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Resumen

La presente investigacion se orientd a dilucidar la relacion entre la autoeficacia y las
dimensiones de la indefension aprendida en adultos de un centro de salud de Brefia. La cohorte
muestral estuvo constituida por 142 individuos de ambos sexos, cuyas edades fluctuaron entre
los 20 y 60 afios. El estudio adopt6é un paradigma cuantitativo, alcance correlacional, con un
disefio no experimental de naturaleza transversal. Los instrumentos aplicados comprendieron
la Escala de Autoeficacia General de Baessler y Schwarzer (EAG), adaptada por Anicama y
Cirilo (2012), y la Escala de Indefension Aprendida (EIA). Los datos obtenidos evidenciaron
que el 65,5% de los adultos presentaron niveles promedios de autoeficacia, asi como niveles
moderados de indefension en las dimensiones Indefension como pesimismo y dificultad para
resolver problemas (67,6%) y Confusion y aturdimiento (50,0%). Asimismo, se identificaron
niveles severos de indefension en la dimensién Percepcion de control y calidad de vida
(53,5%). Por otro lado, se hall6 una correlacidn estadisticamente significativa (p<0.01) entre
la autoeficacia y las dimensiones de la indefension aprendida. Asi, la autoeficacia mostré una
correlacion inversa y significativa con las dimensiones Indefensién como pesimismo y
dificultad para resolver problemas (p=.007; Rho= -.225) y Confusion, aturdimiento (p=.000;
Rho= -.452), asi como una correlacion significativa y directa con la dimensién Percepcion de
control y calidad de vida (p=.000; Rho= .425**). Se constataron diferencias significativas de
la indefension aprendida seguin el género y la edad (p<0.05). Finalmente, se concluyd que existe
un vinculo estadisticamente significativo entre la autoeficacia y las dimensiones de la

indefension aprendida.

Palabras clave: autoeficacia, indefension aprendida, adultos



Abstract

This study aimed to elucidate the relationship between self-efficacy and learned helplessness
dimensions in adults at a health center in Brefia. The sample cohort consisted of 142 individuals
of both sexes, ranging in age from 20 to 60 years. The study adopted a quantitative paradigm,
correlational scope, and a non-experimental cross-sectional design. The instruments applied
included the Baessler and Schwarzer General Self-Efficacy Scale (GSE), adapted by Anicama
and Cirilo (2012), and the Learned Helplessness Scale (EIA). The data obtained showed that
65.5% of the adults presented average levels of self-efficacy, as well as moderate levels of
helplessness in the dimensions Helplessness of pessimism and difficulty solving problems
(67.6%) and Confusion and bewilderment (50.0%). Likewise, severe levels of helplessness
were identified in the Perceived Control and Quality of Life dimension (53.5%). Furthermore,
a statistically significant correlation (p<0.01) was found between self-efficacy and the
dimensions of learned helplessness. Thus, self-efficacy showed a significant inverse correlation
with the dimensions of Helplessness such as pessimism and difficulty solving problems
(p=.007; Rho= -.225) and Confusion and bewilderment (p=.000; Rho= -.452), as well as a
significant direct correlation with the Perceived Control and Quality of Life dimension
(p=.000; Rho= .425**). Significant differences in learned helplessness were found according
to gender and age (p<0.05). Finally, it was concluded that there is a statistically significant link

between self-efficacy and the dimensions of learned helplessness.

Keywords: self-efficacy, learned helplessness, adults



I. INTRODUCCION

La autopercepcion de eficacia reviste un cariz cardinal en el equilibrio psicolégico de
los individuos, pues desempefia una funcidn vital en la configuracién de la personalidad y en
la motivacién que los sujetos internalizan para la consecucion de sus propdsitos y aspiraciones.
Conviene enfatizar que dicha autopercepcion no alude de manera directa a las competencias,
destrezas o aptitudes objetivas que ostenta un individuo, sino al repertorio de juicios y
apreciaciones subjetivas que sostiene respecto a estas, con el fin de encarar eventualidades
potencialmente extenuantes o exigentes (Bandura, 1997). De esta manera, la autoeficacia
deviene en un componente axial de la ejecucién conductual, dado que la conexién entre el saber
y la accién se ve modulada por la autovaloracion de eficacia que profesa la persona, esto es, la
estimacion de sus propias aptitudes, erigiéndose asi en un determinante que facilita o inhibe la
respuesta conductual ante la circunstancia.

Empero, se advierte con frecuencia que, al hallarse inmersos en escenarios complejos,
onerosos o tensionantes, algunos individuos prontamente abdican en el afrontamiento de tales
contingencias, mientras que otros las encaran con teson. Este fendmeno guarda correlato con
los niveles de autoeficacia que exhiben, los cuales inciden de forma preponderante sobre sus
procesos cognitivos, motivacionales y afectivo-emocionales. Cuando estos procesos se ven
comprometidos por un umbral reducido de autoeficacia, puede gestarse un estado de
indefension aprendida. Segun Flores y Gonzales (2013), la indefension aprendida designa la
condicion en que el sujeto percibe una insuficiencia para ejercer un dominio Yy
desenvolvimiento adecuados respecto de la consecucion de distintas tareas o ante contextos
aversivos y demandantes, propiciando una actitud de inercia que conlleva desazén emocional.

En consecuencia, el presente estudio se orienta prioritariamente a dilucidar la relaciéon

entre la autoeficacia y las dimensiones de la indefension aprendida en adultos concurrentes a



un establecimiento de salud en Brefia. Para tal propdsito, el estudio se estructura en siete
apartados:

Seccion I: Se desarrolla la descripcion y formulacion del problema, contextualizando
la autoeficacia y la indefension aprendida desde la perspectiva internacional hasta el &mbito
especifico de la investigacion, incorporando antecedentes nacionales y globales, los objetivos,
la justificacion y las hipotesis.

Secciéon II: Se consigna el armazén tedrico, que compendia los fundamentos
conceptuales relativos a ambas variables.

Seccion III: Se detalla la arquitectura metodologica, que comprende el disefio
investigativo, los marcos temporal y espacial, las variables intervinientes, la poblacién y la
muestra, los instrumentos, el procedimiento, el escrutinio estadistico y las pautas éticas.

Seccion IV: Se efectud la exploracion e interpretacion de los hallazgos mediante
andlisis descriptivo e inferencial, la verificacion de normalidad y el contraste correlacional.

Seccion V: Se presenta la discusion de los resultados, realizando el andlisis comparativo
con precedentes empiricos en &mbitos nacionales e internacionales.

Secciones VI y VII: Se consignan las conclusiones derivadas del estudio y las
recomendaciones pertinentes al nexo entre autoeficacia e indefension aprendida.

Finalmente, se anexan las fuentes bibliograficas consultadas y los apéndices

respectivos.



1.1. Descripcion y formulacion del problema

Es sabido que, en la sociedad global contemporénea, los individuos se hallan de manera
constante expuestos a vivenciar circunstancias que perciben como cadticas, arduas, azarosas o
esencialmente inabordables. En tal contexto, las reacciones que despliegan frente a tales
eventualidades requieren un umbral idéneo de autovaloracion de eficacia, a fin de movilizar
destrezas que posibiliten el dominio de las circunstancias cambiantes del entorno. No obstante,
dicha aptitud no siempre se manifiesta de forma efectiva cuando las personas evidencian un
déficit en su autoeficacia.

En consecuencia, la ausencia de percepcion de recursos internos suficientes para
encarar y regular un episodio conflictivo o aversivo conduce a un estadio de inercia conductual;
es decir, se abstienen de efectuar acciones orientadas a retomar el control de los sucesos,
asumiendo que ningtn proceder podra optimizar su situacion, puesto que la dificultad rebasaria
su capacidad de afrontamiento y regulaciéon. Esta condicién se denomina indefension
aprendida, la cual coadyuva a la génesis y progresion de multiples alteraciones en la salud
mental. Segin Martinez y Rosales (2019), tal indefension se vincula con sindromes depresivos
y ansiosos que, como es bien conocido, presentan cifras considerablemente relevantes en
cuanto a su prevalencia. En este sentido, la Organizacién Panamericana de la Salud (OPS,
2017) estim6 que, en 2015, la proporcién mundial de personas que cursaron con un trastorno
depresivo ascendi6 al 4,4%, mientras que el porcentaje de sujetos que padecieron un trastorno
ansioso fue del 3,6%. En ambos escenarios, estos padecimientos tienen como factor etiologico
incidente a la indefension aprendida, lo que subraya la gravedad de esta problemdtica implicada
con otros cuadros psicopatoldgicos en la esfera global.

En el territorio peruano, la prevalencia de multiples afecciones psicoldgicas es elevada.
El Instituto Nacional de Salud Mental Honorio Delgado - Hideyo Noguchi (INSM “HD-HN”,

2018) calculé que existian 295 mil individuos con restricciones permanentes para



desenvolverse en diversas dreas vitales a causa de disfunciones en la esfera cognitiva, afectiva
o comportamental, asociadas, en numerosos casos, a estados de indefension aprendida. Entre
estos, un 67,8% (equivalente a 200 mil personas) exhibian limitaciones de intensidad moderada
o severa al afrontar situaciones calificadas como exigentes o nocivas, correlacionadas con una
apreciacion deficitaria de sus competencias, es decir, un bajo nivel de autoeficacia que
menoscaba su operatividad y equilibrio emocional.

De igual modo, en la demarcacion local de este estudio, Brefia constituye un distrito
aquejado por diversas problemdticas concernientes a la salud mental, en particular aquellas
ligadas a la percepcidon de impotencia para gestionar y resolver situaciones conflictivas, asi
como para adoptar decisiones cotidianas. Conforme a la Direccion General de Redes Integradas
de Salud Lima Centro (DIRIS LC, 2019), 3658 adultos (45,99%) de esta jurisdiccion presentan
alteraciones psicolégicas y conductuales, muchas de las cuales se relacionan con estados de
indefension y con factores como un déficit de autoeficacia.

De igual manera, la institucidon sanitaria implicada en este estudio no constituye un
escenario exento de tal realidad. Mediante la labor asistencial en el Servicio de Psicologia, se
ha constatado que un considerable porcentaje de consultantes manifiesta ideaciones negativas
y visiones pesimistas respecto a su escasa aptitud para solventar contrariedades y adoptar
decisiones, una sensacion de incontrolabilidad sobre multiples esferas de su existencia y una
pronunciada pasividad frente a circunstancias que les provocan hondo desasosiego emocional,
elementos que configuran indicadores nucleares sugestivos de la presencia de estados de
indefension aprendida.

Entre los diversos factores etiologicos que pudieran estar gestando esta situacion en los
usuarios del Servicio de Psicologia, se identifican la exposicion reiterada a contingencias
emocionalmente nocivas o de alta exigencia, asi como patrones disfuncionales de atribuciéon

causal. No obstante, en la mayoria de los casos atendidos, se advierte un influjo predominante



de la dimension cognitiva, vinculado a apreciaciones y convicciones distorsionadas acerca de
sus propias facultades, recursos y disposiciones para encarar contextos adversos, esto es, un
déficit de autoeficacia.

Tal como se argumentd en parrafos precedentes, esta problemdtica genera un impacto
significativo en la calidad vital de los sujetos, impidiéndoles experimentar un estado de
equilibrio psicolégico. Sus efectos principales se manifiestan en un empobrecimiento
motivacional, caracterizado por la conviccidn de que resulta infructuoso actuar ante situaciones
generadoras de malestar, instaurando la desidia como una pauta constante. Igualmente,
conlleva repercusiones en el dmbito emocional, cristalizadas en otras alteraciones
psicopatoldgicas, tales como episodios depresivos y ansiosos. Sin embargo, al examinar el
corpus bibliografico relativo a indagaciones previas que involucren estas dos variables, se
identifican vacios tanto tedricos como empiricos. Por ende, se considera pertinente el aporte de
esta investigacion, en tanto se erige como referente para estudios ulteriores y propicia el
delineamiento de estrategias preventivas y de intervencién orientadas a robustecer la
autoeficacia como factor de resguardo frente a la indefension aprendida.

Asi, en virtud de lo expuesto, me planteo la siguiente pregunta: ;Existe relacion entre
la autoeficacia y las dimensiones de la indefension aprendida en adultos que acuden a un centro
de salud de Brefia, 2025? De manera conexa, emergen otras interrogantes que posibilitan un
abordaje pormenorizado del problema central: ;Cudles son los niveles de autoeficacia en
adultos que acuden a un centro de salud de Brefia, 20257 ;Cuadles son los niveles de indefension
aprendida en adultos que acuden a un centro de salud de Brefia, 2025? ;Existen diferencias de
la autoeficacia segun género, edad, grado de instruccién y composicion familiar en adultos que
a un centro de salud de Brefia, 2025? ;Existen diferencias de la indefension aprendida segun

género, edad, grado de instruccién y composicion familiar en adultos que acuden a un centro

de salud de Brena, 20257



1.2. Antecedentes

Cabe resaltar que solo se encontrd una investigacion que correlaciona ambas variables
en el contexto internacional. Sin embargo, data del afio 2005, por lo cual, no se le consider6
dentro de este apartado. Debido a ello, se opté por mencionar estudios correlacionales que se
han realizado con cada una de las variables por separado, tanto en el contexto internacional
como nacional y cuyas caracteristicas metodoldgicas del estudio, sean lo mds semejantes

posibles.

1.2.1. Antecedentes nacionales

Solis y Ruiz (2020) dilucidaron el nexo entre el apego y la indefension aprendida en
estudiantes de obstetricia pertenecientes a la Universidad Peruana Los Andes, Huancayo —
2020. La muestra qued6 conformada por 168 educandos. El estudio adopté un enfoque
investigativo bdsico con un diseflo no experimental transeccional — correlativo. Los
instrumentos empleados fueron el Test para la Evaluacién y Valoracién de los Vinculos
Interpersonales en Adultos — VINCULATEST y la Escala de Indefension Aprendida — EIA.
Los hallazgos constatados manifestaron que, respecto al vinculo seguro, el 64.1% (75
individuos) evidenci6 indefension aprendida leve; en cuanto al vinculo inseguro, se advirtié
que el 72.7% (24 sujetos) presentd indefension aprendida intermedia. Finalmente, sobre el
vinculo desorganizado, detectaron que el 50% de los encuestados ostenté indefension
aprendida leve y el restante 50% moderada. En consecuencia, los investigadores aseveraron la
existencia de una vinculacion estadisticamente trascendente (X”2: 0.001<0.05) entre el apego

y la indefension aprendida en estudiantes de obstetricia de dicha casa de estudios.



Gonzéles (2020) efectud una investigacidon cuyo propdsito fue explorar la indefension
aprendida y la evitacién al éxito laboral en operarios de una entidad estatal de Chiclayo. La
muestra se integré por 218 trabajadores de ambos géneros, con edades comprendidas entre 23
y 62 afios, provenientes mayoritariamente del departamento de Lambayeque. Empled un disefio
no experimental transeccional — correlativo. Los instrumentos utilizados fueron el Cuestionario
de Desesperanza de Beck (BHS) y la Escala de Evitacién al Exito (EFL), esta dltima
acondicionada para los fines de la presente exploracion en poblacion lambayecana. Los datos
revelaron que no se constata correspondencia entre las variables de evitacion al éxito laboral e
indefension aprendida (Rho=.028, p=.684). Ademads, los varones exhibieron niveles superiores
de indefension interiorizada y evitacion al éxito laboral. Asi, el autor concluy6 que las variables

indagadas no evidencian correlacion.

Cérdova y Meza (2021) dilucidaron el nexo existente entre la autopercepcion y la
indefension aprendida ante la Covid-19 en universitarios. La cohorte se integré por 160
educandos, cuyas edades oscilaban entre los 18 y los 30 afos. Adopt6 un enfoque cuantitativo,
no experimental, de corte transversal y correlacional. Los autores recurrieron a los siguientes
aparatos psicométricos: Escala de Autoconcepto (AFS) y Escala de Desesperanza de Beck
(BHS). Los hallazgos obtenidos revelaron que la autopercepcion y sus factores mantenian un
vinculo inverso y significativo con la desesperanza aprendida (r=-.407, p=.000), constatandose
que las féminas manifestaron superior gestion emocional. Por ende, los investigadores
coligieron que niveles menguados de autoconcepto conllevan incrementos en la indefension

aprendida en el marco de la crisis sanitaria por Covid-19.

Cuyuchi y Valdivia (2022) se orientaron a escrutar la vinculacion entre la autoeficacia
y la calidad de vida en adultos durante la coyuntura pandémica del COVID-19 en Lima

Metropolitana. El grupo muestral contemplé a 209 individuos de 18 a 70 afios, compuesta por



128 mujeres y 81 varones. Se rigieron por un paradigma cuantitativo, no experimental,
predictivo y correlacional simple. Los autores utilizaron la Escala de Autoeficacia General de
Baessler y Schwarzer (EAG) y la Escala de Calidad de Vida de Olson y Barnes (ECVOB). Los
resultados evidenciaron una correlacion estadisticamente significativa entre ambas variables
(p<.05; r=.389). Asimismo, las autoras detectaron asociaciones significativas entre la
autoeficacia y los seis factores de la calidad de vida (p<.05). Por consiguiente, concluyeron que
un mayor grado de autoeficacia en los sujetos se correlaciona con un nivel superior de calidad

de vida percibida.

Capcha y Velasco (2022) escrutaron el enlace existente entre la indefension aprendida
y laresiliencia en féminas afectadas por violencia intrafamiliar pertenecientes al Vaso de Leche
del distrito de Cajas, Huancayo. Las investigadoras emplearon una cohorte conformada por 88
mujeres adscritas al citado programa alimentario. Ostentaron un enfoque cuantitativo, de corte
basico y disefio no experimental de indole correlacional. Para la recolecciéon de datos, se
valieron de la Escala de Resiliencia de Wagnild y Young (ER) y la Escala de Indefension
Aprendida (EIA). Entre los hallazgos, constataron que el 53,4% de las participantes exhibia un
nivel bajo de resiliencia y apenas el 13,6% manifestaba un nivel elevado. A la par, el 2,3%
presentd indefension grave y el 90,9% se ubicé en un grado moderado, estableciéndose una
correlacion estadisticamente relevante entre las variables (p=.028). En tal contexto, las autoras
dedujeron que, con un 95% de certidumbre, se verifica una asociacion positiva y débil entre la

indefension aprendida y la resiliencia en la poblacion examinada.

