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RESUMEN

La esperanza se ha definido de diferentes maneras, siendo el punto comtin
entre ellas, las expectativas que tiene un sujeto de alcanzar una meta.
Tomando en cuenta que si la esperanza opera como un factor predictivo de
salud y bienestar, el contar con una escala que la mida, permitiria identificar
factores de riesgo, condiciones sociales y psicoldgicas, susceptibles de
intervenir, que ayudarian al bienestar fisico y psicologico del ser humano.

En el presente trabajo se desarrolld y validé una escala de esperanza, para
la cultura mexicana. El desarrollo y validacién se hizo en tres fases. En la
primera fase se obtuvo informacién de estudiantes universitarios, para la
elaboracién de una definicion de esperanza. En -Ia segunda fase se
elaboraron reactivos, siguiendo la escala tipo Likert, que midieron los
aspectos contenidos en la definicién de esperanza. La escala se aplicd a
una muestra de 200 sujetos universitarios. Se analizaron los resultados y se
seleccionaron los reactives de mayor carga factorial, para la elaboracién de
la escala definitiva. En la tercera fase, se aplicé fa escala a una muestra de
654 sujetos siguiendo el disefio factorial 2 x 3 x 3 (SEXO hombre-mujer,
ESCOLARIDAD secundaria-preparatoria-profesional, EDAD 25-40, 41-55,

56-70). Conjuntamente a esta escala, se obtu}vierc’:n el Diferencial



Semantico, el Escalamiento Multidimensional y el Cuestionario de Respaldo
Moral.

Los resultados mostraron que el principal factor relacionado con la
esperanza fue el familiar. Las relacionas familiares, la ayuda mutua en la
solucidn de problemas, son factores muy importantes para el mantenimiento
de la esperanza. También que la importancia y la probabilidad de lograr una

meta estan en funcién de ia edad, el sexo y la escolaridad.



La esperania, entendida como las expectativas que tiene un sujsto de
due algo deseable va ha ocurrir (Stotland, 1969), ha estado presente desde
tiempos inmemorables, como un correlato de la sobrevivencia.

En ia cultura occidental, por ejemplo, el concepto de esperanza fue
elaborado por el mito de Pandora. Como la leyenda cuenta, Zeus estaba enojado
porque Prometeo habia robado el fuego de los Dioses para darselo a los
humanos. Con la venganza en mente, Zeus mandd a la tierra a Pandora con una
caja llena de criaturas diabdlicas. Zeus le dijo a Pandora que no abriera |a daja,
aungue é| sabla que la curicsidad de Pandora era mayer. Como se esperaba,
Pandora abrié la caja para conocer su contenido. Cuando lo hizo, un enjambre de
criaturas sali6 e inundé a la humanidad: la gota, el reumatismo, la envidia, el
rencor y la venganza, Solo una criatura permanecié en {a caja, cuando Pandora
finaimente logro cerrarla. La criatura fue la esperanza.

La leyenda de Pandora es ambigua, es la esperanza otra clase de
enfermedad o es un benefactor que ayuda a la humanidad?. Los Griegos la
consideraban una causa de la destruccion, mas que un benefactor. Euripides se
refiere a la esperanza como algo maligno sobre la humanidad, En contraste, los
judeocristianos consideran a la esperanza como algo realmente valioso, una de
las tres virtudes teoldgicas junto con la fe y la caridad (Lazarus, 1991), la cual
supuestamente cuida a la-humanidad y las dificultades parecen soportables

conforme se viaja hacia las metas (Smith, 1983).




REPORTES ANECDOTICOS DE SOBREVIVENCIA
Existen un sinnimero de reportes anecddticos en donde se aobserva a fa

esperanza como un benefactar, como un correlato de la sobrevivencia.

MUERTE POR VOODOO.

Las misterivsas muertes por voodoao proveen evidencia de que la pérdida
de esperanza contribuye a la muerte det ser humano.

Algunos de los primeros reportes fueron descritos por Cannon (1942) a
principios de siglo. Cannon observd que en diferentes comunidades primitivas de
Brasil, Africa, Nueva Zelandia y Australia, si una persona era condenada y

sentenciada por el chaman, moria en unas cuantas horas; si habfa profanado

algin lugar santo, {a persona creia que nada lo podria salvar y s© preparaba a
marir. Cannon, al abservar este fenomeno, asumid que las personas, al saberse
maldecidas, perdian toda esperanza de vida, y fallecfan irremediablementa.

Al respecto, Seligman (1974), comenta lo siguiente: Rex Burrell, un
médico sudafricanc presencié varios casos de hombres que murieron después de
que & brujo les dijo: "moriras al anochecer"”, La autopsia no encontrd la causa de
la muerte. Mientras no existio explicacion fisica de esas muertes, fue evidente sus

precursoras psicolégicos.



MUERTE SUBITA.

Los casos de muerte sibita, son otro ejemplo. En este tipo de muerts, las
personas, aparentemente en buen estado de salud, fallecen sin causa evidente.

Durante los primeros seis meses después de |a muerte de sus esposos,
de upa muestra de 4500 viudas, 213 murieron sin causa fisica aparente
(Seligman, 1974). En Estados Unidos se documentaron casos de muerte subita,
durante la Segunda Guerra Mundial, entre soldados acuartelados (Moritz y
Zamcheck, 1946; Fisher, no publicado, citado por Richter, 1957). Grady (1982)
reporté un numero de casos entre refugiados del sudeste de Asia, en Estados
Unidos. La expliéacic':n que han dado diferentes autores (Cannon, 1942; Richter,
1957, Seligman, 1974) de este fendémeno, es que se podia deber a una especie
de "abandono de si mismo”, a una pérdida de esperanza.

Otro hecho dramdtico, es la sobrevivencia en los campos de
concentracidn. Victor Frankl (1963) comenta: ".... ellos tenian la esperanza de
salir vivos .... un solo pensamiento animaba a los prisioneros. mantenerse con
vida para volver con la familia que los esperaba en casa y salvar a sus amigos (
p.15) ... nos agarrabamos a los jirones de la esperanza y hasta el Gltimo momento
crefamos que no todo seria tan malo...{p. 21) sin embargo, cuando esta
esperanza se eliminaba, cuando perdian su voluntad de vivir, debatiéndose sin

esperanza, de manera dramatica, fallecian.



CANCER.

En las dltimas décadas se ha reportado que pacientes con céncer, gue e
muestran aprehensivos con su enfermedad, casi siempre empeoran y mueren con
rapidez, aun cuando su cancer se diagnostique precozments y el tratamiento que
reciban sea adecuado. Por el contrario, los pacientes que rechazan las
implicaciones del cancer, usualmente mejoran (Miller, 1977; Herth, 1989; Hinds y
Martin, 1988; Stanton y Snider, 1993). Stoll (1979 ¢) comenta.... Aln cuando no
existe evidencia firme de que una esperanza dinamica pueda prolongar la vida
mas alld" de su duracién esperada, casi podemos afirmar con certeza que la
ausencia de esperanza puede acortar la vida, como en los casos de muerte
subita, o su presencia puede incrementarla, como en la sobrevivencia.

Evidencia posterior, demussira que la pérdida .de alge sumamente
valioso, puede producir sentimientos de desesperanza a la vez gue alteraciones
organicas, En una invastigacion se encontrd que de 1B mujeres que hablan sido
intervenidas quirtirgicamente para extirparles un quiste benigno y que ademés
hablan tenido alguna pérdida en sus vidas, 11 de ellas desarollar céncer
(Seligman, 1974).

Los reportes anecdéticas antes citados, hacen evidente los efectos tanto
nociyos como benéficos, de algunas variables psicolagicas sobre el organismo,
como bson la ausencia o presencia de esperanza. Haciendo necesaria mayor

investigacién que permita conocer cual es ef mecanismo involucrado en este



proceso. Si se conoce este mecanismo, seria factible el aislar variables

predictoras del bienestar fisico y psicolégico del ser humano.

DEFINICION DE ESPERANZA

Algunos autores les llamé poderosamente la atencién el hecho de que
una persona falleciera por el simple hecho de ser maldecida; o por el contrario,
que a pesar de las situaciones tan adversas en las que vivian las personas en l10s
campos de concentracion, sobrevivieran, o la pérdida de algo apreciado (la
muerte del esposo) provocara la muerte de la esposa. También llamé su atencién
el hecho de que Qno de los factores mas nombrados en estas situaciones, fuera la
esperanza del sujeto, De acuerdo a Thorndike y Lorge (1944, citados en: Staats,
1987) comentan al respecto, ... de hecho, la palabra esperanza es usada
frecuentemente (mas de 100 veces por 1,000,000 de palabras).

En los primeros intentos que se hicieron por estudiar objetivamente a la
esperanza, se plantearon diversos argumentos. Uno se referia a como se

conceptualizaria a la esperanza, como un solo concepto, o si era necesario}

diferenciarla de acuerdo a la meta deseada; el otro argumento mantenla a’

creencia de que la esperanza, al ser un sentimiento difuso y di éritiﬁcéf. :

' no se podria estudiar snstemétlcamente



1991, Pereyra, 1995) consideraron que la esperanza puede conceptualizarse
como una sola, tomando en cuenta que no solo se puede limitar a situaciones
negativas o aversivas, como las anteriormente citadas, sino que la puede generar
cualquier situacién en 1a cual algo es deseado, pero las expectativas de
obtenerlo son inciertas, como seria la esperanza centrada en la obtencidn de un
buen trabajo, esperanza de que los problemas familiares se resuelvan, esperanza
de mejorar la salud, esperanza de tener una mejor vida después de muerto, etc,
Por lo mismo, Scheier y Carver (1987) consideraron que ﬁo era productivo el
analizar a la esperanza de acuerdo al tipo de meta (salud, trabajo, etc.), sino
conceptualizarla como un todo, ya que todas tienen en comin el estar dirigidas
hacia el futuro y tener ciertas expectativas de lograr algo deseado .

Con respecto al segundo argumento, de que la esperanza es un
sentimiento difuso y dificil de cuantificar y por lo tanto no se podria estudiar
sistematicamente, se han propuesto diferentes alternativas para su definicién y
medicién.

Stotland (1969), -realizé .un extenso estudio sobre la psicologia de la
esperanza. El la define en términos de las expectativas que tiene el sujeto con
respecto ala obtencién o.fl‘ogro de metas.... "uno tiene esperanza, cuando las
-expectativas de Iograr una ‘rﬁefa‘ tienen un valor mayor a cero”. Por ejemplo, |

metas importantes con altas posibilidades de lograrlas (alta esperanza), genera



afectos positivos, (jabilo, placer); metas importantes con una baja probabilidad de
lograrlas (baja esperanza) genera ansiedad o depresidn.

