectos objetivos y subjetivos, relacionados con la satisfaccion y calidad de vida,

autodesarrollo y crecimiento personal (Castro A. , 2011).

2.3.3 Bienestar Subjetivo o Hedonico

El bienestar subjetivo es considerado como el grado de satisfaccion o felicidad con
el que un sujeto da valor a su propia vida en términos positivos. De esta manera los
autores Yasuko, Romano y Garcia (2005) indican que el bienestar subjetivo incluye
“una amplitud de fenomenos que pueden categorizarse en respuestas emocionales,
ambitos o dimensiones de satisfaccion con la vida y juicios globales acerca de
ellos, siendo posible referirlos a caracteristicas sociodemograficas que se enlazan al
proceso de percepcion de la vida ” (p.95). Por lo tanto, cada uno de los constructos
mencionados con anterioridad va a ir estructurando de una manera individual debido

a que cada uno de sus componentes se relaciona de una manera directa y sustancial.



21

La conceptualizacion heddnica del bienestar se enfoca principalmente en el estudio de
la felicidad considerando a las emociones positivas y a la satisfaccién con la vida. Por
lo que una persona feliz experimentara emociones positivas 0 negativas con un
predominio hacia sentimientos positivos ya que el nivel de emocionalidad de su
personalidad estd ligado a componentes o factores predisponentes como son los

componentes genéticos o heredables (Castro A. , 2011).

Por otro lado autores como Gustems y Calderon (2014) indican que el bienestar
subjetivo guarda relacion con afectos positivos y negativos los cuales son percibidos
de una manera instantanea en base a la valoracion de la satisfaccion vital, es asi que al
parecer sentir afectos positivos protege al ser humano de una degenarcion fisica
producto de la edad, optimizando su independencia funcional y esperanza de vida. El
enfoque hedonico del bienestar se centra basicamente en el andlisis de los afectos
relacionados con la satisfaccion con la vida, por lo que la bisqueda de la felicidad total
es una de las dificultades con las que se encuentra el ser humano a lo largo de su
periodo de desarrollo, motivo por el cual ese enfoque mide a las sensaciones positivas
y negativas para asi contruir un indice de felicidad en base a la construccion de una
evaluacién conciente de las condiciones de vida en general de los individuos (Marin,
2009). ElI mismo autor mencionado sefiala que en el Ecuador en promedio los
indigenas exteriorizan menor nivel de bienestar subjetivo en comparacion con el resto
de la poblacion ecuatoriana debido a la evidencia de marginacion educativa e
inequidad laboral, lo cual puede afectar en la percepcion del bienestar psicologico y

emociones relacionadas a la felicidad y satisfaccion con la vida.
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2.3.3.1 Satisfaccion y Calidad de Vida

La satisfaccion y calidad de vida que un sujeto posee comparte directamente con la
percepcion de felicidad, lo cual analisa estdndares que establecen lo que es bueno ono
como estilo de vida para el individuo. De este modo, Ardila (2003) define a la

satisfaccion y calidad de vida como:

Aquel estado de satisfaccion que se derivaba de la realizacion de las
potencialidades de los sujetos que incluye aspectos subjetivos como la
intimidad, la expresién emocional, la seguridad percibida, la productividad
personal y la salud objetiva y aspectos objetivos como el bienestar material,
las relaciones arménicas con el ambiente fisico-social y la salud
objetivamente percibida (p.163).

La valoracion que el sujeto haga de estos aspectos vitales ira en torno a la presencia o
ausencia de emociones como euforia, felicidad, satisfaccion personal, orgullo, carifio,
otras. Es asi que el elemento de satisfaccion de la vida, forma parte directamente del
bienestr subjetivo, asociado a otras variables que evallan la calidad y estado de vida
en el que se encuentra un individuo, lo cual influye en elementos relacionados a edad,

sexo y educacion (Vera & Grubits, 2010).

La calidad de vida es conciderada como un sinbnimo de satisfaccion personal, ya que
esto se daria a partir del grado de complacencia que un sujeto otorgue a cada uno de
los contextos en lo cuales se desarrolla, por ende el principal foco de interes de la
calidad de vida es el analisis del bienestar sybjetivo, dejando de lado condiciones de
vida externas, ya que un sujeto, puesto que mediante el potencial personal se puede
ailar de aspectos relacinados con la economia, contexto social y cultura, para asi lograr

ser feliz y satisfacer sus necesidades, no obstante, se debe reconocer que la satisfaccion
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es una evaluacion méas personal que colectiva, sin dejar de lado determinadas
situaciones que son el resultado de la experiencia y juicios planteados por los seres

humanos ante la percepcion de ideas o pensamientos (Ursta & Caqueo, 2011).

2.3.3.2 Afectividad: Afectos Positivos y Negativos

El afecto positivo y negativo esta involucrado directamente con evaluaciones
personales del estado de humor y de emociones, las cuales estan fundamentadas en
experiencias tempranas de acontecimientos en el curso del ciclo vital de los sujetos
como resultado de procesos de interaccidn social entre una o varias personas, lo cual
se podria decir que se convierte en una necesidad fundamental para el ser humano
(Yankovic, 2011). El estado afectivo de los individuos se presenta de una manera
continua, el cual ira modificando de acuerdo a una serie de eventos o circusntancias
en donde las emociones podran presentarse de una manera negativa reflejando estados
de malestar, sufrimientos intensos, humor negativo e incapacidad de goce y por otro
lado se exteriorizaran aspectos positivos como emociones placenteras, felicidad,

armonia Yy satisfaccion vital (Alcala, 2016).

El afecto positivo es conciderado como un constructo dimensional que se relaciona
directamente con la valencia positiva relacionada a alegria, entusiassmo |y
enamoramiento, lo cual es independiente del afecto negativo que incluye estados
emocionales tales como tristeza, miedo, ira, 0 ansiedad, que un sujeto pueda

experimentar como reaccion automatica ante situaciones diarias que le generen
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bienestar o malestar en general (Padrés & Soriano , 2012). Autores como Watson,
Clark y Tellegen (1984) parten de la hipétesis de que la dimencién de los afectos
positivos esta estrechamente relacionada con aspectos y caracteristicas personales
hedonicas del sujeto lo cua le permitiria sentirse activo, alerta, y participativo con cada
actividad que realice, por el contrario los afectos negativos intervendrian directamente
en la generacidbn de un malestar psicologico significativo, reflejado en la esfera

comportamental del ser humano.

Es importante entender que las personas en las que predominan actitudes basadas en
el sentimiento de afectos negativos experimentaran la mayor parte del tiempo
desinteres, aburrimiento,  tristeza, culpa, angustia, verglienza 0 envidia,
correlacionandolo con la hipersensibilidad temperamental ante estimulos exteriores
ambientales estresores, por el contrario el afecto positivo actuacomo factor protector
de enfermedades tanto fisicas como mentales, facilitando el buen rendimiento vy
desarrollo de potencialidades del ser humano (Moral, 2011). Por consiguiente, se
podria decir que el bienestar psicologico y el afecto positivo, se relacionan
directamente con medidas de extroversion, interes por otros, involucramiento social
activo, optimismo elevado y auoestima, por el contrario indices elevados de afecto
negativo se involucra con bajos niveles de competencia personal, introversion y

perceverancia (Vera & Grubits, 2010).
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2.3.4 Bienestar Psicolégico o Eudaménico

El enfoque eudamdnico del bienestar propone que poseer objetos valorativos no
siempre genera la obtencidén de bienestar, puesto que cada logro es independiente a lo
material, ya que lo que importa aqui es la realizacion del verdadero potencial del
individuo y crecimiento personal, enmarcando a la psicologia positiva, sin embargo
una vez que sus nhecesidades béasicas han sido cubiertas en su totalidad la
autorrealizacion es la meta por cumplir (Castro, 2011). Por consiguiente, el bienestar
psicolégico se ira construyendo a lo largo de la vida, ya que se conceptualiza como
una meta que esta dirigida hacia el descubrimiento del potencial verdaderos de cada

sujeto en términos de perfeccion.

El bienestar psicologico de un individuo se fundamenta en el equilibrio existente entre
expectativas, esperanzas, satisfaccion vital y capacidad de afrontar acontecimientos de
la vida diaria. Por ello, Garcia y Gonzalez (2010) definen al bienestar psicologico o

bienestar eudamodnico como aquello que:

Describe el sentir positivo y pensar constructivo del ser humano acerca de si
mismo, por su naturaleza subjetiva y vivencial, relacionandose estrechamente
con aspectos particulares del funcionamiento fisico, psiquico y social,
vinculados a la esfera emocional y elementos estables que son expresion de
lo cognitivo, influidos por la personalidad como sistema de interacciones
complejas, determinada por circunstancias medioambientales (p.588)

El bienestar psicologico, desde una dimensidn evaluativa se involucra con la
realizacion de actividades con un compromiso pleno basado en objetivos alcanzables

a través de los cuales las personas se sienten activas y auténticas.
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Los autores Ryff y Singer (1998) proponen una perspectiva del bienestar psicolégico,
en base ateorias del desarrollo humano y su ciclo vital, por lo que el bienestar de un
individuo dependera del genero, estado civil, edad, cultura, nivel de educacion y
recursos econdmicos. Es asi que segin indica Castro (2009) este bienestar se compone
de seis dimensiones: 1) apreciacion positiva de si mismo; 2) capacidad para manejar
de forma efectiva el medio y la propia vida; 3) elevada calidad de vinculos personales;
4) creencia de que la vida tiene algun propdsito y significado; 5) sentimiento de
crecimiento personal y autodesarrollo a lo largo de la vida y 6) el sentido de

autodeterminacién. Lo propuesto por Ryff a cerca del bienestar psicoldgico 6ptimo o

deficitario se resume en las siguientes dimensiones (Ver Tabla 2.2).

Tabla 2.2 Dimensiones propuestas en el modelo de Bienestar Carol Ryff

Dimension

Nivel Optimo

Niwel Deficitario

Control ambiental

*Sensacion de control y competencia
*Control de actividades

*Sacar provecho de oportunidades
*Capaz de crearse 0 elegir contextos

*Sentimientos de indefension
*Sensacion de descontrol

Control personal

*Sensacion de desarrollo continuo
*Se ve a simismo en progreso
*Abierto a nuevas expectativas
*Capaz de apreciar mejoras personales

*Sensacion de no aprendizaje
*Sensacion de no mejora

*No transferir logros pasados
al presente

Propdsito en la vida

*QObjetivos en la vida
*Sensacion de llevar un rumbo
*Sensacion de que el pasado y el

*Sensacion de estar sin rumbo
*Dificultades psicosociales
*Funcionamiento pre mérbido

presente tienen sentido bajo
Autonomia *Capaz de resistir presiones sociales *Bajo nivel de asertividad
*Independencia y determinacion *Actitud sumisa y
*Autoevaluacion complaciente
*Indecision

Auto aceptacion

*Actitud positiva hacia uno mismo
*Aceptacion de aspectos positivos y
negativos

*Valoracion positiva de su pasado

*Perfeccionismo
*Uso de criterios externos

Relaciones positivas con
otros

*Relaciones estrechas y céalidas con
otros.
*Empatia, afecto e intimidad

*Déficit en afecto, intimidad y
empatia

Fuente: (Vasquez, Psicologia Positiva, 2009)
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En el modelo que plantea Ryff, todas estas dimensiones seran consideradas como
indices de bienestar mas no como predictores, por lo que la misma autora construyo
un cuestionario direccionado a evaluar el bienestar psicologico desde varios aspectos
interpersonales y de autorrealizacion. Ademés todos estos elementos son vistos desde
la corriente eudamonica, por lo que se relacionan con aspectos cognitivos de un sujeto,

mas no con factores emocionales o instintivos (Vazquez, 2009).

2.3.4.1 Autodesarrollo

El autodesarrollo es un proceso por el cual los sujetos logran aumentar todas sus
potencialidades, destrezas y fortalezas, para asi alcanzar todos sus objetivos, deseosy
anhelos, los cuales estaran basados en el interés de superacién personal y necesidad de
encontrarle un sentido a la vida, dentro del contexto familiar, social, profesional y
personal, sin embargo, los seres humanos no siempre logran desarrollarse
absolutamente en todo lo que desearian debido a factores personales, intelectuales,
econdmicos y actitudinales (Dongil & Cano, 2014). A partir de la génesis de un sentido
de autodesarrollo, los individuos lograran establecer un lugar dentro de la sociedad en
la cual se desenvuelven a diario con el fin de generar herramientas para el
cumplimiento de metas y deseos los cuales se va a ver reflejados en los resultados

positivos y negativos de cada uno de sus comportamientos activos en su diario Vivir.
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2.3.4.2 Crecimiento Personal

Se puede decir que el crecimiento personal se genera a partir de construcciones
integrales sobre la percepcion de aspectos interiores individuales y factores sociales,
los cuales se vuelven cada vez més complejos de acuerdo a la voluntad y proyecto de
vida personal, asi mismo el crecimiento personal se ve reflejado en la realizacion de
potencialidades, capacidades y talentos direccionados a una misidn o vocacion que se
proponen los individuos como conocimiento y aceptacion de las fortalezas y
debilidades que poseen mediante las cuales forjan tendencias constantes hacia la

integracion personal (Garza & Patifio, 2010).

De hecho, la percepcion de crecimiento y cambio interactGan entre si, generando
potenciales de autodesarrollo personal con el fin de establecer motivaciones, acciones
y expectativas futuras de vida; las motivaciones que un sujeto tiene para darle sentido
asuvida estan relacionadas a patrones cognitivos que direccionan la conducta humana;
las actitudes son las predisposiciones comportamentales estables hacia objetos sociales
0 no sociales segun principios de atraccion o rechazo y finalmente las expectativas se
consideran anticipaciones sobre hechos que pueden ser comprobados en direccion
hacia eventos construidos influenciadas en motivos y actitudes predominantes de los
individuos, cada uno de estos componentes determinaran la manera en la cual se

piensa, siente, imagina y actia (Romero, 2013).
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2.4 Aspectos Psicologicos y Sociales acercadel Bienestar

En el 2001 la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), considera que el bienestar es
“un estado de perfecto bienestar fisico, psiquico y social, y no solo la ausencia
de alguna lesion o enfermedad” (parr.5). Por ello, la perspectiva psicologica actual
sobre el bienestar, se centra en aspectos relacionados con el andlisis del bienestar
personal, capacidad para resolver y afrontar situaciones que generen crisis y la
satisfaccion con la vida. Segin Bermann (1995) la salud mental consiste en “el
aprendizaje de la realidad para transformarla a través del enfrentamiento, manejo y
solucion integradora de conflictos o crisis, tanto internos del individuo como los que
se dan entre ¢l y sumedio” (p.108). Al analizar la forma de relacion existente entre el
individuo y su medio se logra determinar mecanismos adaptativos como propuesta
terapéutica, dirigida a evaluar el malestar psicologico o estados psicopatoldgicos de

un sujeto en particular (Sempere & Acosta , 2010).

En el area de la psicologia, el bienestar individual involucra considerar dos grandes
corrientes que lo describen desde un punto de vista de la percepcion subjetiva vy el
crecimiento personal. Por un lado, la parte subjetiva o ‘heddnica’ del bienestar se
encarga de analizar como las personas experimentan su vida de manera positiva,
afiadiendo juicios cognitivos relacionados a reacciones afectivas. Desde esta vision
Barrantes y Urefia (2015) mencionan que el bienestar se asocia con “nociones como la
felicidad vy el placer y se compone del balance entre satisfaccion con la vida, estados
afectivos positivos y estados afectivos negativos” (p.5). Por una parte, el hecho de que

un sujeto se sienta feliz y satisfecho con su vida se relaciona directamente con la
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percepcion objetiva y subjetiva de aspectos como la apariencia fisica, los afectos
positivos y negativos, la inteligencia y las buenas condiciones econémicas, sin
embargo la idea de un bienestar para el individuo estaria profundamente vinculada a

su subjetividad (Fernandez & Sosa, 2012).

Por otro lado, lo del crecimiento personal o ‘eudamoénico’ del bienestar, se centra en
los aspectos psicolégicos del desarrollo individual, los estilos de vida y los
mecanismos de afrontamiento a retos cotidianos con el fin de cumplir objetivos y
metas (Zubieta & Delfino, 2010). Esto es conocido como bienestar psicoldgico.
También toma en consideracion tanto aspectos psicoldgicos como factores
individuales y sociales de los sujetos, relacionandolos con el mundo intersubjetivo que
se va construyendo a diario en base a experiencias e interacciones. Por lo que de esta
forma es necesaria la autovaloracion personal de las circunstancias y funciones que el
individuo cumple dentro de una sociedad determinada (Fontaneda & Garaigordobil,
2009). Estudios relacionados con el bienestar psicoldgico (Rojas, 2014; Noriega &
Velasco, 2017) indican que los valores que poseen los seres humanos logran establecer
un sentimiento de vitalidad, al notarse activos y auténticos, independientemente de

aquellas actividades o bienes materiales que nos dan placer o malestar.

Complementando con lo ya mencionado, otro elemento a considerar es la propuesta
colectiva del bienestar, el aspecto social encaja dentro de un marco en el que existe la
necesidad de establecer una interaccidn entre factores sociales e individuales
interactivos con la salud civica y econémica, y en el cual puede intervenir la salud

fisica y mental del ser humano (Actis, 2008). A este hecho Keyes (1998) lo define
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como “una evaluacion de las circunstancias y el funcionamiento de la sociedad”
(p.122). Por consiguiente, si se fusionan perspectivas tanto sociales como psicologicas
en cuanto al bienestar se tomaria en cuenta procesos relacionados con la salud y la

enfermedad siempre y cuando se analice la interaccion entre el individuo y su medio.

Debe existir un balance entre afectos positivos y negativos, lo que implica un respeto
y valor por si mismo, siempre y cuando exista el apoyo necesario y soporte de una
sociedad que controla la satisfaccion de necesidades, creando un ambiente autbnomo
conectado alos individuos, lo cual atribuye un sentido y proposito de vida en particular
(Zubieta & Delfino, 2010). Como bien explican Blanco y Diaz (2005) tanto el
bienestar psicologico como el social establecen la percepcién de un sujeto integrado
al medio, lo cual dependera del grado de satisfaccion en general, felicidad o
crecimiento general que se producira alo largo de su desarrollo, lo cual iria de la mano
con el tipo de relacion que establezca con el medio en el cual se inserte. Es decir, que
tanto elementos sociales como culturales promueven a diario una salud mental
adecuada, lo que se relaciona directamente con creencias implicitas de la percepcidn

positiva 0 negativa del yo, del mundo y del otro.

2.5 La Psicologica Positiva y el Bienestar

El surgimiento de la psicologia positiva comienza con la iniciativa del psicélogo
estadounidense Martin Seligman, quien decidio estudiar aquellos aspectos positivos

gue posee un individuo, relacionados a la resiliencia, capacidad de autodesarrollo,
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eficiencia, autobservacion, autorregulacion emocional y satisfaccion vital. Por ello,
Hervas (2009) sefiala que “una de las principales areas de estudio de la psicologia
positiva son las emociones positivas haciendo énfasis en su manera de funcionar en
relacion a factores actitudinales y comportamentales deun sujeto” (p.26). Es decir que
la evocacion de emociones como alegria, amor o esperanza incrementa la motivacion

direccionada hacia la afiliacion y comportamiento prosocial.

La psicologia positiva es una rama de reciente aparicion dentro del campo de la salud
mental, cuyo objeto de estudio es comprender los procesos y mecanismos relacionados
al analisis de las debilidades, fortalezas y virtudes de los sujetos (Contreras &
Esguerra). Es asi que Lupano y Castro (2010) aseguran que el ser humano es visto por
la psicologia positiva como un ente que tiene la capacidad suficiente para adaptarse y
encontrar sentido a su vida a pesar de haber pasado por experiencias traumaticas,
capacidad que otros enfoques de la psicologia han dejado de lado. Asi mismo, adn
existen algunos temas esenciales por analizar agrupados en cuatro blogques: emociones
positivas, rasgos positivos, organizaciones interactivas positivas Y relaciones positivas,
por lo que de esta manera se lograria entender cuél es el funcionamiento de los aspectos
positivos de un ser humano Y asi establecer estrategias, herramientas y programas de

promocion y prevencion de enfermedades mentales (Seligman , 2000).

A partir de lo ya mencionado es importante destacar que las emociones positivas son
vistas de esa forma, puesto que generan sensaciones placenteras frente a las negativas
que solo producen malestar desde un punto de vista adaptativo y social, la presencia

de afectos positivos en los individuos, mejoran la capacidad de resolucién de
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problemas, aumentan el sentido de creatividad, elevan la capacidad de resistir
cualquier tipo de solo y aumenta el altruismo (Pérez & Gonzilez, 2013). De lo
contrario, las emociones negativas, en cierto grado perjudican la parte actitudinal de
un individuo, pero al mismo tiempo son esenciales y adaptativas relacionadas a la
supervivencia, prevencion de dinamicas negativas de peligro vital, evitando la
presencia de rechazo interpersonal, aislamiento e incluso caer en la pasividad (Hervas,

2009).

En general, la funcion principal de las emociones positivas es el desarrollo de
habilidades y comportamientos en complementacion con las emociones negativas
como pro de establecer un sentido de afrontamiento ante situaciones negativas,
dirigiendo ciertos comportamientos activos en base a la construccidon de nuevos
mecanismos de defensa, los cuales pueden almacenarse y posterior a ello ser utilizados
en un futuro como respuestas conductuales (Alpizar & Salas, 2010). Por lo tanto, la
interaccion directa entre afectos positivos y negativos es de gran utilidad para la
supervivencia logrando establecer un almacén de recursos defensivos a largo plazo.
Gracias al aporte de la relacion entre afectos positivos y afectos negativos, como
factores moduladores de la conducta, la psicologia positiva se logra reconsiderar a la
experiencia traumatica o aquellas situaciones que son dificiles de afrontar desde un
punto de vista mas saludable, en base a métodos positivos de prevencion considerando
la habilidad natural de los sujetos de afrontar, aprender, crecer y reponerse ante

aquellas situaciones que han generado desestabilidad en su vida (Gonzalez, 2004).
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Es importante tomar en cuenta que las emociones Yy los rasgos positivos de
personalidad de un individuo son de cardcter adaptativo, cuya congruencia genera
beneficios de regulacion conductual y equilibrio salud fisica-mental, sin embargo, esta
condicién no puede cumplirse en todas las circunstancias 0 en todos los aspectos
actitudinales de un syjeto. De este modo Lazarus (2000) argumenta que “las emociones
son reacciones ante estados de nuestros objetivos adaptativos y en los que participa la
valoracion cognitiva; también estdn aquellos que recalcan la funcion comunicativa
y el valor adaptativo de la emocién” (p. 35). Es decir que parece evidenciarse una
relacion directa entre estados adaptativos del sujeto y sensacion de afectos positivos o
negativos, lo cual promueve el desarrollo personal y percepcion de calidad de vida

adecuada en un sujeto.