Rodriguez (2022) tuvo como objeto examinar el vinculo entre la autoeficacia personal
y la regulacion de impulsos en adultos jévenes de Lima Metropolitana. La muestra estuvo
constituida por 226 individuos con edades comprendidas entre los 18 y 65. La investigacion se

adscribi6 a un paradigma cuantitativo, no experimental — transversal y de alcance correlacional.



Utilizaron la Escala de Autoeficacia General de Schwarzer y Baessler (EAG) y la Escala de
Control de Impulsos de Ramén y Cajal (ECIRyC). Los resultados indicaron que no se hallé
vinculacién estadisticamente significativa entre ambas variables (p= .204). De igual modo,
entre la autoeficacia y la dimensién impulsividad se identificé una asociacion negativa de
magnitud intermedia (rs= -.208) y estadisticamente significativa (p< 0,05). Por ende, el autor
concluyé que las deficiencias de autoeficacia no guardan correspondencia con el control de
impulsos. No obstante, los sujetos con mayor propension a la impulsividad evidenciarian una

autoeficacia personal menguada.

Patifio (2023) ejecutd un estudio orientado a determinar la correspondencia entre la
autoeficacia y el consumo de alcohol en su dimension de consumo nocivo/dependencia durante
el dltimo afo en adultos de Lima Metropolitana y Callao. Se valié6 de un grupo muestral
integrado por 4445 varones y mujeres cuyas edades fluctuaban entre 18 y 98 afios. Se encuadr6
en un disefio transversal y correlacional. Los dispositivos psicométricos empleados fueron la
Escala de Autoeficacia General de Schwarzer y Jerusalem (1979) y la Entrevista Internacional
de Neuropsiquiatria en el segmento de consumo nocivo/dependencia alcohdlica de Sheehan
(1992). Los hallazgos obtenidos revelaron que el 71,6% de la muestra exhibia un nivel elevado
de autoeficacia, junto a una prevalencia de consumo perjudicial de alcohol de 2,2%.
Igualmente, no se constatd correlacion estadisticamente significativa entre ambas variables
(Rho= -.007, p= .623). En consecuencia, el autor infirid que la ingesta nociva de sustancias
etilicas no guarda vinculacidon con los niveles de autoeficacia manifestados por los sujetos

participantes en la presente investigacion.
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1.2.2. Antecedentes internacionales

Acevedo (2020) indagé la vinculacion existente entre la indefension aprendida y los
estados depresivos en féminas que padecieron agresiones conyugales, adscritas a los Centros
de Mujeres Ixchen en el distrito de Managua, Nicaragua. La cohorte investigada comprendi6
50 mujeres cuyas edades fluctuaban entre los 18 y los 55 afos, todas con historial de vivencias
de violencia intrafamiliar perpetrada por sus parejas o exparejas. El estudio adopt6 un enfoque
cuantitativo, no experimental — transversal y un alcance de indole correlacional. Las
herramientas aplicadas fueron el Inventario de Depresion de Beck (BDI-2), la Escala de
Desesperanza Aprendida de Beck (BHS) y un Cuestionario de Violencia de Pareja ad hoc. Los
hallazgos evidenciaron una correlacion lineal directa entre la indefensién aprendida y la
depresion (r= .707, p= .01). En consecuencia, el autor infirié6 que las mujeres sometidas a
contextos de agresion conyugal que exhiben elevados indices de desesperanza, tienden a
manifestar sintomatologia depresiva de grado intermedio, tal como se constaté empiricamente

en la investigacion.

Reyes (2022) llevé a cabo un estudio orientado a escrutar la conexion entre los modos
de afrontamiento del estrés, el bienestar subjetivo y la indefension aprendida en estudiantes
universitarios. La muestra de andlisis estuvo constituida por 117 educandos con edades
comprendidas entre los 18 y los 26 afios, adscritos al Centro Universitario UAEM, Atlacomulco
— México. La investigacion se inscribié en un disefio no experimental — transversal de tipo
correlacional y comparativo. Los instrumentos empleados consistieron en el Cuestionario de
Afrontamiento al Estrés (CAE), la Escala de Bienestar Subjetivo (EBS-20) y la Escala de
Indefension Aprendida (EIA). La autora identific6 asociaciones estadisticamente significativas
entre las tres variables. En particular, hallé una correlacion positiva de magnitud moderada

entre la busqueda de apoyo social y la satisfaccion con la vida (r=.337, p < .01). Asimismo,
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encontré una asociacion positiva de intensidad baja entre la busqueda de apoyo social y la
percepcion de control junto con la calidad de vida (r=.215, p<.05). De este modo, concluyé
que la utilizaciéon preponderante del estilo afrontativo centrado en la bisqueda de respaldo
social se vincula con mayor satisfacciéon con la vida, ya que la inclusién en redes de soporte
facilita orientacion y contribuye a la gestion eficiente del estrés, favoreciendo una percepcion

estable de la propia existencia.

Garcia (2022) estableci6 la conexion entre la indefension aprendida y el rendimiento
académico autopercibido en jovenes y adultos radicados en el Valle de Uco, Mendoza,
Argentina. La muestra estuvo integrada por 152 participantes con edades oscilantes entre los
17 y los 57 afos. La investigacion fue descriptiva — correlacional. Para el acopio de datos se
utilizaron una Ficha Personal — Encuesta Semiestructurada, un Cuestionario de Desempefio
Académico — Encuesta Semiestructurada y la Escala de Indefension Escolar Aprendida
elaborada por Rosales y Alvarado (2017). Los resultados pusieron de manifiesto una
correlacidn negativa y estadisticamente significativa entre las variables, siendo la mads
pronunciada la vinculacion entre el rendimiento académico y el déficit motivacional-cognitivo
(r=-.230, p=.004). Asi, el autor concluyé que aquellos estudiantes que exhiben indicadores de
indefension aprendida presentan propension a declinar su capacidad de afrontamiento ante
contingencias adversas, lo cual incide en su motivacion, su desempefio académico y se proyecta

a otros ambitos vitales.

Rojas (2022) efectud una investigacion destinada a precisar la intervinculacion entre la
autoeficacia, la regulacion emocional, la flexibilidad psicolégica, el pensamiento negativo
repetitivo y los estilos de vida saludables. La autora se valié de una muestra compuesta por 207
individuos cuyas edades comprendian entre los 18 y los 70 afios. El estudio fue de tipo

descriptivo — correlacional. Los instrumentos aplicados fueron la Escala Generalizada de
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Autoeficacia de Schwarzer y Jerusalem (1979), el Cuestionario de Regulacion Emocional
GROSS-ERQ (2003), el Acceptance and Action Questionnaire-II (AAQ-II), el Penn State
Worry Questionnaire-11 (PSWQ-11) y The Fantastic Lifestyle Assessment Questionnaire
(1984). Los hallazgos pusieron en evidencia correlaciones estadisticamente significativas entre
las variables (p<.005), siendo la flexibilidad psicoldgica, el pensamiento negativo persistente
y la autoeficacia los factores que mostraron las asociaciones mds relevantes (r= -.47, r=-.623
y r=.208). Por otro lado, la regulacién emocional no exhibié una relacién estadisticamente
significativa con los estilos de vida saludables. De esta forma, la autora dedujo que aquellos
sujetos que demuestran mayor capacidad de adaptarse proactivamente, actuando conforme a
sus valores y recursos internos, tienden a desplegar habitos vitales que robustecen su bienestar

fisico y psiquico.

1.3. Objetivos

1.3.1. Objetivo general

e Determinar la relacion entre la autoeficacia y las dimensiones de la indefension

aprendida en adultos que acuden a un centro de salud de Brena, 2025.

1.3.2. Objetivos especificos

e Identificar los niveles de autoeficacia en adultos que acuden a un centro de salud
de Brefia, 2025.

e Identificar los niveles de indefension aprendida en adultos que acuden a un
centro de salud de Brena, 2025.

e Establecer las diferencias significativas de la autoeficacia segiin género, edad,

grado de instruccién y composicion familiar en adultos que acuden a un centro

de salud de Breiia, 2025.



13

e Establecer las diferencias significativas de las dimensiones de la indefensiéon
aprendida segtn género, edad, grado de instruccién y composicion familiar en

adultos que acuden a un centro de salud de Brefa, 2025.

1.4. Justificacion

La presente investigacion encuentra su fundamentacion en miltiples esferas. Partiendo
del aspecto tedrico, si bien la autoeficacia constituye un constructo profusamente examinado y
correlacionado con diversos constructos psicoldgicos, tanto en el &mbito nacional como en el
internacional se advierte una carencia de estudios exhaustivos que articulen su nexo con la
indefension aprendida. Bajo esta premisa, los hallazgos emanados de este estudio podran ser
sistematizados y coadyuvaran a robustecer e incrementar el escaso corpus tedrico existente
respecto de la relacidon entre ambas variables. De igual modo, esta investigacion fungird como
un referente empirico para ulteriores exploraciones que pretendan ahondar en el andlisis de la

interrelacion entre autoeficacia e indefension aprendida en nuestro entorno contextual.

En lo que atafie a su relevancia social, el estudio reviste significancia, pues mediante
los resultados derivados del estudio se generardn evidencias sobre la relevancia del fomento de
una autoeficacia s6lida como medio para atenuar estados de indefension aprendida. Ello
propiciara la toma de consciencia y la implementacion de iniciativas individuales orientadas al
fortalecimiento de la percepcion de eficacia como un resguardo frente a esta y otras dificultades
de indole psicoldgica. Consecuentemente, contribuye a la mejora de la salud mental de las
personas y la manera en que interactian como sociedad, generando bienestar colectivo y
erradicando la pasividad social que muchas veces se manifiesta a raiz de un estado de

indefension aprendida colectiva.
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Desde la perspectiva pragmadtica, esta investigacion, al clarificar la relacién entre dichas
variables, posibilitard la creacion de estrategias, técnicas y programas de intervencion
psicolégicos dirigidos especificamente a esta problemadtica, cuyos propdsitos esenciales sean
la potenciacion y consolidacion de una autoeficacia adecuada, considerando las diversas
dimensiones de la indefension aprendida en las que puedan hallarse inmersos los individuos
afectados. Paralelamente, se contribuird al disefio de iniciativas preventivas y promocionales
que proporcionen psicoeducacion y herramientas practicas para la identificaciéon y abordaje

efectivo de este fendmeno.

Por dltimo, en el plano metodolégico, se procederd a examinar la validez y consistencia
interna de los instrumentos utilizados con la muestra participante de este estudio con fines
investigativos, brindando asi informacion referente a las propiedades psicométricas de las

escalas aplicadas en una muestra especifica de nuestro contexto sociocultural.

1.5. Hipotesis

1.5.1. Hipotesis general

e HG: Existe relacion entre la autoeficacia y las dimensiones de la indefension aprendida
en adultos que acuden a un centro de salud de Brefia, 2025.
e Ho: No existe relacion entre la autoeficacia y las dimensiones de la indefension

aprendida en adultos que acuden a un centro de salud de Brena, 2025.

1.5.2. Hipotesis especificas

e Hi: Existen diferencias significativas de la autoeficacia segun género, edad, grado de
instruccion y composicion familiar en adultos que acuden a un centro de salud de Brefia,

2025.



15

H2: Existen diferencias significativas de las dimensiones de la indefension aprendida
seglin género, edad, grado de instruccidén y composicion familiar en adultos que acuden

a un centro de salud de Breiia, 2025.
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II. MARCO TEORICO

2.1. Bases teoricas de la autoeficacia

2.1.1. Definiciones

La autoeficacia es un concepto introducido por el psic6logo Albert Bandura que hace
referencia a un factor importante de la conducta humana. Puntualmente, este autor identific
que las personas desarrollan sus propias creencias acerca de las capacidades y recursos
personales con los que cuentan para ejecutar sus actividades, estas creencias constituyen el
vehiculo que orientardn las acciones para la consecucion de las metas y objetivos trazados.
Desde este punto de vista, las personas son concebidas como agentes proactivos de su conducta,
rechazando asi que los estimulos externos o ambientales determinen su comportamiento de

manera absoluta (Bandura, 1986, como se cita en Valiante, 2000).

Asi, Bandura (1997) define la autoeficacia como “la creencia en la propia capacidad de
organizar y ejecutar las acciones necesarias para alcanzar los logros deseados” (p. 3). En este
sentido, la conceptualiza como el acervo de percepciones, apreciaciones o estimaciones que los
individuos poseen acerca de sus competencias y facultades para desenvolverse ante
circunstancias o tareas que a menudo resultan arduas o adversas. De tal manera, la autoeficacia
se erige en un componente axial en la prosecucion de los objetivos que una persona se propone

a lo largo de su existencia.

Asimismo, la autoeficacia remite a la percepcion subjetiva de control del individuo
sobre sus acciones ejecutadas; por consiguiente, se comprende como el sentimiento de
certidumbre respecto de la capacidad propia para regir y modular acontecimientos

potencialmente tensionantes (Baessler y Schwarzer, 1996).
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La autoeficacia reviste el cardcter de una destreza generativa, en la cual deben
articularse y desplegarse con eficacia subcompetencias de indole cognitiva, social, emocional
y conductual. La percepcion de autoeficacia no equivale a la habilidad intrinseca que se posee,
sino a la creencia de que, bajo condiciones especificas, se puede ser capaz de desenvolverse

con competencia ante una actividad determinada (Reyes y Gutiérrez, 2015).

En sintesis, la autoeficacia es la valoraciéon que los sujetos elaboran acerca de las
destrezas y capacidades integradas en su repertorio conductual. A la par, subraya las
convicciones sobre disponer de los recursos personales indispensables y de desenvolverse con
idoneidad ante contextos diversos. Este constructo ostenta relevancia en la psicologia y el
desarrollo individual, pues refuerza la nocién de que los seres humanos pueden gestionar con
solvencia distintas coyunturas mediante sus engranajes cognitivos, sin reducirse a meros entes

sometidos a fuerzas ambientales.

2.1.2. Teoria Social - Cognitiva de Bandura

Conforme a Bandura (1986, como se cita en Guzméan, 1996), la Teoria Social Cognitiva
postula un arquetipo dindmico sobre la relacion del individuo con su entorno. Este
planteamiento se cimenta en dos premisas nodales: la primera sostiene que los seres humanos
no actuamos de forma mecanizada bajo la influencia que ejerce el ambiente en nosotros, sino
que en nuestro repertorio coexiste un entramado de factores personales (procesos cognitivos,
afectivos y biologicos) que interactian con la conducta y los factores medioambientales,
configurando asf la llamada triada de determinacion reciproca o determinismo reciproco, que
alude a la interrelacion entre los determinantes personales, comportamentales y ambientales.
En consonancia, también plantea que existen habilidades basicas en el sujeto que trascienden
la mera aptitud de asimilar aprendizajes, pues inciden en como el individuo puede ponderar,

dirigir y dinamizar su proceder.
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Bajo este prisma, la Teoria de la Autoeficacia, inserta en la Teoria Social Cognitiva,
sostiene que dicho constructo se erige como un concepto relevante y un engranaje modulador
dentro del determinismo reciproco, dado que la autoeficacia recaba informacion procedente de
multiples fuentes vinculadas con procesos cognitivos, orgdnicos y conductuales, ejerciendo a
su vez injerencia sobre la accidn y el entorno. De esta forma, el tipo de creencias que el sujeto
alberga respecto de sus habilidades se instituye como un agente mediador entre el saber y la

materializacion de la conducta (Bandura, 1986, como se cita en Guzman, 1996).

Asi pues, las consecuencias del actuar individual se encuentran reguladas por la
representacion mental que el sujeto elabora de sus actos, y, de manera reciproca, estas
consecuencias les facultan para reaccionar ante las contingencias del medio y transformarlo.
Al individuo se le concibe como generador de su conducta mds que como mero pronosticador

(Bandura, 1987).

En consecuencia, los sujetos experimentardn un grado superior de motivacion si
perciben que las destrezas que ostentan les facultan para regir y ajustar su actuacion ante
diversas coyunturas, y que tales acciones serdn idoneas para incidir sobre el ambiente. Por
ende, la autoeficacia ostenta una influencia sustantiva en los procesos cognitivos, afectivos y

motivacionales del individuo.

2.1.3. Expectativas de eficacia y expectativas de resultados

Bandura (1977), en el seno de su postulado sobre la autoeficacia inserto en la Teoria
Cognoscitiva Social, efectia una aclaracion conceptual respecto de dos componentes:

expectativas de eficacia y expectativas de resultados.

De acuerdo a lo mencionado por el autor “una expectativa de eficacia es la conviccion
de que uno puede llevar a cabo exitosamente la conducta necesaria para producir los

resultados” (Bandura, 1977, p. 193). Por otro lado, “una expectativa de resultado es la
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estimacién que hace una persona de que una conducta dada le conducird a ciertos resultados”
(Bandura, 1977, p. 193).

En este sentido, las expectativas de autoeficacia configuran el repertorio de
representaciones que le comunican al sujeto su facultad para desempefiarse de forma idénea al
emprender una accion con el propdsito de alcanzar los efectos anhelados. Es decir, aluden a
esa conviccion firme y sensacion de certidumbre sobre su capacidad eficiente. Lo antedicho se
vincula con la creencia sobre el modo en que los individuos administran sus repertorios de
recursos, dado que pueden disponer de ellos, pero no necesariamente ejecutarlos en
circunstancias pertinentes. Por otra parte, las expectativas de resultados consisten en el
entramado de suposiciones de que la conducta emprendida propiciard consecuencias
determinadas. Dicho de otro modo, remiten a los efectos previstos que las personas esperan de
las conductas que materializan, estos efectos o resultados pueden ser de caracter social, como
el reconocimiento o gratificaciones, o de dimensién individual, como el regocijo por el logro

alcanzado (Bandura, 1977, como se cita en Covarrubias y Mendoza, 2013).