Beck, Weissman, Lester y Trexler (1974) consideraron que la esperanza
puede ser objetivizada al definirla como un sistema de esquemas cognitivos cuya
denominacién comun fueran las expectativas acerca del futuro.

Mowrer (1960), ve a la esperanza como una de las cuatro emociones
basicas que dirigen a la conducta. Mowrer interpreta a las emociones como
respuestas condicionables y ve a la esperanza como la respuesta a un tipo de
reforzamiento secundario (la obtencion de una meta). Watson y Tolman {ver
Tolman, 1923) éonsideran que la esperanza, es la emocion causada por la
llegada inminente de un reforzador positivo.

Seligman (1975) ve el otro exiremo de la esperanza, y considera que la
desesperanza o indefension, es un estado causado por la incontrolabilidad de
determinada situacion, es decir, independientemente de lo que haga el sujeto,
nunca obtendra o lograra su meta.

La literatura coincide en demostrar que la esperanza es una cualidad
mensurable, en términos de las expectativas o probabilidades qu tiene un sujsto
de lograr algo importante para él, y por lo tanto es facfible qe ser estudiada
sisteméticamente. Afirmando la legitimidad de la cqﬁstr_ut_:cfén de herramientas

para su cuantificacién y evaluacién, en distintos contextos de aplicacion.




LA ESPERANZA COMO UN CORRELATO DE LA SOBREVIVENCIA

Es sabido que el uso de animales en [a investigacién de laboratorio, tiene
la virtud de clarificar las pregunias que posteriormente pueden plantearse a nivel
humano. El estudio de la esperanza no es la excepcion, estad documentado
experimentalmente tanto en animales como en humanos.

A continuacion se presentaran los principales haliazgos en el estudio de
la esperanza con animales. Posteriormente se mostrarén los avances que ha
habido a nivel humano y las diferentes escalas de esperanza propusstas en la

literatura.

LA ESPERANZA: UN MODELO ANIMAL
Algqunos hallazgos experimentales,

E! modelo animal que se ha empleado para estudiar la esperanza, fue
descrito originalmente por Richter, en los afos 50's. Este modelo consiste en
forzar a una rata a nadar en un recipiente de donde no hay escape alguno
(Richter, 1957). En los estudios originales de Richter y de otros investigadores
que le siguieron (Griffiths, 1960, Lynch y Katcher, 1974; Rosellini, Binik y
Seligman, 1976; Hughes y Lynch, 1978} la variable dependiente era el tiempo de
vida de la rata. Con respecto a las variables independientes empleadas en este
campo de investigacién, se encuentran diversas manipulaciones de "stress”, que

como Richter demostrd, reducian el tiempo de sobrevivencia de la rata. Por



ejemplo, Richter demostrd que si se malfrata a Ia rata antes de forzarla a nadar,
inmovilizarla por la fuerza, cortarle los bigotes o dificultandole el permanecer a
flote mediante un chorro de agua, la rata sobrevive solamente un par de minutos
en el agua. Uno de los hallazgos més importantes de Richter que ha sido
replicado reiteradamente en esta literatura, es que las ratas no fallecen por
ahogamiento, sino a una forma de paro cardiaco conocido como muerte vagal. El
mismo Richter sugirié que las muertes por "voodoo" documentadas por Cannon,

ocurrian debido al mismo mecanismo.

No obstante que la mayoria de los investigadores que han empleado la
preparacion de Richter, se han enfocado sobre las variables responsables del
acortamiento en la expectativa de vida de la rata, es evidente que también existen
variables que pueden incrementar el tiempo de sobrevivencia. Una de ellas que
parece relevante, es la operacion de "rescate" del agua. Richter encontré que
después de forzar a nadar a la rata, si se le saca del agua y se le deja descansar
por un periodo breve, antes de regresarla, la rata puede sobrevivir tanto como 80
horas, antes de fallecer por agotamiento o inhalacion de agua (véase Richter,
1957).

El hecho de que el "rescate" incrementara el periodo de sobrevivencia,

hizo que debido a una especie de "desesperanza” o "abandono de sf mismo", ya



que un solo "rescate" parecia suficiente para infundirle esperanza a la rata y
"resistir’ un tiempo tan largo. En este caso, la esperanza parece ser un correlato
importante de la supervivencia de los sujetos, sobre las variables dependientes e
independientes.

Como ya se comentd, la variable dependiente, empleada en los estudios
de Richter y subsecuentes investigadores, era el tiempo de sobrevivencia en el
agua. El emplear esta variable, imponia limites a la clase de manipulaciones que
se podian efectuar en la misma situacion. Por ejemplo, solo pennitlé las
operaciones antecedentes, como la manipulacion brusca de Ia rata, pero impedia
el estudio de variables que requerian de la supervivencia de la rata de una sesion
a ofra, ademas de ser una variable conflictiva por razones humanitarias.

En los afios 70's, un grupo de investigadores, notaron que un patrén
conductual definido precedia a la muerte de la rata en la situacion de nado. Este
patrén consistia en movimientos agitados, rapidez al nadar, inmersiones
repetidas, en general, movimientos conducentes a que la rata se mojara el pelo y
se le dificultara la fiotacton. Complementariamente, también notaron que si la rata
nadaba pausadamente, moviéndose poco o simplemente flotando, esta actividad
disminuida parecia predecir una supervivencia relativamente larga. Asi, en los
estudios subsecuentes, ya no sacrificaban a sus sujetos, sino que los clasificaban
como "victimas" o "sobrevivientes” en base a la cbservacién de uno de estos dos

patrones conductuales (Binik, Theriault y Shustack, 1977; Binik, Deikel, Theriault,



Shustack y Balthazard, 1979). No obstante que el clasificar a los sujetos como
“muertos” o "vivos" sobre bases conductuales fue un avance significativo tanto por
razones humanitarias como por permitir las exposiciones repstidas al
procedimiento, seguia teniendo la desventaja de ser una variable dicotémica. Es
decir, al ser discontinua, no permitia la apreciacién de grados intermedics
respecto a la probabilidad de sobrevivencia.

En un estudio previo (Bruner y Vargas, 1991 a) utilizamos una antigua
variable dependiente usada en teoria de la motivacién, la actividad inespecifica
de Ios sujetos. Consideramos que esta variable parecia vincular en una medida
continua las catégorfas dicotdmicas de "muertos" y "sobrevivientes". Asi, se contd
con uha medida aparentemente vélida, de fas probabilidades de supervivencia de
las ratas y que ademdas parecia cuantificar su grado de esperanza,
Afortunadamente la investigacion que siguié después, verificd esta hipotesis al
mostrar que era una medida sensible a la operacién del "rescate”.

‘ Una vez que conceptualizamos al “rescate" como la operacion fisica
responsable de la esperanza y la supervivencia de los sujetos, y dado nuestro
interés por aislar variables independientes conducentes a la supervivencia de las
ratas, exploramos el efecio de dos manipulaciones clasicas en 'f"eofia de la
Conducta. La primera fue la repeticion de la operacion del "rescalef' y .la ségunda,
el normar a la operacion del “rescate”" conforme un programa. de‘re‘farz'amiento.

Con respecto a la primera manipulacion se consideré conveniente investigar



sistematicamente el efecto del numero de "rescates", dado que Richter documenté
el efecto de un solo "“rescate”, otros investigadores (Rosellini, Binik y Seligman,
1976, Binik, Theriault y Shustack, 1977) al incrementar el ndimero de "rescates"
hasta seis veces, encontraron que se mejoraban las probabilidades de
sobrevivencia de la rata, mediante indices conductuales. Exploramos el efecto de
incrementar el nimero de "rescates" desde uno hasta 40. Encontramos que, de
acuerdo con la literatura anterior y dentro del rango estudiado, la probabilidad de
sobrevivencia de ratas y ratones en la situacidn de nado forzado, mejora
continuamente en funcién del nimero de "rescates” {Bruner y Vargas, 1991 a). Es
decir, consideramos que la esperanza parece tener un efecto acumulativo.
También observamos mayor actividad al inicio de las sesiones, lo que cancuerda
con la literatura de muerte stbita, donde se sabe que el riesgo de muerte en
animales es maximo justo al inicio del experimento. No obstante que los
resultados de este estudio ne pueden generalizarse directamente al ser humano,
permiten plantear la pregunta de si la practica repetida, controlada y que ademas
termina en una especie de escaps o "rescate”" en una situacién amenazante a ia
vida no mejora considerablemente las probabilidades de sobrevivencia en fos
sujetos. Asl como también, si la supervivencia del humano a una situécién
amenazante a la vida, por ejemplo, una enfermedad, una pérdida significativa, no
dependen también de la supervivencia al inicio de la situacién. Estas preguhtés

son pertinentes, porque en los estudios hechos con sobrevivientes de accidentes



de helicdpteros, el "guardar la serenidad” y "el saber que hacer', han surgido
como determinantas psicolégicos de la sobrevivencia de los sujetos (Hytten, 1989,
Hytten y Herlofsen, 1989, Henderson y Bostock, 1977).

Esta conclusidn es congruente con las teorias sobre el efecto de la
inoculacién al stress (Selye, 1974; Meichenbaum, 1985).

En el siguiente estudio (Bruner y Vargas, 1891 b), se sujet6 la operacitn
de "rescate" a dos programas diferentes de reforzamiento, uno de tiempo fijo y
otro de tiempo variable.

El propdsito de esta manipulacion, fue el separar el efecto de! "rescate"
como conducente al grado de "esperanza" del sujeto, de la simple exposicién
repetida a la situacién experimental. Asi, se sometid a diferentes ratas a un mismo
ntimero de rescates, con la diferencia de que en un grupo, el rescate ocurria
después de un tiempo fijo de nadar y en el otro, después de un tiempo variable,
Se encontré que ambos grupos redujeron su actividad en funcion de lo;
‘rescates" sucesivos; es decir, que ambos grupos mejoraron sus probabilidades
de sobrevivencia en funcién del nimero de sesiones. Sin embargo, el grupo
sujeto a "rescates” a tiempo fijo disminuyd su actividad con una mayor velocidad
y a niveles mas bajos que el grupo "rescatado” a tiempos variables. Este
resultado fue confiable al nivel de significancia de p<.05 y parece sugerir que fue
la forma del “rescate”, mas que la simple exposicién repetida a la situacion, la

variable responsable del efecto. Asl, las ratas rescatadas a tiempo fijo parecieron



formar una discriminacién temporal que por asi decirlo, las permitia anticipar el
momento de su “rescate”. En cambio, la variabilidad con la que oc:;m'ié el rescate, )
bajo el programa de tiempo variable, no permitid a las ratas anticipar el momento
de su resc-ate o la expectacion de si ocurria o no. Es decir, el grado de esperanza
varié en ambos grupos.