De acuerdo con lo sefialado anteriormente, la focalizacion del problema segin la
Psicologia Positiva, no toma en cuenta exclusivamente los desérdenes patdgenos
generadores de malestar, sino también se centra en promocionar una salud mental
basada en la prevencion y fortalecimiento de aspectos positivos que existen dentro de
todo ser humano como fuente de bienestar, tomando en cuenta aspectos relacionados

a las esferas cognitivas, emocionales y comportamentales (Castro Solano, 2014).

Una vez revisado las bases de la psicologia positiva, se puede decir que esta rama de
la salud mental propone un modelo de abordaje terapéutico un tanto diferente. Segln
Garcia (2014) la psicologia positiva se interesa en “las fortalezas y no solo en las
debilidades de las personas, en la salud y no s6lo en la psicopatologia, en los

potenciales y no sélo en los déficits, centrandose en los procesos negativos como guia
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de la comprension de la situacion de estrés y tratamiento” (p.20). Por consiguie nte,
esta rama de la psicologia, apuesta por una salud mental orientada en el andlisis del
bienestar subjetivo y psicologico, crecimiento personal, potenciales, destrezas,
debilidades y autorrealizacién como soporte de prevencion y tratamiento de trastornos

mentales.

2.6 Psicologia Social y Cognicion

El pensamiento siempre ha cumplido un rol fundamental en cuanto a la relacion que
se establece con determinadas formas de comportamiento humano, el cual actla como
un lenguaje interno a través de simbolos utilizados de manera consciente, por el
contrario la cognicion en mayor parte es automatica Yy solo se la advierte con dificultad
para no verbalizarlas mediante simbolos o términos compartidos, es asi que la
cognicion y el pensamiento tienen cabida dentro de la mente humana, por lo que su
funcionamiento operativo se basa en lo que la gente dice o hace a través de acciones o
dichos, logrando entender la cognicion desde el punto de vista de cdmo los sujetos se
comportan, es decir que la cognicién social es vista como un enfoque de la psicologia
social que estudia como se son afectadas las cogniciones segun los contextos sociales
mas amplios de desarrollo y como esto incide dentro de la ejecucion de decisiones y

expresion de un comportamiento social (Hogg & Vaughan, 2008).

La cognicion social se relaciona directamente con la manera en que los seres humanos

comprenden, recuerdan o predicen el comportamiento propio o del resto de individ uos
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de una sociedad, por lo que partir de ello se generan y elaboran juicios e inferencias
de acuerdo con lo que se percibe, adoptando una serie de pensamientos Yy decisiones
en base a la extraccion de todo tipo de informacién, lo cual influird en procesos como
la motivacion y exteriorizacion de estados emocionales ante cada situacion vivida a
diario, puesto que para ello se necesita de capacidades mentales (cogniciones) que
permitan resolver problemas tanto personales como sociales, en base a tendencias
motivacionales fundamentales que nos impulsan a hacerlo segin su percepcion

(Migallon, 2012).

Este tipo de cognicion se diferencia totalmente de la cognicién fisica en el sentido de
que solo los sujetos y objetos de una sociedad pueden establecer relaciones
intencionales y comunicativas producto del reconocimiento mutuo de que el otro tiene
un sistema psicologico parecido al propio con estados afectivos y cognitivos
predispuestos a aprender y recordar (Enesco , 2014). Es asi que Damon (1983) indica
que en “la cognicidbn social mntervienen ademis de procesos cognitivos como la
memoria, la atencion, la percepcidn, otros procesos exclusivamente sociales como
la atribucién, la comunicacién o la adopcion de perspectivas que implican la
construccion de nociones y principios sociales” (p. 102). De acuerdo con ello, la
percepcion cognitiva que tiene cada sujeto del medio en el que se desarrolla a diario
se fundamentara a partir de experiencias previas conjuntamente con la interaccién de

las funciones basicas mentales.
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2.6.1 Sesgos enla formacion de Impresiones: Positividad y Negatividad

Los seres humanos en ausencia de informacion tangible tienden a asumir lo mejor del
resto formando asi una impresion positiva, no obstante si se evidenciara alguna
informacion negativa esta tomaria mayor importancia al elevar el grado de atencion,
adquiriendo asi un predominio sobre la impresién ulterior direccionando el
pensamiento de los individuos hacia el sesgo de la negatividad, lo cual sera dificil de
modificar a la informacion positiva ulterior puesto que se revela una sensibilidad a la
percepcion de informacion negativa ya que esta es inusual, distintiva o extrema y atrae
la atencion, asi mismo la informacion representa indirectamente un peligro potencial,
de manera que su deteccion tiene valor para la supervivencia del sujeto y de la especie

(Hogg & Vaughan, 2008).

2.7 Antecedentes, conceptualizaciény caracterizacion de los Sesgos

Cognitivos

Aproximadamente el movimiento cognitivo se desarrollo a partir del afio de 1960,
como consecuencia de las evidencias contrastadas entre errores y sesgos que incurren
en los pensamientos y estados mentales de los seres humanos, lo que se produce
inevitablemente durante el proceso mental de interpretacion de la informacién
percibida del exterior, con el fin de emplear varios procesos de simplificacion los
cuales tienden a reducir la complejidad de la informacién recibida interfiriendo en la

toma de decisiones de una manera eficiente, es decir los sesgos cognitivos son
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considerados como reglas mentales que involuntariamente todo sujeto utiliza en el
proceso de codificar la informacion que percibe de su entorno, lo que le permite reducir
las tareas complejas de prediccion de juicios de simples a mas complejos (Mufoz,

2011).

Un sesgo cognitivo también es conocido como prejuicio cognitivo cuyo efecto
psicolégico produce distorsiones en el procesamiento mental de lo percibido, lo que
lleva a emitir juicios inexactos e interpretaciones ilogicas, irracionales e irreales, lo
cual se da a partir del analisis de la informacién disponible por el sujeto a pesar de la
falta de comprobacion de los hechos, es asi que la existencia de los sesgos cognitivos
nace como una necesidad evolutiva del ser humano de producir juicios automaticos
como mecanismo inmediato del cerebro humano de asumir una posicion rapida ante
estimulos o situaciones del entorno, a causa del filtraje de informacion de forma
subjetiva y selectiva conduciendo conductas errdneas en determinados contextos con

el fin de adoptar decisiones automéaticas (Rodriguez, 2012).

2.7.1 Tipos de Sesgos Cognitivos

Los sesgos cognitivos como indica Péaez y Zubieta (2013) son considerados como
formas de pensamiento frecuentes en la mente de los seres humanos, los cuales se
hacen presente ante acontecimientos activadores percibidos contextualmente (ver tabla

2.3).
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Tabla 2.3 Clasificacion de los Sesgos Cognitivos segun la Psicologia Social

Tipo

Definicién

Sesgo de Representatividad

Se juzga la probabilidad de que algo ocurra, a la causa de otro
suceso basandose en cuanto representan o se parecen acreencias
previas, ignorando otra informacion  (til, este sesgo actla
cuando las personas tienen que predecir una conducta o
atribuir una pertenencia categorial.

Sesgo de Simulacién

Representa la facilidad con que se puedan construir
mentalmente ejemplos o escenarios de juicios sociales, lo que
implica que mientras mas facil seapara las personas imaginar un
escenario para un cierto resultado alternativo, creeran que es mas
probable que éste se produzca.

Sesgo de Positividad o de
Enaltecimiento del Yo

Se refiere al hecho de que las personas atribuyen sus
conductas positivas a si mismo o a sus disposiciones,
mientras que las conductas negativas se atribuyen a causas
externas. Este sesgo de positividad ha mostrado ser bastante
fuerte cuando se han realizado experiencias con predicciones
opuestas.

Sesgo de Falsa Unicidad

Las personas se autodefinen como superiores en base a sus
atributos positivos como habilidades y capacidades personales,
por lo que tienden a declararse superiores a sus pares 0 una
persona similar a ellas en atributos deseables socialmente.

Sesgo de Optimismo llusorio

Predisposicion de los sujetos a apreciar mayores probabilidades
que el resto de individuos de que les sucedan acontecimientos
positivos.

Sesgo de llusion de
Invulnerabilidad

Percepcién de las personas a sentir menor probabilidad de la
ocurrencia de acontecimientos negativos.

Sesgo de Correspondencia

Proceso por el cual seexplica una conducta por un rasgo
ignorando causas situacionales. Este sesgo ocurre en parte porque
la persona es saliente perceptivamente, se da con similar
intensidad en culturas individualistas y colectivistas.

Sesgo de  Atribucibn  de
causalidad

Proceso psicologico para explicar la conductasocialmediante
un esquema de antecedente-consecuente. Se atribuye la causa
a un atributo interno de la persona si ésta muestra baja
distincion, alta consistenciay bajo consenso.

Sesgo de Autoservicio

Tendencia a tomar el crédito para éxitos, y culpar a otros porel
fracaso.

Sesgo de Confirmacién

Es un tipo de parcialidad dirigido a la tendencia a buscar o
interpretar informacion en una manera que se afirma las ideas
preconcebidas, lo cual predispone al sujeto a modificar la
percepcién de opiniones previas de los hechos, a beneficio del
resultado final.

Fuente: (Péez y Zubieta, Cognicion Social, 2013)

Los sesgos cognitivos independientemente de su tipo pueden generar influencias
directas en el comportamiento de los seres humanos ya que a partir de ellos se tiende

a deformar la realidad en base a juicios infundados.
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2.8 Conceptualizaciony caracteristicas del Optimismo

El optimismo estd relacionado directamente  con la influencia de los procesos
cognitivos y expectativas gue los seres humanos tienen con respecto a su futuro, como
una caracteristica disposicional ante la mediacion de acontecimientos externos y la
manera de interpretar la percepcién dada (Castro Solano, 2010). De esta manera los
autores Scheier y Carver (1985) definen al optimismo como “la actitud de las personas
para esperar que sucedan cosas buenas teniendo una actitud ajustada a la realidad
siendo capaz de tomar en cuenta desventajas de una decision o gravedad de un
problema” (p. 240). Por lo tanto, es importante tomar en cuenta que los sujetos en base
al optimismo sean capaces de encontrar varios aspectos positivos de cada reto
personal, lo cual le provee de herramientas adecuadas para la toma de decisiones, la

resolucion de problemas y superacion de dificultades asertivamente (Giménez, 2015).

2.8.1 Sesgo de Optimismo Disposicional

El optimismo en general es considerado como un factor preventivo ante problemas de
salud ya que de manera personal un sujeto que es optimista tendra menor
vulnerabilidad en cuanto a sufrir de malestar fisico relacionado a sintomatologia
ansiosa, lo que mantendria niveles elevados de salud, es asi que el optimismo
disposicional se refiere a una expectativa o creencia generalizada que tienen algunos
individuos de que en el futuro podran ocurrir hechos positivos, lo cual incrementara
niveles de satisfaccion vital, estrategias de afrontamiento y respuestas adaptativas ante

problemas cotidianos (Costa & Cantarell, 2014).
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2.8.2 Sesgo de Optimismo llusorio

Segun los autores Vallejo y Rubio (1998) las expectativas que el sujeto establece sobre
el futuro ejercen una influencia notable sobre su comportamiento diario, logrando
establecer cabalas sobre los acontecimientos que le puedan sobrevenir dejandose
invadir por un optimismo infundado respecto a los acontecimientos negativos Yy
positivos que podrian suceder, al formular predicciones sobre creer disponer de
mayores probabilidades que los otros para que les sucedan acontecimientos
considerados como positivos relacionados a poseer un bienestar fisico y mental,
conseguir un trabajo éptimo, tener estabilidad econdmica familiar y personal. A partir
de lo mencionado se toma en cuenta a Carver y Gaines (1987) quienes definen al
optimismo ilusorio como “expectativas futuras optimistas de los sujetos ante
acontecimientos diarios” (p.452). Es decir que posiblemente los sujetos desarrollen un
optimismo  sin evidencia aparente en hechos que lo confirmen, en base a aspectos

motivacionales y cognitivos.

El autor Van der Pligt (1995) indica algunas causas que pueden colaborar en el origen
del sesgo de optimismo ilusorio: percepcién de un control elevado sobre sucesos
diarios; presencia de un egocentrismo personal; infravaloracion de hechos
relacionados a la posibilidad de que sucedan situaciones que no han ocurrido
previamente; prototipos sociales en relacion a que sujetos pueden ser los mas
susceptibles a padecer acontecimientos que estén en contra de su vida; presencia de
una autoestima elevada, la cual hace que los sujetos valoren en exceso sus actitudes y

comportamientos  personales dentro del margen de lo positivo y normativo;
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mecanismos de afrontamiento exteriorizados ante estimulos amenazantes objetivos o
subjetivos con el fin de disminuir niveles de preocupacion y ansiedad como causa de

hechos dificiles de manejar por los sujetos.

2.9 Sesgo de lusién de Invulnerabilidad

Las personas establecen pensamientos relacionados a percibir el hecho de tener menos
probabilidades que el resto de que les ocurran acontecimientos negativos tales como
sufrir una enfermedad grave, accidentes, ser victimas de un crimen, o entre otras
situaciones, lo que genera la aparicion del sesgo de ilusion de invulnerabilidad el cual
es considerado por Rodin y Salovey (1989) como “tendencia de las personas a percibir
que tienen menor probabilidad de la ocurrencia de eventos negativos” (p.540). Por
consiguiente, los sujetos que portan este tipo de sesgo tienen a minimizar las
consecuencias de algunos fenémenos o situaciones de riesgo para su integridad tanto
fisica como mental especialmente si consideran la presencia de control ante ellos

(Concha & Bilbao, 2012).

2.10 Desarrollodel Optimismo y pesimismo en los Seres Humanos

Los principales factores que explicarian el desarrollo del optimismo en cada uno de
los sujetos, son aquellos aspectos personales, familiares y sociales en cuanto a las
experiencias vividas, criticas de la autoridad y reexperimentacion de sucesos previos

de control, dominio o fracaso (Gillham y Reivich, 2004). El optimismo podria estar
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relacionado a factores hereditarios asociados a experiencias tempranas de la infancia,
lo cual establecera tendencias del individuo para intervenir y fomentar actitudes
positivas, con el fin de poder resolver dificultades de una manera al3sertiva, no
obstante, también se evidencia que aspectos negativos como resultado de experiencias
traumaticas, pueden influir directamente en el desarrollo y mantenimiento del

optimismo, dando paso a la aparicion del pesimismo (Giménez, 2015).

Por otro lado, el predominio del pesimismo, puede ser causal de estados depresivos,
resignacion, bajo rendimiento en actividades globales e inconvenientes con la salud
fisica y mental, por lo que de esta manera se interpretaria actitudes o comportamientos
relacionados a plantear consecuencias negativas ante determinados hechos de la vida
cotidiana, adelantandose a los hechos tratando de evitar resultados desfavorables,
consiguiendo desgaste emocionales y miedos anticipatorios acompafiado de posible
sensacion de rechazo por los otros, generando consecuencias que se direccionan hacia
la incapacidad de sentirse bien, tener autoconfianza y desarrollo de una baja autoestima

(Seligman, 2000).



CAPITULO III

METODOLOGIA

3.1 Tipo y Disefio de la Investigacion

Este trabajo de investigacion es un estudio de tipo cuantitativo, con un alcance
descriptivo y correlacional entre las variables ya investigadas. El método general
utilizado es el cientifico aplicado a las ciencias sociales y a la psicologia; el método

especifico es el correlacional de corte transversal.

Este estudio es de tipo cuantitativo ya que se recolecto datos numéricos de las
variables, al ser analizadas a través del recurso de medicion. La investigacion
cuantitativa segin Uribe (2012) es “aquella que permite examinar los datos de manera
numérica, especialmente en el campo de la estadistica, por lo que se requiere que entre
los elementos del problema de investigacion exista una relacion cuya naturaleza sea
lmeal” (p. 3). A partir de utilizar este tipo de nvestigacion se logra determinar el estado
de las variables por analizar mediante la postulacion de hipétesis y extraccion de datos
numeéricos, a fin de establecer un plan de comprobacion estadistica y correlacion, por

lo que las variables seran sometidas a medicion.

En cuanto al alcance descriptivo de la investigacion, Valdivia (2008) refiere que los

estudios de este tipo analizan fenébmenos que se presentan en condiciones naturales,
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mas no aquellas investigaciones que son sometidas a situaciones experimentales, los
estudios descriptivos son diseflados especialmente para describir las caracteristicas de
cada una de las variables por investigar, sin considerar hipotesis causales sino mas bien
establecer hipétesis de trabajo, las cuales seran objeto posterior de comprobacion,
mediante. Asi mismo los estudios descriptivos especifican la manera en la cual se
generan los fendmenos y sus componentes con el objetivo de describir hechos o
situaciones mediante la evaluacion y recoleccion de datos del objeto de analisis (Rusu,
2011). Por consiguiente, gracias a la aplicacion del alcance mencionado dentro de la
presente investigacion se logré indagar sobre las variables SCy BP, para asi delimitar

y formular hipdtesis sobre esta realidad.

El método general utilizado en este trabajo de titulacion, es el cientifico aplicado a las
ciencias sociales y a la psicologia. Como indica Critto (1982) el metodo cientifico es
“el conjunto de principios, criterios y estrategias que permiten desarrollar de manera
de manera sistémica Yy eficiente tal proceso de investigacion, para avanzar hacia un
optimo ajuste entre la realidad y la representacion de ella” (p.22). Es asi que este
método es de gran utilidad en investigaciones relacionadas a las ciencias sociales ya

que servird de medio para comprobar hipétesis a través del empirismo.

El método especifico es el correlacional, el mismo que como mencionan los autores
Herndandez, Fernandez y Baptista (2006) se utiliza en investigaciones que tengan el
objetivo de conocer y determinar la relacion que se evidencia entre dos o mas variables

o fenémenos aestudiar dentro de un contexto especifico, através de asociar contenidos
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y resultados estadisticos, a fin de establecer predicciones mediante cuantificaciones

estadisticas entre variables a estudiar.

La recoleccion de la informacion para la presente investigacion, se ha dado en un
momento especifico por lo que es de corte transversal, el cual es descrito por
Schoenbach (2004) como “aquel estudio en el que los sujetos son muestreados sin
tener en cuenta su condicion de enfermedad y se estudian en un momento particular
del tiempo, con un muestreo al azar, cuya identificacion es por intereses mMas
generales” (p. 213). Por lo que se estaria hablando de un estudio de nivel individual de

acuerdo a la poblacion y muestra establecida.

3.2 Técnicas

Las técnicas que se utilizaron fueron la observacion cientifica, a través de la cual se
construyd una ficha Ad Hoc sociodemografica y un cuestionario Ad Hoc sobre el
Bienestar Objetivo. Asi mismo se empled la entrevista psicologica estructurada
mediante el uso de test psicométricos, con el fin de llegar a la comprobacion de la
hipdtesis  mediante el analisis de datos para asi establecer conclusiones y

recomendaciones pertinentes a la investigacion.

La observacion es un proceso técnico a través del cual se recolectan datos de la
poblacion a investigar, es asi que Bunge (2007) indica que la observacion cientifica es

“el procedimiento empirico elemental de la ciencia que tiene como objeto de estudio
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uno o varios hechos, objetos o fendbmenos de la realidad actual” (p.49). Por
consiguiente gracias al uso de esta técnica se ha logrado recopilar algunos datos
generales de la muestra propuesta, al establecer este trabajo de investigacion conayuda

de la ficha Ad Hoc sociodemografica.

Por otro lado la entrevista psicologica estructurada es utilizada en esta investigacion
con el fin de obtener informacion reflejada en los reactivos psicoldgicos aplicados.
Segal y Hersen (2010) indican que en este tipo de entrevista lo que se pregunta se
realiza de una manera en la que se evidencia una secuencia predeterminada, por lo que
las respuestas del entrevistado seran codificadas enun formato dicotomico o mediante
la utilizacion de una escala Likert para evidenciar una valoracion de frecuencia,

duracion o intensidad de lo que se desea evaluar mediante los test psicométricos.

3.3 Instrumentos

Los instrumentos utilizados en este trabajo de investigacion fueron una ficha
sociodemogréfica Ad Hoc, un cuestionario sobre el bienestar social Ad Hoc y cinco
reactivos psicométricos, los cuales se seleccionaron previo analisis mediante el
contraste con otras investigaciones (Ferrando, Chico & Tous, 2002; Robles & Paez,

2003; Van Dierendonck, 2006;), los cuales se detallan a continuacion:
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3.3.1 Ficha Ad Hoc Sociodemogréfica

A partir de la ficha sociodemografica se recopilo datos tales como sexo, edad, estado
civil, informacion académica, identificacidn étnica, economia y trabajo, estrato
econdmico, ideologias religiosas y presencia 0 no de algin trastorno psicologico de

los Estudiantes Universitarios de la Ciudad de Ambato.

3.3.2 Cuestionario Ad Hoc sobre el Bienestar Social

El cuestionario Ad Hoc sobre el bienestar Social se construyd en base a los indicadores
propuestos por Sanchez & Esparza (2011) sobre el bienestar objetivo, con el fin de
conocer informacion pertinente a la percepcion de los estudiantes universitarios antes
aspectos como poblacién y familia, educacién y cultura, vivienda, salud, seguridad y

acceso 0 no de servicios publicos basicos.

3.3.3 Escala de Satisfaccion con la Vida (SWLS) de Dienery otros (1985)

La Escala de Satisfaccion con la Vida (SWLS) (Diener et al., 1985) se cred a partir de
48 items de autoinforme, los cuales tenian una intima relacion con los afectos positivos
y negativos sumando la percepcion de la satisfaccion vital, sin embargo, a través de un
analisis factorial se llegd a establecer 10 items de esta escala, pertenecientes al factor

de satisfaccion. Posterior a ello, cuando se efectud la traduccion al idioma espariol, en
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base a un andlisis de similitudes semanticas se llega a reducir la escala

permanentemente en 5 items.