Tanto las expectativas de autoeficacia como las de resultados poseen elementos
especificos. En las primeras, prevalecen los componentes cognitivos, pues se relacionan con la
percepcion o creencia de que el rendimiento serd Optimo al desarrollar una tarea. En las
segundas, predominan los factores motivacionales, ya que al ejecutar un acto, el individuo
aguarda incentivos derivados de su proceder. Asi, las reacciones afectivas del sujeto se
desprenden de sus valoraciones y pensamientos sobre como se ha conducido al realizar la

actividad (Roffé, 2000).



20

2.1.4. Fuentes de autoeficacia

Las representaciones que los individuos mantienen respecto de su propia eficacia se
hallan profundamente modeladas por la confluencia de cuatro fuentes cardinales (Bandura,

1977), entre las cuales se encuentran:

2.1.4.1. Las experiencias de dominio o logros de ejecucion. Aluden a aquellas
remembranzas de éxito pasadas que el sujeto ha experimentado al realizar una tarea especifica.
De este modo, la persona adquiere conocimiento sobre su umbral de autoeficacia, puesto que
puede constatar de manera empirica la idoneidad o insuficiencia de su actuacion en la actividad
realizada. Es asi que, cuando una persona se ha desenvuelto de manera eficaz y exitosa en una
actividad en reiteradas ocasiones, esto va a reforzar considerablemente la creencia de que si
tiene la capacidad y habilidad para lograrlo. Por el contrario, si el desempefio en la actividad
ha sido defectuoso o no se ha llegado a la consecucién de la meta planteada, esto afectara la
percepcion de sus habilidades. De esta manera, las experiencias de dominio constituyen una
fuente central en las creencias de autoeficacia ya que permiten al individuo poder formar una
percepcion acerca de lo que es capaz de realizar y medir el efecto de estas creencias en su

conducta (Bandura, 1977).

2.1.4.2. Las experiencias vicarias. Esta fuente se vincula con el modelado social. Es
ampliamente reconocido que los modelos operan como referentes que confieren al individuo
estimulo e incentivo. De este modo, el aprendizaje mediante el modelado incide de manera
considerable en las convicciones de autoeficacia, pues contemplar a otros ejecutar
exitosamente una actividad robustecerd o acrecentard la certidumbre de que €l o ella también
ostenta la aptitud de lograrlo. Asimismo, ciertos factores tornan a las experiencias vicarias
particularmente significativas, como la similitud entre el observador y el modelo; es decir,

cuanto mayor sea la congruencia en atributos personales con el modelo o afinidad en la
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naturaleza del desafio afrontado, mas se consolidara en el observador la percepcion de que, si

el referente lo consiguid, €l igualmente podré hacerlo (Bandura, 1982).

2.1.4.3. La persuasion verbal. Comprende el conjunto de apreciaciones y evaluaciones
que el entorno transmite al sujeto respecto de sus competencias, habilidades y pericias para
desempefiarse frente a tareas o circunstancias. Asi, en consonancia con el tipo de valoraciones
obtenidas, la persona configura y fortalece su autoconfianza operativa (Bandura, 1997). Sin
embargo, conviene considerar ciertos elementos referidos al agente persuasor, dado que la
eficacia de esta persuasion dependerd de si para el individuo aquel que lo persuade es
considerado por este como digno de confianza, significativo o con autoridad en la esfera en

que pretende actuar (Crundall y Foody, 1981, como se cita en Guzman, 1996).

2.1.44. Los estados somaticos y afectivos. Los componentes fisiol6gicos y
emocionales suministran al sujeto indicios sobre lo que considera que puede o no ejecutar; es
decir, si durante el desarrollo de una actividad su rendimiento se ve afectado por
manifestaciones somaticas como sudoracion, taquicardia o estados animicos como zozobra o
tension, tenderd a asociar tales reacciones con una ejecucion deficiente o limitada. En contraste,
la autogestion emocional y la vivencia de emociones gratificantes al enfrentar una situacion
pueden propiciar un desempeilo favorable y robustecer la creencia en las capacidades propias

para afrontar el desafio (Guillén, 2007).

Es pertinente subrayar que las fuentes precedentemente mencionadas no ejercen un
influjo automaético sobre las creencias de eficacia personal, sino que los individuos realizan un
procesamiento cognitivo de cada uno de estos aspectos, y es esto lo que determina en gran
medida coémo valoran su grado de autoeficacia. En esta tesitura, las personas ponderan sus ideas
acerca de su capacidad, la complejidad inherente a la tarea, la intensidad del esfuerzo invertido,

el sostén ambiental que perciben, sus recuerdos de logros o fracasos previos, los referentes que



22

adoptan como guia y los agentes persuasivos que los incitan a mostrarse eficaces. Todas estas
elaboraciones cognitivas se articulan de tal forma que coadyuvan a la constituciéon y evolucion

de sus percepciones de autoeficacia (Schunk, 1989).

2.1.5. Procesos que activan las creencias de autoeficacia

Las percepciones de eficacia desempefian un rol cardinal en la gestién de la conducta
humana. Este entramado de creencias suele exteriorizarse e incidir en cuatro engranajes que
operan de forma articulada y sobre los que las creencias de autoeficacia ejercen un influjo

notorio. A continuacion, se resefian estos procesos:

2.1.5.1. Procesos cognitivos. Las elaboraciones cognitivas que los sujetos construyen
sobre sus aptitudes y competencias determinan de manera sustancial la formulacién de
propositos o metas que adoptan. Asi, la valoraciéon que el individuo efectiie respecto de sus
recursos personales influird decisivamente en los fines que aspire a conquistar. De modo maés
concreto, las personas elaboran anticipaciones mentales de escenarios derivados de sus
acciones antes de ejecutar la conducta, y sustentan en tales proyecciones el nivel de sus metas
y objetivos. En este sentido, son las creencias de autoeficacia las que configuran estos

panoramas posibles que orientan el nivel de aspiraciones planteadas (Bandura, 1995).

Navarro (2007) sostiene que dado que el pensamiento constituye el punto inaugural de
la conducta, los patrones cognoscitivos que el sujeto alberga acerca de sus destrezas funcionan
como dinamizadores o inhibidores de la accion. De este modo, quienes poseen convicciones
de autoeficacia elevadas confian en desenvolverse de manera 6ptima y se proyectan hacia
contextos de logro, mientras que quienes exhiben baja autoeficacia prefiguran desenlaces
adversos. Por ello, los procesos cognitivos ocupan un sitial primordial en las fuentes de

autoeficacia.
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2.1.5.2. Procesos motivacionales. La pulsion motivacional de las personas se
encuentra intensamente modulada por sus creencias de eficacia personal, en tanto estas
determinan numerosos componentes motivacionales como el trazado de propdsitos, la
magnitud del esfuerzo y el lapso de tiempo invertido para concretar un objetivo, asi como la

resiliencia frente a eventuales fracasos (Bandura, 1999).

Asimismo, Navarro (2007) postula que la autoeficacia opera como regulador de la

motivacion, desplegdndose en los planos siguientes:

A. Atribuciones causales. 1.a modalidad en que el sujeto interpreta cognitivamente una
vivencia negativa o un tropiezo repercute en su motivacion. Asi, quienes detentan autoeficacia
alta atribuyen el fracaso a un déficit de empefio circunstancial o temporal, restableciendo
rapidamente su sentimiento de competencia, mientras que aquellos con baja autoeficacia lo

vinculan a carencias inherentes en sus capacidades, lo que mengua su estado motivacional.

B. Expectativas de resultados. Los efectos que la persona anticipa tras ejecutar una
conducta pueden ser de diversa indole. Estos incentivos desempefian un rol protagénico en la

motivacion, pues direccionan los fines perseguidos.

C. Representacion de metas. El logro de un objetivo o la realizacién exitosa de una

tarea suscita en el sujeto una gratificacion de logro que robustece su impulso motivacional.

2.1.5.3. Procesos afectivos. Las creencias de autoeficacia cumplen una funcién de
regulacion sobre los estados afectivos, en la medida en que cuando el individuo experimenta
certidumbre y sensacidon de dominio frente a circunstancias complejas, ello incrementa su
eficacia percibida y, por consiguiente, atenda el estrés, la ansiedad y las predisposiciones
emocionales disfuncionales que podrian suscitarse (Reyes y Herndndez, 2012). Asi, al

confrontar situaciones amenazantes o retadoras, emergen dos posibilidades: quienes poseen



24

alta autoeficacia logran contener los pensamientos negativos, no torndndose vulnerables ante
el estrés o el abatimiento. Por el contrario, aquellos con baja autoeficacia consideran tales
contingencias como inabordables, las sobredimensionan y presagian el fracaso, presentando
asimismo escasa capacidad para regular pensamientos rumiativos, lo que los torna proclives a

la tensién y la depresion (Ruiz, 2005).

2.1.5.4. Procesos de seleccion. Estos procesos se refieren al impacto que la autoeficacia
percibida ejerce sobre las actividades y contextos que el sujeto prefiere para desenvolverse
conforme a su autovaloracién de rendimiento. Habitualmente, las personas optan por 4mbitos
y ocupaciones donde suponen que podran desempefiarse con solvencia y rehdyen situaciones
que presumen exceden sus capacidades y les resultan amenazantes (Pajares, 2002). Sin
embargo, los individuos con elevada autoeficacia percibida tenderdn a seleccionar actividades
exigentes y contextos colmados de retos, siendo esta inclinacion la que orienta la trayectoria

de su desarrollo personal (Bandura, 1995).

2.2. Bases tedricas de la indefension aprendida

2.2.1. Definiciones

La indefension aprendida constituye uno de los constructos psicolégicos cuya irrupcion
incide profundamente en la esfera existencial del ser humano. De este modo, no se circunscribe
unicamente a un enunciado tedrico carente de relevancia pragmatica, sino que se erige como

una problematica que menoscaba el desenvolvimiento cotidiano de las personas.

En este sentido, Diaz-Aguado et al. (2004) conceptualizan la indefension aprendida
como aquel estado psicolégico que emerge cuando el sujeto percibe los sucesos o vicisitudes
que experimenta como inabordables o azarosos. Asi, los individuos que permanecen en esta

disposicion mental albergan de manera arraigada la conviccion de que los eventos adversos o
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complejos desbordan su capacidad de afrontamiento. De esta condicion se desprenden
alteraciones en los planos motivacional, cognitivo y afectivo del individuo, lo que finalmente

repercute de manera negativa en su repertorio conductual.

Por otro lado, Flores y Gonzéles (2013), conceptualizan este constructo como un estado
psicolégico cuyo signo cardinal es el haber aprendido a sentirse indefenso y carente de control
frente a diversas situaciones o actividades a las que pueda hacer frente el sujeto, es decir, el
individuo ha interiorizado de que las respuestas conductuales que emita no serdn suficientes
frente al problema ya que este excede su capacidad resolutiva. Por consiguiente, se inmiscuye
en un estado de pasividad e inaccion frente al problema, aun cuando dispone de un abanico de
posibilidades y soluciones que puede ejecutar.

Por otra parte, Tayfur (2012) sefiala que la indefension aprendida se exterioriza como
un estado de apatia e inercia conductual, en el que emergen pensamientos vinculados con la
carencia de control. Estas elaboraciones cognitivas se gestan a partir de la exposicion
continuada del individuo a circunstancias que han sobrepasado su umbral resolutivo; de este
modo, se configura un aprendizaje: el sujeto asimila y concluye que carece de la facultad de
incidir y solucionar la situacién, optando por rehuir experiencias novedosas que puedan
implicar retos o tareas complejas, restringiendo con ello su desarrollo personal.

En sintesis, puede afirmarse que la indefension aprendida alude a una condicién
derivada de una alteracion en los procesos cognoscitivos, motivacionales y afectivos, en la que
la persona se percibe desprovista de la capacidad suficiente para ejercer un manejo competente
y una ejecucion eficaz respecto al cumplimiento de diversas actividades o frente al
afrontamiento de contingencias aversivas o demandantes que deba encarar, cristalizindose en
un estado de pasividad que le ocasiona un profundo desasosiego emocional. Al no ejecutar
acciones orientadas a revertir su situacion adversa, Unicamente contribuye a que esta se

prolongue en el tiempo.
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2.2.2. Teoria de la indefension aprendida de Seligman

La manifestaciéon de la indefensién aprendida en el d&mbito empirico y conceptual
eclosiond en la década de 1970. Overmier y Seligman (1967) efectuaron una indagacién cuyos
sujetos experimentales consistian en perros. Sin embargo, en contraposicion a los estudios de
Péavlov, dichos caninos recibian estimulos eléctricos esporadicos e imprevistos, de modo que

carecian del factor de prediccion.

En vinculacidn a lo anterior, Ahumada (2008, como se cita en Flores y Gonzéles, 2013)
afirmé que la indefension aprendida fue teorizada por el psic6logo Martin Seligman, quien
sometia a dos perros, confinados en amplias rejas, a estimulos eléctricos intermitentes. Uno de
ellos, disponia de la facultad de accionar un mecanismo con el hocico para cesar dicha
estimulacidon, mientras que el otro carecia de recurso alguno. La duracion del estimulo era
idéntica en ambos, puesto que acontecia de manera simultdnea, y al interrumpir el primer can
la corriente, cesaba igualmente para el segundo. No obstante, la repercusion psicoldgica en los
sujetos experimentales era profundamente dispar; mientras el primero exhibia una conducta y
disposicién animicas ordinarias, el segundo permanecia inmdvil, abatido y atemorizado,
evidenciando que la percepcion de dominio sobre la situacién resultaba crucial para el
equilibrio emocional. Incluso cuando la coyuntura se modificaba para el segundo perro y este
adquiria la aptitud de controlar el estimulo, persistia en su pasividad y continuaba padeciendo
las descargas sin procurar eludirlas.

En este estudio, asimismo se escrutd que concurrian tres componentes que intervenian
en la dindmica de las diferentes reacciones comportamentales de los perros: la contingencia,
aludiendo al aprendizaje de carencia absoluta de dominio sobre el contexto vivido por los
sujetos; la cognicidon, vinculada al patrén de pensamientos del individuo frente a la
circunstancia nociva y a la manera en que asimila la inutilidad de sus empefios por zafarse de

dicha coyuntura; y, en tercer término, la conducta, que transita hacia un estadio de pasividad,
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omitiéndose toda respuesta operativa ante la situacion, anuldndose la interaccién con el medio
(Peterson et al., 1993).

2.2.2.1. Reformulacion de la Teoria de la indefension aprendida de Seligman. La
teoria de la indefension aprendida que surgié a partir de los estudios experimentales de
Overmier y Seligman (1967), resulté insuficiente y con incongruencias tedricas y practicas al
querer aplicarla en el campo de la conducta humana, evidentemente porque dicho dmbito
conductual cuenta con factores mds complejos para analizar. Si bien es cierto, en la teoria
inicial se postulaba que el estado de inaccién y pasividad en los sujetos, se encontraba regulado
por las expectativas de no control sobre la situacién, en esta reformulacién, Abramson, et al.
(1978) plantean un nuevo modelo explicativo, en el cual, inciden principalmente en describir
como se forma esta expectativa de no control en los sujetos, apareciendo asi un nuevo elemento
en la teoria: las atribuciones que realiza el individuo en vinculacién a la situacion en la que se
encuentra y si es capaz de controlarla o no. A continuacidn, se muestra el algoritmo del modelo

(Abramson et al., 1978):

¢ No contingencia objetiva

e Percepcién de no contingencia presente y pasada

e Atribucidn para la no contingencia presente y pasada
e Expectativa de futura no contingencia

e Sintomas de indefension

De esta manera, la atribucidn para a ser un elemento que actiia de mediador entre la
percepcion de no contingencia, es decir, la creencia de nulo control sobre la situacion y la
expectativa de futura no contingencia, que es el patron de pensamiento de que en situaciones
futuras también tendrd un escaso control sobre experiencias adversas. Asi, estos elementos

quedan enlazados, las expectativas de no control estardn reguladas por las atribuciones que el
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sujeto realice de su capacidad de control sobre la situacién a la que tenga que hacer frente. Por
lo tanto, en la teoria inicial y la reformulacion de esta, se sigue sosteniendo a las expectativas
de incontrolabilidad como eje cardinal para la manifestacion de sintomas de indefension
aprendida (Abramson et al., 1978).

2.2.3. Componentes

Diaz-Aguado et al. (2004), al realizar su instrumento psicométrico denominado Escala
de Indefension Aprendida (EIA), arguyen que la indefension aprendida se evidencia en un

conjunto de rasgos organizados en tres grandes componentes o dimensiones:

2.2.3.1. Pesimismo y dificultad para resolver problemas. Constituye la
exteriorizacion de representaciones derrotistas, traducidas en elaboraciones cognitivas relativas
al nulo valor existencial, percepciones de ineficacia y desaliento. Asimismo, comprende
aspectos concernientes a la escasa aptitud para resolver contrariedades, lo que se plasma en
trabas decisorias, conflictos intrafamiliares y vivencias de incontrolabilidad ante contingencias
adversas. Finalmente, engloba tensiones emotivas y sus correlatos somaticos, tales como

ansiedad, abatimiento, taquicardia, transpiracion, disfunciones géstricas, entre otras.