Como en el caso del experimento anterior, tampoco pueden generalizarse
al caso humano. Sin embargo, si parecen plantear interrogantes de investigacién
potencialmente resolubles. Por sjemplo, es posible que entre personas, el grado
de esperanza que se pueda tener ante una crisis, como una enfermedad, un
accidente o una pérdida grave, depende de la percepcién del sujeto de una
mejoria inminente o al menos cierta, aunque demorada, en sus circunstancias
adversas (ver a Elliot, Witty, Herrick y Hoffman, 1991, para una opinién
semejante).

Después de todo, como el psiquiatra B. Klopfer (citado por Siegel, 1986),
hacia notar, fa esperanza debe tener un motivo o una razén que |4 origine. Asi, no
parece improbable que parte de esta razdn simplemente radique en la regularidad‘
con la que en el pasado, las condiciones adversas a la persona se han mejorado
{ver a Gottschalk, 1985, para una opinién semejante).

El autor del presente trabajo enfatiza que los resultados que se
obtuvieron en estos estudios, usando sujetos animales y:condiciones de

laboratorio, no son directamente generalizables a las personas, actuando en su



medio natural, Sin embargo, la investigacién de laboratorio tiene la virtud de
clarificar las preguntas, como las anteriormente planteadas, que posteriormente

pueden investigarse a nivel humano.

ESPERANZA: EN HUMANOS

Como ya se comentd al inicio de este trabajo, la esperanza como un
correlato de la sobrevivencia ha estado presente desde tiempos inmemoriales. No
obstante, hasta las Ultimas tres décadas se ha incrementado el nimero de
investigaciones que eventualmente han confirmado el papel que tiene la
esperanza en la sobrevivencia. Estos avances se han debido principaimente a ia
factibilidad de medir y de estudiar sistematicamente a la esperanza, tanto en
situaciones de laboratorio con animales como en situaciones cotidianas con
humanos.

Algunos hallazgos experimentales en humanos.

En los primeros estudios con humanos, se estudio la relacion que existe
entre la esperanza y diversas alteraciones patoldgicas como la depresién y el
suicidio. También se intentd aislar algunas variables conducentes a la
sobrevivencia del humano. Algunos autores (Beck, Weissman, Lester y Trexler,
1974) analizaron la relacion entre las expectativas negativas hacia el futuro o
desesperanza, con varias condiciones psicopatoldgicas como la depresion y et

suicidio. Los resultados mostraron una correlacién de .62 (p < .001) entre la '



desesperanza y los intentos de suicidio; con el inventario de Depresion de Beck,
la correlacién fue de .63 (p<.001).

Otros hallazgos mostraron una correlacién negativa entre la esperanza,
entendida como ia probabilidad de lograr una meta y su importancia, con
trastornos patoldgicos. Es decir, los sujetos que percibieron una baja probabilidad
de lograr una meta importante, mostraron mayor patologia (Erickson, Post y
Paige, 1975). Recientemente algunos autores propusieron que no sclo es
importante |a probabilidad percibida o el sentirse capaz (Agency) de lograr una
meta, sinoc también si el sujeto considera si tiene o no las habilidades (Pathway)
necesarias para planear la manera de lograr una meta (Elliot et al., 1991; Snyder,
Harris, Anderson, Holleran, Irving, Sigmon, Yoshincbu, Gibb, Langelle y Harney,
1991). Snyder et al, midieron ambos componentes (agency y pathway)
observaron que niveles altos de esperanza estaban correlacionados
positivamente con la creencia de los sujetos, de que podian lograr la meta y de
que contaban con las habilidades suficientes, para resolver cualquier problema
relacionado con el logro de la meta.

Algunas variables involucradas en |la Esperanza

Rabkin, Janet, Williams, Neugebauer, Remien y Goetz 1990,2 se
interesaron en aislar algunas variables conducentes a incrementar la esperanza o
expectativas de vida. Estos autores analizaron las relaciones sociales (apoyo

social y conflicto), eventos vitales (trabajo, casarse, nacimientos, despidos, etc.} y



%Fgozgl}"ol percibido sobre el propic destino en pacientes diagnosticados conSIDA.
A los pacientes se les aplicaron las siguientes escalas: Escala de Desesperanza *
de Beck et al. (1974), Escala de Apoyo Social (Wortman, 1987), Escala de Locus
de Control de Salud (Wallston, Wallston y DeVeliis, 1978) y el Cuestionario de
Eventos Vitales (Rabkin,et al. 1990). Los resultados mostraron que los niveles
altos de desesperanza, se asociaron con niveles bajos de todo tipo de apoyo
positivo y con niveles altos de conflicto social. El Locus de control interno se
correlaciond negativamente con la desesperanza. Mientras que la creencia dé
que los eventos son influenciados por fuerzas externas (locus de control externo:
poder de otra gente o la suerte), fue relacionada positivamente.

Staats (1987) realizé un estudio con sujetos (121 hommbres y 136
mujeres)de 25 a 72 afos. Los resultados mostraron que la esperanza no
disminuyo” con la edad. Se observd una correlacion de r=.73, p<.001 entre la
esperanza y la felicidad. Asi como también un decremento de afectos negativos y
un incremento de la esperanza, con respecto a la edad. El analisis factorial
mostré varios factores: afecto positivo (pasado y futuro) y afecto negativo (pasado
y futuro). Con respecto al sexo, las mujeres mostraron mayor afecto negativo y un
decremento en la salud subjetiva (como perciben su salud), en relacién a los
hombres.

Ellict et al., (1991) analizd Ia relacién que hay entre los componentes de

la esperanza descritos por Snyder et al (1991) " agente o sentirse capaz"



(agency) y "camino o tener las habilidades" (pathways), con incapacidades fisicas
causadas por accidentes traumdticos, como ia pérdida de la movilidad debido a
un dafio en la espina dorsal, asi como también con el tiempo transcurrido desde el
accidente hasta el momento en que se les entrevistd.

Los resultados mostraron que los sujetos con un alto sentido de “agente o
sentirse capaz”, consideraron que no era tan grave su problema al poco tiempo
de haber sufrido la lesidn, sin embargo conforme el tiempo pasaba, se
consideraban menos capaces de mejorar y comenzaban a percibir grave su
problema. Los autores sugieren que el sentirse capaz de lograr una meta, moderé
el autoreporte d;a gravedad en los primeros meses después de la lesién y que
este sentimiento gradualmente decrementa conforme el tiempo transcurre. En
contraste, los sujetos con un alto sentido de "camino o tener las habilidades”, no
consideraron grave su problema ni al inicio de la lesién ni conforme pasaba el
tiempo, ya que perciben que van mejorando. En cambio los sujetos con un sentido
bajo, conforme pasa el tiempo, su problema se vuelve mas grave, es decir, no
perciben una mejorfa.

También se observé una correlacion negativa entre la esperanza y la
depresion (r=-32 p<.01) y el empeoramiento psicosocial (r=-44,p<.001),
indicando que niveles aitos de esperanza fueron asociados con un decremento de

la depresién y del empeoramiento psicosocial.



INSTRUMENTOS DE MEDICION DE LA ESPERANZA
Medicion de la esperanza.

No obstante la existencia de un gran nimero de instrumentos que miden
las actitudes o expectativas hacia el futuro, algunos autores consideraron que no
se ha diseflado uno que mida especificamente a la esperanza.

Beck et al. desarrollaron una escala de desesperanza, que midiera las
expectativas negativas del sujeto acerca de su futuro y de si mismo. La escala
propuesta por estos autores consistié de 20 reactivos seleccionados de una
prueba de actitudes acerca de! futuro y de afirmaciones pesimistas de pacientes
psiquiatricos. Ef.andlisis factorial mostré tres factores: afectivo, motivacional y
cognitive. El primer factor. afectivo, se relacioné con esperanza, entusiasmo,
felicidad, fe (yo veo el futuro con esperanza y entusiasmo; tengo gran fe en el
futuro). El segundo factor: motivacional, se relaciond con un sentimiento de
dejarse ir, no querer nada, no tratar de hacer algo por lo que se quiere. El tercer
factdr: cognitivo, se relaciond con pensamientos acerca de un futuro obscuro,
anticipacion con respecto a lo que en [a vida le gustaria (no me puedo imaginar lo
que mi vida podria ser dentro de 10 afios; mi futuro me parece obscuro).

La validez concurrente mostrd una correlacion de .60 (p=.001) entre la
escala de esperanza y la Prueba de Diferencial Seméntico de Stuart (Stuart,
1962); una correlacion de .63 (p=.001) con los reactivos pasimistas del inventario

de Depresion (Beck, 1967),



Erickson, Post y Paige (1975) consideraron, a diferencia de Beck et al,,
que la esperanza de los sujstos, se deben analizar en términos de dos factores:
A) la probabilidad de lograr una meta y B) la importancia de la meta. Con tal
propésito, elaboraron una escala que consistid de 20 metas, por ejemplo; tener
una buena relacién con mi padre, tener suficiente dinero para las necesidades
bdsicas, tener una casa bonita, Los sujetos tenfan que evaluar |la importancia y la
probabilidad de lograr ia meta en una escala de 0 a 100, Esta escala se aplico a
50 pacientes psiquidtricos hospitafizados y a S0 estudiantes universitarios. La
confiabilidad test-retest fue de .793 para la evaluacién de ! (importancia) y .787
para la P (probabilidad), ambas significativas (p=.001, dos colas).

Recientemente, Snyder et al. (1991), desarrollaron y validaron una escala
de Medicién Diferencial Individual de la Esperanza, en donde consideraron que
ademds de la percepcién del sujeto de si va ha tener éxito o no (agente), es
importante evaluar, si el sujeto es consciente de si tiene o no las habilidades
suficientes para resolver cualquier problema (camino). La escala consistio de 12
reactivos ( 8 reactivos de esperanza y 4 distractores). Los stjetos la evaluaron en
una escala de 4 puntos (1= definitvamente falso hasta 4= definitivamente
verdadero). La consistencia interna mostré un alfa de Cronbach de .74 a .84, para
la escala total. Para la subescala "Agente" el alfa de Cronbach fue de .71 a .76 y
para la subescala "Camino", el aifa fue de .63 a .80. De acuerdo a Nunnally

(1978), la confiabilidad interna de .70 a .B0, es aceptable para propdsitos de
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investigacién, porque !as correlaciones con tales escalas no son atenuadas por
cualquier efror de medicion.