A partir de lo ya mencionado, segin Vazquez, Duque y Hérvas (2012) la Escala de
Satisfaccién con la Vida resulta ser una breve prueba que contiene cinco items, los
cuales pueden ser aplicados por cualquier sujeto entre 18 y 65 afios de edad. Las
personas que respondan a esta escala deben indicar el grado de acuerdo con cada
afirmacién al usar una escala Likert de 7 puntos (1 = fuertemente en desacuerdo; 2=
en desacuerdo; 3= ligeramente en desacuerdo; 4= ni de acuerdo ni en desacuerdo; 5=
ligeramente de acuerdo; 6= de acuerdo y 7 = fuertemente de acuerdo), las puntuacio nes
pueden oscilar entre 5y 35 puntos, revelando una puntuacion global al indicar los

valores mas altos, mayor grado de satisfaccion vital.

Algunos estudios (Moyano, Martinez & Mufioz, 2013; Blazquez, Gutiérrez & Medina,
2015; Atienza, Pons, Balaguer, & Garcia, 2000) concuerdan con las propiedades
psicométricas de la Escala de Satisfaccién con la Vida (SWLS), demostrado que este
instrumento tiene una alta consistencia interna y confiabilidad, en base al alfa de
Cronbach oscilando entre 0,79 a 0,84. Respecto a la validez de la SWLS, aunque no
todos los items tienen el mismo nivel de ajuste Optimo, los analisis factoriales
confirmatorios revelan consistentemente una estructura unifactorial, explicando entre

un 60%-75% de la varianza (Vazquez, Duque & Hervas, 2012).
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3.3.4 Cuestionario de Vision del futuro de Chang, Asakawa y Sanna (2001)

adaptado por Paez y otros (2004)

La version del cuestionario de Vision del Futuro que se utilizo en la presente
investigacion fue aquella que contiene 12 items, Concha y Bilbao (2012) indican que
esta prueba determina la presencia de sesgos optimistas y sesgos pesimistas, por lo que
a partir de ello se logra evaluar el optimismo ilusorio Y la ilusion de invulnerabilidad,
a través de una Escala Liker de 3 puntos (1= mas probable que le pase aotros que a mi
mismo; 2= la probabilidad es similar tanto para mi como para otros y 3= mas probable
gue me ocurra ami que a otros), puntuaciones mayoritarias en los ftems pertenecientes
al optimismo ilusorio (1, 3,4, 7,8, 10) exteriorizaran mayores expectativas personales
de ocurrencia de situaciones positivas, mientras que valores inferiores en los items
correspondientes a la ilusion de invulnerabilidad (2, 5, 6, 9, 11, 12.) indican baja
apreciacion de ocurrencia de hechos negativos. Los mismos autores refieren que en el
estudio realizado sobre los sesgos cognitivos y su relacion con el bienestar subjetivo,

este instrumento psicométrico exterioriza un Alfa de Cronbach de 0,62.

3.3.5. Escala de Bienestar Psicologico de Carol Ryff (Version de VVan Dierendonck

etal., 2006)

La escala de bienestar psicoldgico de Carol Riff nace a partir de la idea de medir seis
dimensiones que componen el bienestar psicoldgico propuestos por la misma autora,
tales como autoaceptacion, relaciones positivas con otras personas, autonomia,

dominio del entorno, propdsito en la vida y crecimiento personal, a partir de ello se
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desarrolla un instrumento psicométrico que contenia 80 ftems por dimension, de ellos
se seleccionaron 20 por escala dando como resultado 120 items en total (Riff & Keyes,
1995). La version utilizada en la presente investigacion de la escala de bienestar
psicologico de Riff, fue aquella adaptada a través de un estudio en poblacién espafiola
por Van Dierendonck y otros (2006), con el fin de mejorar la consistencia interna del
instrumento psicométrico determinando que los valores de confiabilidad oscilan entre

a 0,78 y 0,81 en base a los valores alfa de Cronbach.

Esta version de la escala contiene 39 items, aplicables a sujetos entre 18 y 72 afios de
edad, en esta se conservan las seis sub-escalas originales: autoaceptacion (itemsl, 7,
13, 19, 31, 25); relaciones positivas (items 2, 8, 14, 20, 26, 32); autonomia (items 3, 4,
9, 10, 15, 21, 27, 33); dominio del entorno (items 5, 11, 16, 22, 28, 39); propdsito en
la vida (items 6, 12,17, 18, 23, 29); crecimiento personal (24, 30, 34, 35, 36, 37, 38),
el formato de respuesta tiene valores en escala Likert de 1 a 6 puntos (1=totalmente en
desacuerdo; 2= en desacuerdo; 3= parcialmente en desacuerdo; 4= parcialmente de
acuerdo; 5= de acuerdo y 6=totalmente de acuerdo), para calificar se recodifican
inversamente las puntuaciones de los items 2, 4, 5, 8, 9, 13, 15, 20, 22, 25, 26, 27, 29,
30, 33, 34,y 36, puntuaciones superiores a 156 indican alto bienestar psicoldgico (Paez

& Puente, 2015, p. 20).

Un estudio realizado por Matalinares y otros (2016) sobre Afrontamiento al estrés y
bienestar psicolégico dirigido a 934 estudiantes universitarios de Lima y Huancayo
indica que la escala de bienestar psicoldgico de Carol Riff presenta una confiabilidad

con un coeficiente de 0,88 a través del andlisis de la consistencia interna Alfa de
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Cronbach, la determinacion de la validez se realizd mediante la correlacion entre cada
una de las seis dimensiones de la escala y los items globales de la prueba indicando
lo siguiente: autoaceptacion un valor de 0.806, relaciones positivas un valor de 0.70,
autonomia un valor de 0.66, dominio del entorno un valor de 0.72, crecimiento
personal un valor de 0.72 proposito en la vida un valor de 0.78, los valores arrojados
sefialan que las correlaciones son significativas estadisticamente comprobando la
fiabilidad de la prueba al ser aplicada en poblacion universitaria. Veliz (2012) en su
estudio sobre las propiedades psicométricas de la escala de bienestar psicologico de
Carol Riff, comprueba la validez del instrumento psicométrico al emplear el analisis

factorial confirmatorio (RMSEA= .068; CFligual a.95; NNFI=.94y un SRMR=.60).

3.3.6 Escala de Afectos Positivos y Negativos (PANAS) Joiner y otros (1997)

La escala de afectos positivos y negativos (SPANAS) en su version inicial fue
desarrollada por Watson, Clark & Tellegan en 1988, la cual estaba organizada en dos
dimensiones tedricas afecto positivo y negativo (Moral, 2011). La traduccion al
espafiol de esta escala se efectu6 mediante el método back-translation por Joiner y
otros (1997) en base a una investigacion con una muestra de 708 mujeres entre 45y
65 afios de edad, este instrumento es autoaplicable y consta de una escala de afecto
negativo y otra escala de afecto, cada una de ellas cuenta con 20 items que describen
sentimientos y emociones habituales, cuyo formato de respuesta consta de una escala
tipo Likert de 1 a 5 puntos (1=levemente o casi nada; 2=un poco; 3=moderadamente;

4=bastante y 5=extremadamente), los items 1,3,6,7,10,12,13,14,16 y 19 corresponden
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a la escala de afectos positivos y los items 2,4,5,8,9,11,15,17,18 y 20 pertenecen a la

escala de afectos negativos.

Las escalas PANAS fue aplicada en poblacion mexicana por Robles y Paez (2003)
indicando que posee valores de consistencia interna entre 0.84 de los items de afecto
positivo y 0.87 de los items que pertenecen al afecto negativo en base al Alfa de
Crombach, asi mismo este instrumento cuenta con valores de confiabilidad test-retest
entre 0.71 y 0.68. Esto se complementa con el estudio de Dufey y Fernandez (2012),
en el que la validez discriminante de la prueba se realizd mediante la correlacion de la
escala de AP y la escala de AN determinando que las escalas comparten el 1% de su
varianza. Por consiguiente la escala de afectos positivos y negativos, segun las
investigaciones mencionadas es valida y confiable para determinar la presencia y el
grado de presencia de cualquiera de estos dos tipos de afectos ya sea en adolescentes

0 adultas como en poblacién clinica.

3.3.7 Test de Orientacion Vital (LOT-R) de Carver y Scheier (1994) version en

espariol de Martinez y otros (2006).

En un inicio la primera version del Test de Orientacion Vital (LOT) fue desarrollado
por los autores Scheier y Carver (1985), cuyo interés fue analizar factores psicologicos
acerca del optimismo, al analizar 16 ftems del instrumento en diversas muestras de
estudiantes universitarios, a partir de ello y de varias revisiones el instrumento quedo

constituido por 12 items, cuatro que median optimismo, cuatro que median pesimismo
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y cuatro ftems de relleno. Posterior aesta investigacion los mismos autores desarrollan
finalmente la version LOT-R (Scheier, Carver & Bridges, 1994) que cuenta con 10
items, en base a constructos relacionados con neuroticismo, ansiedad rasgo, autoestima

y autocontrol.

El test de Orientacién Vital LOT-R, como indica Cano y otros (2015) contiene diez
items que miden optimismo disposicional, de los cuales tres ftems (1,4 y 10) evalian
optimismo, tres estan relacionados con el pesimismo (items 3, 7y 9) y cuatro items
son de relleno, cada uno de ellos tienen un formato de respuesta en escala Likert de 4
puntos (0=muy en desacuerdo; 1=en desacuerdo; 2=ni en desacuerdo ni de acuerdo;
3=de acuerdo y 4=muy de acuerdo), por lo que para obtener la puntuacion global de
esta escala se tiene que invertir los valores de los items correspondientes a pesimismo,
luego de ello se suman los valores de todos los seis items de optimismo y pesimismo,
determinando el nivel de optimsmo disposicional. La consistencia interna
determinada en el estudio de Ortiz y otros (2016) realizado con estudiantes
universitarios chilenos, indica un Alfa de Cronbach de 0.72 considerando este valor
como adecuado, asi mismo se analizd la validez del instrumento, cuyos resultados
exteriorizaron una estructura factorial unidimensional de los seis items, ala vez que se
evidencio cargas factoriales superiores a 0.35 e indicadores de bondad de ajuste

excelentes.
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3.4 Poblaciony Muestra

3.4.1 Poblacion

La poblacion establecida para la investigacion propuesta, fueron 19575 estudiantes de
diversas carreras de estudio de la modalidad de estudios presencial de las universidades
existentes en la ciudad de Ambato, que cursen de primero a decimo Ssemestre, sin
diferenciar condicion socioecondémica, etnia, ni estado civil. Son estudiantes que se
dediquen solo a estudiar oaquellos sujetos que trabajen y estudien a la vez, cuya edad

promedio oscila entre los 18 y 30 afios de edad.

3.4.2 Muestra

La muestra de interés obtenida en base a la poblacion mencionada es de 400 casos, que
pertenecen a estudiantes de una universidad cofinanciada (Escuela de Jurisprudencia,
Escuela de Psicologia Clinica y Psicologia Organizacional) y una universidad publica
(Facultad de Enfermeria, Facultad de Laboratorio Clinico y Facultad de Psicologia
Clinica), esta muestra se calculdo en base a la poblacion total previamente definida
(19575 estudiantes), considerando un margen de error del 5%, con un nivel de

confiabilidad del 95% y una probabilidad de ocurrencia y no ocurrencia del 50%.
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3.5 Muestreo

El tipo de muestreo a utilizar para la seleccion de los sujetos participantes de dicha
investigacion es de tipo no probabilistico por conveniencia con criterio de inclusion y
exclusion, este tipo de muestreo “en general se seleccionan a los sujetos siguiendo
determmados criterios procurando que la muestra sea representativa” (Cuesta y
Herrero, 2012, parr. 12). Por consiguiente, no todos los casos correspondientes a la
muestra mencionada tienen la misma posibilidad de ser tomados en cuenta para la
futura investigacion, por lo que los criterios de inclusion seran los siguientes: alumnos
matriculados legalmente en los semestres de primero a decimo, estudiar bajo la
modalidad presencial, ser mayores de edad y haber firmado previamente un
consentimiento informado que apruebe ser parte dicha investigacion. En cambio, los
criterios de exclusion son: ser menores de edad y estudiar en la modalidad

semipresencial.

3.6 Procedimiento

Para la realizacion de la presente investigacion, en primera instancia se procedié a
recolectar toda la informacion bibliografica de diferentes fuentes cientificas con el fin
de fundamentar teoGricamente las variables planteadas. Posterior a ello se realizd la
seleccién de los instrumentos psicométricos de evaluacion a utilizar para cada una de
las variables de interés, en base a: modelos tedricos mencionados en el Capitulo I,

analisis de las propiedades psicométricas de las pruebas (validez y confiabilidad),
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estandarizacion y objetividad de las mismas. El motivo por el cual se utilizd dos test
para la evaluacion del bienestar psicologico Y tres test en el caso de la medicién de los
sesgos cognitivos, fue a fin de garantizar la consistencia de la informacion recolectada

para el analisis de cada una de las variables.

Una vez que ya se seleccionaron los instrumentos psicométricos se realizd una prueba
piloto con 11 estudiantes del sexto semestre de la Escuela de Psicologia Clinica de la
universidad cofinanciada con el fin de probar el funcionamiento de las baterias
psicolégicas y sociodemograficas a utilizar en la investigacion. En base a la prueba
piloto se determind el tiempo aproximado de duracion de la aplicacion (entre 20min a
25 min), a la vez que se recogié opiniones Yy recomendaciones de los participantes con
respecto a los instrumentos aplicados. Dias después, posterior a la prueba piloto, se
procedio con la aplicacion de las baterias psicologicas y sociodemografica en la

muestra de interés, lo cual tuvo una duracidon entre cuatro a cinco semanas.

La muestra con la que se trabajo finalmente fueron 400 estudiantes universitarios,
distribuidos de la siguiente manera: 150 estudiantes de una universidad cofinanciada
(semestre Abril-Agosto 2017); y 250 estudiantes de una universidad publica (semestre
Mayo-Julio 2017). Debido al tipo de muestreo utilizado, la seleccion de los
participantes fue de manera voluntaria, a la vez que se garantizd la confidencialidad
de los datos recolectados durante todo el proceso investigativo, utilizando Unicame nte
el nimero de cedula como fuente de identificacion. Previo al inicio del proceso de
evaluacion grupal se solicitd tanto en la universidad cofinanciada como en la

universidad publica, un espacio adecuado, comodo, iluminado Y libre de distractores
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en el cual se dio inicio con la socializacién del proyecto de investigacion, el proceso

de evaluacién y comunicacion de los resultados de las pruebas.

Una vez reunida parte de los estudiantes voluntarios en formar parte de la
investigacion, se les comunico ciertas directrices empezando por llenar la carta de
consentimiento aprobado en la cual consta la conformidad en ser parte de la
investigacion, luego de ello contestaron los ftems de la ficha sociodemografica y en
los instrumentos psicométricos de la siguiente manera: Escala de Satisfaccion con la
Vida (SWLS) (Diener et al., 1985); Cuestionario de Vision del futuro de Chang y otros
(2001) adaptado por Paez (2004); Escalas de Bienestar Psicologico de Carol Ryff
(Version de D. Van Dierendonck); Escala de Afectos Positivos y Negativos
(SPANAS) Joiner y otros (1997) y Test de Orientacion Vital (LOT-R) (Carver y
Scheier, 1994; en la version en espafiol de Martinez et al, 2006). Es importante
mencionar que el proceso de evaluacion mencionado se llevd a cabo de la misma

manera con todos los participantes hasta cumplir con la meta de la muestra.

La forma en la cual se manej0 los datos extraidos de las baterias psicoldgicas y
sociodemogréaficas aplicadas ala muestra planteada, fue através de la digitalizacion,
tabulacion e interpretacion de los datos obtenidos de la evaluacion psicomeétrica
realizada a la muestra de interés, mediante la utilizacion del Sistema de Analisis
Estadistico SPSS version 21. Segin Bausela (2015) este programa es “una  potente
herramienta de tratamiento y andlisis estadistico de datos a través de ilustraciones
graficas” (p. 64). Por consiguiente, partiendo de este analisis, se permiti6 evaluar los

resultados de la intervencidn psicolégica y determinar el cumplimiento o no la
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hipdtesis planteada con respecto a los sesgos cognitivos y su relacion con el bienestar
psicolégico, generando nuevos conocimientos Yy aportes cientificos con el fin de

prevenir posibles fendmenos y dar paso a investigaciones posteriores.

3.7 Analisis Estadistico

Para el desarrollo del analisis de datos de este trabajo de investigacion se realizd un
previo analisis sobre la frecuencia y representacién porcentual de la evidencia de los
sesgos cognitivos asi mismo de la presencia del bienestar psicologico y sus

dimensiones por parte de los participantes distribuidos en dos grupos de estudio

El andlisis de fiabilidad de los instrumentos psicométricos utilizados en la presente
investigacion se realizd a través del Alfa de Cronbach. Es asi que Cronbach (1951) lo
define como “un método de consistencia interna que permite estimar la fiabilidad de
un instrumento de medida através de un conjunto de items que se espera que midan el
mismo constructo 0 una Unica dimensidn tedrica de un constructo latente” (p.2).
Mediante el Alfa de Cronbach Frias (2014) indica que la medida de fiabilidad asume
los ftems propuestos por el instrumento psicométrico evallan un mismo constructo, a
la vez que estan altamente relacionados entre si, este valor va entre 0 a 1, mientras el

resultado se acerque mas a 1 mayor es la consistencia interna de los items analizados.

En cuanto al andlisis descriptivo se dio a través de la prueba t de student (t), para ello

Calvo (2006) indica que esta prueba se utiliza cuando se requiere comprobar si es 0 no
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posible aceptar el valor determinado de la media de una muestra. Por otro lado, en el
caso del analisis comparativo de los datos de las variables de estudio, para ello se
utilizé la prueba Ji Cuadrado (X2). Es asi que segin Gil (2006) la prueba X2 determina
la presencia de diferencias significativas en los valores obtenidos comparando dos

variables al analizar las frecuencias observadas y esperadas en cada categoria.

Finalmente, el andlisis de correlacion de las variables de estudio se realizd mediante
el coeficiente de correlacion de Pearson. Este coeficiente es definido por Camacho
(2017) como “un indice que mide el grado de covariacion entre distintas variables
relacionadas linealmente” (p.2). De esta manera, se puede establecer la relacion entre
variables ya que el valor del coeficiente de correlacion oscila entre 0 y £1; no obstante

una correlacion igual a O significa ausencia de relacion (Morales, 2011).



CAPITULO IV

ANALISIS DE RESULTADOS

4.1. Analisis Sociodemografico de los Participantes

En este apartado de la investigacion se analiza las caracteristicas sociodemograficas
de los participantes y se dividen en cuatro secciones. La primera corresponde al
analisis de las variables personales, sociodemograficas y de condiciones de salud en
general de los sujetos de estudio, la segunda contiene variables de caracter académico

y la tercera parte comprende el analisis de los datos de las variables sociales.

Asi mismo, el presente estudio incluye datos de evaluacién psicologica de 400
observaciones, catalogados y agrupados de la siguiente manera: a) estudiantes de una
universidad cofinanciada n= 150 observaciones de las escuelas de Jurisprudencia,
Psicologia Clinica y Psicologia Organizacional y b) participantes n= 250
observaciones que se encuentran estudiando un una universidad publica las carreras

de Laboratorio Clinico, Enfermeria y Psicologia Clinica.

61
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4.2. Analisis de las Variables Personales

En esta seccion se analiza de manera comparativa el desempefio de los grupos de
estudiantes de una universidad cofinanciada y de una universidad publica con respecto
a la distribucion en el sexo, la edad, el sector domiciliario zonal, la identificacion
étnica, el estado civil, identificacion religiosa, organizacion familiar, horas de suefio,
presencia 0 no de un trastorno psicolégico diagnosticado, procedencia del bachillerato,
rendimiento académico, ayuda financiera para estudios, perdida de asignatura o nivel,

estrato socioecondmico familiar, situacion académica y laboral del estudiante.