2.2.3.2. Percepcion de control y calidad de vida. Segin Diaz-Aguado et al. (2004),
esta esfera abarca la vivencia de una integracion social satisfactoria, expresada mediante
competencias interpersonales apropiadas y un sentimiento de pertenencia colectiva; la
percepcidon de dominio sobre los problemas, traducida en la autosuficiencia para solventar
eventos estresantes, perseverancia ante vicisitudes y formulacion de nuevas metas. Igualmente,
incorpora una valoracién favorable de la calidad de vida presente, asi como la ausencia de
dolencias infecciosas. Las caracteristicas enunciadas se ven ostensiblemente menoscabadas en

estados de indefension aprendida y expectativa de impotencia.
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2.2.3.3. Confusion y aturdimiento. Esta dimension concierne a la limitada capacidad
decisoria, falta de vitalidad, fluctuaciones afectivas y dificultad para anticipar sucesos
venideros, asi como una propension a mantener escasas vinculaciones sociales (Diaz-Aguado

et al., 2004).
2.2.4. Areas en déficit

Las principales dreas que sufren un grado de afectacion cuando la persona presenta
indefension aprendida son las siguientes:

2.2.4.1. Deficiencia motivacional. Cuando las personas se encuentran expuestas a
estados de indefension aprendida, hay un grado de afectacion en el plano motivacional, es decir,
sus respuestas conductuales tienden a disminuir. Asi, las acciones o conductas para hacer frente
a una situacién aversiva o demandante decrecen. Esto se debe a que los individuos han
aprendido a través de las repetidas experiencias que aquello que hagan para resolver dicha
situacion serd en vano o de nula utilidad, dejando asi de intentarlo y esforzarse por encontrar
una solucion. Por el contrario, entran en un estado de habituacion a esto, volviéndose agentes
pasivos. El déficit motivacional hace que no actien ya que se hace presente un patrén de
cogniciones distorsionado acerca de sus destrezas y habilidades para afrontar la situacidn,
incluso aunque cuenten con dichas capacidades para lograr un desempefio competente. De esta
manera, carecen de persistencia entrando en un estado de pasividad (Ferrandiz, 1996, como se

cita en Diaz-Aguado et al., 2004).

2.2.4.2. Deficiencia cognitiva. Ferrandiz (1996; como se cita en Diaz-Aguado et al.,
2004) menciona que el aspecto cognitivo tiene un grado de afectacion considerable debido a
que, uno de los signos mads caracteristicos de la indefensiéon aprendida es la disposicion
cognitiva de caricter negativo, es decir, las personas tienen mucha dificultad para procesar que

sus respuestas conductuales han sido competentes o que su desenvolvimiento ha sido el
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adecuado, aun cuando esto haya sido cierto, la percepcion de control sobre las situaciones se
encuentra distorsionada, generando pensamientos de que hagan lo hagan, vivirdn en un patrén
constante de fracasos. Es importante resaltar que el hecho de que hayan aprendido de que no
hay una intervinculaciéon entre lo que hacen y las consecuencias de lo que hacen crea una
percepcion y sensacidon de incontrolabilidad. Asimismo, este déficit cognitivo implica

complicaciones en los procesos de memorizacion, comprension y toma de decisiones.

2.2.4.3. Deficiencia emocional. El plano afectivo y emotivo del sujeto también se ve
afectado por la indefension aprendida. Esto se traduce en un incremento en la emotividad. Los
individuos al percibir que sus respuestas no son eficaces frente a situaciones adversas, entran
en estados de ansiedad y depresion. Asimismo, la percepcion de incontrolabilidad sobre su
entorno, puede provocar que se sientan aprension, decepcion, sensacion de inutilidad, afliccion,
etc. En consecuencia, se presentan enfermedades de caricter mental (estrés, ansiedad,
depresion, etc.) y fisico (cefaleas, trastornos del suefio, trastornos digestivos, trastornos

cardiovasculares, etc.) (Ferrandiz, 1996, como se cita en Diaz-Aguado et al., 2004).

De esta manera, la indefensién aprendida abarca implicancias negativas en 3 planos de
relevancia para el ser humano: motivacional, cognitivo y emocional. Asi, cuando un sujeto ha
atravesado por una situacién adversa que ha percibido como incontrolable, la motivaciéon en
sus acciones futuras para responder a situaciones similares tenderd a disminuir. Por otro lado,
generard un conjunto de creencias asociadas a que sus acciones o su desenvolvimiento ha sido
ineficaz e inutil. Finalmente, se presentara alteraciones en su estabilidad emocional, lo que se

denota en estados de depresion y ansiedad.

2.2.5. Tipos

La indefension aprendida se clasifica de acuerdo a los siguientes criterios, los cuales

estan basados en las dimensiones de la atribucion causal (Peterson et al., 1995):
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2.2.5.1. Internalidad. Clasifica la indefension aprendida en:

A. Personal. Referida a cuando el sujeto atribuye las causas de sus respuestas ineficaces
a factores internos asociados a sus capacidades, habilidades, destrezas. Presenta la expectativa
de que él no podrd hacer frente a la situacion y se compara con otros. El atribuir los fracasos a

elementos internos intensifica la indefension aprendida.

B. Universal. En este caso, la persona presenta la creencia de que los esfuerzos de él y
de los demds por hacer frente a una situacion compleja son ineficaces o indtiles. Por lo cual,

asocia sus respuestas conductuales a factores externos o ambientales.

2.2.5.2. Estabilidad. Este criterio comprende lo mencionado a continuacion:
A. Estable. Cuando la persona atribuye la sensacion de incontrolabilidad sobre las
situaciones a elementos permanentes o perennes, esto se volverd crénico, ya que generard la

creencia de que nunca podra ser capaz de desenvolverse competentemente.

B. Inestable. Cuando la indefension aprendida se asocia a factores pasajeros o

temporales, es mas probable que esta trascienda con el tiempo.

2.2.5.3. Globalidad. Esta caracteristica refiere la siguiente tipologia:
A. Global. Cuando el individuo se encuentra en un estado de indefensién aprendida

frente a una amplia gama de situaciones.

B. Especifica. Cuando la indefension aprendida se circunscribe a determinadas

situaciones, las cuales son muy puntuales.

Es asi que, la indefension aprendida de acuerdo a los criterios derivados del modelo de
atribucion causal, puede manifestarse de diferentes formas. Al respecto, Peterson et al. (1995),
menciona que si la atribucién causal posee un carécter estable, la indefension suscitada
adquiere prolongada persistencia; si, por el contrario, es inestable, dicha condicién se atenua.

Cuando la atribucion causal reviste naturaleza global, la indefension se exterioriza en un amplio
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repertorio de circunstancias; si es de indole especifica, la indefension se restringe inicamente
al contexto pertinente. Finalmente, si la atribucion causal se configura como interna, la

autovaloracion decrece; mientras que, si es externa, la estima personal permanece incélume.
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III. METODO
3.1. Tipo de investigacion

El presente estudio adopté un enfoque cuantitativo, puesto que, para contrastar las
hipétesis formuladas, se procedié a la acopiacion de datos relativos a ambas variables, los
cuales fueron sometidos a procesamiento mediante cuantificacion numérica y, ulteriormente,
analizados por procedimientos estadisticos. De igual forma, posee un alcance correlacional,
dado que pretendi6 determinar el grado de relacidon existente entre la autoeficacia y la
indefension aprendida en un contexto delimitado. El disefio aplicado es de tipo no
experimental, pues no se efectué manipulacion alguna sobre las variables investigadas, sino
que se contemplaron los fendémenos en su entorno natural, evitando inducir situaciones que
alterasen deliberadamente la conducta de la variable independiente (Herndndez — Sampieri y

Mendoza, 2018).

La investigacidon corresponde al tipo basico en tanto que los resultados obtenidos del
presente estudio se encontraron direccionados principalmente a aumentar el campo de
conocimiento cientifico en lo que concierne a la interaccion de la autoeficacia y la indefension
aprendida, priorizando la produccién de nueva informacién en comparacién a objetivos

practicos (Sanchez y Reyes, 2015).

Igualmente, reviste un corte transversal, dado que la recoleccion de los datos se efectud
en un solo punto temporal, sin llevar a cabo un seguimiento longitudinal de la progresion de
las conductas observadas en la poblacion a través del tiempo (Herndndez — Sampieri y

Mendoza, 2018).
3.2. Ambito temporal y espacial

La investigacion se ejecutd durante los lapsos de agosto y diciembre de 2024, asi como

en enero y marzo de 2025. De modo analogo, la implementacion de las escalas psicométricas
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contempladas en este estudio —la Escala de Autoeficacia General de Baessler y Schwarzer,
versionada por Anicama y Cirilo (2012), y la Escala de Indefension Aprendida (EIA) de Diaz-

Aguado et al. (2004)— se inici6 en la primera semana de enero de 2025.

Por otra parte, este estudio se efectud en las dependencias del Centro de Salud Chacra
Colorada, emplazado en Jr. Carhuaz N° 509, circunscripciéon de Brefia. Dicho recinto
asistencial proporciona servicios de atencion primaria a la poblacién usuaria de Brefia y se halla

adscrito a la Direcciéon de Redes Integradas de Salud Lima Centro.

3.3. Variables

3.3.1. Autoeficacia

3.3.1.1. Definicion conceptual. La autoeficacia alude a la apreciacién subjetiva que un
individuo ostenta respecto a su facultad de regir ciertas conductas en las que se desenvuelve
cotidianamente. En consecuencia, aquel que se estima competente para materializar sus
propositos logra orquestar su existencia con autonomia y dinamismo. Asi, la autoeficacia
percibida se concibe como la conviccidn interna relativa a las aptitudes, destrezas y reservas
personales que posibilitan encauzar y dominar episodios potencialmente agobiantes y exigentes

a lo largo del devenir vital (Baessler y Schwarzer, 1996).

3.3.1.2. Definicion operacional. Se determiné mediante los puntajes obtenidos en la
Escala de Autoeficacia General de Baessler y Schwarzer, versionada por Anicama y Cirilo

(2012), contemplando su dimension unica (Tabla 1).
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Tabla 1

Operacionalizacion de la variable Autoeficacia

. . . Escala de Niveles y Nivel de
Dimensiones Items C
respuesta rangos medicion
Bai
(1) En desacuerdo ya
10-20
(2) Algo de ( )
. ) 1,2,3,4,5,6,7, acuerdo Promedio
Unidimensional 9,10, 11,12, 13y Ordinal
14 (3) De acuerdo (21-30)
(4) Totalmente de Alta
acuerdo (31-40)

3.3.2. Indefension aprendida

3.3.2.1. Definicion conceptual. Diaz-Aguado et al. (2004) conceptualizan la
indefension aprendida como una condicién psicoldgica que emerge cuando el sujeto se halla
imposibilitado de anticipar o dominar los acontecimientos con los que debe lidiar en su
cotidianidad. Esta condicidn acarrea un conjunto de disrupciones motivacionales, cognitivas y
afectivas que menoscaba su conducta global, evidencidndose primordialmente en la creencia
de carecer de la suficiencia para gestionar de manera eficaz sus acciones orientadas al
cumplimiento de distintas tareas o su reaccidn ante contextos nocivos o extenuantes,

gestandose de este modo una actitud de inercia conductual.

3.3.2.2. Definicion operacional. Se establecié mediante los puntajes derivados de la
Escala de Indefension Aprendida (EIA) de Diaz-Aguado et al. (2004), considerando sus tres
vertientes: Indefensiéon como pesimismo y dificultad para resolver problemas, Percepcion de

control y calidad de vida, y Confusion, aturdimiento (Tabla 2).
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Tabla 2

Operacionalizacion de la variable Indefension Aprendida

Escala de Escala de

Dimensiones [tems Niveles y rangos .
respuesta medicién

Leve o minima

(12-21)
Indefensién como 5,9, 11, 12,
pesimismo y 13, 15, 16, Moderada
dificultad para 17, 19, 20, (22-39)
resolver problemas 21y24
Severa
(1) Muy en (40-60)
desacuerdo
(2) Algo en
desacuerdo Leve o minima
(3) Ni de (45-50)
Percepcion de 1,3,6,7,8,  acuerdo nien Moderada Ordinal
control y calidad 10, 14, 22, desacuerdo ramna
de vida 26y 27 (37-44)
(4) Algo de
acuerdo Severa
(5) Muy de (10-36)
acuerdo
Leve o minima
(7-12)
Confusién, 2,4, 18,23, Moderada
aturdimiento 25,28 y29 (13-20)
Severa

(21-35)
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3.4. Poblacion y muestra

La poblacion estuvo integrada por 280 individuos adultos que concurren al servicio de
Psicologia brindado por el Centro de Salud Chacra Colorada, ubicado en el distrito de Brefia.

De igual forma, el contingente muestral se compuso de 142 sujetos de ambos géneros
(masculino y femenino), cuyas edades oscilaban entre los 20 y 60 afios.

La modalidad de muestreo aplicada en la presente investigacion correspondié al no
aleatorio por conveniencia. Ello se fundamenté en que los componentes de la poblacion no
dispusieron de idéntica probabilidad de seleccion, sino que la muestra se delimité atendiendo
a las especificidades del estudio, conforme a los pardmetros estipulados por la investigadora
(Herndndez—Sampieri y Mendoza, 2018). En este contexto singular, la configuracién del
segmento muestral respondi6 a la factibilidad de acceso y la anuencia de los participantes,
quienes participaron de manera voluntaria.

3.4.1. Criterios de inclusion

e Participantes que otorguen el consentimiento para participar en la presente
investigacion.

e Adultos que consignen Historia Clinica en el C.S. Chacra Colorada.

3.4.2. Criterios de exclusion

e Personas con edades comprendidas fuera del rango de edad establecido.

e Participantes que completen de manera incorrecta los instrumentos de evaluacion.
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Tabla 3

Distribucion de la muestra, segiin género, edad, grado de instruccion y composicion familiar

Variable .
sociodemogréfica Categoria f %
Femenino 86 60,6 %
Género Masculino 56 39,4 %
20 -29 50 35,2 %
Edad 30 -39 39 27,5 %
40 - 60 53 37,3 %
Primaria 2 1,4 %
Secundaria 43 30,3 %
Grado de instruccion Técnico 58 40,8 %
Superior 39 27.5 %
Extensa 26 18,3 %
o . Monoparental 12 8,5 %
Composicién familiar
Nuclear 93 65,5 %
Reconstituida 11 7.7 %

Nota. f: frecuencia; %: porcentaje

Tal como se constata en la Tabla 3, se expone el desglose del colectivo muestral
conforme a las dimensiones sociodemogréficas de edad, género, nivel educativo y tipologia
familiar. Se advierte que, en lo atinente al género, la preeminencia femenina (60,6 %) aventaja
en 21 puntos porcentuales a la representacion masculina (39,4 %). Por otra parte, el intervalo
etario de 40—-60 afios se erigié como el predominante entre los participantes, con una proporcion
de 37,3 %, manteniendo una minima diferencia respecto al segmento de 20—29 afios (35,2 %).

Esto denota que una fraccidn considerable de la muestra se ubica en la adultez media y la
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adultez temprana, respectivamente. En lo concerniente al nivel de instruccion, se observa que
la mayoria de los individuos ha cursado formacion técnica (40,8 %), seguido de manera
proxima por quienes cuentan con estudios secundarios (30,3 %). Finalmente, el 65,5 % de los
encuestados declararon pertenecer a ndcleos familiares de cardcter nuclear en cuanto a su

conformacioén doméstica.

3.5. Instrumentos

3.5.1. Escala de Autoeficacia General de Baessler y Schwarzer

Esta escala psicométrica fue realizada por Baessler y Schwarzer en 1996 y divulgado
en 1998, con la finalidad de estimar la autoeficacia, nocidon que se define como la aprehension
subjetiva de certidumbre que los individuos manifiestan respecto a sus competencias para
afrontar circunstancias exigentes de la cotidianidad (Grimaldo, 2005). La escala en cuestion
admite aplicacién tanto individual como colectiva, pudiendo administrarse de forma singular
o grupal a conglomerados etarios que oscilan entre los 14 y 65 afios. La version original se
compone de 10 items, ostentando una estructura unidimensional. El formato de respuesta se
sustenta en una gradacién Likert de 4 estratos: (1) Incorrecto, (2) Apenas cierto, (3) Mds bien
cierto y (4) Cierto. Asi, el rango de calificaciones fluctda entre 10 (minimo) y 40 (miximo).
Para computar el grado global de autoeficacia, se agregan las puntuaciones de todos los
reactivos y se interpretan segun esta categorizacion: Autoeficacia Baja (10-20), Autoeficacia
Promedio (21-30) y Autoeficacia Alta (31-40).

En el prototipo original, Baessler y Schwarzer (1996) investigaron la validez criterial,
empleando métricas especificas de depresion, ansiedad y optimismo. En la version germana se
constatd una correlacion inversa entre autoeficacia y depresion (r=-0.52) y ansiedad (r=-0.60),
al tiempo que emergié una asociacion directa con el optimismo (7=0.55). Paralelamente, en la

adaptacion costarricense se registro también una vinculacion negativa con depresion (r=-0.52)
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y ansiedad (r=-0.43), asi como una conexidad positiva con optimismo (r=0.57). De otro lado,
la semejanza de los coeficientes de validez obtenidos en la version espafiola y alemana revela
una notable validez transcultural, entendida como la aptitud de este instrumento para operar
eficazmente en contextos socioculturales distintos a su génesis. Adicionalmente, se efectu6 un
escrutinio de reactivos que correlaciond cada item con la sumatoria de la prueba, obteniéndose
coeficientes de convergencia dptimos.

Para corroborar la unidimensionalidad del instrumento, se recurrid a un analisis de
componentes principales, donde tinicamente el primer factor fue superior a 1, explicando el
39% de la variacion total. La confiabilidad se calculd mediante la consistencia interna, estimada
con el Alfa de Cronbach, que arroj6 un coeficiente de 0.81, evidenciando alta fiabilidad, mas
aun tratdndose de un instrumento de tan escaso nimero de reactivos (Baessler y Schwarzer,
1996).

En el territorio peruano, Anicama y Cirilo (2012, como se cita en Anicama et al., 2023)
realizaron una adaptacién sobre una cohorte de 360 universitarios, compuesta por 180 cursantes
de psicologia y un contingente equivalente de administraciéon. Dichos investigadores afiadieron
4 reactivos suplementarios orientados a dimensionar el control y la deseabilidad social.
Asimismo, modificaron las opciones de respuesta por las siguientes: (1) en desacuerdo, (2) algo
de acuerdo, (3) de acuerdo, y (4) totalmente de acuerdo. La puntuacidn total continué oscilando
entre 10 y 40, reservdndose los reactivos agregados para verificar la validez declarativa de la
aplicacion. En cuanto a la validez, efectuaron un andlisis de reactivos que reveld correlaciones
de 0.203 (p<0.01) hasta 0.577 (p<0.01). La consistencia interna mostr6 un alfa de Cronbach de
0.75, evidenciando confiabilidad aceptable.