Recientemente, Pereyra (19985), argumentd que las escalas de esperanza
existentes se caracterizaban por seguir conceptualizaciones unidimensionales de
tipo cognitivo. Obayuwana y Cartes (1981, 1982} fueron los primeros en advertir
la multidimensionalidad del constructo. Hipotetizaron que la esperanza abarca
otros aspectos, ademas del cognitivo, también comprende aspecios emocionales,
conductuales, afiliativas, interrelacionales, temporales (Hert, 1990,1891), de
futuro posible (Nowotny, 1989) e incluso ta de trascendencia y la fe (Stoner,
1885). Por consiguiente, Pereyra, concibe a la esperanza-desesperanza (E-D)
como un proceso dialético, de caracter muitidimensional, plurifactorial y
polifacégico. Es un sistema polifacético porque abarca seis areas psicoldgicas:
cognitiva, emocional, conductual, interrelacional, axiolégica y trascendente.

Pereyra (1995) propone un Test de la Esperanza-Desesperanza (TED). El
TED consta de 28 reactivos que se contestan en una escala de cinco puntos tipo
Likert, con alternativas estandarizadas de manera gradual. La validez concurrente
se hizo corrrelacionando el TED con dos pruebas: el Beck Hopelessness Scale
(BHS} de Beck (Beck et al., 1974) que mide la desesperanza y el Herth Hope
tnqex (HH1) de Hert(1989), que mide ia esperanza. Los resultados entre el TED y
el HHI en una poblacién de tercera edad (n=126), fue de r=.51 para toda la

prueba y r=.61 para los reactivos de E, ambos con una p=.001. Con el BHS, r=63,
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p=.001. La consistencia interna mostré un alfa de Cronbach entre .78 y .90. Ei
andlisis factorial extrajo seis factores: 1) esperanza, fe en el futuro; 2)
desesperanza, abatimiento; 3) cognitivo, afectivo y temporal; 4) sentido
prospectivo de tener metas; 5) desconfianza; 6) destino prefijado y trégico.

Algunas escalas de medicién de |a esperanza.

Existe una gran diversidad de escalas que miden la esperanza, a
continuacion se describiran algunas brevemente.
Gottschalk Hope Scale (GHS, 1974).

Se basa en el anilisis de [os contenidos verbales de la comunicacién.
Parte del supuesto de que el lenguaje que emplea la gente para expresarse
contiene informacién acerca de la naturaleza de su estado mental. EI GHS
examina la produccion verbal del sujeto, tanto oral como escrita, realizada en
exposiciones de por [0 menos cinco minutos, evaluando el material en términos
del optimismo con que una persona espera resultados favorables, tanto de las
propias actividades terrenas como de fendmenos cosmicos y aun en suUcesos

espirituales o imaginarios (Gottschalh, 1974).

Hope index Scale (HIS, 1981).
Es un instrumento que tiene por objetivo evaluar los atributos de la
esperanza en aduitos, sin que afecte las diferencias de sexo, raza o condicidn

econdmica.  Permite diagnosticar y pronosticar las habilidades para el

2



afrontamiento, conductas maladaptativas, riesgo suicida y niveles de stress.
Define a la esperanza como el sentimiento de que esto deseado es también
posible o que los eventos pueden cambiar por algo mejor, o un estado mental que
resulta de los logros positivos de un yo fusrte, del soporte familiar y de los valores
religiosos, educativos y econdmicos del sujeto (Obayuwana y Carter, 1981).
Stoner Hope Scale (SHS, 1983).

Se basa en las postulaciones tedricas de Stotland (1969) y en la prueba
de Erickson Hope Scale (Erickso, Post y Page, 1975). La SHS primero se
desarrolld para se aplicada a pacientes oncoldgicos y posteriormente a una .
poblacién de tercera edad. Definieron a la esperanza "como una sutil, si no
inconsciente, expectativa concerniente a un abstracto, pero positivo, aspecto del
futuro”. Se hipotetizd, que la esperanza comprende cuatro atributos centrales:
a)sufrimiento, prueba o cautividad; b) trascendencia, libertad y fe; ¢) un proceso

racional de pensamiento y d) un proceso interactivo (Stoner, 1983).

State-Trait Hope Scale (STH, 1984).

Se frata de una escala de autoevaluacidn, con dos subescalas que miden
el "estado" y el "rasgo” de la esperanza. El estado de esperanza refleja una
respuesta dindmica y variahle para situaciones especificas en un tiempo dado, a
diferencia de la esperanza de rasgo, que es 'considerada una caracteristica de

personalidad relativamente estable. Conceptualmente la esperanza comprende

23



cuatro eiementos: a) orientacién futura; b) conjunto de metas u objetivos; c)
inclinacién a la accién y d) relaciones interpersonales {(Carson, Soeken y Grimm,

1988).

Hope Index (HI, 1986).

El test discrimina dos dimensiones, los deseos y las expsctativas, que se
distribuyen en dos escalas formadas por la propia esperanza y la de los otros.
Parte de la premisa de que la esperanza es un elemento importante del
sentimiento del bienestar psiquico. Toma en cuenta dos elementos: uno cognitivo,
que es la expectativa de un acontecimiento futuro que tiene alguna probabilidad
de ocurrencia y otro afectivo, la esperanza de eventos placenteros o resultados

agradables (Staats, 1987).

DISposicién a la ESperanza (DISES, 1988).

La prueba fue desarrollada para estudiar las variaciones transculturales
de la esperanza. Esta constituida por dos subescalas que evalla la esperanza
activa y la esperanza pasiva. Supone que las idea, las emaciones y 1a misma
esperanza pueden cambiar culturalmente. Conceptualiza a la esperanza "como
ese sistema de pensamientos, sentimientos y acciones que constituyen una
disposicién motivacional, susceptible de ser activada en un momento

determinado, asociada con la creencia en la ocurrencia de un evento futuro
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deseado, el cual es evaluado por la persona come importante y posible aunque

en algun grado incierto" (Morales, 1988).
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PROPOSITO DEL PRESENTE ESTUDIO

Tomando en cuenta que la esperanza ha sido descrita en |a literatura,
como una variable importante para el bienestar fisico y psicoldgico del ser
humano, el propésito del presente trabajo es desarrollar y validar una escala de
;peranza para |a cuitura mexicana.

Considerando que si la esperanza opera como un predictor de salud y
bienestar, el contar con un:;t escala que la mida, podria ser sumamente valioso
para la cultura mexicana, el identificar factores de riesgo, condiciones sociales y
psicolbgicas susceptibles de intervenir y que pudieran contribuir al mantenimiento
de la esperanza y del bienestar del ser humano.

Conjuntamente al desarrollo y validacion de la escala, se llevardan a cabo

las siguientes mediciones:

-Diferencial semantico (DS) del concepto ESPERANZA.

En la década de los 60s., se hicieron numerosas investigaciones cuyo
propésito fue comprobar la hipétesis de generalidad o universalidad de los
sistemas de significado afectivo independientemente de las diferencias culturales
y linguisticas (Kumata y Schramm, 1955; Osgood, 1962). En los afios 70s., (Diaz-
Guerrero y Salas, 1975) se realizé una investigacién en donde participaron un

gran numero de paises, incluido México (Distrito-Federal y Mérida). El proposito
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de la investigacion fue comparar diferentes grupos culturales en sus respuestas al
DS. En esta investigacion se utilizaron estudiantes de secundaria entre 12 y 16
afios, de sexo masculino. Se prefirid este tipo de muestra porque representaba la
menor posibilidad de variacién transcultural, que manejaban adecuadamente el
propio idioma y que estaban menos expuestos a influencias culturales. Se
prefirieron hombres, porque se consideré que su educacién era menos variable y
por lo tanto menos selectiva que la de las mujeres. En esta investigacion se
juzgaron 199 palabras con las escalas obtenidas del DS. Una de estas palabras
fue el concepto ESPERANZA. Los resultados mostraron que los participantes
mexicanos juzgéron este concepto como algo muy valioso en sus vidas, lo
percibieron como algo pasivo y algo potente. Par consiguiente, el propdsito de
tener esta medicion en el presente trabajo, es ampliar el rango de edad de los
sujetos (25 a 70 arios) y comparar si hay alguna relacion entre sexo (hombre-

mujer), edad y escolaridad.

- Cuestionario de Respaldo Moral (Grey Sostén). La literatura ha mostrado la
existencia de una correlacion positiva entre el apoyo social y la esperanza (ver
Wortman, 1987; Rabkin et al., 1990). Un aspecto del apoyo social, es la ayuda
moral-emocional que se recibe de los familiares, amigos, etc. En México, existe la

escala de respaldo moral que mide precisamente este tipo de ayuda (Diaz-
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Guerrero, 1986). En el presente trabajo se analiza la cofrelacién entre la

esperanza y el apoyo moral,

- Escalamiento Multidimensional (EMD), E! EMD es un conjunto de técnicas
mateméticas que capacita al investigador para encontrar estructuras o relaciones
ocultas en los datos obtenidos. Por ejemplo, preguntas como las siguientes, qué
tan similar o diferentes ve la gente a sus candidatos?, Que semejanza o diferencia
hay entre varios sabores o varios conceptos?. El EMD ayuda a contestar estas
preguntas al hacer una configuracién ¢spacial o 'mapa de los elementos que se
quieren comparar y maostrarlos en un espacio tridimensional (Kruskal y Wish,
1990).

En la literatura se ha cuestionado si la esperanza y el optimismo son
conceptos que tienen un significado similar o diferents. Scheier y Carver (1985) y
Lazarus (1991), Snyder et al., (1991) consideran que en la esperanza ha'y
incertidumbre de lograr algo, en cambio en el optimismo, existe la certeza de
lograrlo. En el presente trabajo se analiza la similitud o diferencia entre la
esparanza ¥ el optimismo y si la edad, sexo y escolaridad, tienen algtin efecto en

esta percepcion.
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METODO

SUJETOS

Se emplearon 1054 sujetos, hombres y mujeres, cuyas edades fluctuaron
entre los 17 y los 70 anos. Con estudios de secundaria, preparatoria y
profesional. La muestra se seleccioné siguiendo un procedimiento no aleatorio de

tipo accidental y propositivo.