La interpretacion de los resultados estan distribuidos segln los grupos de estudiantes
universitarios Ya establecidos, por lo cual se presentan andlisis de conteo de casos para
cada una de las categorias que ofrece las variables cualitativas que se expresan
mediante la frecuencia (f)y la representacion porcentual de la frecuencia (%), mientras
que para las variables cuantitativas se toma en cuenta la media (M) y la desviacion
estandar (Ds). La presencia 0 no de diferencias estadisticas (p< 0,05) se la realizd a
través de la prueba Ji cuadrado (X?) para el primer caso de variables y la Prueba t de

Student (t) se utiliza para analizar el segundo caso de variables. (Ver tabla 4.1).
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Tabla 4.1 Distribucion de los participantes segun el tipo de uniwersidad en funcién de las

variables Personales

Variables Uniwersidad Universidad Contraste

Cofinanciada; n=150 Publica; n=250

Frec. % Frec. % X?
Sexo
Masculino 61 40,7% 71 28,4% i
Femenino 89 59,3% 179 71,6% 6,380; 0012
Estado Civil
Soltero/a 142 94,7% 216 86,4%
Uni6n Libre 4 2,7% 13 5,2%
Casado 3 2,0% 20 8,0% .
Separado 0 0,0% 1 0,4% 10,268; 0,036
Divorciado 1 0,7% 0 0,0%
Viudo 0 0,0% 0 0,0%
Identificacion Etnica
Mestizo 145 96,7% 246 98,4%
Indigena 2 1,3% 2 0,8% i
Afo 2 13% 0 0,0% 3,651, 0,302
Blanco 1 0,7% 2 0,8%
Identificacion Religiosa
Catélico 116 77,3% 193 77,2%
Cristiano/Evangélico 11 7,3% 32 12,8%
Testigo de Jehova 0 0,0% 0 0,0% i
Mormon 2 1,3% 1 0,4% 8144, 0,086
Ateo 8 5,3% 15 6,0%
Otra Identificacion 13 8,7% 9 3,6%
Practicas Religiosas
Si 59 39,3% 53 21,2% )
No 91 60,7% 197 78,8% 15.291; 0,000
Organizacién familiar
Solo 15 10,0% 29 11,6%
Padres 111 74,0% 172 68,8% 1,242; 0,537
Otros 24 16,0% 49 19,6%

M Ds M Ds t(288)

Edad 20,76 1,874 21,67 2,496 -4,148; 0,000

Nota: 400 observaciones

En la variable sexo, en el grupo de la universidad cofinanciada se encontré que el
40,7% de los participantes son de sexo masculino y el 59,3% son de sexo femenino;
mientras que en el grupo de la universidad publica los hombres representan el 28,4%
y las mujeres el 71,6%. Se encontraron diferencias significativas en la distribucion de

los dos grupos X2= 6,380; p< 0,05. Prevalecen las mujeres sobre los hombres en los
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grupos de analisis con mayor atenuacion en el grupo de participantes de la universidad

publica (ver gréfico 4.1).
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Gréfico 4.1 Representacion grafica de la distribucién de los
participantes en funcién de la variable sexo

La representacion gréfica indica una mayoritaria proporcion de estudiantes de sexo
femenino tanto en la universidad cofinanciada como en la universidad pdblica, por
encima de los estudiantes de sexo masculino. Esto indica que dentro de las carreras de
estudio (Psicologia Clinica, Psicologia Organizacional, Enfermeria, Laboratorio
Clinico, Jurisprudencia) que se tomaron en cuenta, hay prevalencia marcada de

mujeres antes que de hombres.
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En la variable estado civil se encontrd entre los estudiantes de la universidad
cofinanciada que el 94,7% es soltero/a; el 2,7% corresponde a union libre; el 2,0% es
casado/a; el 0,0% es separado/a; el 0,7% es divorciado/a y el 0,0 es viudo/a. Por otro
lado, en el grupo de estudiantes de la universidad publica se determina que el 86,4%
es soltero/a; el 5,2% se encuentra bajo union libre; el 8,0% se encuentra casado/a; el
0,4% es separado/a; el 0,0% es divorciado/a y el 0,0% es viudo/a. Se encontraron
diferencias estadisticamente significativas entre ambos grupos X? = 10,268; p< 0,05
por lo que se concluye que en ambos grupos prevalecen los estudiantes solteros, en
relacion al resto de porcentajes en relacién a otras tipificaciones del estado civil (Ver

gréfico 4.2).
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Gréfico 4.2 Representacién gréfica de la distribucion de
los participantes en funcion de lavariable estado civil
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El presente grafico muestra porcentajes mayoritarios de estudiantes de la universidad
cofinanciada y de la universidad publica que tienen estado civil de soltero/a, asi mismo
se puede ver que en el grupo de la universidad publica hay una proporcion ligerame nte
mayor de estudiantes casados/as y bajo union, lo cual es menor en el grupo de la
universidad cofinanciada. Esto quiere decir que en ambos grupos de estudio se observa
predominio de estudiantes que son solteros, a la vez que en los participantes de la

universidad publica se observa mas estudiantes bajo union libre y casados/as.

La variable identificacion étnica indica que entre los estudiantes de la universidad
cofinanciada el 96,7% se definen como mestizos/as; el 1,3% son indigenas; el 2,3%
como afroecuatorianos/as y el 0,7% se considera ser blancos/as. De lo contrario en el
grupo de la universidad publica se evidencia que de todos los participantes, el 98,4%
se autodefinen como mestizos/as; el 0,8% son indigenas; el 0,0% afoecuatorianos/as y
el 0,8 se consideran blancos/as. No se encontraron diferencias estadisticamente
significativas entre los grupos de estudio X?= 3,651; p> 0,05 por lo que se concluye

que existe una distribucion similar en ambos grupos (Ver grafico 4.3).
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Gréfico 4.3 Representacion grafica de ladistribucion de
los participantes en funcion de la variable Identificacion
Etnica

La representacion grafica exterioriza que la mayoria de los estudiantes de ambos
grupos de estudio se autodefinen étnicamente como mestizos, lo que exterioriza la
presencia minoritaria de nacionalidades y grupos étnicos como afroecuatorianos/as,
blancos/as e indigenas que acuden acursar sus estudios universitarios en la universidad

cofinanciada como en la universidad publica.

En la variable identificacion religiosa se encontré que en el grupo de la universidad
cofinanciada, el 77,3% es Catdlico; el 7,3% es Cristiano/Evangélico; el 0,0% es
Testigo de Jehova; el 1,3% es Mormén; el 7,3% es Ateo y el 8,7% de estudiantes tiene
otra identificacion religiosa (agndsticos, deistas, sin identificacion definida). Al
contrario en el grupo de la universidad publica se observa que el 77,2% es Catolico; el

12,8% es Cristiano/Evangélico; el 0,00% es Testigo de Jehovd; el 0,4% es Mormén;
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el 6,0% es ateo y el 3,6% de los participantes tiene otra identificacion religiosa como
el escepticismo y una identificacion religiosa no definida. No se encontraron
diferencias estadisticamente significativas entre los grupos de estudio X2?= 8,144; p>
0,05 por lo que se concluye que existe una distribucion similar en ambos grupos (ver

grafico 4.4).
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Gréfico 4.4 Representacion gréfica de la distribucion de
los participantes en funcién de la variable Identificacién
Religiosa

La representacion gréfica indica en ambos grupos la presencia evidenteme nte
mayoritaria de estudiantes universitarios que son catolicos, seguido de ello se observa
en el grupo de la universidad publica a diferencia del grupo de la universidad
cofinanciada el predominio de sujetos de identificacion religiosa cristiano/evangélico.
Al contrario de ello, en estudiantes de la universidad cofinanciada se logra observar

mayor presencia de identificaciones religiosas como ateismo y otras identificaciones
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religiosas como el agnosticismo, deismo y escepticismo. Se puede decir que los
participantes no se identifican con ser mormon y testigo de jehova, al evidenciar

porcentajes bajos o ausentes en estas categorias.

En la variable practicas religiosas se evidencia que de los estudiantes de la universidad
cofinanciada el 60,7% no practica cultos religiosos; mientras que el 39,3% si lo hace.
Por otro lado, en la universidad publica el 78,8% de los participantes no practican
cultos religiosos y el 21,2% si lo practican. Se encontraron diferencias
estadisticamente significativas entre ambos grupos X?= 15,291; p< 0,001 por lo que
se concluye el predominio de estudiantes que no practican ningln tipo de culto

religioso (ver grafico 4.5).
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Gréafico 4.5 Representacion gréfica de la
distribucion de los participantes en funciéon de la
variable préacticas religiosas
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La representacion gréfica muestra que en ambos grupos de estudio predomina casi
igualitariamente la no préctica de cultos religiosos. Sin embargo, independienteme nte
de ello, se observa que los estudiantes de la universidad cofinanciada en mayor
proporciéon si practican cultos religiosos posiblemente al ser una Universidad de

identificacion Catdlica, lo cual no se observa en estudiantes de la universidad publica.

En la variable organizacion familiar en el grupo de la universidad cofinanciada se
evidencia que el 74,0% de los participantes viven con los padres; el 16,0% vive con
otras personas (amigo/a, tios/as, solo madre, abuelos, esposa/a, hermana/a,
conviviente, pareja e hijos/as) y el 10,05 vive solo. En el grupo de estudiantes de la
universidad publica el 68,8% vive con los padres; el 19,65 vive con otras personas
(amigo/a, tios/as, solo madre, abuelos, esposa/a, hermana/a, conviviente, prima/o,
pareja e hijos/as) y el 11,6% vive solo. No se encontraron diferencias estadisticame nte
significativas entre ambos grupos X2=1,242; p> 0,05 por lo que se concluye que

existe una distribucion similar en ambos grupos (ver grafico 4.6).
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Grafico 4.6 Representacion grafica de la distribucion de
los participantes en funcion de la variable organizacion
familiar

El grafico muestra que mayoritariamente tanto estudiantes de la universidad
cofinanciada como estudiantes de la universidad publica viven aln con ambos padres,
seguido deello se observa que poca representatividad de los participantes viven solos,

posiblemente debido a su lugar actual de estudios universitarios o condicion de edad.

En la variable edad se encontré entre los participantes de la universidad cofinanciada
que la edad promedio corresponde a M = 20,76 afios y una Ds =1,87. Por el contrario,
en el grupo de estudiantes de la universidad publica se evidencia una edad promedio
de M = 21,67 afios y una Ds = 2,50. Se encontraron diferencias estadisticame nte
significativas entre los grupos t=-3,868; p<0,001, puesto que se observa que en el
grupo de los estudiantes de la universidad publica hay mayor predominio de sujetos

gue cursan sus estudios universitarios a mas tardia edad.
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4.2.1 Andlisis de las Variables Demogréficas

La tabla 4.2 contiene la distribucion de los participantes del estudio en funcion a las
variables demogréficas como: ciudad de procedencia, ciudad de domicilio actual y

sector de domicilio.

Para la variable ciudad de procedencia se establecié lugares de cada una de las
provincias del pais segun sectorizacion zonal tomando en cuenta la siguiente
distribucion: Ciudades de la Zona 1 (Provincias de Esmeraldas, Carchi, Imbabura vy
Sucumbios); Ciudades dela Zona 2 (Provincias de Napo, Orellana y Pichincha,
excepto el cantdon Quito); ciudades de la Zona 3 (Provincias de Pastaza, Cotopaxi,
Tungurahua y Chimborazo) Ciudades de la Zona 4 (Provincias de Manabi, Santo
domingo de los Tsachilas); Zona 5 (Provincias de Los Rios, Santa Elena, Bolivar,
Galdpagos y Guayas, excepto los cantones de Guayaquil, Durdn vy
Samboronddn); Ciudades de la Zona 6 (Provincias de Azuay, Cafiar y Morona
Santiago); Ciudades de la Zona 7 (Provincias de El Oro, Loja y Zamora Chinchipe);
Ciudades de la Zona 8 (Cantones de Guayaquil, Duran y Samborondo6n) y Ciudades

de la Zona 9 (Distrito Metropolitano de Quito).
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Tabla 4.2 Distribucion de los participantes en grupos segln las variables demograficas

Variables Uniwersidad Uniwersidad Contraste
Cofinanciada; n=150 Pdblica; n=250
Frec. % Frec. % X2
Ciudad de Procedencia
Zonal 1 0,7% 6 2,4%
Zona 2 1 0,7% 1 0,4%
Zona 3 129 86,0% 214 85,6%
Zona 4 1 0,7% 1 0,4%
Zonab 4 2,7% 10 4,0% 7,865; 0,447
Zona 6 0 0,0% 2 0,8%
Zona7 0 0,0% 2 0,8%
Zona 8 3 2,0% 1 0,4%
Zona 9 11 7,3% 13 5,2%
Ciudad de Domicilio Actual
Ambato 114 76,0% 175 70,0%
Riobamba 1 0,7% 4 1,6%
Latacunga 19 12,7% 33 13,2%
Pelileo 4 2,7% 7 2,8%
Salcedo 5 3,3% 19 7,6% )
Bafios 1 0,7% 3 1,2% 5.944; 0,746
Patate 3 2,0% 3 1,2%
Puyo 0 0,0% 1 0,4%
Ibarra 0 0,0% 1 0,4%
Pillaro 3 2,0% 4 1,6%
Sector de Domicilio
Urbano 143 95,3% 188 75,2% i
Rural 7 4.7% 62 248% 26,622, 0,000

Nota: 400 observaciones

La variable ciudad de procedencia muestra que en el grupo de estudiantes de la

universidad cofinanciada, el 86,3% procede de Ciudades de la Zona 3; el 7,3%

proviene de Ciudades pertenecientes a la Zona 9; el 2,7% pertenece a Ciudades de la

Zona 5; el 2,0% proviene de Ciudades de la Zona 8; el 0,7% procede de Ciudades de

la Zona 1, Zona 2y Zona 4y finalmente el 0,0% proviene de Ciudades de la Zona 6y

Zona 7. Por otro lado, en el grupo de la universidad pdblica se observa que el 85,6%

de los participantes proviene de Ciudades de la Zona 3; el 5,2% corresponde a

Ciudades de la Zona 9; el 4,0% pertenece a Ciudades de la Zona 5; el 2,4% Ciudades

de la Zona 1; el 0,8% provienen de Ciudades de la Zona 6y Zona 7; el 0,4% proceden

de Ciudades de la Zona 2, Zona 4 y Zona 8. No se encontraron diferencias
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estadisticamente significativas entre ambos grupos X2?=7,865; p> 0,05 por lo que se

concluye que existe una distribucion similar en ambos grupos (ver grafico 4.7).

100,00%
80,00%
60,00%
40,00%
20,00%

0,00%
‘bf\ ‘b'% ‘b'ﬁ) ‘bb‘ ‘b‘) ‘b"o ‘b'(\ ‘b% ‘bo,
A 45 45 4 4 4 5T 45T ¢

Universidad Cofinanciada = Universidad Publica

Gréfico 4.7 Representacion gréfica de ladistribucion de los
participantes en funcién de la variable ciudad de
procedencia

La representacion gréafica indica la presencia de una proporcion mayoritaria de
estudiantes de la universidad cofinanciada y de la universidad publica que provienen
de Ciudades de las Provincias pertenecientes a la Zona 3 (Provincias de Pastaza,
Cotopaxi, Tungurahua y Chimborazo). Asi mismo se evidencia un cierto porcentaje
un tanto representativo de participantes provenientes de la Zona 1 (Provincias de
Esmeraldas, Carchi, Imbabura y Sucumbios), Zona 5 (Provincias de Los Rios,

Santa Elena, Bolivar, Galapagos y Guayas) y Zona 9 (Distrito Metropolitano de

Quito).
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En la variable ciudad de domicilio actual se observa que en el grupo de la universidad
cofinanciada, el 76,0% de los participantes residen en la ciudad de Ambato; el 0,7%
vive en la Ciudad de Riobamba; el 12,7% reside en Latacunga; el 2,7% vive en Pelileo;
el 3,3% reside en Salcedo; el 0,7% vive en Bafios; el 2,0% vive en Patate; el 0,05 vive
en el Puyo; el 0,0% vive en lbarra y el 2,0% vive en Pillaro. En cuanto al grupo de
estudiantes de la universidad publica en la variable de ciudad de domicilio actual, se
encontré que el 70,0% vive en la Ciudad de Ambato; el 1,6% vive en Riobamba; el
12,2% vive en Latacunga; el 2,8% vive en Pelileo; el 7,6% vive en Salcedo; el 1,2%
reside en Bafios y Patate; el 0,4% vive en el Puyo e Ibarra; el 1,6 Pillaro. No se
encontraron diferencias estadisticamente significativas entre ambos grupos X2 =
5,944; p> 0,05 por lo que se concluye que existe una distribucion similar en ambos

grupos (ver grafico 4.8).
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Gréfico 4.8 Representacion grafica de la distribucion de
los participantes en funcion de la variable ciudad de
domicilio actual
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La representacion gréafica muestra que los participantes de ambos grupos de estudio
residen en la ciudad de Ambato lugar en donde realizan sus estudios. Asi mismo se
evidencia un cierto porcentaje de sujetos que viven en la Ciudad de Latacunga. Esto
puede implicar que los estudiantes universitarios de la universidad cofinanciada y de
la universidad publica prefieren residir en la misma ciudad o en ciudades cercanas a la

institucion de educacién superior a la cual asisten.

La variable sector de domicilio exterioriza que los estudiantes de la universidad
cofinanciada en un 95,3% viven en zonas urbanas de su lugar de residencia, mientras
que el 4,7% vive en zonas rurales. En el grupo de la universidad publica un 75,2% de
los participantes viven en zonas urbanas y el 24,8% reside en zonas rurales del lugar
en el que vive. Se encontraron diferencias estadisticamente significativas entre ambos
grupos X2 = 26,622; p< 0,001 por lo que se concluye que en mayor proporcién los

estudiantes de la universidad cofinanciada residen en zonas urbanas (ver grafico 4.9).
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Grafico 4.9 Representacion grafica de la distribucion
de los participantes en funcién de la variable Sector
del Domicilio

La representacion grafica indica que en mayor porcentaje la sectorizacion de los
lugares de vivienda de los estudiantes de la universidad cofinanciada y de la
universidad publica se encuentra dentro del area urbana, lo cual quiere decir que los
domicilios de residencia de los participantes en cuestion se encuentran en zonas
desarrolladas con acceso a varios servicios basicos y servicios de educacion, estan
habitadas por un ndmero considerable de personas a fin de mejorar la calidad de vida

de los sujetos.

4.2.2 Andlisis de las Variables de salud fisica y mental

En la tabla 4.3 se muestran las variables de salud fisica y mental de los estudiantes del

grupo de la universidad cofinanciada y de la universidad publica, las que estan
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organizadas de la siguiente manera: horas de suefio, presencia de algin trastorno

psicolégico ya diagnosticado ' tipificacion del trastorno psicoldgico.

Tabla 4.3 Distribucién de los participantes en grupos segun las variables de salud fisicay

mental
Variables Uniwersidad Uniwersidad Publica; Contraste

Cofinanciada; n=150

Frec. % Frec. % X2

Horas de Suefio
Menos de 7 horas 82 54,7% 183 73,2%
Entre 7 y 8 horas 62 41,3% 64 25,6% 15,494; 0,000
Mas de 8 horas 6 4,0% 3 1,2%
Presencia de algun Trastorno Psicolégico diagnosticado
Si 6 4,0% 1 0,4% .
No 144 96,0% 249 99,6% 7,067, 0,008
Tipo de Trastorno Psicolégico
Depresion 4 66.7% 1 100,0%
Ansiedad 1 16,7% 0 0,0% 0,467; 0,792
TDAH 1 16,7% 0 0,0%

Nota: 400 observaciones

En la variable horas de suefio se muestra que el 54,7% de los estudiantes de la

universidad cofinanciada presenta menos de 7 horas de suefio; el 41,3% entre 7y 8

horas de suefio y el 4% mas de 8 horas de suefio. Por el contrario, en el Grupo de la

universidad publica, el 73,2% de los participantes tiene menos de 7 horas de suefio; el

25,6% entre 7'y 8 horas de suefio y el 1,2% mas de 8 horas de suefio. Se encontraron

diferencias estadisticamente significativas entre ambos grupos X2 = 15.494; p< 0,001

puesto que con mayor incidencia los estudiantes de la UTA duermen menos de 7 horas

de suefio (ver grafico 4.10).
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Grafico 4.10 Representacion gréafica de la distribucion de
los participantes en funcién de fa variable horas de suefio

El grafico indica que los estudiantes de la universidad cofinanciada y de la universidad
publica en mayor porcentaje tienen un suefio menor a 7 horas y en menor proporcion
los participantes descansan méas de 8 horas. Esto quiere decir que debido a su condicion
de estudiante y exigencias de cada una de las carreras de estudio, los participantes no
logran establecer habitos adecuados de suefio lo cual hace que descansen menos de las

8 horas reglamentarias de suefio para sentirse bien fisica y mentalmente.

La variable presencia de un trastorno psicologico diagnosticado por algin profesional
de salud mental indica que el 0,4% del total de los estudiantes de la universidad
cofinanciada si tiene condiciones de atencion clinica y el 96,0% no presenta ninguna
afeccion psicologica o psiquiatrica. Mientras que en el grupo de la universidad publica

un 0,4% de los participantes si presenta un trastorno psicolégico diagnosticado y el
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99,6% reporta no tener condiciones de atencion clinica. Se encontraron diferencias
estadisticamente significativas entre ambos grupos X2=7,067; p< 0,05 por lo que se
concluye que en la universidad cofinanciada con mayoria se observan sujetos que
presentan algin trastorno psicolégico diagnosticado en relacion al grupo de

participantes de la universidad pdblica (ver grafico 4.11).
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Gréfico 4.11 Representacion grafica de la distribucion de los
participantes en funcion de la variable trastorno psicolégico
diagnosticado

En la representacion grafica propuesta se observa que un porcentaje minimo en
relacion al nimero total de participantes de ambos grupos universitarios, presentan un
trastorno psicologico diagnosticado, pero en mayor proporcion se evidencia que
estudiantes de la universidad cofinanciada presentan mayoritariamente afecciones

psicolégicas en relacion a los estudiantes de la universidad publica.
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En la variable tipo de trastorno psicologico se analiza que el 66,7% de los estudiantes
de la universidad cofinanciada tiene Depresion; el 16,6% tiene Ansiedad y asi mismo
el 16,6% tiene Trastorno de Déficit de Atencion e Hiperactividad. Por otro lado, en el
grupo de la universidad publica el 100% de los participantes dentro de esta categoria
tiene depresion ya que solo se evidencio un caso de atencion clinica No se encontraron
diferencias estadisticamente significativas entre ambos grupos X2=0.467; p> 0,05 por
lo que se concluye que existe una distribucion similar en ambos grupos (ver grafico

4.12).
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Gréfico 4.12 Representacion grafica de ladistribuciéon de los
participantes en funcién de la variable tipo de trastorno
psicolégico

La representacion gréfica indica que de los 7 casos de atencidon clinica hallados en
ambos grupos de estudio, en mayor proporcion los estudiantes de la universidad

publica y de la universidad cofinanciada presentan depresion, asi mismo se puede



82

observar que como minoria de frecuencia estan los trastornos ansiosos Y el trastorno

de déficit de atencion con hiperactividad en una proporcién de 1 a 1.

4.2.3 Andlisis de las variables académicas de los participantes

En la Tabla 4.4 y Tabla 4.5 se observa la distribucion de las variables académicas de

los participantes del estudio en relacion a lo siguiente: procedencia de bachillerato,

nivel de estudios, carrera de estudio, rendimiento académico, ayuda financiera de

estudios, tipo de beca, repeticion de curso y repeticion de alguna asignatura dentro del

pensum de estudios de la carrera que cursan.