De igual forma, Grimaldo et al. (2021) examinaron los atributos psicométricos del
referido instrumento, trabajando con una muestra de 907 educandos procedentes de

instituciones superiores publicas y privadas de Lima Metropolitana. La validez de la estructura
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interna fue indagada mediante un Andlisis Factorial Confirmatorio (AFC), que sustentd la
unidimensionalidad y produjo indices de ajuste satisfactorios (SB y2 (gl)=449.706(35); p<.001;
CFI=.865; TLI=.827; RMSEA [IC 90%]=.114 [.105-.124]; SRMR=.076; WRMR=2.099). La
confiabilidad se estim6 por consistencia interna utilizando el omega categorico (®) con su
intervalo de confianza, obteniéndose .795 [IC=.761-.820]. Los autores concluyeron que la
Escala de Autoeficacia Generalizada (EAG) exhibe evidencia robusta de fiabilidad y validez
en el contexto nacional.

Igualmente, Anicama et al. (2023) recopilaron evidencias psicométricas en una
poblacion de 1100 universitarios limefios, con franjas etarias de 18 a 50 afios. Se explor6 la
validez mediante un Andlisis Factorial Exploratorio (AFE), que mostré un 48.71% de varianza
explicada por un tnico factor, y posteriormente un AFC que evidencié adecuados indicadores
de ajuste (GFI=.959; CFI=.955; TLI=.843; SRMR=.0340). Ademas, realizaron andlisis de
correlacion item-total corregida (ri—tc), hallindose valores entre .345 y .733, todos superiores
al umbral de .30, confirmando adecuada congruencia entre cada item y la puntuacion global.
En relacién con la confiabilidad, se computé mediante consistencia interna, obteniendo Alfa
de Cronbach (.843) y Omega de McDonald (.834), ambos indicadores considerados ptimos.
Asi, este instrumento ostenta niveles elevados de validez y fiabilidad para su uso en el pafs.

En el presente estudio, se estimé necesario analizar la confiabilidad de la escala. Se
evaluaron los 10 reactivos originales de la Escala de Autoeficacia General de Baessler y
Schwarzer, mediante el estadigrafo Alfa de Cronbach, obteniéndose un coeficiente de .865.
Complementariamente, se calculd el Omega de McDonald, encontrandose un valor de .868.
Ello corrobora que el instrumento presenta confiabilidad idonea para esta tipologia de

poblacion, segun consta en la Tabla 4.
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Tabla 4

Andlisis de confiabilidad de la Escala de Autoeficacia General de Baessler y Schwarzer

Alfa de Cronbach Omega de Mc Donald N.° de elementos

.865 .868 10

De igual manera, se procedi6 a escrutar la validez del instrumento referido mediante el
andlisis de la correlacion entre cada reactivo y la puntuacion integral de la prueba (correlacion
item-test). Conforme se aprecia en la Tabla 5, los coeficientes de correlaciéon de Pearson
fluctdan en un rango comprendido entre 0.525 y 0.757, constatindose que todas las
asociaciones superan el umbral de 0.40, circunstancia que evidencia su significancia

estadistica.
Tabla 5

Andlisis de validez de la Escala de Autoeficacia General de Baessler y Schwarzer

ftems r
Item 1 525
ftem 2 601
ftem 4 7007
ftem 5 566
ftem 7 740%*
ftem 8 150%*
ftem 9 T44%%
ftem 11 15T
ftem 12 631

ftem 13 725%
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3.5.2. Escala de Indefension Aprendida (EIA)

El instrumento evaluativo en cuestiéon fue gestado por Diaz-Aguado et al. (2004),
quienes aspiraron a medir la percepcion de control frente a la indefensién aprendida en sujetos
adolescentes y adultos. Esta herramienta es susceptible de aplicarse tanto de forma individual
y colectiva. Se estructura en 29 reactivos que, a su vez, se distribuyen en tres ejes: Indefension
como pesimismo Yy dificultad para resolver problemas, Percepcion de control y calidad de vida
y Confusion, aturdimiento. Las respuestas se consignan mediante un esquema ordinal tipo
Likert con cinco estratos, en el cual la persona pondera el grado de semejanza de cada
proposicién con su propio proceder (1= Muy en desacuerdo, 2= Algo en desacuerdo, 3= Ni de
acuerdo ni en desacuerdo, 4= Algo de acuerdo, 5= Muy de acuerdo). Tras la administracion de
la escala, se extraen puntuaciones adscriptas a cada eje o componente, los cuales, segin lo
resefiado previamente, son tres. Para computar los valores de cada dimension, se agregan las
calificaciones de los items integrantes. Asimismo, ciertos reactivos poseen enunciados de
polaridad inversa en correspondencia con la escala, debiéndose transcribir sus valores en
sentido opuesto. A efectos de decodificar los puntajes, la escala provee normativas
percentilares. Asi, calificaciones elevadas que alcancen o rebasen el percentil 90 en el
componente 1 (Indefensién como pesimismo y dificultad para resolver problemas) y en el
componente 3 (Confusidn, aturdimiento) operan como puntos de corte. En contraposicion,
respecto al componente 2 (Percepcion control y calidad de vida), son las calificaciones bajas
las que evidencian indefension, tomando el percentil 10 como referencia limite.

En relacién con la validez de constructo, los autores sometieron las interrelaciones
detectadas entre los reactivos a un escrutinio factorial por componentes principales,
adicionando una rotacion Promax que permitid dilucidar correlaciones intercomponente,
determinando la existencia de tres dimensiones explicativas del 40% de la variabilidad total.

Paralelamente, la fiabilidad se cuantific6 mediante el indice de consistencia interna Alfa de
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Cronbach, obteniéndose las siguientes métricas: Indefension como pesimismo y dificultad para
resolver problemas (0.85), Percepcion de control y calidad de vida (0.73) y Confusidn,
aturdimiento (0.56). De esta manera, se constata que los coeficientes de confiabilidad resultan
estadisticamente robustos en los dos primeros factores y de indole moderada en el tercero.

Adicionalmente, los investigadores computaron las intercorrelaciones entre los tres
factores, encontrando valores significativos o intermedios: La dimension de Indefensién como
pesimismo y dificultad para resolver problemas exhibié un vinculo positivo con Confusion,
aturdimiento (.452%*), mientras que ambas mostraron asociaciones negativas con el factor de
Percepcion de control y calidad de vida (-.493** y -.355%*, respectivamente). Finalmente, se
infiere que la primera dimension ostenta las correlaciones mds elevadas con las demas.

En territorio peruano, Medina (2019) utiliz6 la Escala de Indefension Aprendida (EIA)
en 150 mujeres afectadas por violencia intrafamiliar en el Instituto de Medicina Legal del
Callao, Lima. La autora sometié el instrumento a un escrutinio de validez de contenido
mediante dictamen de jueces, contando con 8 expertos que valoraron la congruencia y nitidez
de los reactivos respecto al dominio medido, alcanzandose un indice de Aiken de 1. Asimismo,
se efectud una corroboracion satisfactoria de validez estructural. En cuanto a la fiabilidad, los
coeficientes de Alfa de Cronbach obtenidos fueron superiores a 0.70, lo que ratifica métricas
aceptables.

Por otra parte, Solis y Ruiz (2020) examinaron las cualidades psicométricas de la Escala
de Indefension Aprendida (EIA) mediante su aplicacion en 168 estudiantes de obstetricia de la
Universidad Peruana Los Andes en Huancayo. La consistencia interna se constaté mediante un
pilotaje que permitié evaluar la robustez de los instrumentos. De este modo, los coeficientes
Alfa de Cronbach estimados alcanzaron puntajes superiores a 0.70, revelando adecuados
valores de fiabilidad. La validacion de contenido se realizé con juicio de expertos, evaluando

suficiencia, relevancia, congruencia y claridad de los reactivos, obteniéndose calificaciones de
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excelencia en cada criterio, legitimando su empleo como instrumento vdlido. Asi, la escala
manifiesta sélidos indicios de validez y consistencia en el entorno nacional.

Finalmente, Capcha y Velasco (2022) determinaron los atributos psicométricos del
instrumento en 88 mujeres victimas de violencia doméstica del programa Vaso de Leche en
Cajas, Huancayo. La validez de contenido se evalué mediante dictamen de 3 jueces,
considerdndose la prueba aceptada al obtener un promedio p < 0.05; asi se obtuvo un indice de
validez de 0.000, corroborando la coherencia de los reactivos con el constructo evaluado. La
fiabilidad se midi6 con Alfa de Cronbach, obteniéndose valores superiores a 0.80. Lo resefiado
respalda la idoneidad de la escala para su aplicacion local.

En este estudio, la consistencia del instrumento se verificé mediante Alfa de Cronbach
y el Coeficiente Omega de McDonald. Se examinaron los 29 reactivos repartidos en tres
dominios: Indefensién como pesimismo y dificultad para resolver problemas; Percepcion de
control y calidad de vida y Confusion, aturdimiento. La Tabla 6 muestra que en los dos
primeros factores (a=.868; v=.883 y a=.861; w=.868) los indices superan 0.80, demostrando
confiabilidad 6ptima. En la dimensién de Confusién, aturdimiento, los valores fueron a=.728
y ®=.733, evidenciando también una consistencia aceptable. Asi, en términos generales, el
instrumento postula valores adecuados para su utilizacién en el presente estudio, tal como se

presenta en la Tabla 6.
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Tabla 6

Andlisis de confiabilidad de la Escala de Indefension Aprendida

. . . Omega de
Dimensiones Items Alfa de Cronbach McDonald
Indefensiéon como pesimismo 5,9, 11, 12, 13, 15,

y dificultad para resolver 16, 17,19, 20,21y 868 883
problemas 24

Percepc?lon de C(?ntrol y 1,3,6,7,8, 10, 14, 261 268

calidad de vida 22,26y 27

i6 imi 2,4,18,23,25,2

Confusidn, aturdimiento ,4,18,23,25,28 y 8 733

29

De igual modo, se analizé la validez del instrumento mediante la correlacién item-total.
Se efectud la medicién en las tres dimensiones que integran el instrumento. Se constata que las
magnitudes de los coeficientes de correlacion de Pearson correspondientes a los tres factores

exhibieron correlaciones estadisticamente significativas, tal como se observa en la Tabla 7.



Tabla 7

Andlisis de validez de la Escala de Indefension Aprendida

Dimensiones [tems r

Item 5 492%*
Item 9 6007
Item 11 722%%
Item 12 T18%%
Indefensién como ftem 13 J07#*
pesimismo y dificultad Item 15 .823%*
para resolver problemas Item 16 JT134%*
Item 19 706%%
ftem 20 21
[tem 21 769%*
ftem 24 705%%
ftem 1 7464+
ftem 3 806+
ftem 6 518%*
ftem 7 124
Percepcion de control ftem 8 J199%*
y calidad de vida ftem 10 S542%*
ftem 14 359%
ftem 22 7464+
ftem 26 690
ftem 27 7627
ftem 2 508
ftem 4 586+
ftem 18 635%%
Confusién, aturdimiento ftem 23 538**
[tem 25 221%%

ftem 28 300%

ftem 29 676%*
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3.6. Procedimiento

Para consumar la presente investigacion, se implementé el ulterior protocolo
metodolégico:

Tras examinar el corpus bibliografico vinculado a la temética investigada y seleccionar
los instrumentos evaluativos mds idoneos para este escrutinio, se procedié a delimitar el
conglomerado muestral y a confeccionar los cuadernillos de aplicacién, acompafados de su
pertinente consentimiento informado.

Luego de ello, en el transcurso del mes de enero, se concertaron acuerdos con los
directivos del establecimiento de salud para fijar los cronogramas y fechas destinadas a la
recoleccion de datos mediante la administraciéon de los instrumentos, la cual se efectudé de
forma colectiva y voluntaria. Previo a la aplicacion, se instruyé a los participantes acerca del
proposito del estudio y la relevancia de examinar y refrendar el consentimiento informado,
documento que explicitaba los pormenores de la investigacion y las directrices de resguardo y
sigilo de los datos recabados. Seguidamente, los sujetos completaron un formulario de datos
sociodemogréficos, en el que se consignaron datos generales, omitiendo referencias
identificatorias con el fin de preservar el anonimato.

Mas tarde, se administré la Escala de Autoeficacia General de Baessler y Schwarzer
junto con la Escala de Indefension Aprendida (EIA). Esta administracion se realizé de manera
colectiva, tuvo una extension temporal de 25 minutos y acontecid en un encuentro previamente
pactado, en el cual la investigadora permanecio presente para solventar eventuales inquietudes
durante el procedimiento.

Por ualtimo, se depuraron aquellos registros que no reunian los requisitos elementales
para su incorporacion en el procesamiento de datos, asi como los que contenian contestaciones

deficitarias o consignadas de modo erréneo.
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3.7. Analisis de datos

Para el tratamiento posterior de la informacién recolectada, se disefié una base de datos
en Excel. Acto seguido, dicha base de datos fue trasladada a la matriz de datos del software
IBM SPSS Statistics version 27.0, que constituyé el paquete analitico seleccionado. De igual
forma, se procedié a escrutar la confiabilidad de los instrumentos empleados mediante el
calculo del coeficiente Alfa de Cronbach, asi como su validez a través de la correlacion item—
test. Seguidamente, se delimitaron los rasgos sociodemogréficos de la cohorte muestral
utilizando medidas estadisticas de frecuencias absolutas y porcentajes, que asimismo sirvieron
para ejecutar el andlisis descriptivo de cada constructo. Antes de efectuar el andlisis
correlacional entre las dos variables, se determind si las puntuaciones derivadas se ordenaban
conforme a los postulados de la distribucién normal convencional. Para esta verificacion, se
empled la prueba de normalidad Kolmogorov—Smirnov, dado que el contingente muestral
alcanzaba los 142 sujetos (gl > 50).

Tabla 8

Prueba de normalidad de la Autoeficacia y las dimensiones de la Indefension Aprendida

Variables Dimension K-S gl p

Autoeficacia .100 142 .001

Indefension como

pesimismo y dificultad para .072 142 .072
resolver problemas
Indefension
aprendida Percepcion de control y
calidad de vida 105 142 001
Confusién, aturdimiento 107 142 .001

Nota. gl: grados de libertad; p: nivel de significancia
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En el Tabla 8, se constatan los valores derivados de la prueba de normalidad
Kolmogorov—Smirnov respecto a la variable autoeficacia y las tres dimensiones constitutivas
de la indefension aprendida. Referente a ello, se advierte que, para la dimension Indefensiéon
como pesimismo y dificultad para resolver problemas, se obtuvo un estadistico p de .072, lo
que evidencia que la significacion de este registro supera el umbral de 0.05 (p> 0.05), revelando
una conformacion distributiva de indole normal. Contrariamente, en el caso de la autoeficacia,
asf como en la dimensién Percepcion de control y calidad de vida y la dimensién Confusion,
aturdimiento, se registraron valores p de .001, lo que denota que la significancia de tales
cuantificaciones se sitia por debajo de 0.05 (p<0.05), evidenciando una distribucién no normal.
En virtud de ello, se rechaza la premisa de normalidad, agrupandose las variables en un patrén
distributivo no paramétrico. Por ende, fue propicia la utilizacién de pruebas no paramétricas
para el andlisis de correlaciones, en este caso, se utilizd el Coeficiente de Correlacién de

Spearman (Rho de Spearman).

Tabla 9

Prueba de normalidad de las variables sociodemogrdficas segiin Kolmogorov — Smirnov (K-

S)

Variables Dimension K-S gl p
Edad .087 142 .001
Autoeficacia e Género 395 142 001
Indefension
aprendida Grado de instruccién 211 142 .001
Composicion familiar 388 142 .001

Nota. gl: grados de libertad; p: nivel de significancia
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La Tabla 9 exhibe, a través de la prueba Kolmogorov-Smirnov (K-S), los p-valores
vinculados a las variables sociodemogréficas consideradas en la presente investigacion: edad,
género, grado de instruccién y composicion familiar. Se advierte que tales indicadores ostentan
niveles de significacion inferiores a 0.05 (p<0.05), circunstancia que torna imprescindible el
empleo de métodos no paramétricos para escrutar las diferencias significativas en la
autoeficacia y la indefension aprendida. Para tal efecto, se selecciond el estadistico U de Mann-
Whitney en la cotejacion de dos grupos y el estadistico Kruskal-Wallis al comparar tres o mas

colectivos.

3.8. Consideraciones éticas

Para la ejecucion del presente estudio, se atendieron los preceptos deontolégicos
consignados por la American Psychological Association (APA, 2010), en virtud de que la
incorporacion de cada sujeto muestral precisé de un consentimiento informado. Mediante este
procedimiento se les comunicé que su involucramiento resultaba enteramente voluntario, que
los datos acopiados conservarian cardcter ignoto y reservado, y que no se destinarian a finalidad
ajena a la investigacion. Sus contestaciones a los instrumentos fueron cifradas con el propdsito
de salvaguardar el anonimato, y sus nombres no figuraron en ningtn informe parcial o final del

estudio.
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IV. RESULTADOS

En la seccidn presente, se expone minuciosamente el establecimiento de los hallazgos
alcanzados en esta investigacién, abarcando tanto la variable autoeficacia como las
dimensiones constitutivas de la indefensidon aprendida. De este modo, se efectiia un escrutinio
de los registros recolectados, de naturaleza descriptiva, inferencial y, en dltima instancia,

correlacional.