MATERIAL,

1.- Se aplicd un cuestionario con los siguientes datos personales: sexo,
edad, nivel de escolaridad, ingresos econémicos, estado civil, nimero de
personas que viven en la misma casa.

2.- Escala de Esperanza.

3.- Escalamiento Multidimensional INDSCAL (Schiffman, Reynolds y
Young, 1981).

4.- Diferencial Semantico de la palabra Esperanza (Diaz-Guerrero, 1975).

5.- Escala de Esperanza (Hope Scale, Snyder et al., 1991).

6.-Cuestionario de Respaldo Moral {(Grey Sostén, Diaz- Guerrero, 1986).

PROCEDIMIENTO.

La construccion de la escala de hizo en tres etapas.
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ETAPA I

1.- A 100 sujetos universitarios (hombres y mujeres entre 17 y 24 aiios),
se les pidié que dieran una definicién de ESPERANZA.

2.- A 100 sujetos universitarios (hombras y mujeres entre 17 y 24 afios),
se les pidid que escribieran 10 palabras que asociaran con ESPERANZA.

3.- Con base a los datos obtenidos con los sujetos anteriores y las
definiciones de esperanza dadas en la literatura, se elaboré una definicién de
ESPERANZA.

4.- Con base en esta definicién se construyd un banco de reactivos.

5.- Con estos reactivos de construyd la escala de esperanza, siguiendo

los lineamientos de tipo Likert (Kerlinger, 1975).

ETAPA L

1.- La escala de Esperanza se aplicé a 200 estudiantes universitarios
(hombres y mujeres entre 17 y 24 afios).

2.- Se hizo una Prueba t de Student, para verificar la discriminacion de los
reactivos. ' '

a.- Se hizo un andlisis factorial de ios datos para verificar la validez de
constructo. ‘

4.- Se depuraron los reactivos, y se tomaron los de mayor carga factorial,

para la construccion definitiva de la escala.
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ETAPA HI.

1.- Se aplicd la escala final a 654 sujetos, con el siguiente disefio factorial
2 x 3 x 3. SEXO (HOMBRE-MUJER), ESCOLARIDAD (secundaria-preparatoria-
profesional), EDAD (25-40, 41-55, 56-70).

A cada sujeto se le pidi6 su colaboracidn voluntaria, indicidndosele que su
informacién seria confidencial y andnima. Se les aplicaron las siguientes escalas.

1.- Cuestionario con los siguientes datos personales: sexo, edad, nivel de
escolaridad, ingresos econdmicos, estado civil, nimero de personas que viven en
la misma casa.

2.- Escala de Esperanza.

3.- Escalamiento Mullidimensional' de las palabras: Esperanza,
Optimismo, Fe, Confianza, Gozo de vivir y Felicidad. l

Como ya se comentd, el escalamiento multidimensional consiste en una
serie de procedimientos matematicos para representar "objetos" en un espacio N
dimensional, a partir de una "matriz de distancias". Los "objetos" a los que se les
puede representar son objetos fisicos, marcas, ciudades, estimulos auditivos,
visuales, conceptos, etc.

La representacion de los objetos es posible debido a que cada objeto
puede ubicarse en N dimensiones, donde estas representan las caracteristicas

del abjeto.
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La calificacion de stress que se obtiene va de 0 a 1. Es decir, mientras &l
valor de stress mas se aproxime a 0, estarad mas apegado a la realidad.

Para el presente estudio se utilizaron 324 sujetos de la muestra total, 162
hombres y 162 mujeres.

Para evaiuar el concepto de ESPERANZA, se utilizé la técnica de
escalamiento multidimensional. Dicha técnica forma dimensiones a través de'las
distancias encontradas en las evaluaciones hechas a los diferentes conceptos. El
Instrumento utilizado en el escalamiento multidimensioﬁal consiste en la
combinacion por pares de cada una de ias palabras estimulo, en donde a través
de una linea continua de 10 cms que va de igual a diferente {ver anexo 23}, se te
pide a los sujetos que en cada par de palabras, marque en la linea que tan
iguales o diferentes son éstas.

En la etapa { de la elaboracién de la escala de esperanza, se les pidieron
a los sujetos que escribieran 10 palabras que asociaran con esperanza. Con base
a estas palabras, se seleccionaron las que mas frecuentemente se asociaban al
concepto esperanza, por lo que a partir de ellas, se obtuvieron las siguientes
palabras estimulo: Optimismo, Esperanza, Fe, Confianza, Gozo de Vivir y
Felicidad,

4.~ Diferencial Semantico de la palabra Esperanza. Se utilizaron 12 pares

de adjetivos que evaluaron los factores de ACTIVIDAD, POTENCIA Y
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EVALUACION. Se contesté en una escala de cinco puntos tipo Likert (ver anexo
24).

5.- Escala de Esperanza, subescala Pathway. Esta subescala esta
conformada por cuatro reactivos que miden si el sujeto considera si tiene o no las
habilidades para lograr sus metas, mds cuatro reactivos distractores. (Hope Scale
Snyder et al.; ver anexo 25).

6.- Cuestionario de Respaldo Mora! (Grey Sostén). Del total del
cuestionario, se utilizaron los reactivos que evaluaron el factor PERSONA (ver
anexo 26).

En esta fase se hicieron los siguientes analisis estadisticos,

1.- Se hizo una Prueba t de Student, para verificar la discriminacién de los
reactivos.

2.- Se hizo un andlisis factorial de los datos para verificar la validez de
constructo.

3.- Se hizo la correlacion de Pearson entre los diferentes factores de la
escala de esperanza.

4.- Se obtuvieron las cargas factoriales para el Diferencial Semantico de
la palabra ESPERANZA; para la escala de APOYQO MORAL vy para la subescala
"Pathway" de LA ESCALA DE ESPERANZA.

5.- Se hizo un andlisis de covarianza entre: las subescalas
IMPORTANCIA Y PROBABILIDAD, APOYQ MORAL, PATHWAY, DIFERENCIAL
SEMANTICO, con las variables EDAD, SEXCO Y ESCOLARIDAD.

33



RESULTADOS

ETAPAL
Con base a la informacién dada por los sujetos y las definicionas de

7
esperanza dadas en la literatura, se obtuvo la siguiente definicién de esperanza.

ESPERANZA £S5 LA PROBABILIDAD DE LOGRAR

UNF META IMPORTANTE FARA EL SUJETO.

Se considerd que la esperanza siempre va dirigida hacia una meta y que
esta meta siempre tiene que ser, en alguna medida, importante para el sujeto. Las
expectativas que tiene el sujsto de lograrlas, se midieron en términos de
probabilidades. Esta decisién se basdé en el hecho de que consideré a la
esperanza no como una variable dicotémica, en donde se tiene o no esperanza,
sino como una variable continua, en donde se tienen grados de esperanza, y
estos grados se midieron en términos de probabilidad.

La escala quedd conformada por 43 reactivos que se plantearon en forma
de meta, de las cuales el sujeto tenfa que evaluar su imporiancia y‘su
probabilidad en una escala tipo Likert. A continuacién se muestran algunos
reactivos de la escala, las escalas de evaluacidén y las indicaciones para

contestar:
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A CONTINUACION SE PRESENTAN UNA SERIE DE REACTIVOS,
LEALOS CUIDADOSAMENTE. USANDO LAS ESCALAS DE ABAJO, ESCRIBA
DEL LADO IZQUIERDO EL NUMERO QUE INDIQUE LA IMPORTANCIA QUE
TIENE PARA USTED Y DEL LADO DERECHO, ESCRIBA EL NUMERO QUE
INDIQUE QUE TAN PROBABLE ES QUE USTED LQ LOGRE.

5 . 4 3 2 1
MUY NI MUY POCO NADA
IMPORTANTE IMPORTANTE ~ NINADA  IMPORTANTE IMPORTANTE
IMPORTANTE
5 : 4 3 2 1
MUY NI MUY POCO . NADA
IMPORTANTE IMPORTANTE ~ NINADA  IMPORTANTE IMPORTANTE

' IMPORTANTE
IMPORTANCIA , PROBABLE

1.- Tener suficiente dinero para hacer las cosas que
me gustan
9.- Lograr seguridad laboral
25.- Tener confianza en los amigos

29.- Serbuen trabajador

41.- Serresponsable en lo que haga

o
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ETAPA 1.

La escala anteriormente descrita se aplicd a 200 estudiantes
universitarios (80 hombres y 110 mujeres entre 17 y 24 afios.

Los resultados mostraron lo siguiente: se hizo una prusba t para
determinar la discriminacion de los reactivos. Todos los reactives, excepto el
numero 14 (tener alguna enfermedad grave), fueron discriminatives con una
p=.000. Posteriormepte se obtuvo un analisis factorial de componentes principales
con iteracion y con rotacién varimax.

El andlisis factorial mostré 11 factores para la subescala IMPORTANCIA y
12 para la subescala PROBABILIDAD, con un eigenvalue de 1. Se sligieron los
seis primeros factores, para ambas escalas, que explican el 53.7% y 50.8% de la
varianza, respectivamenté, porgue los restantes no tenian claridad conceptuat.

Para hacer la rotacidn se eligieron los reactivos co}) peso factorial mayor
a .40 y se definieron siete factores para la subescala de IMPORTANCIA y seis
para ia subescala de PROBABILIDAD:

SUBESCALA IMPORTANCIA SUBESCALA PROBABLE
Familiar (FA) Familiar (FA)

Desempefio Laboral (DL) Bienestar psrsonai (BP)
Amistad (Am) Desemperio Laboral (DL)
Econdmico (Ec) Econdmico (Ec)
Bienestar Personal (BP) Amistad (Am)

Apoyo Familiar (AF) Apoyo Familiar (AF)

Seguridad Laboral (SL)
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La FA se refiere a los elementos que componen a la familia (padre,
madre, hermanos) y sus relaciones.

- EI DL se refiere a la capacidad percibida del sujeto para salir adelante
en su trabajo. v

- La Am se refiere a la amistad y confianza entre amigos.

- El Ec se refiere al bienestar que el dinero puede proporcionar como es
tener una cuenta bancaria.

- El BP se refiere a la tranquilidad que se experimenta al no tener
problemas de salud ni econdmicas.

-EIAF se refiere al apoyo que se tiene de la familia.

- EI SL se refiere a la seguridad de contar y mantener un empleo.