Tabla 4.4 Distribucion de los participantes en grupos segun las variables académicas

Variables Uniwersidad Uniwersidad Contraste
Cofinanciada; n=150 Pudblica; n=250
Frec. % Frec. % X2
Procedencia del Bachillerato
Publico 39 26,0% 194 77,6%
Privado 101 67,3% 38 15,2% )
Fiscomisional 10 6,7% 17 6,8% 116.779;0.000
Municipal 0 0,0% 1 0,4%
Nivel de Estudios Superior
Primero 20 13,3% 27 10,8%
Segundo 20 13,3% 26 10,4%
Tercero 19 12, 7% 27 10,8%
Cuarto 17 11,3% 28 11,2%
Quinto 17 11,3% 26 10,4% 8.657; 0.470
Sexto 16 10,7% 25 10,0%
Séptimo 15 10,0% 23 9,2%
Octavo 14 9,3% 28 11,2%
Noveno 6 4,0% 30 12,0%
Decimo 6 4,0% 10 4,0%
Carrera de Estudio
Jurisprudencia 75 50,0% 0 0,0%
Psicologia Clinica 40 26,7% 50 20,0%
Psicologia Organizacional 35 23,3% 0 0,0% 305.185; 0.000
Laboratorio clinico 0 0,0% 100 40,0%
Enfermeria 0 0,0% 100 40,0%

Nota: 400 observaciones
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En la variable procedencia del bachillerato se evidencia que el 67,3% de los
participantes del grupo de la universidad cofinanciada provienen de instituciones de
caracter privado; el 26,0% proviene de instituciones educativas publicas; el 6,7%
proviene de instituciones de caracter fiscomicional. En el grupo de estudiantes de la
universidad publica el 77,6% pertenece a instituciones ce caracter publico; el 15,2%
proviene de instituciones educativas privadas; el 6,8% corresponde a instituciones de
tipo fiscomicional y el 0,4% proviene de instituciones de caracter municipal. Se
encontraron diferencias significativas entre ambos grupos X2=116,779; p< 0,001 por
lo que la mayoria de los participantes provienen de un establecimiento educativo
privado en el grupo de la universidad cofinanciada y en el caso de la universidad
publica una proporcion representativa de estudiantes provienen de una institucion

educativa de caracter publico (ver grafico 4.13).
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Gréfico 4.13 Representacion gréafica de la distribucion de
los participantes en funcion de la variable procedencia del
bachillerato
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La representacion grafica indica que los participantes del grupo de la universidad
publica provienen de establecimientos publicos, por lo que se puede inferir que debido
a ello han preferido cursas sus estudios de educacion superior en una universidad
publica y seguir los mismo lineamientos académicos. De lo contrario en el grupo de la
universidad cofinanciada se observa que en mayor proporcién los participantes
provienen de establecimientos educativos de caracter privado, motivo por el cual asi

mismo han seleccionado dicha institucion universitaria de las mismas caracteristicas.

En la variable nivel de estudios en base a las escuelas de Jurisprudencia, Psicologia
Clinica y Organizacional de la universidad cofinanciada se encuentra que el 13,3% de
los estudiantes estan cursando el primer semestre; el 13,3% estan cursando el segundo
semestre; el 12,7% se encuentran en tercer semestre; el 11,3% estan en cuarto
semestre; el 11,0 % esta cursando el quinto semestre; el 10,7% estan en sexto semestre;
el 10,0% estan en séptimo semestres; el 9,3% se encuentra en octavo semestre; el 4,0%

esta cursando el noveno semestre y el 4,0% esta cursando el décimo semestre.

En cuanto al grupo de estudiantes de la universidad publica de las carreras de
enfermeria, laboratorio clinico y Psicologia Clinica, se observa que el 10,8% de los
participantes esta cursando primer semestre; el 10,4% esta cursando segundo semestre;
el 10,8% esta en tercer semestre; el 11,2% esta en cuarto semestre; el 10,4% esté en
quinto semestre; el 10,0% esta en sexto semestres; el 9,2% esta en séptimo semestre;
el 11,2% esta en octavo semestre; el 12,0% esta en noveno semestre y el 4,0% esta en

decimo semestre. No se encontraron diferencias estadisticamente significativas entre
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ambos grupos X?= 8,657; p> 0,05 por lo que se concluye que existe una distribucién

similar en ambos grupos (ver grafico 4.14).
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Gréfico 4.14 Representacion gréfica de la distribuciéon de los
participantes en funcién de la variable cursode estudio

En el presente grafico se evidencia una distribucion equitativa de los estudiantes de la
universidad cofinanciada y de la universidad publica en cuanto al nivel de estudios que
cursan. Esto se debe a la forma en la que se realizd el proceso de muestreo de la

investigacion.

En la variable carrera de estudio se observa que en el grupo de la universidad
cofinanciada el 50,0% estudia la carrera de Jurisprudencia; el 26,7% estudia la carrera
de Psicologia Clinica y el 23,3% estudia la carrera de psicologia Organizacional. De
lo contrario en el grupo de la universidad publica el 20,0% estudia Psicologia Clinica

y el 40,0% estudia las carreras de Enfermeria y Laboratorio Clinico. Se encontraron
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diferencias estadisticamente significativas entre ambos grupos X2 = 305,185; p< 0,001
por lo que se concluye que hay mayor presencia de estudiantes de la carrera de
Laboratorio Clinico y Enfermeria de la universidad pulblica y mayor porcentaje de
participantes de la Carrera de Jurisprudencia de la universidad cofinanciada (ver

grafico 4.15).
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Gréfico 4.15 Representacion gréafica de la distribucion de los
participantes en funcidn de la variable carrera de estudio

La representacion grafica muestra que en el grupo de estudiantes de la universidad
cofinanciada, con mayor proporcion se evidencia a participantes de la escuela de
jurisprudencia, mientras que de las escuelas de Psicologia Organizacional y Clinica
hay una distribucién un tanto igualitaria. En el grupo de la universidad publica en las
carreras de Enfermeria y Laboratorio Clinico la distribucion de estudiantes es la misma

debido a la manera en la cual se establecio el proceso de seleccién de los participantes.
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Tabla 4.5 Distribucion de los participantes en grupos segun las variables académicas

Variables Uniwersidad Uniwersidad Contraste

Cofinanciada; n=150 Publica; n=250 X?
Frec. % Frec. %

Rendimiento Académico

Sobresaliente 24 16,0% 30 12,0%

Muy Bueno 73 48,7% 142 56,8%

Bueno 46 30,7% 73 29,2% 4.555; 0.207

Regular 7 4,7% 5 2,0%

Deficiente 0 0,0% 0 0,0%

Ayuda financiera de Estudios

Si 60 40,0% 74 29,6% ]

No 90 60,0% 176 70,4% 4.552; 0.033

Tipo de Beca

Ninguna 107 71,3% 233 93,2%

Excelencia académica 14 9,3% 12 4,8%

Comunidad indigena o 2 1,3% 0 0,0%

afroecuatoriana .

Cultural 2 1,3% 0 0,0% 44.943; 0.000

Deportiva 0 0,0% 1 0,4%

Discapacidad 1 0,7% 0 0,0%

Otra 24 16,0% 4 1,6%

Repite Curso

Si 8 5,3% 13 5,2% ]

No 142 UT% 237  948% 0.003; 0.954

Repite alguna asignatura

Si 16 10,7% 20 8,0% ]

No 134 89,3% 230 92,0% 0814; 0.367

Nota: 400 observaciones

En la variable rendimiento académico se encontré que el 16,0% de los estudiantes de
la universidad cofinanciada consideran tener un rendimiento académico sobresaliente;
el 48,7% tienen un rendimiento académico muy bueno; el 30,7% tienen un rendimie nto
académico bueno; el 4,75% tiene un rendimiento académico regular y el 0,0% dice no
tener un rendimiento academico deficiente. Por otro lado en el grupo de la universidad
publica, el 12,0% dice tener un rendimiento académico sobresaliente; el 56,8% tiene
un rendimiento académico muy bueno; el 29,2% tienen un rendimiento académico
bueno; el 2,0% tiene un rendimiento académico regular y el 0,0% tiene un rendimie nto

académico deficiente. No se encontraron diferencias estadisticamente significativas
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entre ambos grupos X2 = 4,555; p> 0,05 por lo que se concluye que existe una

distribucion similar en ambos grupos (ver grafico 4.16).
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Grafico 4.16 Representacion grafica de la distribucién de los
participantes en funcion de la variable Rendimiento Académico

La representacion grafica exterioriza que tanto en el grupo de la universidad

cofinanciada como en el grupo de la universidad publica, los participantes consideran

tener un rendimiento académico muy bueno al realizar cada una de sus actividades

académicas, por lo que en ninguna proporcion se encontré que los estudiantes de

ambos grupos consideren que su desempefio académico es deficiente.

En la variable ayuda econdmica se observa que el 40,0% de los participantes del grupo

de la universidad cofinanciada si reciben algin tipo de financiamiento de estudios vy el

60,0% no recibe ayuda econdmica. Por otro lado en el grupo de la universidad publica

el 29,6% de los estudiantes si reciben ayuda financiera de estudios, mientras que el
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70,4% no reciben dicha ayuda. Se encontraron diferencias estadisticamente
significativas entre ambos grupos X2=4,552; p< 0,05 por lo que se concluye que hay
predominio de no recibir ayuda financiera en ambos grupos con una representacion

levemente mayoritaria en el grupo de la universidad publica (ver grafico 4.17).
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Gréfico 4.17 Representacion grafica de la distribucion de
los participantes en funcion de la variable Ayuda
Econémica que reciben

La representacion grafica muestra que con mayor proporcion los estudiantes tanto de
la universidad pdblica como de la universidad cofinanciada no reciben ningn tipo de
ayuda econdmica dirigida a cubrir los gastos de sus estudios, esto se puede deber a la

presencia de dificultades de acceso a créditos de estudio que provee el estado.

La variable tipo de beca indica que en la universidad cofinanciada el 71,3% de los

estudiantes no posee ningln tipo de beca; el 9,3% posee beca académica; el 1,3% posee



90

beca por comunidad indigena o afroecuatoriana; el 1,3% posee beca cultural; el 0,0%
posee beca deportiva; el 0,7% posee beca por discapacidad y el 16,05 posee otro tipo
de beca. En cambio en el grupo de participantes de la universidad publica, el 93,0%
no posee ningun tipo de beca; el 4,8% posee beca de excelencia académica; el 0,0%
posee beca por comunidad indigena o afroecuatoriana y cultural; el 0,4% posee beca
deportiva; el 0,0% posee beca por discapacidad y el 1,6% posee otro tipo de beca. Se
encontraron diferencias estadisticamente significativas entre ambos grupos X? =
44,943; p< 0,001 por lo que se concluye que en mayor proporcién en ambos grupos
realizan sus estudios universitarios sin ningn tipo de beca, con predominio en el grupo

de la universidad publica (ver grafico 4.18).
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Gréfico 4.18 Representacion gréafica de la distribucion de los
participantes en funcion de la variable Tipo de Beca

El presente grafico muestra que los participantes tanto de la universidad cofinanciada

como de la universidad publica estan cursando sus estudios universitarios sin ningin
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tipo de beca o ayuda financiera, asi mismo se observa que en un minimo porcentaje,
los estudiantes de ambos grupos estudian con la modalidad de beca de excelencia

académica Y otros tipos de beca no especificados.

En la variable repeticion de curso se evidencia que el 5,3% de los participantes de la
universidad cofinanciada si repiten algin curso y el 94,75 no repiten ningun curso
dentro de su carrera de estudio. De lo contrario en el grupo de estudiantes de la
universidad publica, el 5,2% si repite algun curso y el 94,8% no repiten ningln curso.
No se encontraron diferencias estadisticamente significativas entre ambos grupos X2 =
0.003; p> 0,05 por lo que se concluye que existe una distribucion similar en ambos

grupos (ver gréafico 4.19).
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Grafico 4.19 Representaciéon grafica de la distribucién de los
participantes en funcién de si repite cursoo no
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En la representacion grafica se observa que en mayor proporcion dentro del grupo de
la universidad cofinanciada y del grupo de la universidad publica, los estudiantes

universitarios no repiten ningln curso a lo largo de toda su carrera universitaria.

La variable repite algin asignatura indica que en la universidad cofinanciada el 10,7%
de los estudiantes si repite algun asignatura y el 89,3% no repite algin asignatura
dentro de su carrera de estudio. En el grupo de participantes de la universidad publica
el 8,0% si repiten alguna asignatura y el 92,0% no repiten ninguna asignatura. No se
encontraron diferencias estadisticamente significativas entre ambos grupos X2 =
0.814; p> 0,05 por lo que se concluye que existe una distribucién similar en ambos

grupos (ver grafico 4.20).
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Gréfico 4.20 Representacién gréafica de la distribucion de los
participantes en funcion de si repite o no Asignatura
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La representacion grafica indica que con mayor proporcién en ambos grupos de

estudio, los participantes no repiten ninguna asignatura y un cierto porcentaje minimo

de estudiantes de la universidad cofinanciada y de la universidad publica si repiten

alguna asignatura.

4.2.4 Andlisis de las variables sociales y laborales

La Tabla 4.6 muestra las variables sociales y laborales de los participantes, las cuales

brindan una apreciacion global de la situacién socioecondémica familiar, el estrato

socioecondmico, la situacion académica - laboral del estudiante y si la situacion

econémica actual del pais permite la continuacion de los estudios universitarios.

Tabla 4.6 Distribucion de los participantes en grupos segun las variables sociales y laborales

Variables Uniwersidad universidad Publica; Contraste
Cofinanciada; n=150

Frec. % Frec. % X2
Situacién Socioeconémica Familiar
Mala 0 0,0% 3 1,2%
Regular 31 20,7% 78 31,2% )
Buena 102 68,0% 151 60,4% 8.304; 0.040
Muy buena 17 11,3% 18 7,2%
Estrato Socioeconémico
Alto 1 0,7% 2 0,8%
Medio Alto 54 36,0% 39 15,6%
Medio 88 58,7% 183 73,2% 23.659; 0.000
Medio Bajo 7 4,7% 25 10,0%
Bajo 0 0,0% 1 0,4%
Situacién académica y laboral
Estudia y no trabaja 124 82,7% 198 79,2% .
Estudia y trabaja 26 17,3% 52 20,8% 0.718; 0397
Debhido a la situacion econdmica del pais logra continuar con sus estudios
Si 139 92,7% 238 95,2% )
No 11 73% 12 4,8% 1.110; 0.292

M Ds M Ds t(288)
Dias de trabajo a la )

2,69 1,087 3,56 2,492 1.688; 0.096
semana
Horas de trabajo al dia 5,31 2,558 7,02 3,529 2.198; 0.031

Nota: 400 observaciones
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La variable situacién socioeconomica familiar en el grupo de la universidad
cofinanciada muestra que el 0,0% tiene una situacion socioecondmica familiar mala;
el 20,7% tiene una situacion socioecondémica regular; el 68,0% tiene una buena
situacién socioecondmica Yy el 11,3% tiene una muy buena situacion socioeconémica.
Por el contrario, en el grupo de los estudiantes del grupo de la universidad publica, el
1,2% tiene una mala situacion socioecondmica; el 31,2% tiene una situacion
socioecondmica regular; el 60,4% tiene una situacion socioeconomica buena y el 7,2%
una situacion socioecondémica muy buena. Se encontraron diferencias estadisticame nte
significativas entre ambos grupos X2 = 8.304; p <0,05 por lo que se concluye que
prevalece la situacion socioecondémica percibida como buena con mayor atenuacion

en el grupo de estudiantes de la universidad cofinanciada (ver grafico 4.21).
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Grafico 4.21 Representacion grafica de la distribucion de
los participantes en funcion de la variable Situacion
Econdémica Familiar
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La representacion grafica indica que los estudiantes de la universidad publica y de la
universidad cofinanciada en una proporcién mayoritaria, consideran que su situacion
socioecondémica familiar es buena lo cual puede ser un factor importante que genera

oportunidades de estudio en los participantes.

En la variable estrato socioecondmico se encontr0 que en el grupo de la universidad
cofinanciada el 0,7% de los participantes pertenece al estrato socioecondémico alto; el
36,0% pertenece al estrato socioeconémico medio alto; el 58,7% pertenece al estrato
socioecondémico medio; el 4,7% pertenece al estrato socioeconomico medio bajo y el
0,0% pertenece al estrato socioecondémico bajo. En cuanto al grupo de la universidad
publica se evidencia que el 0,8% de los estudiantes pertenecen al estrato
socioecondmico alto; el 15,6% pertenece al estrato socioeconémico medio alto; el
73,2% pertenece al estrato socioeconémico medio; el 10,0% pertenece al estrato
socioecondmico medio bajo y el 0,4% pertenece al estrato socioecondmico bajo. Se
encontraron diferencias estadisticamente significativas entre ambos grupos X2 =
23,659; p< 0,001 ya que se evidencia que la mayoria de los participantes de ambos
grupos pertenecen al estrato socioecondmico medio con preponderancia en el grupo

de la universidad publica (ver grafico 4.22).
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Gréfico 4.22 Representacion gréfica de la distribucion de los
participantes en funcion de la \variable Estrato
Socioeconémico

El presente grafico indica que la mayoria de los participantes tanto del grupo de la
universidad cofinanciada como del grupo de la universidad publica se encuentran
dentro del estrato socioecondmico medio, sin embargo se evidencia que solo en el
grupo de la universidad publica hay participantes que forman parte del estrato

socioeconémico medio bajo y bajo con mayor representatividad.

En la variable situacion laboral y académica se observa que el 82,7% de los
participantes de la universidad cofinanciada estudia y no trabaja y el 17,3% estudia y
trabaja. Por el contrario en el grupo de la universidad publica el 79,2% de los
estudiantes estudia y no trabaja mientras que el 20,8% estudia y trabaja. No se
encontraron diferencias estadisticamente significativas entre ambos grupos X2 =
0.718; p> 0,05 por lo que se concluye que existe una distribucién similar en ambos

grupos (ver grafico 4.23).
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Gréfico 4.23 Representacion grafica de ladistribucion de los
participantes en funcién de la variable Situacion Laboral y
Académica

La representacion gréfica muestra que con mayor proporcion estudiantes de la
universidad publica y de la universidad cofinanciada estudian y no trabajan, esto quiere

decir que los participantes dan prioridad al estudio antes que actividades laborales.

Al tomar individualmente la variable estudia y trabaja, en el grupo de la universidad
cofinanciada los dias de trabajo a la semana promedio corresponden a M=2.69;
Ds=1.087, mientras que en los participantes de la universidad publica los dias de
trabajo a la semana promedio son M= 3.56; Ds= 2.492; no se encontraron diferencias
estadisticamente significativas entre los grupos t= 1.688; p>.05 por lo que se concluye
que existe una distribucién similar en ambos grupos. En cuanto a la variable horas de
trabajo al dia se observa que en el grupo de la universidad cofinanciada se trabaja horas
diarias promedio de M= 5,31; Ds= 2.558, y en el grupo de la universidad publica las

horas diarias de trabajo promedio es de M= 7,02; Ds= 3.529. No se encontraron
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diferencias estadisticamente significativas entre los grupos t=1.688; p>.05 por lo que

se concluye que existe una distribucién similar en ambos grupos.

En la variable si la situacion econdmica actual del pais permite a los estudiantes la
continuacion de sus estudios universitarios en el grupo de la universidad cofinanciada
se encontro que el 92,7% si puede continuar con sus estudios universitarios y el 7,3%
no logra hacerlo. Por el contrario el 95,2% de los participantes de la universidad
publica si pueden continuar con sus estudios universitarios mientras que el 4,8% no
logra continuar con sus estudios. No se encontraron diferencias estadisticame nte
significativas entre ambos grupos X2 = 1.110; p> 0,05 por lo que se concluye que

existe una distribucion similar en ambos grupos (ver grafico 4.24).
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Grafico 4.24 Representacién grafica de la distribucién
de los participantes en funcion de lasituacién econémica
actual del pais permite la continuacion de los estudios
universitarios.
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En la representacion grafica se observa que los estudiantes tanto de la universidad
cofinanciada como de la universidad publica si pueden continuar con sus estudios
universitarios en base al estado en el que se encuentra la situacion econémica actual

del pais.

4.3 Andlisis de los Sesgos Cognitivos

Los sesgos cognitivos objeto de evaluacion en la presente investigacion son el sesgo
de ilusion de invulnerabilidad, el sesgo de optimismo ilusorio y el sesgo de optimismo
dispocisional. La medicion de estos constructos se ha realizado a través de los
siguientes instrumentos psicométricos: Cuestionario de Vision del futuro de Chang y
otros (2001) adaptado por Paez (2004) y Test de Orientacion Vital (LOT-R) de Carver

y Scheier (1994) en la version en espafiol de Martinez y otros (2006).

A continuacion se procede con el analisis de los resultados obtenidos en las baterias

psicologicas utilizadas para la evaluacion de los Sesgos Cognitivos (SC).

4.3.1 Analisis Descriptivo del Cuestionario Vision del Futuro

El CVF es una herramienta psicométrica destinada a la medicién del optimismo
ilusorio v la ilusion de invulnerabilidad, se compone de 12 items los mismos que segln

la adaptacion de Paez (2004) se agrupan en dos instancias: a) Eventos negativos con
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seis items determinando que si la puntuacion media es superior a 0 indica la presencia
de sesgos pesimistas; si es menor a O indica la presencia de sesgos de ilusién de
invulnerabilidad y b) Eventos positivos compuesto por seis items indicando que si la
puntuacion media es superior a 0 indica la presencia de sesgos de optimismo ilusorio
y si es menor a O indica la presencia de sesgos pesimistas. Las puntuaciones a
continuacion corresponden a los resultados de la media aritmética (M) y la Desviacion

Estandar (Ds) de ambos grupos de estudio.

Tabla 4.7 Andlisis Descriptivo del Cuestionario Visién del Futuro

Uniwersidad Uniwersidad Contraste
Reactivo Cofinanciada; n=150 Publica; n=250 ¢

M Ds M Ds (288)
Eventos Negativos -0,11 0,33 -0,07 0,34  -1,163; 0,246
Eventos Positivos 0,10 0,33 0,10 0,35  0,050; 0,960

Nota: 400 observaciones

En el factor eventos negativos se encontrd valores medios de Muc)=-0,11; Ds= 0,33
y Mur)=-0,07; Ds=0,34. No se encontraron diferencias estadisticamente significativas
entre los grupos t= -1,163; p> 0,05. En el factor de eventos positivos se evidencia
valores medios de Muc)=-0,10; Ds=0,33y Mur)=0,10; Ds= 0,35. Nose encontraron
diferencias estadisticamente significativas entre los grupos t= 0,050; p> 0,05 (Ver

Grafico 4.25).
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Gréfico 4.25 Representacion gréfica del andlisis descriptivo del Cuestionario
Visién del Futuro (CVF)

La representacion grafica analiza la vision del futuro que tienen los sujetos en base a
sesgos cognitivos, por lo que indica en ambos grupos de estudiantes tanto de la
universidad cofinanciada como de la universidad publica la presencia de sesgos
cognitivos de ilusion de invulnerabilidad y optimismo ilusorio, sin embargo se puede
observar que levemente en mayor grado los participantes de la universidad

cofinanciada tienden a sesgar mas ante la exposicion de eventos negativos.