4.1. Analisis descriptivo de las variables de estudio
4.1.1. Anadlisis descriptivo de la variable Autoeficacia
Tabla 10

Niveles de autoeficacia en adultos de un C.S. de Brefia, 2025

Variable Nivel f %
Baja 12 8.5
Autoeficacia Media 93 65.5
Alta 37 26.1

Nota. f. frecuencia; %: porcentaje

La Tabla 10 denota los grados de autoeficacia manifestados por los adultos de un C.S.
ubicado en Brefia. Se constata que la proporcion predominante de la muestra exhibe un nivel
de autoeficacia media (65,5%). De igual forma, un 26,1% de los encuestados ostenta un grado
elevado de dicha variable, mientras que, en oposicion, un 8,5% de los adultos se posiciona en

un rango bajo de autoeficacia.
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4.1.2. Analisis descriptivo de la variable Indefension Aprendida

Conviene puntualizar que, para escrutar los datos descriptivos relativos a esta variable,
se llevé a cabo su procesamiento conforme a las tres dimensiones que la integran. Los

respectivos andlisis se exponen seguidamente.
4.1.2.1. Indefension como pesimismo y dificultad para resolver problemas.

Tabla 11

Niveles de la dimension Indefension como pesimismo y dificultad para resolver problemas en

adultos de un C.S. de Brenia, 2025

Dimension Nivel f %
Indefensién como Leve o minima 25 17.6
pesimismo y
. Moderada 96 67.6
dificultad para
resolver problemas Severa 21 14.8

Nota. f: frecuencia; %: porcentaje

En la Tabla 11, se constata que, en lo concerniente a esta dimension, la fracciéon
porcentual predominante de la muestra examinada exhibe un grado moderado de indefension
(67.6%). Por su parte, el 17.6% se sitda en un grado leve o minimo, mientras que Unicamente

el 14.8% revela un nivel severo de indefension.
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4.1.2.2. Percepcion de control y calidad de vida.

Tabla 12

Niveles de la dimension Percepcion de control y calidad de vida en adultos de un C.S. de

Breria, 2025
Dimension Nivel f %
Leve o minima 23 16.2
Percepcion de
M 4 .
control y calidad de oderada 3 30:3
vida Severa 76 53.5

Nota. f: frecuencia; %: porcentaje

La Tabla 12, plantea que, en relacion con la dimensién Percepcion de control y calidad
de vida, el 53.5% de los participantes se emplaza en un grado de indefensidon severa.
Seguidamente, un 30.3% presenta indefension moderada, mientras que el 16.2% de la cohorte

se posiciona en un grado leve o minimo.

4.1.2.3. Confusion, aturdimiento.

Tabla 13

Niveles de la dimension Confusion, aturdimiento en adultos de un C.S. de Breiia, 2025

Dimension Nivel f Y%
Leve o minima 8 5.6
Confusion,
Moderada 71 50.0
aturdimiento
Severa 63 44 4

Nota. f: frecuencia; %: porcentaje
La Tabla 13, nos indica que en la dimensién Confusion, aturdimiento, la mitad del

porcentaje muestral se encuentra el en nivel de indefension moderada (50.0%). Asimismo, el
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44.4% de los participantes presentan niveles severos de indefension y solo el 5.6% se ubica en

un nivel leve o minimo.

4.2. Analisis inferencial

4.2.1. Anadlisis comparativo de la variable autoeficacia

Tabla 14

Andlisis de las diferencias significativas de la autoeficacia en funcion al género

Rango

Variable Género . Z U p
promedio
Femenino 86 67.17
Autoeficacia -1.559 2035.500 .119
Masculino 56 78.15

Nota. Z: Puntuacion Z; U: U de Mann-Whitney; p: nivel de significancia

Para dilucidar las diferencias de la autoeficacia en funcidn del género, se recurri6 al
estadistico U de Mann-Whitney, dado que la comparacién involucré dos grupos. La Tabla 14
evidencia que, respecto de la variable autoeficacia, no se constatan divergencias
estadisticamente significativas asociadas al género, puesto que el nivel de significacion excede
el umbral de 0.05 (p=.119; p>0.05), lo que conlleva la aceptacion de la hipdtesis nula. Ello
implica que el factor género no resulta determinante en la autopercepcion que los sujetos de la
presente investigacion poseen acerca de sus capacidades, destrezas y recursos personales para

afrontar situaciones de alta exigencia.
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Tabla 15

Andlisis de las diferencias significativas de la autoeficacia en funcion a la edad

Grupo de Rango

Variable edad N promedio x* 8l P
20-29 50 60.49
Autoeficacia 30-39 39 75.53 5.713 2 .057
40 -60 53 78.92

Nota. X?:Chi-cuadrado; gl: grados de libertad; p: nivel de significancia

En lo que atafie a la variable sociodemogréfica edad al contemplar tres agrupaciones
etarias, se aplicé la prueba Kruskal-Wallis. De este modo, la Tabla 15 revela que el nivel de
significacidon correspondiente a la autoeficacia en funcién de la edad supera el criterio de 0.05
(p=.057; p>0.05). Este resultado indica la inexistencia de divergencias estadisticamente
significativas en la autoeficacia segin los grupos etarios considerados, derivandose de ello la

aceptacion de la hip6tesis nula.
Tabla 16

Andlisis de las diferencias significativas de la autoeficacia en funcion al grado de instruccion

Grado de N Rango

: 2
Variable instruccion promedio X st P
Primaria 2 37.50
Secundaria 43 63.34
Autoeficacia 4.644 3 .200
Técnico 58 78.22
Superior 39 72.26

Nota. X?*:Chi-cuadrado; gl: grados de libertad; p: nivel de significancia
En relacién con el nivel educativo, al contemplarse cuatro estratos, se procedidé a

emplear el estadistico Kruskal-Wallis. Asi, la Tabla 16 evidencia que el umbral de
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significacion correspondiente a la variable autoeficacia en funcién del grado de instruccién
excede 0.05 (p=.200; p>0.05). Este hallazgo denota la ausencia de divergencias
estadisticamente significativas entre los promedios de autoeficacia segun el nivel formativo,
observiandose que los individuos con estudios secundarios (63.34), técnicos (78.22) y
superiores (72.26) registran puntuaciones elevadas y de magnitud semejante. Lo expuesto

conduce a la aceptacion de la hipétesis nula.

Tabla 17

Andlisis de las diferencias significativas de la autoeficacia en funcion a la composicion

familiar
. Composicion Rango
| 2
Variable familiar N promedio X gl p

Nuclear 93 74.93

Extensa 26 71.13

Autoeficacia 3.146 3 370

Monoparental 12 56.92

Reconstituida 11 56.27

Nota. X?:Chi-cuadrado; gl: grados de libertad; p: nivel de significancia

Por tltimo, en lo que concierne a la variable sociodemogréfica composicion familiar,
se recurrid igualmente al contraste Kruskal-Wallis, dado que se contemplaron cuatro
categorias. De este modo, la Tabla 17 muestra que el nivel de significacion correspondiente a
la autoeficacia segtin la composicion familiar sobrepasa 0.05 (p=.370; p>0.05). Este resultado
indica que no se evidencian discrepancias estadisticamente significativas entre los promedios

de autoeficacia en funcion de la tipologia familiar.
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4.2.2. Analisis comparativo de la variable indefension aprendida

Del mismo modo que en el andlisis descriptivo, la exploracion inferencial o de cotejo
de este constructo investigado se efectué conforme a sus tres vertientes. Tales escrutinios se

consignan seguidamente.

Tabla 18

Andlisis de las diferencias significativas de las dimensiones de la indefension aprendida en

funcion al género

R
Variable Género N angg Z U p
promedio
Indefensién como Femenino 86 80.42
pesimismo y -3.207 1640.500 .001
dificultad para
resolver problemas  Masculino 56 57.79
Femenino 86 70.64
Percepcion de ~309  2334.000 .757
control y calidad
de vida .
Masculino 56 72.82
Femenino 86 80.30
Confusion, -3.171  1651.500 .002
aturdimiento Masculino 56 57.99

Nota. Z: Puntuacion Z; U: U de Mann-Whitney; p: nivel de significancia
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Tal como se constata en la Tabla 18, se examinaron las diferencias de las dimensiones
de la Indefension Aprendida en correlacion con el género empleando la Prueba U de Mann-
Whitney. Asi, podemos observar que, en la dimensiéon Indefensién como pesimismo y
dificultad para resolver problemas, los umbrales de significancia resultaron inferiores a 0.05
(p=.001). Ello implica la existencia de diferencias estadisticamente significativas segin el
género, evidencidndose que el colectivo femenino obtuvo una puntuacién més elevada (80.42),
lo que denota una proclividad acentuada a presentar pensamientos negativos y derrotistas,
acompafiados de trabas para afrontar problemadticas, asi como tensiones psicosomdticas
superiores a las del colectivo masculino. De igual forma, en la dimensién Confusion,
aturdimiento, los niveles de significancia también fueron inferiores a 0.05 (p=.002),
corroborando diferencias significativas en relacion con el género. En este sentido, se advierte
que las mujeres obtuvieron igualmente un mayor puntaje (80.30), lo que sugiere una propension
mds marcada a experimentar dificultad en la toma de decisiones, carencia de impetu vital y
fluctuaciones afectivas frente a los varones. En ambos supuestos, se desestima la hipdtesis nula.
Contrariamente, respecto a la dimensién Percepcion de control y calidad de vida, la
significancia super6 el umbral de 0.05 (p=.757), lo cual indica la inexistencia de diferencias
relevantes, es decir, el género no constituye un factor determinante en su percepcion de control

y calidad de vida.
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Tabla 19

Andlisis de las diferencias significativas de las dimensiones de la indefension aprendida en

funcion a la edad

Grupo de Rango
Variable N X? gl p
edad promedio
20-29 50
Indefensién como 91.46
pesimismo y 30— 39 39 5438 19.784 2 .000
dificultad para
resolver problemas 40 - 60 53 65.26
20-29 50 51.76
Percepcion de 30-39 39 82.51 17.823 7 000
control y calidad de
vida 40 - 60 53 82.02
20-29 50 80.89
Confusion, 30-39 39 64.14 4.259 2 119
aturdimiento 40 — 60 53 68.06

Nota. X?*:Chi-cuadrado; gl: grados de libertad; p: nivel de significancia

En relacion con el parametro sociodemografico edad, consignado en la Tabla 19, se
constata que en el factor Confusion, aturdimiento, el valor p obtenido (p=.119) rebasa el umbral
de .005, lo que denota la ausencia de disparidades estadisticamente relevantes de la edad en
conexion con dicha dimension. No obstante, se advierte igualmente que en las dos primeras
dimensiones los indices de significancia resultan inferiores a 0.05 (p=.000 en ambos casos).

Ello implica que emergen divergencias estadisticamente significativas en las referidas
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dimensiones al considerar los grupos etarios planteados: 20 — 29, 30 — 39 y 40 — 60. Se aprecia
que en la dimension inicial, Indefension como pesimismo y dificultad para resolver problemas,
el estrato etario de 20 — 29 afios exhibi6 el puntaje mas elevado (91.46), lo cual permite colegir
que la cohorte comprendida en este intervalo manifiesta mayor propensiéon a cogniciones
derrotistas, dificultad decisoria, asi como tensiones animicas con sus correspondientes
expresiones somatizadas en comparacion con los otros grupos etarios. Por otro lado, en la
dimension relativa a la Percepcion de control y calidad de vida, se constata que la franja de 30
— 39 aios obtuvo la puntuacion superior (82.51). Este hallazgo sugiere que dicho grupo etario
ostenta una percepcion mds favorable de integraciéon social, autocontrol sobre las
circunstancias que experimentan y una valoracién mads positiva de su calidad vital presente en

relacién con los demds segmentos de edad. De este modo, se procede a refutar la hipétesis nula.
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Andlisis de las diferencias significativas de las dimensiones de la indefension aprendida en

funcion al grado de instruccion

Grado de

Rango

Variabl N 2 )
ariable instruccion promedio X & p
Primaria 2

86.00
Indefensién como Secundaria 43 76.29

pesimismo y 1.761 3 .623
dificultad para Técnico 58 71.71

resolver problemas

Superior 39 65.17
Primaria 2 86.50
Secundaria 43 68.78

Percepcic’)n de L. 3.101 3 376
control y calidad de Técnico 58 66.94

vida

Superior 39 80.36
Primaria 2 97.50
Secundaria 43 76.69

Confusion, o 3.405 3 .333
Técnico 58 72.77

aturdimiento

Superior 39 62.56

Nota. X?*:Chi-cuadrado; gl: grados de libertad; p: nivel de significancia
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En lo que concierte al componente sociodemografico referido al nivel de escolaridad,

consignado en la Tabla 20, se observa que en las tres esferas evaluadas, los coeficientes de

significancia reportados se sitdan por encima de 0.05 (p=.623, p=.376 y p=.333). Esto denota

que no afloran discrepancias estadisticamente relevantes en las dimensiones de la indefension

aprendida en funcién del grado de instrucciéon. En otros términos, el estadio educativo

alcanzado no se erige como factor determinante en la modalidad en que los individuos

exteriorizan su nocién de adecuada integracién comunitaria, gestionan sus pensamientos

negativistas, ni tiene trascendencia en el juicio global que elaboran acerca de su situacion vital

contemporanea, asi como tampoco en sus procesos de toma de decisiones.

Tabla 21

Andlisis de las diferencias significativas de las dimensiones de la indefension aprendida en

funcion a la composicion familiar

Composicion

Rango

Variabl N . 2 [
ariable familiar promedio g p
Nuclear 93 69.39
Indefensién como Extensa 26 70.02
pesimismo y 3.516 3 319
dificultad para Monoparental 12 70.63
resolver
problemas ReCOHStituida 1 1 9377
Nuclear 93 72.67
Extensa 26 71.06
Percepcion de 324 3 955
control y calidad Monoparental 12 66.79
de vida
Reconstituida 11 67.82
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Nuclear 93 69.60
Extensa 26 75.40
Confusion,
Monoparental 12 80.33 1.045 3 .790
aturdimiento
Reconstituida 11 68.73

Nota. X?:Chi-cuadrado; gl: grados de libertad; p: nivel de significancia

En lo concerniente a la composicion familiar, la Tabla 21 evidencia que, en las tres
dimensiones de la indefension aprendida, los valores de significancia derivados de los
promedios aritméticos se sitian por encima de 0.05 (p=.319, p=.955 y p=.790), lo cual indica
la inexistencia de divergencias estadisticamente sustanciales segin la tipologia familiar en
dichas dimensiones. Lo previamente expuesto sugiere que la célula consanguinea de
procedencia de los sujetos evaluados no repercute en su aptitud para regular pensamientos
negativos, destrezas decisorias ni en la autopercepcion de dominio frente a eventualidades

adversas.
4.3. Analisis de correlacion

Con el proposito de dilucidar la interrelacion entre la autoeficacia y las dimensiones de
la indefension aprendida, se recurridé al Coeficiente de Correlacion de Spearman (Rho de
Spearman), debido a que la exploracion preliminar de normalidad evidenci6é una distribucion
no normal de los datos, circunstancia que justificé la aplicacion de métodos estadisticos no

paramétricos.
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Tabla 22

Correlacion entre la Autoeficacia y las dimensiones de la Indefension Aprendida

Indefensién como Percepcion de
pesimismo y dificultad control y Confusion,
para resolver calidad de aturdimiento
problemas vida
Rho 225" 425" -.452"
Autoeficacia
p .007 .000 .000

Nota. Rho: Correlacion de Spearman; p: nivel de significancia

En la Tabla 22, podemos observar los resultados obtenidos del anélisis de correlacion
entre la autoeficacia y las tres dimensiones de la indefension aprendida. Asi, se aprecia que
existe una correlacion estadisticamente significativa (p=.007; p<0.01), siendo esta de direccion
inversa o negativa y de magnitud baja (Rho= -.225"") entre la autoeficacia y la dimensién
Indefensién como pesimismo y dificultad para resolver problemas. Esto quiere decir que, a
mayor nivel de autoeficacia, menor serd la indefension como pesimismo y dificultad para
resolver problemas y viceversa. Asimismo, se evidencia una correlacion estadisticamente
significativa (p=.000; p<0.01) entre la autoeficacia y la dimension Percepcion de control y
calidad de vida, siendo dicha relacion directa o positiva y de magnitud moderada (Rho=
425%%), esto nos indica que a mayor nivel de autoeficacia también serd mayor la percepcion
de control y calidad de vida y viceversa. Finalmente, se aprecia una correlacion
estadisticamente significativa (p=.000; p<0.01) entre la autoeficacia y la dimensién Confusion,

aturdimiento, la cual es de tipo inversa o negativa y de magnitud moderada (Rho= -.4527), es
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decir, a menor nivel de autoeficacia, mayor serd el nivel de confusién y aturdimiento y
viceversa. De esta manera, se puede efectuar el rechazo de la hipdtesis nula y aceptar la

hipétesis general de la investigacion.
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V. DISCUSION DE RESULTADOS

La autoeficacia postulada como constructo psicolégico por Bandura (1977) ha sido
ampliamente estudiada en diversos dmbitos investigativos, siendo esta considerada una
variable moduladora, motivacional y un factor protector. Asi, tiene una marcada influencia en
la forma en la que los individuos generan una percepcion acerca de sus respuestas conductuales
frente a diferentes eventos estresantes o demandantes a los cuales deben responder a lo largo
de su vida. En este sentido, la adquisiciéon de niveles adecuados de autoeficacia, mellara los
posibles déficits cognitivos, emocionales y motivacionales implicados en este proceso,
actuando como un amortiguador frente a estados de indefension aprendida (Salanova et al.,

2005).