Posteriormente se obtuvo la confiabilidad de cada una de las subescalas
por medio del Alfa de Cronbach, Los resultados mostraron que para la subescala
IMPORTANCIA los factores SL y Ec obtuvieron un alfa de .58 y .55
respectivamente, en cambio las subescalas restantes obtuvieron un alfa mayor de
.70. La Tabla 1 muestra los valores alfa obtenidos para los factores de las
subescalas de IMPORTANCIA Y PROBABILIDAD.

Con excepcion del factor Familiar que obtuvo un alfa de .90 y .92, para las
escalas de IMPORTANCIA y de PROBABILIDAD raspectivamente, con los
factores restantes, se procedié a la elaboracion de nuevos reactivos para

incrementar su confiabilidad.
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TABLA 1. Se muestran los valores alfa para los factores de las subescalas
IMPORTANCIA Y PROBABILIDAD.

SUBESCALA ALFA SUBESCALA ALFA

IMPORTANCIA PROBABLE

Familiar .92 Familiar .90

Desempesiio .80 Bienestar personal .77

Laboral

Amistad .78 Desempeiio .74
Laboral

Econdmico .88 Econdmico 13

Bienestar Personal .70 Amistad 73

Apoyo Familiar 71 Apoyo Familiar 67

Seguridad Laboral .59

ETAPA I

Para la aplicacion de la escala definitiva de esperanza, se planted el
siguiente disefo factorial;
+ 2X3X3S8EXO (HOMBRE:MUJER), EDAD (25-40, 41-55, 56-70)
ESCOLARIDAD (SECUNDARIA, PREPARATORIA, PROFESIONAL). La muestra
quedo conformada por 654 sujetos, (se asigné por lo menos 35 a cada uno de los

18 grupos dados por el disefio factorial), distribuidos de la siguiente manera:

Sexo:

322 hombres

332 mujeres.
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col d:
. Secundaria 211 (105 hombres, 106 mujeres)
Preparatoria 227 (109 hombres, 118 mujeres)

Profesional 216 (108 hombres, 108 mujeres)

Edad:
25 a 40 226 (111 hombres, 114 mujeres)
41 a 55 222 (110 hombres, 113 mujeres)

56 a 70 206 (101 hombres, 105 mujeres)

ESCALA DE ESPERANZA.

La escala definitiva quedd conformada por 53 reactivos que se
plantearon en forma de meta, de las cuales el sujeto tenia que evaluar su
importancia y su probabilidad en una escala tipo Likert (ver anexo 1).

Se cambio el significado de los valores de la escala Likert, ahora el 1
significd POCO IMPORTANTE y POCO PROBABLE y el 5 SUMAMENTE
IMPORTANTE y SUMAMENTE PROBABLE. Se hizo este cambio porque se
considerd que las metas que se les presentaron a ios sujstos tendrfan alguna
importancia o alguna probabilidad, y en caso de dejarles el significado anterior

{nada importante y nada probable) , se posirian dar resultados sesgados.
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A) Validez de la escaia.

Se hizo una prueba t para determinar la discriminacién de los reactivos,
L.os resultados mostraron que todos fueron discriminativos con una p=.000.

El analisis factorial de componentes principales con iteracion y con
rotacién varimax mostré 9 factores para la subescala de tIMPORTANCIA y 9 para
la de PROBABILIDAD, con un eigenvalue mayor a 1. Los factores de ambas
subescalas explican el 59.7% y 60.8% de la varianza, respectivamente.

Para hacer la rotacion se eligieron los reactives con peso factorial mayor

a .40 de cada uno de los factores y se definieron de la siguiente manera:

Subescala IMPORTANCIA Subescala PROBABILIDAD
FAMILIAR (Fa). - FAMILIAR (Fa).

AMISTAD (Am). : AMISTAD (Am).
DESEMPENO LABORAL (DL). DESEMPENO LABORAL (DL).
MATRIMONIAL (Ma). ECONOMICO (Ec).

APOYO FAMILIAR (AF). MATRIMONIAL (Ma),
ECONOMICO (Ec). AYUDA PATERNA (AP).
AYUDA PATERNA (AP), ABNEGAGION (Ab).

LOGRO (Lo). CALIDAD DE VIDA (CV).
CALIDAD DE VIDA (GV). APOYO FAMILIAR (AF).

La Fa se refiere a las relaciones existentes entre los componentes de una
familia.
- " El DL re refiere a la capacidad percibida del sujeto para tener un buen

desempeﬁ'o' en el trabajo.
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La Am se refiere a la relaciones entre los amigos.

El Ec se refiere al bienestar que el dinero puede proporcionar como es el
tener una cuenta bancaria.

El AF se refiere al apoyo que se tiene de los diferentes elementos que
componen una familia.

E! Ma se refiere a las relaciones entre el esposo y la esposa.

La AP se refiere al apoyo que se tenga del padre y de la madrs.

El Lo se reflere a la satisfaccion de obtener lo que se desea.

Lé .91 se refiere al tipo de vida que la gente puede tener.

La Ab se refiere al sacrificio propio en beneficio de terceros.

En el presente analisis factorial, el factor Seguridad Laboral, ya no se
obtuvo, algunos de sus reactivos se adjudicaron al factor Econémico. El factor
Apoyo Familiar reflejaba mejor la ayuda patema, y se le dio el nombre de Ayuda
Paterna. El factor Bienestar Personal se cambid por el de Calidad de vida, ya que
esto es lo que refleja. Aparecieron tres factores mas; Matrimonial, Abnegacion y

Logro.

En el anexo 2 se muestran las cargas factoriales de cada reactivo,

caorrespondientes a cada uno de los factores de ambas subescalas.
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Con respecte a {a confiabitidad de los factores, se obtuvo un Alfa de
Cronbach arriba de ,66. La Tabla 2 muestra {os valores alfa obtenidos para cada
factor de ambas subescalas.

TABLA 2. VALORES ALFA DE LOS FACTORES DE LAS SUBESCALAS
DE IMPORTANCIA Y DE PROBABILIDAD.

Subescala IMPORTANGIA, ALFA Subsscala PROBABILIDAD ALFA
FAMILIAR (Fa). 88| FAMILIAR (Fa). 02
AMISTAD {Am). 87| AMISTAD {Am). .
DESEMPENG LABORAL (DLJ. . DESEMPENO LABORAL (DL,
MATRIMONIAL (Ma). - ECONGMICO (Ec).

"APOYO FAMILIAR (AF). : MATRIMONIAL (Ma). .
ECONOMICO (Ec). 7 AYUDA PATERNA (AP} ki
AYUDA PATERNA (AP). 7 ABNEGACION {Ab). )
LOGRO (Lo). 7 CALIDAD DE VIDA (CV). 66
CALIDAD DE VIDA, (CV). 68 | APOYO FAMILIAR (AF). 71

B) Correlacion.

Con el fin de estudiar la relacion existents entre los diferentes factares de
la escala, con respecto a las subescalas de IMPORTANCIA y de PROBABILIDAD,
se levd a cabo un andlisis de Correlacion de Pearson (ver anexo 3).

Se abservaron correlaciones positivas para ambas subescalas, mostrando
correlaciones mas elevadas la subescala de PROBABILIDAD.

En la subescala de IMPORTANCIA, la correlacidn mas elevada .se
observd entre los factores Laboral y Logro (.65). y la mas baja entre Familia y

Econdmico {.16) y en Matrimonio y Economico (.18).
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En la subescala de PROBABILIDAD, la correlacion més elevado se
observd entre los factores Amistad y Abnegacién (.77) y la mas baja entre
Matrimonio y Apoyo Familiar (.38) y Econdmico y Apoyo Familiar (.39).

La correlacién entre las subescalas de IMPORTANCIA y de
PROBABILIDAD fue de .68.

También se observaron correlaciones elevadas entre los factores de la
escala de esperanza, Familia, Amistad, Laboral, Matrimonio, Apoyo Familiar,
Ayuda Paterna, Abnegacion y Calidad de Vida, con los factores de la escala de

.

Apoyo Moral (ver anexo 4).

C) Anilisis de Varianza de la escala de esperanza en las variables

Sexo, Edad y Escolaridad.

Se hizo el ANOVA, considerando los factores de cada una de las
subescalas (IMPORTANCIA y PROBABILIDAD) como variables dependientes y
las variables sexo (hombre-mujer), edad (2540, 41-55, 56-70) y escolaridad

{secundaria, preparateria, profesional) como variables independientes.

4



SUBESCALA IMPORTANCIA (ver anexo 5).

Eactor Familiar.

Se encontré un efecto principal F=8.06, gl 2/650, p=.000 en relacién con
la variable edad. Los sujetos que tienen entre 25 y 40 ailos le dan mayor
importancia a la familia como generadora de esperanza ()T=4.58); en segundo
lugar estan los sujetos de 56 a 70 (5'('=4,49) y por ultimo los de 41 a 55 (§=4.46).

La interaccion sexo-escoiaridad F=4.98, gl 2/650, p=.007, indicd que las
mujeres con secundaria le dan mayor importancia a la familia como generadora
de esperanza (R=4.62). le siguen las mujeres con preparatoria (>-<= 4.61), los
hombres con profesional (§=4.56). los hombres con secundaria ()-(=4.51), las
mujeres con profesional‘()_(=4.39) y por ultimo los hombres con preparatoria

(X=4.38).

Factor Amistad.

Las tres variables independientes mostraron los siguientes efectos
principales: sexo F=7.74, gl 1/650, p=.008, escolaridad F=9.14, gl 2/650, p=.000,
edad F=3.85, gl 2/650, p=.022. Las mujeres consideraron mds importante a la
amistad como generadora de esperanza ()—(=3.88) que los hombres ()-(=3.71). Los
sujetos con profesional consideran mas importante a la amistad como generadora
de esperanza ()?:3.94) que los de preparatoria ()-(=3.82) y los de secundaria

(7(=3.G3). Con respecto a la edad, los sujetos de tienen entre 25 y 40 afos le dan
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mayor importancia a la amistad como generadora de esperanza ()-(= 3.89); en
segundo lugar estén los sujetos de 56 a 70 ()‘(: 3.82) y por ultimo los de 41 a 55

(X=3.68).

Factor Desemperio Laboral.

En este factor la variable Escolaridad mostré un efecto principal {(F=3.69
p=.025 gl 2/650) vy la variable Edad (F= 8.16 p=.000 gl 2/650). Para los sujetos
con profesional, el desemperno laboral como generador de esperanza, fue mayor
()—(= 4.28) que los de preparatoria { X= 4.22) y que los de secundaria ()?:4.11).