4.3.1.1. Analisis comparado por universidad de las categorias diagnosticas del

Cuestionario VF

En el andlisis cualitativo del CVF, de acuerdo a las respuestas obtenidas de la
poblacién de estudio se puede considerar tres categorias para determinar la presencia

0 no de sesgos cognitivos:
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e Parael Sesgo de Optimismo llusorio:
- Pesimismo llusorio puntuaciones aproximadas a -1
- No Sesga puntuaciones aproximadas a 0

- Optimismo llusorio puntuaciones aproximadas a 1

e Parael sesgo de llusién de Invulnerabilidad
- llusién de Invulnerabilidad puntuaciones aproximadas a-1
- No Sesga puntuaciones aproximadas a 0

- Pesimismo llusorio puntuaciones aproximadas a 1

Tabla 4.8 Anadlisis Categorico del CVF (Optimismo llusorio)

Categorias Universidad Universidad Publica; Contraste
Cofinanciada; n=150 n=250 X2
Frec. % Frec. %
Pesimismo llusorio 42 28,0% 67 26,8%
No Sesga 31 20,7% 64 25,6% 1,277; 0,528
Optimismo llusorio 77 51,3% 119 47,6%

Nota: 400 observaciones

En el andlisis categérico del Cuestionario Vision del Futuro en base al sesgo de
optimismo ilusorio, se evidencia que en el grupo de estudiantes de la universidad
cofinanciada el 28,0% sesga a partir de pesimismo ilusorio; el 20% no sesga
cognitivamente y el 51,3% sesga a partir del optimismo ilusorio. Por el contrario en el
grupo de la universidad publica el 26,8% sesga a partir del pesimismo ilusorio; el
25,6% no sesga Yy el 47,6% sesga a partir del optimismo ilusorio. No se encontraron
diferencias estadisticamente significativas entre los grupos X2=1,277; p> 0,05 (ver

gréafico 4.26).
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Gréfico 4.26 Representacion gréafica de la distribucion de los
participantes en funcién de las categorias diagnosticas del CVF
(Optimismo llusorio)

La representacion grafica indica que los estudiantes de la universidad cofinanciada y
de la universidad publica exteriorizan la presencia del sesgo cognitivo optimismo
ilusorio, no obstante los participantes de la universidad cofinanciada con una minima

representatividad tienden asesgar mas cognitivamente a partir del optimismo ilusorio.

Tabla 4.9 Distribucion de los Participantes en funcion de las categorias diagnosticas de CVF
(Nlusion de Inwulnerabilidad)

Categorias Uniwersidad Uniwersidad Contraste
Cofinanciada; n=150 Plblica; n=250 X2
Frec. % Frec. %

llusion de Invulnerabilidad 78 52,2% 115 46,0%

No Sesga 34 22,7% 69 27,6% 1,627; 0,443

Pesimismo llusorio 38 25,3% 66 26,4%

Nota: 400 observaciones
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La distribucién de los participantes segin la presencia del sesgo cognitivo ilusion de
invulnerabilidad esta determinada de la siguiente manera: en el grupo de estudiantes
de la universidad cofinanciada el 52,2% sesga a partir de la ilusion de invulnerabilidad;
el 22,7% no sesga cognitivamente y el 25,3% sesga a partir del pesimismo ilusorio.
Mientras que en el grupo de la universidad publica el 46,0% sesga a partir de la ilusion
de invulnerabilidad; el 27,6% no sesga y el 26,4% sesga a partir del pesimismo
ilusorio. No se encontraron diferencias estadisticamente significativas entre los grupos

X2 =1,627; p>0,05 (ver grafico 4.27).
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Gréafico 4.27 Representacion grafica de la distribucion de los
participantes segun el andlisis categérico de CVF (ilusién de
inwlnerabilidad)

La representacion grafica indica que en los grupos de estudiantes universitarios de la

universidad cofinanciada y de la universidad publica arrojan resultados que
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determinan la presencia del sesgo cognitivo de ilusién de invulnerabilidad con mayor
incidencia levemente en los participantes que estudian en de la universidad

cofinanciada.

4.3.2 Andlisis Descriptivo Test LOT-R

El Test LOT-R es un instrumento psicométrico compuesto por 10 items destinados a
la medicién del optimismo disposicional. Albarrdn y Davila (2016) indican que este
test mide la dimensién del optimismo disposicional en base a dos factores: a)
optimismo y b) pesimismo; donde la puntuacion global mas baja es 6 y la mas elevada
es 30 puntos. Las puntuaciones que se presentan a continuacion corresponden a los
resultados de la media aritmética (M) y la Desviacion Estandar (Ds) de ambos grupos

de estudio.

Tabla 4.10 Andlisis Descriptivo Test de Orientacién Vital (LOT-R)

Factores Uniwersidad Universidad Publica; Contraste
Cofinanciada; n=150 n= 250 1(288)
M Ds M Ds
Optimismo 8,64 2,38 9,15 1,93 -2,348; 0,019
Pesimismo 6,87 2,73 6,37 2,51 1,872; 0,062
LOT-R Global 15,51 3,43 15,52 3,22 -0,031; 0,975

Nota: 400 observaciones

En el factor optimismo se observa valores medios de Muc)= 8,64; Ds= 2,38 y
Mupr)=9,15; Ds= 1,93. Se encontraron diferencias estadisticamente significativas

entre los grupos t=-2,348; p< 0,05 indicando que en el grupo de la universidad publica
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hay mayor predominio del factor optimismo en los estudiantes. En el factor pesimismo
exterioriza valores medios de Muc)=6,87; Ds= 2,73 y Mp)=6,37; Ds= 2,51. No se
encontraron diferencias estadisticamente significativas entre los grupos t=1,872; p>
0,05. Finalmente, en el andlisis del LOT-R Global se encontrdé valores medios de
Muc)= 15,51; Ds=3,43 y Mwp)= 15,52; Ds= 3,22. No se encontraron diferencias

estadisticamente significativas entre los grupos t=-0,031; p> 0,05. (Ver grafico 4.28).
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Grafico 4.28 Representacion grafica del analisis Descriptivo del Test LOT-R

En la presente representacion gréafica se muestra que tanto en el grupo de estudiantes
de la universidad cofinanciada como de la universidad publica, existe el predominio
de optimismo antes que de pesimismo, sin embargo los estudiantes de la universidad
publica tienden aser un poco mas optimistas antes que los estudiantes de la universidad

cofinanciada.
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4.3.2.1 Analisis Categorico del Test LOT-R

En el andlisis cualitativo del LOT-R se considera tres categorias diagnosticas del

optimismo  disposicional de acuerdo al patron de respuestas dadas:

e Optimismo Disposicional Bajo: puntuaciones globales de 19 puntos
e Optimismo Disposicional Medio: puntuaciones globales entre 20 a 24 puntos

e Optimismo Disposicional Alto: puntuaciones globales de 25 puntos en adelante

Tabla 4.11 Distribucion de los Participantes en funcion de las categorias diagnosticas Test
LOT-R Global

Categorias Uniwersidad Uniwersidad Contraste
Cofinanciada; n=150 Publica; n=250 X2
Frec. % Frec %
OD Bajo 130 86,7% 218 87,2%
OD Medio 20 13,3% 32 12,8% 0,024; 0,878
0D Alto 0 0% 0 0%

Nota: 400 observaciones

En la puntuacion global del test LOT-R se muestra que en el grupo de la universidad
cofinanciada el 86,7% de los estudiantes tienen un optimismo disposicional bajo; el
13,3% tienen un optimismo disposicional medio y el 0% tienen un optimismo
disposicional alto. Mientras que en el grupo de participantes de la universidad publica,
el 87,2% tienen un optimismo disposicional bajo; el 12,8% tiene un optimismo
disposicional medio y el 0% tiene un optimismo disposicional alo. No se encontraron
diferencias estadisticamente significativas entre los grupos X2 = 0,024; p> 0,05 (ver

gréafico 4.29).
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Grafico 4.29 Representacién gréfica de la distribucion de los
participantes en funcién a categorias diagnostica del Test LOTR

La representacion grafica indica el predominio marcado del sesgo de optimismo
disposicional bajo, tanto en los estudiantes de la universidad cofinanciada como

publica ante la presencia de un optimismo disposicional medio y alto.

4.4 Anélisis del Bienestar Psicologico

El bienestar psicoldgico en los sujetos estd asociado a factores tales como felicidad,
satisfaccion con la vida, afectos positivos y afectos negativos, ala vez que se acompafia
de variables personales y contextuales asociadas (Ballesteros, Medina, & Caycedo,

2016, p. 241). Por consiguiente, la medicion de este constructo se realizd a través de
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los siguientes instrumentos psicométricos: Escala de Bienestar Psicoldgico de Carol
Ryff, version de D. Van Dierendonck (2006); Escala de Afectos Positivos y Negativos
(SPANAS) de Joiner y otros (1997) y Escala de Satisfaccién con la Vida (SWLS) de
Diener et al. (1985). A continuacién se continua con el andlisis de los resultados
obtenidos en cada uno de los instrumentos de evaluacion del Bienestar Psicologico

(BP).

4.4.1 Andlisis descriptivo de la EBP de Riff

La escala de BP de Carol Riff, evalla el grado de bienestar psicologico de un sujeto
en base a seis dimensiones. Esta escala tiene 39 ftems los cuales estan repartidos en
seis dimensiones propias del bienestar psicolégico como: a) autoaceptacion, b)
propdsito con la vida, c) autonomia, d) dominio del entorno, €) relaciones positivas y
f) crecimiento personal. Asi mismo la EBP cuenta con una escala Likert de 7 opciones

de respuesta.

Tabla 4.12 Analisis Descriptivo EBP

Dimensiones Uniwersidad Universidad Publica; Contraste
Cofinanciada; n=150 n=250
M Ds M Ds t(288)
Autoaceptacion 26,14 5,30 26,36 4,50 -0,418; 0,676
Propo6sito con la vida 27,53 5,61 28,27 4,78 -1,353; 0,117
Autonomia 32,93 6,08 32,38 5,59 0,915; 0,361
Dominio del Entorno 25,94 5,07 26,32 3,96 -0,794; 0,428
Relaciones Positivas 24,42 5,42 24,14 5,10 0,512; 0,609
Crecimiento Personal 31,35 5,35 31,45 4,68 -0,179; 0,858
BP Global 168,31 26,91 168,93 22,20 -0,236; 0,814

Nota: 400 observaciones
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En la dimensién de EBP que evalla autoaceptacion se puede evidenciar valores medios
de Mc)= 26,14; Ds= 5,30 y Mpr)= 26,36; Ds= 4,50. No se encontraron diferencias
estadisticamente significativas entre los grupos t=-0,418; p> 0,05. En la dimension de
proposito con la vida exterioriza valores medios de Muc)= 27,53; Ds= 5,61 y
Mupr)=28,27; Ds= 4,78. No se encontraron diferencias estadisticamente significativas
entre los grupos t=-13,53; p> 0,05. La dimension de autonomia arroja valores medios
de Mc)= 32,93; Ds= 6,08 y M(upr)= 32,38; Ds= 5,59. No se encontraron diferencias

estadisticamente significativas entre los grupos t=0,915; p> 0,05.

En la dimensién de dominio del entorno se observa valores medios de Muc)= 25,94;
Ds= 5,07 y Mupr)=26,32; Ds= 3,96. No se encontraron diferencias estadisticame nte
significativas entre los grupos t=-0,794; p> 0,05. La dimensién relaciones positivas
exterioriza valores medios de Mucy=24,42; Ds= 5,42 y Mp)= 24,14; Ds= 5,10. No
se encontraron diferencias estadisticamente significativas entre los grupos t=0,512;
p> 0,05. La dimencion crecimiento personal indica valores medios de Mc)= 31,35;
Ds= 5,35 y Mwr)= 31,45; Ds= 4,68. No se encontraron diferencias estadisticame nte
significativas entre los grupos t=-0,179; p> 0,05. El indice global de BP exterioriza
valores medios de Muc)= 168,31; Ds= 26,91 y Mwp)= 168,93; Ds= 22,20. No se
encontraron diferencias estadisticamente significativas entre los grupos t= -0,236;

p>0,05 (ver grafico 4.30).



34
32
30
28
26

22

Uuniversidad Cofinanciada

111

Universidad Publica

Grafico 4.30 Representacion grafica del analisis Descriptivo Escala de Bienestar

Psicol6gico de Carol Riff

En la representacion grafica se logra determinar que participantes de ambos grupos de

estudio exteriorizan igualitariamente un bienestar psicologico déptimo en cuanto a auto

aceptacion, autonomia y crecimiento personal siendo estas dimensiones las mas

representativas.

4.3.2 Analisis Categorico EBP

En el analisis categdrico de la Escala de Bienestar Psicologico de Riff se mide la

puntuacion global en base a tres categorias diagnosticas:

e Bajo BP: Puntuaciones entre 119 o menos
e Moderado BP: Puntuaciones entre 120y 156 puntos

e Alto BP: puntuaciones de 157 0 mas puntos
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Tabla 4.13 Distribucion de los Participantes en funcion de las categorias diagnosticas del
BP

Categorias Uniwersidad Uniwersidad Contraste
Cofinanciada; n=150 Plblica; n=250 X2
Frec. % Frec %

Bajo 2 1,3% 2 0,8%

Moderado 52 34,7% 76 30,4% 1,122; 0,571

Alto 96 64,0% 172 68,8%

Nota: 400 observaciones

En la puntuacién global de la EBP se evidencia que en el grupo de la universidad
cofinanciada el 1,3% de los estudiantes tiene un bajo bienestar psicologico; el 34,7%
tiene un moderado bienestar psicolégico y el 64,0% presentan un bienestar psicoldégico
alto. De lo contrario en la universidad publica el 0,8% de los estudiantes presentan un
bienestar psicologico bajo; el 30,4% tiene un bienestar psicologico moderado y el
68,8% tiene un alto bienestar psicologico. No se encontraron diferencias

estadisticamente significativas entre los grupos X2=1,122; p> 0,05 (ver grafico 4.31).
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Gréafico 4.31 Representacion grafica de la distribucion de los
participantes seguln categorias diagnosticas de la Escala de Bienestar
Psicoldgico de Riff

La representacion grafica indica que en mayor proporcion los estudiantes de la
universidad cofinanciada y de la universidad publica muestran un Bienestar
Psicologico Global Alto, sin embargo se puede notar que este bienestar psicologico

alto esta mas presente en estudiantes de la universidad publica.

4. 5 Analisis Descriptivo de la Escala de Satisfaccion con la Vida

La Escala WLS es un instrumento psicométrico que segun Vasquez, Duque y Hervas
(2012) mide el grado de satisfaccidon que un sujeto percibe de la vida. Esta escala
consta de 5 items con opcion de respuesta en una escala de Likert de 7 puntos, los

cuales arrojan resultados globales de la satisfaccion vital.
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Tabla 4.14 Andlisis Descriptivo Escala de Satisfaccion con la Vida

Reactivo Uniwersidad Uniwersidad Contraste
Cofinanciada; n=150 Publica; n=250
M Ds M Ds t(288)
SWLS Global 25,77 5,60 26,95 4,73 -2,105; 0,036

Nota: 400 observaciones

En el indice global de SWLS se evidencia valores medios de Muc)= 25,77; Ds= 5,60
y Mp)= 26,95; Ds= 4,73. Se encontraron diferencias estadisticamente significativas
entre los grupos t=-2,105; p< 0,05, por lo que se concluye que en ambos grupos de
estudio predomina la satisfaccion con la vida sin embargo los estudiantes de la
universidad publica con menor grado de diferencia exteriorizan indices superiores de

satisfaccion con la vida.

4.5.1 Andlisis Categdrico de SWLS

En lo que corresponde al andlisis categorico de SWLS, se determina la satisfaccion

con la vida en base a siete categorias diagnosticas:

e Extremadamente Insatisfecho: resultados entre 5y 9 puntos
e Muy Insatisfecho: resultados entre 10 y 14 puntos

e Ligeramente Insatisfecho: resultados entre 15y 19 puntos
e Neutro: resultados de 20 puntos

e Algo Satisfecho: resultados entre 21y 25 puntos
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e Muy Satisfecho: resultados entre 26y 30 puntos

e Extremadamente Satisfecho: resultados entre 31y 35 puntos

Tabla 4.15 Distribucion de los Participantes en funcion de las categorias diagnosticas de SWLS

Categorias Uniwersidad Uniwersidad Contraste
Cofinanciada; n=150 Plblica; n=250 X2

Frec. % Frec. %

Extremadamente Insatisfecho 1 0,7% 0 0,0%

Muy Insatisfecho 7 4,7% 5 2,0%

Ligeramente Insatisfecho 14 9,3% 16 6,4%

Neutro 8 5,3% 6 2,4% 8,360:0,213

Algo Satisfecho 31 20,7% 55 22,0%

Muy Satisfecho 58 38,7% 113 45,2%

Extremadamente Satisfecho 31 20,7% 55 22,0%

Nota: 400 observaciones

En el analisis categorico de SWLS se observa que en el grupo de la universidad
cofinanciada el 0,7% de los estudiantes estan extremadamente insatisfechos con la
vida; el 4,7% estan muy insatisfechos con la vida; el 9,3% estan ligeramente
insatisfechos con la vida; el 5,3% optan por estar neutros con respecto a la satisfaccion
con la vida; el 20,7% esta algo satisfecho con la vida; el 38,7% estd muy satisfecho

con la vida y el 20,7% esta extremadamente satisfecho con la vida.

Mientras que en el grupo de la universidad publica el 0,0% de los participantes estan
extremadamente insatisfechos con la vida; el 2,0% esta muy insatisfecho con la vida;
el 6,4% esta ligeramente satisfecho con la vida; el 2,4% tiene una postura neutra con
la vida; el 22,0% esta algo satisfecho con la vida; el 45,2% estd muy satisfecho con la

vida y el 22,0% esta extremadamente satisfecho con la vida. No se encontraron
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diferencias estadisticamente significativas entre los grupos X? = 8,360; p> 0,05 (ver

gréafico 4.32).
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Gréfico 4.32 Analisis de la distribucién de los participantes en base a
las categorias diagnosticas de la SWLS

La representacion grafica indica que estudiantes tanto de la universidad cofinanciada
como de la universidad publica estdn muy satisfechos con la vida, observando una
minima diferencia con el grupo de la publica, ya que ellos exteriorizan estar mas

satisfechos con la vida antes que los participantes de la universidad cofinanciada.
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4.6 Andlisis Descriptivo de la Escala de Afectos Positivos y Negativos

La Escala PANAS segun indica es un instrumento psicométrico que evalla presencia
y grado de los afectos, esta escala mide independientemente dos dimensiones propias
de los afectos: a) afecto positivo (10 items) y b) afecto negativo (10 ftems). La escala
esta compuesta por 20 ftems que describen emociones actuales cuyo formato de

respuesta corresponde a una escala Likert de 5 puntos.

Tabla 4.16 Andlisis Descriptivo SPANAS

Factores Uniwersidad Uniwersidad Publica; Contraste
Cofinanciada; n=150 n=250
M Ds M Ds {(288)
Afecto Positivo 35,01 7,59 35,02 6,75 -0,020; 0,984
Afecto Negativo 24,18 8,37 24,46 7,20 -0,354; 0,724

Nota: 400 observaciones

En la dimension afectos positivos se evidencia valores medios de Muc)= 35,01;
Ds=7,59 y Mup)=35,02; Ds= 6,75. No se encontraron diferencias estadisticame nte
significativas entre los grupos t=-0.020; p> 0,05. La dimension de afectos negativos
determina valores medios de Muc)= 24,18; Ds= 8,37 y Mup)=24,46; Ds=7,20. No
se encontraron diferencias estadisticamente significativas entre los grupos t=-0,354;

p>0,05 (Ver gréafico 4.33).
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Grafico 4.33 Representacién gréafica del analisis descriptivo Escala de Afecto
Positivo y Afecto Negativo

La representacion grafica muestra que los estudiantes universitarios tanto de la
universidad publica como de la universidad cofinanciada exteriorizan predominio de

afecto positivo ante emociones positivas 0 negativas que experimentan.

4.6.1 Andlisis Categdrico SPANAS

En el andlisis categérico de la Escala de afecto positivo y afecto negativo se puede
considerar tres categorias diagnosticas para cada una de las dimensiones a evaluar de

esta manera:

e Afecto positivo

- Afecto extremadamente positivo: puntuaciones mayores a 38 puntos
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- Afecto neutro: puntuaciones entre 27 y 37 puntos

- Afecto extremadamente negativo: puntuaciones mayores a 26 puntos

e Afecto negativo
- Afecto extremadamente positivo: puntuaciones menores a 16 puntos
- Afecto neutro: puntuaciones entre 17y 29 puntos

- Afecto extremadamente negativo: puntuaciones mayores a 30 puntos

Tabla 4.17 Distribucion de los Participantes en funcion de las categorias diagnosticas de
SPANAS Afecto Positivo

Categorias Uniwersidad Uniwersidad Contraste
Cofinanciada; n=150 Pablica; n=250 X2
Frec. % Frec. %
Afecto extremadamente positivo 64 42,7% 84 33,6%
Afecto neutro 61 40,7% 138 55,2% 8,178;0,017
Afecto exremadamente negativo 25 16,7% 28 11,2%

Nota: 400 observaciones

En el grupo de la universidad cofinanciada se observa que el 42,7% de los estudiantes
exteriorizan un afecto extremadamente positivo; el 40,7% tiene un afecto neutro y el
16,7% tiene afecto extremadamente negativo. Mientras que los participantes de la
universidad publica el 33,6% tiene afecto extremadamente positivo; el 55,2%
exteriorizan afecto neutro y el 11,2% exterioriza afecto extremadamente negativo. Se
encontraron diferencias estadisticamente significativas entre los grupos X2 = 8,178;
p< 0,05, por lo que se concluye que en el caso de los estudiantes de la universidad
cofinanciada se evidencia la presencia mayoritaria de afectos extremadamente
positivos, por el contrario en el grupo de la universidad publica predominan los afectos

neutros (ver grafico 4.34).
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Grafico 4.34 Representacién grafica de la distribucion de los
participantes en funcién de las categorias diagnosticas de SPANAS
Afecto Positivo

La representacion grafica indica que en los participantes de la universidad publica se
evidencia el predominio de afectos neutros y en los estudiantes de la universidad
cofinanciada el predominio de afectos extremadamente positivos, ante la

experimentacion de afectos positivos (entusiasmo, alegria, disfrute, etc).