En consonancia con el objetivo general, que consistié en determinar la relacion que
existe entre la autoeficacia y las dimensiones de la indefension aprendida en adultos
concurrentes a un C.S. de Brena, 2025, se constaté la prevalencia de una correlacion

estadisticamente significativa (p<0.01) entre la autoeficacia con las dimensiones Indefension

como pesimismo Yy dificultad para resolver problemas (p=.007; Rho= -.225 ") y Confusidn,
aturdimiento (p=.000; Rho= -.452™), evidencidndose en ambos supuestos una direccionalidad
negativa, con coeficientes de magnitud baja y moderada, respectivamente. Esto sugiere que, al
incrementarse el umbral de autoeficacia, decrece el nivel de indefensidén manifestada como
pesimismo y dificultad resolutiva, asi como el grado de confusion y aturdimiento, y viceversa.
De otro lado, se evidencié una correlacion estadisticamente significativa (p<0.01) y directa
entre la autoeficacia y la dimension Percepcion de control y calidad de vida (p=.000; Rho=
425%%), siendo esta positiva y de magnitud moderada, conforme al coeficiente correlacional.
Lo anterior denota que, a medida que se acrecienta la autoeficacia, igualmente se intensifica la
percepcion de dominio y calidad de vida, corrobordndose asi la hipotesis general de la

investigacion. Aunque no se identificaron estudios investigativos especificos vinculados de
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forma directa con la problemaética estudiada, como se consignd en el apartado de antecedentes,
se efectud una indagacién meticulosa de trabajos que correlacionaran constructos afines en este
caso a la autoeficacia y lo asociaran con la indefension aprendida, para de esta manera poder
confrontar los hallazgos. En este sentido, Cérdova y Meza (2021) detectaron una asociacién
estadisticamente relevante e inversa entre el autoconcepto y la indefension aprendida (7= -.407,
p=.000) en universitarios peruanos cuyas franjas etarias correspondian a la adultez. Desde esta
perspectiva, se asume el constructo autoconcepto como un vector interrelacionado con la
autoeficacia, dado que mantener una autopercepcidon holistica favorable incide
deliberadamente en el juicio que el individuo emite sobre las destrezas y recursos personales
con los que cuenta al afrontarse a un escenario exigente o displacentero (Borrachero et al.,
2012). Asi, la congruencia de resultados expuesta en ambas investigaciones podria atribuirse a
la semejanza de las caracteristicas poblacionales consideradas, en este caso sujetos adultos, asi
como las variables sociodemogréficas contempladas: edad, género y composicion familiar.
Adicionalmente, las variables examinadas comparten rasgos préximos en sus dimensiones,

halldndose interconectadas en relacidn al autoconcepto y la autoeficacia.

Los resultados encontrados en este estudio, que evidencian una correlacion
estadisticamente significativa entre la autoeficacia y las dimensiones de la indefension
aprendida, hallan su basamento en la Teoria de la Indefension Aprendida de Seligman (1975),
en particular en la reelaboracion propuesta por Abramson et al. (1978), quienes sostienen que
el elemento vertebral de un estado de indefension no se circunscribe unicamente a la
expectativa de incontrolabilidad que experimenta el individuo, sino al tipo de atribuciones o
discernimientos que formula respecto a la coyuntura adversa y, primordialmente, en si
considera que serd capaz de ejercer dominio sobre esta y actuar con solvencia, suficiencia y
pericia. Asi, cuando estas atribuciones que el sujeto construye son de caricter endogeno

(personal), es decir, cuando asume que sus respuestas resultan ineficaces para incidir en la
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situacion o que carece de facultades resolutivas (baja autoeficacia), se produce un menoscabo
cognitivo, afectivo y volitivo que propicia el origen de estados de indefension aprendida. Por
otra parte, conforme a Vinaccia et al. (2005), cuando los sujetos perciben que su conducta y las
consecuencias frente a la situacion adversa son variables desvinculadas, se configura un sesgo
cognoscitivo que los conduce a creer que ninguna accion revertird la situacion, dificultando
que asimilen que su capacidad resolutiva haya resultado eficaz, aun cuando objetivamente lo
haya sido. Lo anterior se traduce en una interiorizacion de incapacidad o insuficiencia, lo que
inevitablemente afecta negativamente su percepcion de eficacia y fomenta la indefension. En
contraposiciéon, al consolidarse y fortalecerse la autoeficacia, tiende a producirse un
decremento de los indices de indefension, de la dificultad en la toma de decisiones, de las
cogniciones pesimistas, de la sensaciéon de incontrolabilidad, confusién, aturdimiento
(vinculacién inversa), lo que a su vez disminuye el dolor y la invalidez. Igualmente,
experimentardn un nivel 6ptimo de bienestar vital y percepcion de integracion social
(vinculacién directa) (Vinaccia et al., 2001, como se cita en Gonzales, 2014), reafirmando asi

los resultados vinculados con el propésito cardinal de este estudio.

En relacidn con el primer objetivo especifico que consistié en identificar los niveles de
autoeficacia en adultos que concurren a un C.S. de Brefia, 2025, se constatd que el segmento
mas representativo de la muestra se ubica en un rango de autoeficacia media (65,5%). De igual
modo, el 26,1% de los evaluados presentd un nivel elevado, mientras que, en oposicion, el
8,5% evidencid un nivel bajo. Esta distribucion sugiere que la mayoria de los participantes
poseen una percepcidon de competencia en determinadas circunstancias, pero no en todas, es
decir, su sentido de eficacia no es persistente ni estable en el tiempo, lo que podria derivar en
que afronten ciertas demandas y otras no. Tales evidencias discrepan con el estudio de Patifio
(2023), quien reportd niveles superiores de autoeficacia en el 71,6% de su muestra, con un

26,6% en nivel promedio y unicamente un 1,7% en nivel bajo. Sin embargo, los hallazgos si
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presentan convergencia con la investigacion efectuada por Rodriguez (2022) en el ambito
nacional, que identific6 niveles medios de autoeficacia en el 48,2% de los participantes (el
porcentaje predominante), seguido de un 28,3% con nivel alto y un 23,5% con nivel bajo. Estas
coincidencias pueden atribuirse a la homogeneidad en el rango etario de los participantes, que
en el presente estudio abarcé de 20 a 60 afios y en la investigacién comparada de 18 a 65 afios,
asi como a otras variables sociodemogréficas andlogas como el sexo y el nivel educativo.
Asimismo, se utilizé el mismo recurso instrumental para evaluar la variable: la Escala General
de Autoeficacia de Baessler y Schwarzer (EAG), lo que proporciona un contraste mas depurado

de los datos cuantitativos.

Estas aseveraciones encuentran anclaje en lo expuesto por Bandura (1986, como se cita
en Guzman, 1996) en su Teoria de la Autoeficacia, inserta dentro del marco de la Teoria Social
Cognitiva. El autor sostiene que los niveles o umbrales de autoeficacia manifestados por los
individuos se nutren de informaciéon proveniente de sus elaboraciones cognitivas,
condicionantes bioldgicos y del entorno contextual en el que se desenvuelven, siendo
precisamente este conglomerado el que posibilita la exteriorizaciéon de una respuesta. Asi, los
niveles altos, promedios y bajos de autoeficacia inciden en la disposicion motivacional de las
personas. Un sujeto con autoeficacia alta tenderd a proponerse metas mds arduas, pues sustenta
la conviccidn de que lograrlas es factible, mientras que quien ostenta un nivel medio, aunque
dispone de cierta percepcion de suficiencia, no la experimenta de manera constante; percibe
que puede actuar competentemente en algunas situaciones pero otras le resultan desbordantes,
por lo que responde solo parcialmente (tal como ocurrié con los participantes del presente
estudio). En contraposicién, aquellos individuos con autoeficacia baja evidencian menor
persistencia en variadas tareas, debido a que su juicio distorsionado de incapacidad para
gestionar la situacion les induce a desistir antes de emprender cualquier intento (Bandura,

1977).
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En referencia al segundo objetivo especifico, orientado a identificar los niveles de
indefension aprendida en adultos que concurren a un C.S. de Brefia, 2025, se constatd que,
respecto a la dimension Indefension como pesimismo y dificultad para resolver problemas, el
porcentaje mds prominente de la muestra exhibe un nivel moderado (67.6%). En cuanto a la
dimension Percepcion de control y calidad de vida, el 53.5% se ubica en el grado severo, y
finalmente, en la dimensién Confusién, aturdimiento, la mitad del conjunto muestral presenta
indefension moderada (50.0%), resultando asi predominantes los niveles moderados de
indefension. Estas constataciones discrepan con lo documentado por Solis y Ruiz (2020),
quienes identificaron prevalencia de niveles leves de indefensién en la mayorfa de los
evaluados (55.4%), seguido de niveles moderados (44.6%) y ausencia de niveles severos
(0.0%). La disparidad entre los hallazgos puede atribuirse a la naturaleza diferenciada del
colectivo estudiado, pues la investigacion precedente se focaliz6 exclusivamente en estudiantes
universitarios, quienes, a causa del entorno altamente demandante en el que se insertan,
adquieren competencias sociales, emocionales y cognitivas que les facultan afrontar
situaciones adversas recurrentes en su trayectoria académica, como la presion evaluativa, la
sobrecarga de exigencias y las demandas institucionales (Caldera et al., 2016). Esto propicia la
consolidacién de cogniciones y valoraciones de solvencia y resiliencia personal. En
contraposicion, los resultados aqui obtenidos si coinciden con lo referido por Capcha y Velazco
(2022), quienes detectaron niveles moderados de indefension en el 90.9% de su muestra,
mientras que el 6.8% manifestd niveles leves y unicamente el 2.3% presentd indefension
severa. Las similitudes entre ambos estudios pueden esclarecerse segin lo propuesto por
Ferrandiz (1996, citado en Diaz-Aguado et al., 2004), quien argumenta que el grado de
indefension aprendida se vincula con tres deficiencias fundamentales: déficit cognitivo, el cual
consiste en la incapacidad de reconocer la eficacia real de sus respuestas conductuales; déficit

afectivo, caracterizado por vivencias de tensidn emocional y sintomatologia ansiosa-depresiva
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por la percepcion de incontrolabilidad; y déficit motivacional, dado que al convencerse de su
incompetencia, el individuo se habitda a la pasividad, generando un deterioro profundo de la
motivacion. En el caso de la muestra participe del estudio, se constatd una indefension
aprendida predominantemente moderada, lo que sugiere que experimentan un conjunto de
afectaciones en las esferas anteriormente descritas que obstaculizan la adquisicion de

estrategias de afrontamiento idoneas y distorsionan su autopercepcion de eficacia.

De forma consecutiva, en lo concerniente al tercer objetivo especifico, orientado a
determinar las diferencias significativas de la autoeficacia en funcién del género, la edad, el
grado de instruccion y la composicion familiar en adultos asistentes a un C.S. de Brena, 2025,
de manera global no se identificaron discrepancias estadisticamente relevantes respecto de las
variables sociodemograficas aludidas. Dichos hallazgos contrastan con la investigacion
efectuada por Patifio (2023), quien si documenté divergencias significativas de la autoeficacia
en relacion con el género, hallando una significancia estadistica con un valor de p<.01 (p
=.000), donde los varones alcanzaron puntuaciones superiores frente a las mujeres,
evidenciando que el género operaria como factor condicionante del nivel de autoeficacia a
consolidar. De igual modo, se reportaron diferencias relevantes en funcién de la edad (p =.006),
siendo el segmento etario comprendido entre los 31 y 50 afios el que mostré puntajes mds
elevados respecto a los grupos de 18-30 y 50-98 afios, quienes exhibieron valores
considerablemente mas bajos, lo que implica que quienes transitan la adultez media detentan
niveles superiores de autoeficacia. Asimismo, se verificaron diferencias significativas de la
autoeficacia segun el grado de escolaridad (p =.000), destacando que las personas con estudios
superiores reflejaron las puntuaciones mds altas en contraposicion a quienes solo contaban con

nivel primario.

La disparidad de resultados entre ambas indagaciones puede atribuirse a las propiedades

cuantitativas y cualitativas de las muestras estudiadas, puesto que la investigacion citada abarcé
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4445 participantes, volumen notoriamente mds extenso que propicia la emergencia de
diferencias significativas en las puntuaciones. Ademds, los individuos fueron reclutados de
domicilios particulares de Lima y Callao, incluyendo residentes de provincias, configurando
un espectro contextual mas amplio y heterogéneo. De igual forma, el autor establecié un rango
etario de 18 a 98 afos, discrepando de los criterios de inclusién y exclusidn del presente estudio,
que contempl6 exclusivamente adultos de 20 a 60 afios procedentes de un espacio delimitado,
en este caso un centro de salud. Por consiguiente, a partir de lo expuesto, puede inferirse que
las caracteristicas estructurales y demograficas de ambas muestras difieren considerablemente,

originando también la variabilidad en los hallazgos relativos a las variables sociodemogréficas.

En contrapunto, al cotejar los resultados de la actual investigaciéon desde un prisma
tedrico, Navarro et al. (2019) sostienen que no se hallan estudios concluyentes que ratifiquen
divergencias en las apreciaciones de eficacia segtin el género. El panorama investigativo exhibe
un fraccionamiento entre indagaciones que postulan un nivel superior de autoeficacia en la
poblacion masculina (Anderman y Young, 1994; Meece y Jones, 1996, como se cita en Reina
et al., 2010), mientras otros arguyen que las mujeres ostentarian niveles mds elevados (Britner
y Pajares, 2001, como se cita en Reina et al., 2010). Asimismo, existen exploraciones empiricas
que aseveran la inexistencia de distinciones entre ambos géneros (Smith et al., 2002, como se
cita en Reina et al., 2010). Cabe ponderar que, conforme a Rocha y Ramirez (2011), las
variaciones en la autoeficacia fluctian de acuerdo con el entorno contextual y el tipo de
actividad que ejecutan hombres y mujeres, sumado a que los estereotipos de género suelen
predisponer tales niveles de autoeficacia (Asbun y Ferreira, 2004). Por ende, estas diferencias
no presentan cardcter universal, sino que se articulan con un entramado multifactorial,

dificultando aseverar que se circunscriban unicamente al género per se.

En lo que concierne al factor etario, Pavon y Arias (2013) plantean que, si bien es

verosimil que los niveles de autoeficacia experimenten modificaciones, principalmente en la
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senectud avanzada, en virtud de un menoscabo fisico y cognitivo que puede suscitar una
vivencia de incontrolabilidad ante las circunstancias, no se dispone de evidencia robusta que
legitime que ello sea determinante en las valoraciones de la propia capacidad. Asi, ciertos
estudios no identifican discrepancias significativas en autoeficacia entre cohortes de 44-54 afios
y mayores de 60 (Pavon y Arias, 2012; Pavon y Zariello, 2011). En relacién con el grado de
instruccion, Caldera et al. (2016) sefiala que la atmdsfera universitaria, caracterizada por un
alto grado de exigencia, impulsa al estudiante a erigir estrategias de afrontamiento frente a las
problematicas inherentes al itinerario académico, lo que propicia la adquisicién y consolidacién
de las creencias sobre su competencia y habilidad, incidiendo de manera palpable en su
autoeficacia. En lo referente a la composicion familiar, Mendoza (2017) postula que, mas que
la configuraciéon formal del nicleo familiar, el elemento decisivo que incidiria de manera
directa en los procesos de autoeficacia seria la funcionalidad familiar, esto es, la calidad y tipo

de interaccion entre sus integrantes.

Por otra parte, respecto al cuarto objetivo —consistente en establecer las diferencias
significativas de las dimensiones de la indefensién aprendida segin género, edad, grado de
instruccién y composiciéon familiar en adultos concurrentes a un C.S. de Brefia, 2025— se
constatd la existencia de divergencias estadisticas relevantes en vinculacién al género. En
efecto, las mujeres manifestaron puntuaciones superiores comparadas con los hombres en las
dimensiones de Indefension como pesimismo y dificultad para resolver problemas (p=.001),
asi como Confusidn, aturdimiento (p=.002). Dicho de otro modo, el colectivo femenino exhibe
una propension acrecentada a presentar cogniciones pesimistas, percepciones de impotencia,
dificultad en la toma de decisiones y mayor tension emocional respecto al grupo masculino.
Estos datos armonizan con los hallazgos de Gonzéles (2020), quien igualmente identificé
discrepancias significativas por género, aunque en su estudio fueron los varones quienes

obtuvieron puntuaciones mas elevadas (M=2.39). No obstante, tales constataciones difieren de
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los informes de Diaz-Aguado et al. (2004), cuyos trabajos no evidenciaron diferencias
significativas en ningtn factor de la indefension aprendida en relacion al género. La disparidad
de estos datos se clarifica debido a que los autores incorporaron una muestra notoriamente
escasa de hombres, lo que mengud la representatividad masculina y condicioné la comparacion

estadistica.

Desde una dptica conceptual, estos resultados se explican de acuerdo a lo planteado por
Diaz-Aguado et al. (1996), quienes postulan que en la nifiez los varones resultan mas proclives
a estados de indefension respecto a las nifias. Sin embargo, durante la transiciéon hacia la edad
adulta, son las mujeres quienes tienden a manifestar indefension a raiz de una mutacién en su
estilo atribucional (Garber y Seligman, 1980). Este fendmeno se vincula con la influencia de
los estereotipos de género, dado que en etapas infantiles las nifias internalizan un sentido de
dominio sobre el entorno al percibir con nitidez los roles sociales asignados, mientras que en
la adultez detectan contradicciones y tensiones en dichos papeles, derivando en percepciones

de incontrolabilidad en su medio (Diaz-Aguado y Martinez Arias, 2001).

Asimismo, se identifica un factor desencadenante que deviene en una problematica de
salud publica primordialmente en mujeres: la violencia de género. Corsi y Aumann (2006)
puntualizan que, al estar sometidas a ciclos reiterados de agresion de indole variada, las mujeres
son mas proclives a desarrollar estados de indefension aprendida y evidenciar las caracteristicas
de este cuadro, dado que la victima interioriza la conviccidon de que sus respuestas resultan
insuficientes para interrumpir el abuso o carece de capacidad para salir de la situacion que
menoscaba su salud psicoldgica, segin documentan Acevedo (2020) y Capcha y Velazco

(2022), quienes respaldan los hallazgos de esta investigacion.