Con respecto a la variable Edad, para el grupo de 25 a 40 affos, el
desempeiio laboral como generador de esperanza fue més importante ()~(=4.35)‘

que el grupo de 41 a 55 (X=4.20) y que el de 56 a 70 (X=4.06).

Eactor Matrimonial.

El efecto principal fo mostréd la variable Edad (F=23.23 p.000 g! 2/650).
Siendo mas importante las relaciones matrimoniales como productoras de
esperanza para el grupo de 25 a 40 ()-(= 4.45), seguido por el grupo de 41 a 55
{X=4.28) y por ullimo el grupo de 56 a 70 (X=4.19).
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Eactor Apoyo Familiar,

La variable Edad reporté un efecto principal (F=9.32 p=.000 g! 2/650). EI
apoyo familiar como generador de esperanza fue mas importante para el grupo de
25 a 40 ().(=4.30), seguido por el grupo de 41 a 55 (i=4.08) y por el de 56 a 70

(X=3.95).

Eactor Econdmico.

La variable Escolaridad reportd un efecto principal {(F= 4.36 p=.010 gl
2/650) y la variable edad (F=2.85 p=.059 gl 2/650) en relacién al factor
econdémico.

Los sujetos con escolaridad profesional, io econémico fue mas importante
como generador de esperanza ()—(=3.32), seguido por los sujetos de escolaridad
preparatoria ()—(=3.26) y de secundaria ()-(=3.06)‘

En relacién a la variable edad, la importancia fue descendiando conforme

se incrementa |a edad (25 a 40 X=3.35; 41 a 55 X=3.22; 56'a 70 X23.07).

Eactor Ayuda Paterna.

La variable edad reportd el efecto principal (F=9.72 p=.000 gl 2/650. En
el grupo de 25 a 40 la ayuda paterna fue mas importante como generadora de
esperanza ()-(=3.68), siendo igual para los grupos de 41 a 55 (§=3.29) y de 56 a
70 (X=3.29).
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Eactor Logro.

La variable Escolaridad reporté un efecto principal (F= 4.10 p=.017 gl
2/650) y la variable edad (F=9.69 p=.000 g! 2/650) en‘ relacién al factor logro.

Los sujetos con escolaridad profesional, el lograr sus metas fue mas
importante como generador de esperanza (7(=4.45). seguido por los sujetos de
escalaridad preparatoria (X=4.35) y de secundaria (X=4.26).

En relacién a la variable edad, la importancia fue descendiendo conforme

se incrementa la edad (25 a 40 )?=4.51; 41a55 i=4.30; 56a70 i=4.25).

Factor Calidad de Vida.

Las tres variables independientes mostraron los siguientes efectos

principales: sexo F=5.93, gl 1/650, p=.015, esg:olaridad F=3.25, gl 2/650, p=.038,
edad F=5.57, gl 2/650, p=.004. Las mujeres consideraron mds importante a la
calidad de vida como generadora de esperanza (i=4.40) que los hombres
()-('=4‘28). Conforme se va incrementado la escalaridad, |a calidad de vida es mas
importante como generadora de esperanza {profesional X=4.39; preparatoria
X=4.37; secundaria i=4.25). Con respecto a la edad, los sujetos de tienen entre
25 y 40 afios le dan mayor importancia a Ia calidad de vida como generadora de
esperanza (5-(= 4.46), en segundo lugar estén los sujetos de 56 a 70 ()_(= 429)y
por uitimo tos de 41 a 55 (X=4.27).
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. SUBESCALA PROBABILIDAD(ver anexo 6),

Eactor Familiar.

Se encontré un efecto principal F=3.29, gl 2/624, p=.038 en relacién con
la variable edad. Los sujetas que tienen entre 25 y 40 afios consideran més
probable a la familia como generadora de esperanza (i: 4.04), en segundo lugar
estan los sujetos de 56 a 70 (X= 3.93) y por ultimo los de 41 a §5 ()-(=3.91 ).

La interaccion edéd—escolaridad F=3.05, gl 4/624, p=.017, indicd que el
grupo de 25-40 afios con profesional consideran més probable a la familia como
generadora de esperanza ()_(=4.21). en cambio es menos prabable para los que

solo tienen secundaria (ver anexo 7).

Eactor Amistad.
La variable independiente escolaridad, mostré el siguiente efecto
principal: escolaridad F=20.02, gl 21/636, p=.000. . Los sujetos con profesional
consideraron mas probable a la amistad como generadora de esperanza (7(=3.79)

que los de preparatoria (7(:3.6382) y los de secundaria (f=3.32).

48



Eactor Desemperio Labwral.

En este factor la variable Escolaridad mostré un efecto principal (F=10.98
p= .000 gl 2/623). Para los sujetos con profesionel.'el desemperio laboral como
generador de esperanza, fue mayor ()_(= 4.12) que los de preparatoria ( X= 3.99)y
que los de secundaria (X=3.81).

Con respecto a la interaccidn edad-escolaridad, F=2.49 p=.042, gl 4/623,
se observé que el grupo de 25 a 40 afios con profesional considerd mas probable
al desemperio laboral como generador de esperanza (X=4.27), en cambio en este
mismo grupo de edad, pero con secundaria, lo consideraron menos probable

(X=3.75) (ver anexo 8).

Factor Matrimonial.

Las tres variables independientes mostraron los siguientes efectos
principales: Sexo (F=4.74 p=.030 g! 1/631), Escolaridad (F=3.20 p=.041 gl 2/631)
y Edad (F=12.53 p.000 gl 2/631). El hombre, considera mas probable al
matrimonio como generador de esperanza ()?=3.94) que la mujer ()-(=3.74). Con
respecto a la escolaridad, el grupo con profesional es el que lo considera mas
probable ()?=3.91) seguido por el de preparatoria (3_(=3.86) y por el de secundaria
()_(=3.74). Consideran m&s probables las relaciones matrimoniales como
productoras de esparanza el grupo de 25 a 40 {X= 3.92), seguido por el grupo de

41 a 55 (X=3.85) y por ultimo el grupo de 56 a 70 (X= 3.73).
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Factor Econémico.

La variable Escolaridad reportd un efecto principal (F= 24.79 p=.000 g!
2/637). Lo; sujetos con escolaridad profesional, lo econdémico fue méas probable
como generador de esperanza (i=3.57), seguido por los sujetos de escolaridad
preparatoria (X=3.38) y de secundaria (X=3.01).

La interaccién de las variables edad-escolaridad (F=2.72 p=.024 gl
4/637) mostrd que el grupo de 25 a 40 con profasional, fue el que considerd més

probable lo econémico como generador de esperanza ()?:3.7.8) (Ver anexo 9).

Factor Ayuda Paterna.

La variable edad reportd el efecto principal (F=4.48 p=.012 gl 2/602. En
el grupo de 25 a 40 la ayuda paterna fue mas probable’ como generadora de
esperanza (X=3.78), seguida por el grupo de 41 a 55 ()—(=3.47) y de 56 a 70
(X=3.46).

Factor Abnegacién.

La variable Escolaridad reportd un efecto principal (F= 34.08 p=.000 g!
2/646). Los sujetos con escolaridad profesional, el ser abnegado se considerd
mas probable como generador de esperanza ()?=4.09). seguido por los sujetos de

escolaridad preparatoria (X=3,35) y de secundaria (X=3.41).
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La interaccién de las variables edad-escolaridad (F=3.50 p=.008 gl
4/646) mostré que el grupo de 25 a 40 con profesional es el que considera mas
probable el ser abnegado como generador de esperanza ()_(= 4.31) (ver anexo

10).

Eactor Calidad de Vida.

La variable escolaridad mostrd el siguiente efecto principal: F= 5,163.25,
gl 2/643, p=.006. Conforme se va incrementado |la escolaridad, la calidad de vida
s mas probable de ser considerada come generadora de esperanza (profesional
X=3.81; preparatoria X=3.71; secundaria X=3.55).

La interaccidon de las variables edad-escolaridad (F=7.26 p=.000 gl
4/643) también mostrd que el grupo de 25 a 40 con profesional es el que
considera mas probable a la calidad de vida como generadora de esperanza (‘i=

4,10)(ver anexo 11).

ESCALA DE DIFERENCIAL SEMANTICO.

El andlisis factorial mostré la existencia de tres factores: Potencia,

Evaluacion y Actividad.
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Los resultados mostraron que tanto para los hombres como para las
mujeres la esperanza es ligeramente activa y bastante valiosa. Sin embargo
difieren en cuanto a su potencia, mientras que para los hombres es ligeramente
potente, para las mujeres es bastante potente.

Con respecto a la edad, en los hombres no hubo diferencia con respecto
a como calificaron a la esperanza; un hombre de 25 afios o de 70, la considera
ligeramente activa, ligeramente potente y bastante valiosa. Con respecto a las
mujeres, si se observé un cambio” Las mujeres de 24 a 40 afios, consideran a la
esperanza ligeramente activa, ligeramente potente y bastante valiosa. Sin
ambargo a partir de los 41 afios, la consideran bastante potente.

Con respecto a la escolaridad, no se observd ningun cambio. Los
hombres siempre califican a la esperanza ligeramente activa y potente y bastante
valiosa, independientemente de su escolaridad. Para las mujeres tampoco se
observé un cambio con respecto a la escolaridad. Sin embargo, en comparacién

con los hombres, para ellas la esperanza es bastante potente.
- A) Confiabilidad.
Se obtuvo la confiabilidad de cada uno de los factores por medio del Alfa

de Cronbach. Los resuitados mostraron los siguientes valores:

Factor Potencia Alfa= .75
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Factor Evaluacion Aifa= .63

Factor actividad Alfa= .45

El ANOVA considerando el Factor Potencia como variable dependiente y
las variables sexo, edad y escolaridad como variables independientes, mostré un
efecto principal F=4.71, gl 2/641, p=.030 en relacidén con la variable sexo. Las
mujeres consideraron mas potente a la esperanza (X=3.47) que los hombres
(X=3.37) (ver anexo 12).

En relacién a la interaccidon sexo-edad (F=3.90 p=.021 gl 2/641), las
mujeres de 56 a 70 afos consideraron mas potente a la esperanza ()?:3.53),
seguidas por las mujeres de 41-55 (7(:3,51), los hombres de 25-40 (X=3.43),
siendo fos hombres de 5§6-70 los. que consideraron menos potente a la esperanza
{ver anexo 13). Al considerar al Factor Evaluacion como variable dependiente y
las variables sexo, edad y escolaridad como variables independientes, mastré un
efecto principal F=12.41 p=.000 gl 1/639, en relacién a la variable sexo y en
relacién a la variable edad F=4.86 p=.008 gl 2/639. Los hombres consideraron
mas valiosa a la esperanza ()?=2.08). que las mujeres (§=1 .90). Con respecto a la
edad, conforme se va teniendo mas afios, la esperanza va siendo menos valiosa
(25-40 X=2.08; 41-55 X=1.99; 56-70 X=1.88).