Tabla 4.18 Distribucién de los Participantes en funcién de las categorias diagnosticas de
SPANAS Afecto Negativo

Categorias Uniwersidad Uniwersidad Contraste
Cofinanciada; n=150 Plblica; n=250 X2
Frec. % Frec. %
Afecto extremadamente positivo 27 18,0% 34 13,6%
Afecto neutro 87 54,0% 160 64,0% 1,801; 0,398
Afecto extremadamente negativo 36 24,0% 56 22,4%

Nota: 400 observaciones
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En el grupo de la universidad cofinanciada se determina que el 18,0% de los
estudiantes universitarios presentan afecto extremadamente positivo; el 58,0%
presenta un afecto neutro y el 24,0% presenta un afecto extremadamente negativo. En
cambio en el grupo de la universidad pdblica se evidencia que el 13,6% presenta afecto
extremadamente positivo; el 64,0% presenta un afecto neutro y el 22,4% presenta un
afecto extremadamente negativo. No se encontraron diferencias estadisticamente

significativas entre los grupos X2 = 1,801; p> 0,05 (ver grafico 4.35).
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Gréfico 4.35 Representacion grafica de la Distribucion de los Participantes en
funcion de las categorias diagnosticas de SPANAS Afecto Negativo

En la representacion gréfica se logra evidenciar que igualitariamente en ambos grupos
tanto de la universidad cofinanciada como de la universidad publica, existe el
predominio de afecto neutro ante emociones negativas en los participantes con mayor

proporcion a la presencia de afectos extremadamente negativos Y positivos.
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El cuestionario Ad-Hoc sobre el Bienestar Social, se cred con el fin de conocer cuél

era el estado actual de los estudiantes universitarios en cuanto al bienestar social que

perciben en base al acceso de diferentes factores que lo determinan. Séanchez y Esparza

(2011) plantean los siguientes indicadores de Bienestar Social: Poblacién y Familia;

Educacion y Cultura; Vivienda; Salud; Seguridad y Servicios Basicos.

Tabla 4.19 Andlisis Descriptivo Cuestionario Ad-Hoc Bienestar Social

Factores Uniwersidad Uniwersidad Contraste
Cofinanciada; n=150 Publica; n=250
M Ds M Ds t(288)
Poblacién y Familia 3,63 1,56 3,73 144 -0,643; 0,520
Educacion y Cultura 541 1,06 5,28 1,00 1,155; 0,249
Vivienda 3,69 0,79 3,16 0,81 6,344; 0,000
Salud 3,33 1,38 3,15 1,19 1,290; 0,198
Seguridad 5,52 2,18 4,68 2,13 3,769; 0,000
Servicios Basicos 8,62 0,98 7,91 1,48 5,771; 0,000

Nota: 400 observaciones

En indicador de BS poblacion y familia se encontrd valores medios de Muc)= 3,63;

Ds= 1,56 y Mwr)=3,73; Ds= 1,44. No se encontraron diferencias estadisticamente

significativas entre los grupos t=-0,643; p< 0,05. En el indicador BS educacion y

cultura se evidencia valores medios de Mwc)= 5,41; Ds= 1,06 y Mp)= 5,28; Ds=

1,00. No se encontraron diferencias estadisticamente significativas entre los grupos

t=1,155; p<0,05. En indicador BS vivienda se observa valores medios de Muc)=3,69;

Ds=0,79 y Mwr)=3,16; Ds= 0,81. Se encontraron diferencias estadisticamente

significativas entre los grupos t=6,344; p< 0,05 por lo que se concluye predominio de

mayor BS en estudiantes de la universidad publica.
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En el indicador BS salud se evidencia valores medios de Muc)= 3,33; Ds= 1,38 y
Mup)=3,15; Ds= 1,19. No se encontraron diferencias estadisticamente significativas
entre los grupos t=-2,105; p< 0,05. El indicador BS seguridad exterioriza valores
medios de M(uc)=5,55; Ds= 2,18 y Mupr)=4,68; Ds= 2,13. Se encontraron diferencias
estadisticamente significativas entre los grupos t=-2,105; p< 0,05 indicando que
estudiantes de la universidad cofinanciada tienen mayor BS en cuanto a lo que cubre
el indicador seguridad. El indicador BS servicios basicos arroja valores medios de
Muc)=8,62; Ds= 0,98 y Mwpr)= 7,91; Ds= 1,48. Se encontraron diferencias
estadisticamente significativas entre los grupos t=-2,105; p< 0,05 concluyendo que el
grupo de estudiantes universitarios de la universidad cofinanciada tienen mayor

presencia de BS en base al acceso a servicios basicos (ver grafico 4.36).
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Gréfico 4.36 Representacion grafica analisis descriptivo cuestionario Ad-Hoc Bienestar
Social
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En la representacion grafica se puede observar que los participantes de ambos grupos
de estudio tanto de la universidad publica como de la universidad cofinanciada
presentan un bienestar social en cuanto a educacion y cultura, seguridad y servicios
basicos. Sin embargo se logra determinar que estudiantes de la universidad
cofinanciada se encuentran un poco mas satisfechos en cuanto al acceso a educacion y

cultura, seguridad Yy servicios basicos

4.7.1 Andlisis Categdrico cuestionario Ad-Hoc BS

En el analisis categorico del cuestionario Ad- Hoc de bienestar social se ha tomado en
cuenta las siguientes categorias en base a la sumatoria global de los seis indicadores

de BO:

e Presencia no consolidada de: 1 a 21 puntos

e Presencia consolidada de: 22 a 43 puntos

Tabla 4.20 Distribucién de los Participantes en funcion de las categorias diagnosticas del
Cuestionario Ad-Hoc Indicadores de Bienestar Objetivo

Categorias Uniwersidad Uniwersidad Contraste
Cofinanciada; Publica; n=250 X2
n=150
Frec. % Frec. %
Presencia no consolidada 4 2,7% 16 6,4% .
Presencia consolidada 146 97,3% 234 93,6% 2,751, 0,097

Nota: 400 observaciones

En el grupo de estudiantes de la universidad cofinanciada se determina que el 2,7%

tiene una presencia no consolidada de bienestar objetivo y el 97,3 tiene una presencia
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consolidada de bienestar objetivo. Por otro lado, en la universidad publica el 6,4% de
los participantes exteriorizan una presencia no consolidada del bienestar objetivo v el
93,6% tiene una presencia consolidada del bienestar objetivo. No se encontraron
diferencias estadisticamente significativas entre los grupos X? = 2,751; p> 0,05 (ver

grafico 4.37).
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Grafico 4.37 Representacion gréafica de la distribucion de los
Participantes en funcion de las categorias diagnosticas del
Cuestionario Ad-Hoc Indicadores de Bienestar Objetivo

La representacion grafica sobre las categorias diagnosticas del Cuestionario Ad-Hoc
de los indicadores de Bienestar Objetivo indica que los participantes tanto del grupo
de la universidad publica como del grupo de la universidad cofinanciada exteriorizan
la presencia de un BO consolidado por lo que una minima proporcion de los

estudiantes universitarios presentan un BO no consolidado.
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4.8 Analisis de correlacidon entre los Sesgos cognitivos y el Bienestar

psicologico

En el anélisis de correlacion de ambas variables de estudio se busca determinar la
presencia de estimaciones de relacion entre los componentes de los Sesgos Cognitivos

y los componentes de Bienestar Psicoldgico.

Tabla 4.21 Correlacion entre los Sesgos Cognitivos y el Bienestar Psicol6gico

OD VF_EN VF_EP SWLS AP AN BP BO
LOT-R 1 -092** 0,156** 0,378** 0,357**  -0,413**  0,616** 0,109*
VF-Eventos Negativos 1 0,088 -0,143**  -0,164**  -0,189**  -0,235**  -0,086
VF-Eventos Positivos 1 0,012* 0,170** -0,042 0,221 0,120*
Satisfaccion Vital 1 0,352*%*  -0,243** 0,538**  0,146**
Afecto Positivo 1 -0,045 0,470** -0,003
Afecto Negativo 1 -0,480** -0,045
Bienestar Psicologico 1 0,057
Bienestar Objetivo 1

Nota: * p< .05; ** p< .01

El andlisis correlacional de los componentes del LOT-R (optimismo/pesimismo)
indica que el constructo OD presenta una correlacién baja positiva con la satisfaccién
vital r=0,378; p=< 0,01 y una correlacion moderada positiva con el bienestar
psicolégico r=0,616; p=< 0,01. Asi mismo el OD se relaciona con los afectos
positivos de una manera baja positiva r=0,357; p=< 0,01 y con los afectos negativos
hay una correlacion negativa moderada r=-0,413; p=< 0,01. En el caso de la VF de
eventos negativos (ilusion de invulnerabilidad) se observa una relacion baja negativa
con el bienestar psicolégico r= -0,235; p=< 0,01 al igual que la VF de eventos
positivos (optimismo ilusorio) se correlaciona con el bienestar psicolégico de una

manera baja positiva r=0,221; p=< 0,01.
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De la misma manera se aprecia la presencia de una correlacion baja positiva entre la
satisfaccion vital con los afectos positivos r=0,352; p=< 0,01, a su vez la satisfaccion
vital también se relaciona con los afectos negativos de una manera baja negativa
r=0,243; p=< 0,01. Por otro lado existe una correlacion moderada positiva entre la
satisfaccion con la vida y el bienestar psicologico r=0,538; p=< 0,01. La escala de
afecto positivo se relaciona con el bienestar psicoldgico de una forma moderada
positiva r=0,470; p=< 0,01 y también se puede observarla la existencia de una
correlacion moderada negativa entre la escala de afectos negativos y el bienestar

psicolégico r=-0,480; p=< 0,01.

4.9 Modelo Empirico Explicativo de la relacion establecida entre los

sesgos cognitivos y el bienestar psicoldgico

El disefio de un modelo empirico entre la relacion de las dos variables de estudios se
realizd a fin de dar cumplimiento con el tercer objetivo especifico de la presente
investigacion en base al analisis de correlacion de Pearson entre los SCy el BP (ver
gréfico 4.40). Segin Reyes y otros (2014) el modelo empirico explicativo se construye
partiendo de la indagacion previa de material bibliografico sobre el tema a investigar,
generando la hipotesis de la presencia de relacion existente entre las variables

propuestas.
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Grafico 4.38 Modelo Empirico Explicativo entre los Sesgos Cognitivos y los Criterios de Bienestar

En el grafico propuesto se observa que el sesgo de ilusion de invulnerabilidad (vision
de eventos futuros negativos), el sesgo de optimismo ilusorio (vision de eventos
futuros positivos) y el sesgo de optimismo disposicional se relacionan moderadamente
con el bienestar psicoldgico. Es decir que la presencia de los sesgos cognitivos
positivos, estaria asociada a un bienestar psicoldgico entre moderado y alto en los
estudiantes universitarios, lo cual funcionaria como posibles mecanismo cognitivos
durante el proceso de percepcion e interpretacion de la informacion de una situacion
determinada, por lo que en base a ello los sujetos se proyectan al futuro mientras nutren
su deseo de crecimiento personal, dominio del entorno, relaciones con el otro y
autodesarrollo, aumentando sus expectativas personales de vida con cierto grado de
distorsion para poder estar y sentirse bien. Asi mismo se inferiria que un sujeto al

percibir algin evento como negativo, exteriorizara recursos psicologicos de los cuales



129

dispone en esas circunstancias que en este caso serian los sesgos cognitivos,
consiguiendo disminuir la percepcién de peligro, lo cual intervendria en la sensacion

de un bienestar psicoldgico oOptimo.

De la misma manera se puede evidenciar que el sesgo de optimismo disposicional
independientemente, se encuentra relacionado con elementos del bienestar subjetivo
como la satisfaccién con la vida, los afectos positivos y los afectos negativos, lo cual
indicaria que la interaccion con situaciones presentes por las que un individuo esta
atravesando, determina el grado de proyeccion hacia el optimismo, incidiendo en los
niveles de felicidad, salud mental y presencia de emociones positivas. Por el contrario
el bienestar psicologico se relaciona con la satisfaccion vital, los afectos positivos y
los afectos negativos, es decir que las dimensiones de BP (autoaceptacion, relaciones
positivas, proposito en la vida, crecimiento personal, control del ambiente vy
autonomia) se sedimentaria en el grado de bienestar subjetivo que un sujeto

exterioriza.

4.10 Validacion de los reactivos psicologicos

En este apartado del trabajo de titulacion se realiza el analisis de los instrumentos
psicométricos utilizados para la presente investigacion. El andlisis de fiabilidad tiene
el fin de conocer las propiedades psicométricas que presenta las baterias psicométricas
utilizadas en esta investigacion, a través del analisis de consistencia interna con el

coeficiente de fiabilidad de Alfa de Cronbach (w).
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4.10.1 Estimacion de la confiabilidad a través del andlisis de consistencia interna

del CVF

A partir de este analisis se determinara si los items de los dos factores del CVF (eventos
negativos y eventos positivos) guardan relacion entre si. Por ello se realizd el analisis
de fiabilidad a través del Coeficiente de fiabilidad de Cronbach (o) de los factores del

CVF.

Tabla 4.22 Estadisticos de fiabilidad CVF

Factores items Alfa
Eventos positivos 6 0,493
Eventos negativos 6 0,537

Nota: 400 observaciones

En el factor eventos positivos con seis items se exteriorizd una consistencia interna de
a=0,483 equivalente a consistencia baja. En el factor eventos negativos con 3 items la
consistencia interna fue de o= 0,537 equivalente a consistencia baja. Lo que muestra

que el test es no es tan fiable.

4.10.2 Estimacion de la confiabilidad a través del analisis de consistencia interna

del LOTR

El test de orientacion vital (LOTR) mide el optimismo disposicional a traves de seis
items los cuales determinar optimismo y pesimismo, por lo que a partir del Alfa de

Crombach se busca analizar la fiabilidad del instrumento.



Tabla 4.23 estadisticos de fiabilidad LOTR

Factores items Alfa
Optimismo 3 0,624
Pesimismo 3 0,627
Optimismo disposicional 6 0,476

Nota: 400 observaciones
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El factor optimismo con 3 ftems arroja una consistencia interna de 0=0,624 equivalente

a consistencia moderada. En el factor pesimismo con 3 items la consistencia interna

fue de a= 0,627 equivalente a consistencia moderada. En la suma de los 6 items de la

escala global se observa una consistencia interna baja a= 0,476 Estos datos indican

gue el test es medianamente fiable.

4.10.3 Estimacion de la confiabilidad a través del andlisis de consistencia interna

del EBP

La escala de bienestar psicologico de Carol Riff estd compuesta por 39 items los

cuales se distribuyen en base a las dimensiones del BP

Tabla 4.24 Estadisticos de fiabilidad EBP

Factores items Alfa
Auto-aceptacion 6 0,726
Propositoen la Vida 6 0,793
Autonomia 8 0,595
Dominio del Entorno 6 0,584
Relaciones Positivas 6 0,686
Crecimiento Personal 7 0,618
Bienestar Psicolégico Global 39 0,907

Nota: 400 observaciones
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En el factor autoaceptacion con 6 items se observa una consistencia interna de 0=0,726
equivalente a consistencia moderada. En el factor proposito en la vida con 6 items la
consistencia mterna fue de o= 0,793 equivalente a consistencia alta. En el factor
autonomia con 8 items exteriorizO una consistencia interna de 0=0,596 equivalente a
consistencia moderada. En el factor dominio del entorno con 6 items la consistencia
mterna fue de o= 0,584 equivalente a consistencia moderada. En el factor relaciones
positivas con 6 ftems exteriorizO una consistencia interna de 0=0,686 equivalente a
consistencia moderada. En el factor crecimiento personal con 7 items la consistencia
mterna fue de o= 0,618 equivalente a consistencia moderada. En la escala global se
observa un alfa de o= 0,90 indicando consistencia interna alta. Por lo que, esto muestra

que el test es altamente confiable.

4.10.4 Estimacion de la confiabilidad a través del analisis de consistencia interna

del ESV

La escala de satisfaccion con la vida es un instrumento psicométrico corto que consta

de 5items através de los cuales se requiere comprobar la fiabilidad del test.

Tabla 4.25 Estadisticos de fiabilidad ESV

Factores items Alfa
SWL Global 5 0,832
Nota: 400 observaciones
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En el SWLS Global con 5 items se determina una consistencia interna de 0=0,832
equivalente a consistencia alta, por lo que el test es muy fiable a pesar de ser una escala

corta con pocos items de evaluacion.

4.10.5 Estimacion de la confiabilidad a través del analisis de consistencia interna

del SPANAS

La escala de afectos positivos y afectos negativos consta de 20 ftems, los cuales son

analizados con el fin de determinar la confiabilidad del instrumento psicométrico.

Tabla 4.26 Estadisticos de fiabilidad SPANAS

Factores ftems Alfa
Afecto Positivo 10 0,838
Afecto Negativo 10 0,791

Nota: 400 observaciones

El factor afecto positivo con 10 items exteriorizd una consistencia interna de 0=0,838
equivalente a consistencia alta. En el factor afecto negativo con 10 items Ia
consistencia interna fue de o= 0,791 equivalente a consistencia moderada. Lo que

muestra que el test es medianamente confiable.



CAPITULO V

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1 Conclusiones

Los sesgos cognitivos 0 errores cognitivos, producen alteraciones en el
procesamiento de la informacidbn mental generando distorsiones de
pensamiento infundadas sobre la realidad percibida por un sujeto, por ello se
determind la presencia del sesgo de optimismo ilusorio, ilusién de
invulnerabilidad y optimismo disposicional en los estudiantes de ambos grupos

de estudio.

Mediante la aplicacion del cuestionario de vision de futuro (CVF) se encontrd
la prevalencia del sesgo cognitivo de ilusion de invulnerabilidad y el sesgo de
optimismo ilusorio en los estudiantes de la universidad cofinanciada en
relacion a la universidad publica, por lo que se observa que los estudiantes
universitarios del grupo de la universidad cofinanciada tienden a sesgar mas

ante la vision de eventos futuros positivos Yy negativos.

El test de Orientacién Vital LOT-R muestra la presencia del sesgo cognitivo
de Optimismo Disposicional observandose que los participantes de ambos

grupos de estudio igualitariamente arrojan resultados entre un OD medio y un

134
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OD bajo, sin embargo al analizar los factores optimismo/pesimismo, los
estudiantes de la universidad publica tienden a proyectarse medianamente mas
hacia el pesimismo, lo que no sucede con los participantes de la universidad

cofinanciada ya que ellos evidencian ser un poco mas optimistas.

En cuanto al andlisis del bienestar psicologico a través de la EBP de Riff, se
concluye que los estudiantes universitarios de ambos grupos presentan un
bienestar psicoldgico alto, viéndose un mayor predominio en los participantes
del grupo de la universidad publica. Asi mismo las dimensiones mas
sobresalientes de BP en los participantes de la universidad cofinanciada fueron
autonomia y crecimiento personal, por el contrario en la universidad publica
las dimensiones mas evidentes son el proposito con la vida, autonomia vy

crecimiento personal.

La Escala de Satisfaccion con la Vida (SWLS) indica que los participantes del
grupo de la universidad publica se encuentran mas satisfechos con la vida en
una minima proporcion con relacién a los estudiantes de la universidad
cofinanciada, lo cual se contrasta con la predisposicion de los mismos

participantes (universidad publica) hacia un optimismo disposicional medio.

A través de la escala de afecto positivo y afecto negativo (PANAS), se encontrd
que en los estudiantes universitarios de ambos grupos de estudio existe el

predominio de afectos neutros ante el sentimiento de afectos positivos (humor,
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entusiasmo, positivismo, alegria, disfrute, etc) y afectos negativos (iras,

tristeza, miedo, ansiedad, etc.).

En base a la ficha Ad-Hoc, la cual fue construida para medir el bienestar
objetivo, se evidencid que los estudiantes universitarios en general revelan una
presencia consolidada del bienestar social, sin embargo hay predominio de BO
en los participantes de la universidad cofinanciada debido a la presencia de un
mayor nivel de bienestar en los indicadores de vivienda, seguridad y servicios

basicos.

El andlisis de fiabilidad de los instrumentos utilizados en la muestra de interés,
determind que el Cuestionario de Vision de Futuro (CVF) en cuanto al factor
eventos positivos y al factor eventos negativos tienen una consistencia interna
baja. El test de Orientacion Vital (LOT-R) en el factor optimismo exterioriza
una fiabilidad alta y el factor pesimismo arroja una consistencia interna
modera. La Escala de Bienestar Psicologico de Riff y la Escala de Satisfaccion
con la Vida (SWLS) muestran una consistencia interna alta. La Escala de
Afectos Positivos y Negativos (PANAS) tiene una fiabilidad equivalente a

consistencia moderada (afecto positivo y afecto negativo).

En el analisis de la relacion existente entre las variables de estudio, se
determind que el bienestar psicolégico se correlaciona de una manera baja con
la vision de eventos futuros positivos (sesgo de optimismo ilusorio) y con la

vision de eventos futuros negativos ( sesgo de ilusidn de invulnerabilidad), esto
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quiere decir que el bienestar psicolégico de un sujeto se vincula de acuerdo a
la manera de distorsionar el proceso de percepcion de la realidad al sesgar de
una manera optimista ilusoria ante los eventos positivos y ante los eventos
negativos sesgar con la ilusion de invulnerabilidad, lo cual empujaria al
individuo a la determinacion de deseos de superacion y crecimiento personal,

enfocandose hacia la bdsqueda de un propoésito de vida.

Por otro lado el sesgo de optimismo disposicional se relaciona con el grado de
satisfaccidn que exterioriza un sujeto ante la vida, asi mismo se infiere que los
afectos positivos y afectos negativos se vinculan de una manera baja hacia la
proyeccion de este tipo de sesgo, lo cual también tendria que ver con el
bienestar psicologico fomentando a la determinacion de autocrecimiento vy

desarrollo personal.

5.2 Recomendaciones

Se propone fomentar préximas investigaciones en las que se tome en cuenta
otras variables que pueden estar asociadas al bienestar psicologico, como:
identificacion religiosa, satisfaccion familiar, situacion socioecondémica u otros
temas que no han sido contemplados en este estudio a fin de detectar aspectos
involucrados con la consolidacion optima del bienestar de los estudiantes

universitarios.
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Se recomienda extender el presente estudio hacia otro tipo de poblacion, en la
que se crea necesario medir el grado de influencia de los sesgos cognitivos en

el estado de bienestar psicologico.