En lo concerniente al factor etario, igualmente se constataron divergencias estadisticas

de notable significacion (p=.000 en ambas dimensiones). Asi, en la dimension Indefension
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como pesimismo Yy dificultad para resolver problemas, se advirtié6 que el segmento etario con
puntuaciones mds prominentes fue el de 2029 afios (91.46), lo que denota que estos individuos
evidencian mayor propensién a cogniciones negativas, aflicciones emocionales, dificultades
decisorias y manifestaciones somadticas, en contraposiciéon con los demds grupos etarios (30—
39 y 40-60 anos). Por otra parte, en la dimensién Percepcion de control y calidad de vida, el
grupo con puntuaciones superiores fue el de 30-39 afios (82.51), lo cual sugiere que este estrato
ostenta una autovaloracion mdas favorable de integraciéon social, dominio sobre sus
adversidades y una apreciacion mds satisfactoria de su situacion vital presente en comparacion
con los otros segmentos de edad. Estos hallazgos tienen asidero en lo investigado por Capcha
y Velazco (2022), quienes documentaron diferencias estadisticamente significativas segun la
edad, identificando que el segmento de 19-26 afios exhibia mayores niveles de indefension
aprendida moderada frente al grupo de 27-50 afios. Desde una perspectiva conceptual, resulta
frecuente observar diferencias significativas en funcion a la edad, dado que el ciclo de adultez
temprana (20-29 afios), segin Huberman (1974, como se cita en Amador et al., 2001),
direcciona su energia, afanes y aspiraciones hacia aspectos de alta exigencia, tales como la
insercion laboral, la consolidacién profesional, la constitucién de vinculos conyugales o
familiares y la edificaciéon de una identidad psicosocial; este periodo transicional orientado a
la configuraciéon de roles familiares, laborales, ocupacionales y sociales puede propiciar
tensiones emocionales y cogniciones distorsionadas acerca de la propia competencia para
materializar tales objetivos. Mientras que, conforme expone Amador et al. (2001), diversos
investigadores coinciden en que el intervalo comprendido entre los 30 y los 50 afios constituye
la fase méas fértil y productiva a nivel psicoldgico y existencial, caracterizada por mayor
eficacia profesional y personal, asi como por el aprovechamiento de aprendizajes previos como

cimiento para conductas mas maduras. Este proceso se traduce en una percepcion fortalecida
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de integracion social y, en consecuencia, en un incremento de la calidad vital, corroborando asi

los resultados obtenidos.

De manera subsiguiente, no se detectaron variaciones estadisticamente significativas
de la indefension aprendida en relacion con el grado de instruccién ni con la composicion
familiar. Este hallazgo converge con los aportes de Solis y Ruiz (2020), quienes identificaron
que el 44.6% de universitarios manifestaron niveles moderados de indefension aprendida. De
forma andloga, Gonzalez (2020) constaté niveles moderados de dicha condicidon en empleados
de una entidad en Chiclayo, entre los cuales un 15.6% eran trabajadores CAS, un 34.9%
laboraban bajo nombramiento y un 52.3% ejercian funciones administrativas, denotando
grados educativos que oscilaban entre técnico y superior. Por ende, se infiere que la trayectoria
educativa y los logros académico-laborales no operan de manera inherente como factor

protector frente a estados de indefension aprendida.

Asimismo, respecto a la morfologia familiar, la distribucién estructural y la cantidad de
integrantes del nicleo doméstico no ejerce incidencia relevante sobre el desarrollo de dicha
condicién, en comparacidén con los factores psicosociales de riesgo a los que pueda estar
expuesto el sistema familiar, tales como precariedad econdmica, déficit formativo,
hacinamiento, historial psicopatoldgico, vivencias traumdticas, conductas disfuncionales y
exposicion a contingencias peligrosas. Todo este conglomerado si constituye un determinante
que incrementa la vulnerabilidad, la exclusion y la indefension de los miembros que conforman

dicho nicleo familiar (Guerrero, 2015).

Finalmente, resulta pertinente puntualizar ciertas limitaciones que emergieron durante
el desarrollo de la presente investigacion. Estas radican primordialmente en la carencia notoria
de investigaciones precedentes que vinculen ambas variables en un escenario delimitado, tanto

a escala internacional como en el contexto nacional. Unicamente se localiz6 una investigacion
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efectuada en sujetos con artritis reumatoide, que data del afio 2005, la cual, debido a su
antigiledad, fue descartada del apartado de antecedentes y de la seccion de discusion. En
consecuencia, se opté por incorporar antecedentes que exploraran ambas variables de manera
autébnoma y se emprendié una busqueda minuciosa para identificar aquellos que exhibieran
caracteristicas andlogas al presente estudio, en cuanto a la composiciéon muestral, rasgos
sociodemogréficos, aspectos metodoldgicos, entre otros. Si bien se logro recopilar y contrastar
informacién en el apartado de discusion, el proceso de localizacion resulté enrevesado, dado
que la temdtica no ha sido lo suficientemente estudiada, generando asi un decremento del

acervo bibliogréafico circunscrito a la dindmica de estas dos variables.

No obstante, esta investigacion constituird un referente sustancial para futuras
exploraciones que pretendan abordar esta problemdtica, la cual desplaza al constructo de
autoeficacia de su esfera eminentemente académica —donde ha sido objeto de profuso
estudio— y lo reubica en un dmbito clinico, articulandolo con otra variable que atin posee un

vasto potencial en términos investigativos: la indefension aprendida.
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VI. CONCLUSIONES

6.1. Existe una relacion estadisticamente significativa entre la autoeficacia y las dimensiones
de la indefension aprendida. Asi, la autoeficacia presenta una correlacion estadisticamente
significativa e inversa con las dimensiones Indefension como pesimismo y dificultad para
resolver problemas (p=.007; Rho= -.225) y Confusidn, aturdimiento (p=.000; Rho=-.452)
y una correlacion estadisticamente significativa y directa con la dimensiéon Percepcion de
control y calidad de vida (p=.000; Rho=.425).

6.2. En relacion a los datos descriptivos de la autoeficacia, el porcentaje mas alto de la muestra
se encontré en un nivel de autoeficacia media (65,5%). Asimismo, el 26,1% de los
participantes presentaron un nivel alto de autoeficacia mientras que, en contraposicion, el
8,5% de adultos se ubicé en un nivel bajo de autoeficacia.

6.3. Respecto a la indefension aprendida, en relaciéon a la dimensién Indefensién como
pesimismo Yy dificultad para resolver problemas, la distribucién porcentual mas alta de la
muestra seleccionada presentd un nivel de indefension moderada (67.6%). Por otro lado,
en lo que concierne a la dimensién Percepcion de control y calidad de vida, el 53.5% se
encontré en el nivel de indefensién severa. Finalmente, en la dimensién Confusion,
aturdimiento, la mitad del porcentaje muestral se ubicé en el nivel de indefensién moderada
(50.0%).

6.4. De acuerdo al andlisis inferencial realizado, no existen diferencias significativas de la
autoeficacia segun edad, género, grado de instrucciéon y composicion familiar.

6.5. En lo que concierne al andlisis inferencial de la indefension aprendida, se encontrd
diferencias significativas de dos dimensiones de esta segun el género (p<0.05): Indefensiéon
como pesimismo Yy dificultad para resolver problemas (p=.001) y Confusion, aturdimiento
(p=.002). Asimismo, también se hall6 diferencias estadisticamente significativas de

acuerdo a la edad (p<0.05) para las siguientes dimensiones: Indefension como pesimismo
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y dificultad para resolver problemas (p=.000) y Percepcion de control y calidad de vida

(p=.000).
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VII. RECOMENDA CIONES

Continuar con el estudio de la relacion entre estos dos constructos en nuestro entorno, dado
que unicamente se ha localizado una investigacion en el contexto internacional que data
del afio 2005, lo que denota la existencia de vacios bibliograficos y escasez investigativa

en torno a la dindmica que ambas variables manifiestan.

Desarrollar el presente estudio en otros grupos etarios o conglomerados poblacionales, a
fin de dilucidar la interaccion entre la autoeficacia y la indefension aprendida en diversos
contextos, asi como precisar diferencias significativas segin otras variables

sociodemogréficas.

Incrementar la magnitud muestral y la cobertura de este estudio en la esfera sanitaria, esto
es, replicarla en otros establecimientos de salud asistenciales para posibilitar un anélisis

inferencial y comparativo mds generalizable.

Disefiar y ejecutar programas de indole promocional y preventiva que permitan proveer a
los usuarios del centro de salud implicados en este estudio, psicoeducacién sobre distintos
aspectos de la autoeficacia y la indefension aprendida, asi como dotarles con herramientas
y recursos para detectar eficazmente indicios o sintomatologia inherente a esta

problemadtica.

Implementar programas de intervencion psicolégicos circunscritos a esta problemdtica
particular y orientados prioritariamente al fortalecimiento y consolidacion de una
autoeficacia idonea, atendiendo las dimensiones especificas de la indefension aprendida

que aquejan a las personas afectadas.
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IX. ANEXOS
Anexo A: Matriz de consistencia
PROBLEMAS OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES | DIMENSIONES | INDICADORES | METODOLOGIA
Objetivo general: Hipaotesis . .
X: Tipo: Basico,
general: . b
e Determinar la Autoeficacia cuantitativo,
relacion  entre  la | gp- Existe Unidimensional correlacional,
autoeficacia y las . transversal.
Problema dimensiones de la relac19n entre la
general: indefension al.ltoeflc.:ama y las
Existe relacis aprendida en adultos | dimensiones de la Diseiio: N
(Existe relacion que acuden a un | indefension e Tendencia a 1sen.0. 0
el:ltre .13. Cent~ro de salud de aprendida en pensamientos experlmental.
a'utoeﬁf:ama y las Breiia, 2025. adultos que negativos y
d1@ens1one§’de la acuden a un centro pesimistas g
indefension Poblacion: 280

aprendida en

adultos que

acuden a un
centro de salud
de Brena, 20257

Objetivos especificos:

Identificar los
niveles de
autoeficacia en

adultos que acuden
aun centro de salud
de Brefia, 2025.

Identificar los
niveles de
indefension

aprendida en

de salud de Brena,
2025.

Hipétesis
especificas:

Hl: Existen
diferencias

significativas de la
autoeficacia segun

género, edad,

Y:
Indefension
aprendida

Y1: Indefension
COmMo pesimismo
y dificultad para
resolver
problemas

e Dificultades
para resolver
problemas

e Tensiones
emocionales
aunadas a
manifestaciones
somaticas

e Percepcion de
una buena

adultos que acuden
al servicio de
Psicologia que
ofrece el que ofrece
el Centro de Salud
Chacra Colorada,
ubicado en el
distrito de Brena.
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adultos que acuden
a un centro de salud
de Brefia, 2025.
Establecer las
diferencias
significativas de la
autoeficacia segun
género, edad, grado
de instruccién 'y
composicion
familiar en adultos
que acuden a un
centro de salud de
Breiia, 2025.
Establecer las
diferencias
significativas de las
dimensiones de la
indefension
aprendida  segtn
género, edad, grado
de instruccién y
composicion
familiar en adultos
que acuden a un
centro de salud de
Breia, 2025.

grado de
instruccion y
composicion

familiar en adultos
que acuden a un
centro de salud de
Breiia, 2025.

H2: Existen
diferencias

significativas  de
las dimensiones de

la indefension
aprendida  segln
género, edad,
grado de
instruccion y
composicion

familiar en adultos
que acuden a un
centro de salud de
Brena, 2025.

Y2: Percepcién
de control y
calidad de vida

Y3: Confusion,
aturdimiento

integracion
social
e Control sobre
los problemas
e Valoracion
global de la
calidad de la
vida actual
e Ausencia de
infecciones

e Dificultad para
tomar
decisiones
e Falta de energia
e Altibajos
emocionales
e Dificultad para
predecir lo que
va a pasar
e Tendencia a
establecer pocas
relaciones

Muestra: 142
adultos de ambos
sexos (varén vy
mujer) con edades

comprendidas entre
los 20 a 60 afios.

Instrumentos de

recoleccion de
datos:

(I) Escala de
Autoeficacia
General de Baessler
y Schwarzer (EAG)
adaptada por

Anicama y Cirilo
(2012) y (2) Escala
de Indefension
Aprendida (EIA).
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Anexo B: Consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Titulo de la investigacion: Autoeficacia e indefension aprendida en adultos que acuden a un

centro de salud de Brena.

Responsable de la Investigacion: Karla Melissa Castillo Elguera.

Usted ha sido invitada/o a participar en una investigacién cuyo objetivo es conocer el grado de
relacion que existe entre la autoeficacia (creencias acerca de mis habilidades y capacidades) y
la indefension aprendida (condicién psicolégica por la cual una persona percibe que no puede

controlar situaciones demandantes).

Si usted accede a participar en este estudio, se le pedird responder a una ficha de datos
generales y dos escalas, lo que tomara alrededor de 25 minutos. Si tiene alguna duda sobre esta

investigacion puede hacer preguntas en cualquier momento durante su participacion.

Su participacion en este estudio es estrictamente voluntaria. La informacién que se recoja sera
anénima y confidencial y no se usard para ningtin propdsito fuera de los de esta investigacion.
Sus respuestas a las escalas serdn codificadas para mantener el anonimato, y su nombre no
aparecerd en ningun reporte parcial o final del estudio. Con su participacion, usted contribuird

a incrementar el conocimiento acerca del tema en estudio.

Acepto participar voluntariamente en esta investigacion cuyo propdsito y demds condiciones

indicadas lineas arriba me han sido debidamente explicados.

Nombres y firma del participante Firma del investigador Fecha



Anexo C: Ficha de datos sociodemograficos

Ficha de Datos Sociodemograficos

96

Nombres y apellidos

Edad

Sexo

Femenino ()

Masculino ()

Grado de instruccion

Primaria ( ) Secundaria ( )

Técnico ( ) Superior ( )

Composicion familiar

Nuclear ( ) Extensa ( )

Monoparental ( ) Reconstituida ( )
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Anexo D: Escala de Autoeficacia General (EAG)

ESCALA DE AUTOEFICACIA GENERAL de Baessler y Shwarzer (1996), adaptado
por Anicama y Cirilo (2012)

Nombre: Edad: Sexo: F( )M()

Fecha:

En este cuestionario encontrards una lista de formas diferentes con las que la gente suele
encarar las diferentes situaciones. Deberds indicar, marcando con una “X”, qué tan de acuerdo
estds con la frase. No hay respuestas correctas o erréneas. No dediques mucho tiempo a cada

frase; simplemente responde lo que crees que se ajusta mejor a tu forma de actuar.

En Algo de De Totalmente

desacuerdo | acuerdo | acuerdo | de acuerdo

N° | PREGUNTAS

Si alguien se me opone, puedo

1| encontrar la manera de obtener lo que
quiero.
Puedo resolver problemas dificiles
2

siempre y cuando me esfuerce lo

suficiente.

3 Respondo inmediatamente los correos

electrénicos que recibo.

Si me encuentro en una situacion dificil,

generalmente se me ocurre qué hacer.

Me es facil persistir en lo que me he

propuesto hasta alcanzar mis metas.

6 | Soy una persona equilibrada.

Tengo confianza en que podria manejar

eficazmente eventos inesperados.

8 Gracias a mis cualidades y recursos

puedo superar situaciones imprevistas.




98

Venga lo que venga, por lo general soy

capaz de manejarlo.

10

A veces me da un sentimiento de

impotencia e invalidez.

11

Puedo encontrar una solucion para casi
cualquier problema si invierto el

esfuerzo necesario.

12

Cuando me encuentro en dificultades,
puedo permanecer tranquilo porque
cuento con las habilidades y recursos
necesarios para manejar situaciones

dificiles.

13

Al enfrentar un problema, generalmente
se me ocurren varias alternativas para

resolverlo.

14

Ante una situacién casi siempre tomo

las mejores decisiones.
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Anexo E: Escala de Indefension Aprendida (EIA)

Escala de Indefension Aprendida (EIA) de Diaz-Aguado et al. (2004)

Nombre: Edad: Sexo: F( )M()

Fecha:

A continuacion, encontrard una serie de frases sobre: la salud, las relaciones sociales, en
general, y en particular sobre las relaciones que se establecen en la familia. Por favor, lea
atentamente cada frase, piense cudl es su conducta habitual en relacién con lo que en ella
expone, y conteste. Si desea hacer alguna aclaracion, utilice la otra cara de esta hoja. Las

respuestas que usted de a este cuestionario serdan confidenciales.

RESPUESTAS
N° PREGUNTAS
1 2 3 4 5
Muy Algo Ni de
en en acuerdo ni | Algo de | Muy de
Escala valorativa
desa- desa- en acuerdo | acuerdo

cuerdo | cuerdo | desacuerdo

Generalmente logro resolver los
1 | conflictos que surgen en mi

familia.

2 | Me relaciono con poca gente.

Si al principio no consigo lo que

me propongo, sigo intentdndolo

Frecuentemente paso de estados de
4 |alegria a una gran ftristeza sin

motivo aparente

Haga lo que haga me cuenta mucho

que mi familia me entienda.
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Me cuesta mucho conocer a nuevas

6

personas.

Me siento integrado/a en la
7

sociedad.
8 | Me relaciono bien con la gente.
9 | A menudo tengo palpitaciones.

Sé lo que puedo esperar de las
10

situaciones en las que encuentro.

Habitualmente tengo pocas ganas
11

de comer.

Tengo problemas para tomar
12

decisiones.

Frecuentemente tengo ansiedad
13

(nerviosismo, angustia...).

Continuamente pienso que todo me
14

sale mal.
15 | A menudo me siento aislada/o.

Cuando surge un problema con mi
16 | familia me cuesta  mucho

resolverlo.

Casi nunca tengo pensamientos o
17

sentimientos negativos.
18 | Soy bastante optimista.

Frecuentemente siento molestias
19

en el estdmago.

A veces creo que la vida no vale
20

nada.
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21

Pienso frecuentemente que no

puedo o no sé hacer nada.

22

Me siento contento/a cuando tengo

que conseguir objetivos nuevos.

23

Casi nunca me duele la cabeza.

24

Haga lo que haga los problemas

que tengo no mejoran.

25

Todo lo que hago me cuesta un

gran esfuerzo.

26

Tengo control sobre mi vida.

27

Mi vida tiene una calidad

aceptable.

28

Generalmente sé lo que me va a

pasar.

29

Tomo decisiones con facilidad.