En base a los datos extraidos de esta investigacion, se propone que el
departamento de bienestar estudiantil de las universidades objeto de estudio,
organice programas de atencion psicologica mediante el analisis de los factores
deficitarios del bienestar psicoldgico encontrados y asi mejorar el estado de

salud mental de los estudiantes.

Se recomienda desarrollar investigaciones en las que se pueda dar una
explicacion méas afondo sobre la funcion que cumplen las variables en cuestion

en la conducta humana.

Para investigaciones futuras se deberia realizar de preferencia estudios sobre
validaciébn en poblacion ecuatoriana de los instrumentos psicométricos
utilizados, con el objetivo de garantizar la consistencia interna y especificidad

de los reactivos.
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ANEXO A: Hoja de presentaciondel proyecto de investigacion
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PROYECTO DE INVESTIGACION: SESGOS COGNITIVOS Y SU

RELACION CON EL BIENESTAR PSICOLOGICO EN ESTUDIANTES

UNIVERSITARIOS DE LA CUIDAD DE AMBATO

BATERIAS DE EVALUACION SOCIODEMOGRAFICA Y PSICOLOGICA

Howbd e

Carta de consentimiento

Anexo 1 Ficha Sociodemogréafica

Anexo 2 Escala de Satisfaccion con la Vida (SWLS) (Diener et al., 1985)

Anexo 3 Cuestionario de Vision del futuro de Chang y otros (2001) adaptado por
Paez (2004)

Anexo 4 Escala de Bienestar Psicoldgico de Carol Ryff (Version de D. Van
Dierendonck)

Anexo 5 Escala de Afectos Positivos y Negativos (SPANAS) de Joiner et al.
(1997)

Anexo 6 Test de Orientacion Vital (LOT-R) de Carver y Scheier (1994) version
en espafiol de Martinez y otros (2006).

Anexo 7 Cuestionario Ah Doc sobre el bienestar social

INSTRUCCIONES

Agradecemos tu participacion.

Estos cuestionarios investigan algunos datos sociodemograficos, educativos y
personales asi como de bienestar y cognicion

Por favor lea cuidadosamente cada pregunta o enunciado y conteste con la verdad.

No hay respuestas buenas o malas, por tanto, no te preocupes por calificaciones.

NO DEJES NINGUNA PREGUNTA SIN RESPONDER, si tienes alguna duda, con
toda confianza preguntanos y con mucho gusto te orientaremos.

La informacion que proporciones sera confidencial.

Tiempo aproximado de duracién de la aplicacion 15 a 20min

NO de vuelta a la hoja hasta que se le indique
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ANEXO B: Carta de Consentimiento informado

CARTA DE CONSENTIMIENTO INFORMADO
Sr./ a:

Por medio de la presente, quisiéramos obtener su autorizacion para incluirlo
como participante en la investigacion que la Escuela de Psicologia de la Pontificia
Universidad Catolica del Ecuador — Sede Ambato esté llevando a cabo en la ciudad de
Ambato durante el afio 2017. La presente investigacion es realizada por la estudiante de
decimo semestre Cristina Torres Salazar y dirigida por el Ps. Rodrigo Moreta Herrera,
docente de la Pontificia Universidad Catdlica del Ecuador Sede Ambato. Esta
mvestigacion lleva por titulo: “Sesgos Cognitivos y su relacion con el Bienestar
Psicologico en Estudiantes Universitarios dela Ciudad de Ambato” El objetivo de esta
investigacion es determinar la correlacién entre los sesgos cognitivos y el bienestar
psicoldgico.

En esta carta se pide a mas de su consentimiento para participar en ésta
investigacion, usar la informacion obtenida de su participacion con fines cientificos. En el
caso de su aceptacion ud. tendra que rellenar fichas de evaluacion sociodemogréfica e
instrumentos de medicion entorno a las tematicas sefialadas. La colaboracion en este
estudio no le quitara mucho de su tiempo. Su participacién sera anénima y su nombre no
aparecera de ningin modo ni en los instrumentos, ni en los informes de la investigacion
que se redactaran. Las encuestas llevardn el nimero de cédula desde el inicio que
reemplazara a sus nombres. Los datos producidos por los instrumentos seran trasladados
a una base y serd usada para realizar diversos analisis que permitan responder a las
preguntas formuladas en el proyecto. Con los andlisis realizados se escribiran reportes de
investigacion y articulos cientificos que seran publicados en revistas especializadas. Le
garantizamos la absoluta confidencialidad de la informacion. Ademas, usted podra dejar
de responder en cualquier momento este cuestionario si asi lo desea, sin que por ello reciba
sancion de ningln tipo. Asi mismo, en caso que lo estime pertinente usted puede recurrir
a la Escuela de Psicologia de la PUCESA para resguardar sus derechos si usted
percibiese que éstos han sido vulnerados en algin sentido.

Por dltimo, si usted acepta participar, por favor llene esta carta de
consentimiento, firmela y dewvuelva la copia a la persona que le ha solicitado esta
autorizacion. Sitiene cualquier duda o pregunta no dude en realizarla al momento de
firmar o puede dirigirla al director de esta investigacion

0 Autorizo ser encuestado para la investigacion de la Escuela de Psicologia.

Firma del participante

[ Cédula de ciudadania [ I 0 0 0 I | | |
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ANEXO C: Ficha Ad Hoc Sociodemografica

FICHA SOCIODEMOGRAFICA

Lea detenidamente cada una de las indicaciones y complete la informacion requerida
o marque con un “X” en la respuesta que corresponda.

INFORMACION GENERAL

1. Edad: 2. Sexo: (1) Masculino __ (2) Femenino __
3. Ciudad de Procedencia:

4. Ciudad Domicilio Actual:

5. Sector del domicilio: (1) Urbano __ () Rural __
6. ldentificacion Etnica:
1) Mestizo(a) __ 2 Indigena _ @) Afro 4 Blanco(a) __

7. Estado Civil: (1) Soltero/a__ 2y Union Libre __ (3)Casado/a__ () Separado/a __
(5) Divorciado/a__ () Viudo/a __

8. Identificacion Religiosa: (1) Catélico(a) () Cristiano(a)/Evangélico(a)

@) Testigo de Jehova @ Mormén _ @  Creyente identificacion
religiosa __ () Ateo____ (7) Otra identificacion __ ¢Cual?

9. Realiza précticas religiosas: (Cultos Religiosos) @Si___ @ No

10. Con quién vive actualmente
@Solo @ Conmis padres __ (3yOtro __ ¢Cual?

11. Cuéntas horas duerme:
@yMenosde 7horas (2 Entre 7y 8horas ___ 3) Mas de 8 horas

12. ¢ Usted posee en la actualidad algun trastorno psicolégico diagnosticado?
1) Si¢cual? o No

ESCOLARIDAD
13. Procedencia del Bachillerato:
) Plblico @) Privado ___ @) Fiscomisional __ () Municipal __

14. Rendimiento Académico:

1) Sobresaliente 2) Muy Bueno 3) Bueno
) Regular ) Deficiente
15. Posee ayuda financiera: (1) Si 2 No

16. Posee algun tipo de Beca:
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1) Beca de Excelencia Académica ) Beca por Comunidad indigena o
afroecuatoriana @) Beca Cultural 4 Beca Deportiva

(5) Beca por Discapacidad (6) Otra

17. Repite Curso: (1)Si ) No

18. Repite alguna asignatura: (1) Si ) No

ECONOMIA Y TRABAJO
19. Situacién socio-econémica familiar:
aMala __ 2Regular __ (3yBuena __  (4) Muy buena ___

20. En qué estrato socioeconémico se ubica ud y su familia:
@ Alto _ (2) Medio Alto @) Medio (4 Medio Bajo __ (5yBajo ___

21. Situacion académica y laboral del estudiante:

1) Estudio y no trabajo_

¢Cuantos dias trabaja por semana?

(2) Estudio y trabajo __ ¢Cuantas horas trabaja por dia?

22. ¢La situacion econdémica actual le permite continuar con sus estudios?
Si___ @No___

Muchas gracias por su colaboracion
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ANEXO D: Escala de Satisfaccionconla Vida (SWLS)

ESCALA DE SATISFACCION CON LA VIDA (SWLS)

A continuacion hay cinco afirmaciones con las cuales usted puede estar de acuerdo o
en desacuerdo. Lea cada una de ellas y después seleccione la respuesta con una X a
aquella que mejor describa su grado de acuerdo o desacuerdo.

Fuertemente
de acuerdo

De
acuerdo

de acuerdo o

Ligeramente
N1 de acuerdo
nien
desacuerdo
Ligeramente
en
desacuerdo
En
desacuerdo ¥
Fuertemente en
desacuerdo

N° | Items 1123|4567

1. | En la mayoria de los aspectos, mi vida se acercaa | 1| 2| 3|4 |5|6 |7
mi ideal.

2. | Las condiciones de mi vida son excelentes. 112|3|4|5|6]|7

3. | Estoy completamente satisfecho/a con mi vida. 112|3|4|5|6]|7

4. | Hasta ahora, he conseguido las cosas mas 112|3|4|5]|6]|7
importantes que quiero en la vida.

5. | Si pudiera vivir mi vida de nuevo, no cambiaria 112|3|4|5|6]|7
nada.




ANEXO E: Cuestionario de Vision del futuro (CVF)

CUESTIONARIO DE VISION DEL FUTURO (CHANG ET AL., 2001)

ADAPTADO POR PAEZ (2004)
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Responda a las siguientes preguntas sobre la probabilidad que tiene usted de vivir
hechos positivos y negativos.

La probabilidad es similar
tanto para mi como para otros
Mas probable que le pase a

otros que a mi mismo ‘\

Més probable que me
ocurra a mi que a otros

# | Cuestionario 1123

1 | Fracasar en un examen. 112] 3

2 | Tratar de aprender una nueva habilidad. 1123

3 | Sacar muy malas notas en al menos un parcial. 1123

4 | Perder contacto con un buen amigo con el que ud. Normalmente | 1 [ 2| 3
estaba relacionado.

5 | Mejorar o cambiar su apariencia fisica (peso, ropa, estilo de 112 3
peinado) en una forma que a ud. Le guste.

6 | En un grupo grande (al menos 5 personas) hacer un chiste o 112] 3
comentario graciosos del que todos se rian.

7 | Serincapaz de quedarme dormido mas de una hora debido a la 12| 3
ansiedad Y el estrés.

8 | Que alguien se queje o rechace por su conducta o actuacion. 2| 3

9 | Conocer a una persona nueva con la que espera tener una 2| 3
relacion de afios.

10 | Tener un periodo de un dia 0 mas en el que pueda trabajar o 112] 3
hacer algo porque se siente demasiado deprimido o
desmoralizado.

11 | Asistir a un concierto o evento artistico que le guste. 2| 3

12 | Sentir una sensacion de euforia después de un éxito o logro 2| 3
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ANEXO F: Escala de Bienestar Psicologico de Carol Ryff

ESCALAS DE BIENESTAR PSICOLOGICO DE CAROL RYFF (VERSION
DE D. VAN DIERENDONCK)

A continuacion le presentamos una serie de preguntas, lea cada pregunta de manera
cuidadosa y coloque una sefial (X) bajo el nimero de la columna con el que esté de
acuerdo. Cada valor tiene un significado que se detalla a continuacion:

Totalmente
de acue rdo

| De acuerdo
y -

Parcialmente
de acuerdo

Parcialmente
en desacuerdo
| En Desacuerdo
Totalmente en
desacuerdo ‘\

N° | CUESTIONARIO 1(2]|3(4]5
12

1 | Cuando repaso la historia de mi vida estoy contento con 3(4(5]6
como han resultado las cosas.
2 | Amenudo me siento solo porque tengo pocos amigos 112|3|4|5]|6
intimos con quienes compartir mis preocupaciones.
3 | No tengo miedo de expresar mis opiniones, incluso cuando |1 |2 |3 |4 |5 |6
son opuestas a las opiniones de la mayoria de la gente
4 | Me preocupa como otra gente evalia las eleccionesquehe |1 [2 (3|4 |5 |6
hecho en mi vida.

5 | Me resulta dificil dirigir mi vida hacia un camino que me 112(3[4(|5]6
satisfaga

6 | Disfruto haciendo planes para el futuro y trabajar para 112|3|4|5]|6
hacerlos realidad.

7 | En general, me siento seguro y positivo conmigo mismo. 112(3[4(|5]6

8 | No tengo muchas personas que quieran escucharmecuando |1 |2 |3 |4 (5|6
necesito hablar.
9 | Tiendo a preocuparme sobre lo que otra gente piensademi. |1 |2 | 3[4 |5 |6

10 | Me juzgo por lo que yo creo que es importante, no por los 112|13|4|5]|6
valores que otros piensan que son importantes.
11 | He sido capaz de construir un hogar yunmodo de vidaami (1 [2 |3 |4 |5 |6
gusto.
12 | Soy una persona activa al realizar los proyectos que propuse |1 |2 |3 |4 |5 |6
para mi mismo.
13| Si tuviera la oportunidad, hay muchas cosas de mi mismo 112(3[4(|5]6
que cambiaria.
14 | Siento que mis amistades me aportan muchas cosas. 112|3|4|5]|6

15 | Tiendo a estar influenciado por la gente con fuertes 112(3|4(|5]|6
convicciones
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16 | En general, siento que soy responsable de la situacion en la 6
que Vivo.

17 | Me siento bien cuando pienso en lo que he hecho enel 6
pasadoy lo que espero hacer en el futuro.

18 | Mis objetivos enla vida han sido més una fuente de 6
satisfaccion que de frustracion para mi.

19 | Me gusta la mayor parte de los aspectos de mi personalidad. 6

20 | Me parece que la mayor parte de las personas tienen mas 6
amigos que Yo.

21 | Tengo confianza en mis opiniones incluso si son contrarias 6
al consenso general.

22 | Las demandas de la vida diaria a menudo me deprimen. 6

23| Tengo clara la direccion y el objetivo de mi vida. 6

24 | En general, con el tiempo siento que sigo aprendiendo mas 6
sobre mi mismo.

25 | En muchos aspectos, me siento decepcionado de mis logros 6
en la vida.

26 | No he experimentado muchas relaciones cercanasy de 6
confianza.

27 | Esdificil para mi expresar mis propias opiniones en asuntos 6
polémicos.

28 | Soy bastante bueno manejando muchas de mis 6
responsabilidades en la vida diaria.

29 | No tengo claro qué es lo que intento conseguir en la vida. 6

30 | Hace mucho tiempo que dejé de intentar hacer grandes 6
mejoras 0 cambios en mi vida.

31 | En su mayor parte, me siento orgulloso de quien soy y la 6
vida que llevo.

32 | Sé que puedo confiar en mis amigos, Yy ellos saben que 6
pueden confiar en mi.

33 | Amenudo cambio mis decisiones Si mis amigos 0 mi 6
familia estan en desacuerdo.

34 | No quiero intentar nuevas formas de hacer las cosas; mi 6
vida esta bien como esta.

35 | Pienso que es importante tener nuevas experiencias que 6
desafien lo que uno piensa sobre si mismo y sobre el
mundo.

36 | Cuando pienso en ello, realmente con los afios no he 6
mejorado mucho como persona.

37 | Tengo la sensacion de que con el tiempo me he desarrollado 6
mucho como persona.

38 | Parami, la vida ha sido un proceso continuo de estudio, 6
cambio y crecimiento.

39 | Si me sintiera infeliz con mi situacion de vida daria los 6
pasos mas eficaces para cambiarla.
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ANEXO G: Escalade Afectos Positivos y Negativos (SPANAS)

ESCALA DE AFECTOS POSITIVOS Y NEGATIVOS (SPANAS) JOINER
THOMAS, SANDIN, BONOFACIO, CHOROT, PALOMA, LOSTAO,
LOURDES & MARQUINA, GRACIELA (1997)

A continuacion te presentamos varias palabras que describen diferentes sentimientos
y emociones que ta has sentido en este Ultimo mes. Lee cada una de ellas y marca la

alternativa que consideres conveniente

Extremadamente

Bastante

Moderado

Un poco

Levemente o0 casi nada

N

L
# | Cuestionario 112 |13]4]|5
1 | Interesado(a) 112 (3|4]|5
2 | Irritable 1123 ]14]5
3 | Entusiasmado (a) 112 |(3]|4]|5
4 | Tenso (a), con malestar 112 (34|65
5 | Disgustado (a), molesto 112 (3|4]|5
6 | Fuerte, enérgico (a) 1123|415
7 | Orgulloso (a) 112 |(3]|4]|5
8 | Temeroso (a), atemorizado (a) 112 (3]|4]|5
9 | Avergonzado (a) 112 (3|4]|5
10 | Inspirado (a) 1123|415
11 | Nervioso (a) 112 (3]4]|5
12 | Estimulado (a) 112 (3]|4]|5
13 | Decidido (a) 1123|415
14 | Atento (a) 112 (3]|4]|5
15 | Miedoso (a) 112 |(3]|4]|5
16 | Activo (a) 1123|415
17 | Asustado (a) 1123|415
18 | Culpable 112 (3]|4]|5
19 | Alerto (a), despierto (a) 112 |(3]|4]|5
20 | Hostil 1123|415
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ANEXO H: Testde Orientacion Vital (LOT-R)

TEST DE ORIENTANCIC’)N VITAL (LOT-R) (CARVER Y SCHEIER, 1994; EN LA
VERSION EN ESPANOL DE MARTINEZ-CORREA, REYES DEL PASO, GARCIA-
LEON Y GONZALEZ- JARENO, 2006)

A continuacion se presentaran una serie de afirmaciones por favor conteste
cada una de ellas indicando el grado en que esta de acuerdo.

Muy de acuerdo

p

Acuerdo

Neutral
y 3

Desacuerdo

Muy en Desacuerdo \
N

e

N° | Items 0[1]12]|3|4
1. | En tiempos dificiles suelo esperar lo mejor 0(1({2|3|4
2. | Me resulta facil relajarme 0({1{2|3|4
3. | Sialgo malo me tiene que pasar, estoy seguro de que me 0({1{2|3|4
pasara.
4. | Siempre soy optimista en cuanto al futuro 0[1]12]|3|4
5. | Disfruto un montén de mis amistades 0|1(2|3|4
6 | Parami es importante estar siempre ocupado 0({1({2|3|4
7 | Rara vez espero que las cosas salgan a mi manera 0(1(2|3|4
8 | No me disgusto facilmente 0({1({2|3|4
9 | Casinunca cuento con que me sucedan cosas buenas 0(1|2[3|4
10 | En general, espero que me ocurran mas cosas buenas que 011(2|3|4
malas




ANEXO I: Cuestionario Ah Doc sobre el Bienestar Social

CUESTIONARIO AH DOC SOBRE EL BIENESTAR SOCIAL
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Lea cada una de las preguntas y enunciados que se presentan a continuacion y responda
con una X la opcién Sl o NO de acuerdo a su situacién personal.

# Preguntas Si| No
POBLACION Y FAMILIA:

1. | En su contexto existe igualdad de género.

2. | En su contexto existe igualdad de oportunidades de estudio.

3. | En su contexto existe igualdad de oportunidades de trabajo.

4. | En su contexto existe la necesidad de casarse a corta edad.

5. | En su contexto existe la necesidad de tener hijos a corta edad.

6. | En su contexto existe la necesidad de movilizarse de una zona rural a
una urbana.

7. | En su contexto existe la necesidad de movilizarse hacia una ciudad
méas desarrollada.
EDUCACION Y CULTURA:

8. | ¢El nivel de instruccion de alguno de sus padres es primaria?

9. | ¢El nivel de educacién de alguno de sus padres es secundaria?

10. | ¢El nivel de educacion de alguno de sus padres es superior?

11. | ¢Usted tiene acceso a informacion de medios de comunicacién
digitales?

12. | ¢Usted tiene acceso a informacion de medios de comunicacién
escrito?

13. | ¢Usted tiene acceso a eventos culturales, sociales y artisticos en su
ciudad?

14. | ¢Usted tiene acceso a museos, bibliotecas, centros culturales en su
ciudad?
VIVIENDA:

15. | Su vivienda es propia

16. | Su vivienda es arrendada

17. | ¢Su vivienda cuenta en su mayoria con: cocina, refrigeradora,
plancha, televisor, radio, comedor?

18. | Suvivienda cuenta en su mayoria con: computador, lavadora de ropa,
microondas, DVD, juego de muebles, dormitorio personal.

19. | Suvivienda cuenta en su mayoria con: computador portatil, secadora
de ropa, lavadora de platos, congelador, cine en casa.
SALUD:

20. | ¢El barrio en el que usted vive cuenta con un centro de salud?

21. | ¢En su grupo familiar hay la presencia de enfermedades hereditarias?

22. | ¢En su grupo familiar hay presencia muertes repentinas debido a

enfermedades?
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23. | ¢En su grupo familiar hay tendencia de llegar a la vejez?
24. | ¢Usted presenta alguna enfermedad cronica?
25. | ¢Usted presenta alguna discapacidad?
26. | ¢Usted se alimenta adecuadamente?
SEGURIDAD:
27. | ¢El barrio en el que usted vive tiene acceso a un UPC barrial?
28. | ¢Existe boton de panico en el barrio en el que usted vive?
29. | ¢Existen respuestas oportunas ante llamadas de emergencia en su
barrio?
30. | ¢En su barrio existe organizacidbn comunitaria de seguridad?
31. | ¢Existe patrullaje regular por las calles de su barrio?
32. | ¢Existe en su barrio un sistema de video vigilancia?
33. | ¢Existe en su barrio organizacion comunitaria?
34. | ¢Existe en su barrio sistemas de seguridad vial (sefializacion,
semaforizacién)?
SERVICIOS BASICOS:
35. | ¢Desde su domicilio existe una linea de transporte publico?
36. | ¢Su domicilio tiene servicio de energia eléctrica?
37. | ¢Su domicilio tiene servicio de agua potable?
38. | ¢Su domicilio tiene servicio de alcantarillado?
39. | ¢(Su domicilio tiene servicio de linea telefonica?
40. | ¢Su domicilio tiene alumbrado publico?
41. | ;Su domicilio tiene el servicio de recoleccién de basura?
42. | ¢Su domicilio tiene servicio de internet?
43. | ¢Su domicilio tiene servicio television pagada?