La interaccion de las variables sexo-edad (F=4.56 p=.011 gl 2/639)

mostré que los hombres de 25-40 son los que consideran mas valiosa a la
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esperanza ()'('=2.1 1), siendo las mujeres de 56-70, para las que es menos valiosa
{X=1.69) {ver anexo 14).

La interaccién de las variables escolaridad-edad (F=3.51 p=.008 gl
4/639) mostrd que la esperanza es mas valiosa para el grupo de 25-40 con
secundaria (X=2.18), y menos valiosa para e! grupo de 41-55 con secundaria

(X=1.79) {ver anexo 15).

Al considerar al Factor Actividad como variable dependiente y las
variables sexo, edad y escolaridad como variables independientes, la interaccion
de las variables escolaridad-edad (F=2.47 p=.044 gl 4/644) indicé que el grupo de
56-70 con secundaria, fue el que considerd mas activa a la esperanza (i=3.33),
seguido por el grupo de 56-70 con profesional {X=3.32), siendo el grupo de 41-56
con secundaria, el que menos activa consideré a la esperanza ()—(=2.82) (ver
anexo 16),

ESCALA DE APOYO MORAL.
E! andlisis factorial mostré la presencia de tres factores: Amigos-vecinos,

Familia extendida (tios, hermanos) y Familia nuclear (esposo, esposa, hijos).
A)Confiabilidad.

Se obtuvo la confiabilidad por medio del Alfa de Cronbach. Los

resultados mostraron los siguientes valores:
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Amigos-vecinos Alfa= .70
Familia extendida Alfa= .83

Familia Nuclear Alfa= .80
El analisis de covarianza mostré los siguientes resultados (ver anexo 17).

Factor Amigos.

Se encontrd un efecto principal en rela‘cién a las variables sexo (F=9.94
p=.002 g! 1/637)-y escolaridad (F=5.43 p=.005 gl 2/637). Con-respectc al sexo, la
mujer considera que el apoyo moral recibido de amigos y vecines le ha ayudado
mas a superar sus problemas ()-(=2.30) que los hombres (X=2.13). Con raspecto a
la escolaridad, se observa que conforme se tiene mayor escolaridad,'més se
considera que el apoyo moral recibido de amigos y vecinos, ha ayudado a superar
sus problemas (secundaria X=2.11; preparatoria )'E=2.21; profesional )—(=2.33).

La interaccién de las variables sexoc-edad (F=3.63 p=.027 gl 2/637)
mostré que las mujeres de 56-70 consideran que el apoyo moral recibido de
amigos y vecinos les ha ayudado mas a superar sus problemas (55=2.43), siendo
los hombres de 25-40, los que consideran que poco Ies ha ayudado (5(-=2.04) (ver

anexo 18).
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Eactor Familia Extendida,

Se observd un efecto principal F=5.68 p=.018 gl 1/622 en reiacitn a la
variable sexo. las mujeres consideraron que el apoyo moral recibido de los
hermanos o hermanas, les ha ayudado mds a superar sus problemas ()?=2.94)

que los hombres ()—(=2.80).

Eactor Familia Nuclear.

Se observé un efecto principal F=3.45 p=.032 gl 2/605 en relacion a la
variable edad. Se mostré que el grupo de 41-55 considera que el apoyo moral
recibido del esposo-esposa y de los hijos, le ha ayudado mas a superar sus
problemas (X=3.17), seguidos por el grupo de 56-70 ()_(=3.10) y por ultimo el
grupo de 25-40 (X=2.81).

ESCALA DE ESPERANZA (Hope Scale):subescala pathway (tener

habilidades para lograr metas).

El andlisis factorial confimé la presencia del factor - pathway

(autoeficacia). Los cuatro reactivos que evaldan si el sujeto considera que tiene
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las habilidades para lograr las metas, se volvieron a agrupar en un solo factor,

solo que ahora en poblacidn mexicana.

A)Confiabilidad.

El Alfa de Cronbach mostrd el siguiente valor:

Autoeficacia alfa= .60

E! ANOVA considerando al pathway como variable dependients y las
variables sexo, edad y escolaridad como variables independientes, mostrd un
efecto principal F=3.99 p=.019 gl 2/630 en relacitn a la variable edad. Conforme
mayor edad se tiene, se considera que ya no se tienen habilidades suficientes
para lograr sus metas (25-40 X=3.41, 41-55 X=3.27, 56-70 X=3.24) (ver anexo

19).

ESCALAMIENTO MULTIDIMENSIONAL.

Los resultados obtenidos se analizaron por grupos de edad y por género

para cada una de las dreas estudiadas: secundaria, preparatorio y profesional.
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SECUNDARIA (ver anexo 20).

El grupo de los hombres. mostré un stress de .41 y se observé que la
primera dimensién explico el 25% de la varianza, la segunda dimensién el 18% y
la tercera el 14%. En las mujeres el stress fue de .40. La primera dimensidn
explico el 24%, la segunda el 19% vy la tercera el 16% de la varianza.

El optimismo, tanto para los hombres como para las mujeres pertenece a
una sola dimensidn. Los hombres perciben a la esperanza, la felicidad y a la
confianza, como pertenecientes a una sola dimension y a la fe y gozo de vivir en’
otra dimension. En cambio las mujeres perciben muy cercanamente al gozo de
vivir, esperanza y confianza. Ligeramente cercana la felicidad y en dimensiones

distintas al optimismo y a la fe.

El grupo de los hombres mostré un siress de .43y sé:p'b;grr;/vé' quela .

primera dimensién explico el 23% de la varianza, la isegunda diménsit’)h el 20%'y
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la tarcera el 12%. En las mujeres el stress fue de .40, la primera dimension
explicd el 23%, la segunda el 18% y la tercera el 18% de la varianza.

Los hombres perciben al optimismo, espéranza, felicidad v fe como
pertenecientes a dimensiones diferentes. Consideran cercanos el gozo de vivir y
la confianza. En cambio, las mujeres consideran al gozo de vivir y a la felicidad en
una dimensidén y al optimismo, fe , esperanza y confianza en dimensiones

distintas.
Comparacion hompres ys. mujeres de _5__6 a 70 afios.

El grupo de los hombres mostré un seres de .42 y se observd que la
primera dimensién explicd el 19% de la varianza, la segunda dimension el 18% y
la tercara el 18%. En las mujeres el seres fue de .36 y la primera dimensién
explicd el 28%, la segunda el 20% y la tercera el 15% ds la varianza.

Los hombres perciben al gozo de vivir, la esperanza y [a confianza en
una sola dimensién. Al optimismo, ia felicidad y la fe en dimensiones distintas. En
cambio las mujeres perciben muy cercanamente al gozo de vivir, la felicidad y-la

caonfianza. Al optimismo, la esperanza y la fe en dimensiones distintas.

PREPARATORIA(ver anexo 21).
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QA omparacién hombres vs. mujeres de 25 a 40 afios.

E! grupo de los hombres mostrd un stress de .35 y se observé que la
primera dimensién explicd el 25% de la varianza, la segunda dimension el 21% y
ia tercera el 17%. En las mujeres el stress fue de .42 y la primera dimension
explics el 19%, |a segunda el 19% y la tercera el 18% de la varianza.

Los hombres perciben cercanamente a la esperanza y la confianza y en
dimensiones distintas al optimismo, gozo de vivir, fe y felicidad. En cambio las
mujeres las agrupan en tres dimensiones: esperanza-felicidad, gozo de vivir-f, y

confianza-optimismo.

hombres mostrd un stress de .41 y se observd que la primera dimensién explico el
24% de la varianza, la segunda dimensidn el 18% vy la tercera el 16%. En las
mujeres el stress fue de .39 y la primera dimensién explicd el 24%, 1a segunda el
18% y la tercera el 16% de la varianza.

Los hombres perciben muy cercanamente a la confianza y a la esperanza
y en dimensiones distintas a la felicidad, fe, optimismo y gozo de vivir. En cambio
las mujeres las agrupan en tres dimensiones: gozo de vivir-fe-confianza,

esperanza-felicidad, optimismo en otra dimensién.



Comparacién hombres vs. mujeres de 56 a 70 afios.

El grupo de los hombres mostré un stress de .43 y se observo que la
primera dimension explicé el 21% de la varianza, la segunda dimensién el 19% y
la tercera el 16%. En las mujeres el stress fue de .40 y la primera dimensién
enplicd ol 22%, ia segunda el 19% y la tercera el 18% de ia varianza.

Tanto los hombres como las mujeres perciben a la esperanza y at gozo
& vivir, pertenecientes a una sola dimension; al optimismo, fe, confianza y

felicidad, pertenecientes cada una a dimensiones diferentes.

PROFESIONAL(ver anexo 22),

Comparacign hombres vs. mujeres de 25 a 40 afios.

El grupo de los hombres mostré un stress de .39 y se observé que la
primera dimension explicd el 22% de la varianza, la segunda dimensién el 19% y
la tercera el 17%. En las mujeres el stress fue de .37 y la primera dimensidn

explico al 24%, ia segunda el 22% y la tercera el 16% de la varianza.

Los hombres percibe al optimismo y gozo de vivir en una sola dimension,

y en dimensiones distintas a la fe, confianza, felicidad y esperanza. En cambio las
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mujeres las agrupan en tres dimensiones: felicidad-esperanza, gozo de vivir-

confianza, fe en una dimensién aparte.

Comparacién hombres vs. mujeres de 41 a 55 arios.

El grupo de los hombres mostrd un stress de .43 y.se observd que la
primera dimensién explicé el 27% de la wawianza, la-segunda dimensién el 23% y
la tercera el 5%. En las mujeres el stress fue de .34 y la primera dimension explicé
el 25%, la segunda el 20% y [a tercera el 19% de la varianza;

Los hombres perciben muy cercanamente al gozo de vivir, esperanza y
confianza. En dimensiones distintas a la felicidad, optimismo y fe. En cambio las
mujeres consideran a la esperanza y la confianza en la misma dimensién y muy
caercanamente a ésta, la felicidad. Al gozo de vivir-fe y optimismo, en dimensiones

distintas.

Comparacién hombres vs. mweres de 56 a 70 afios.

El grupo de los hombres mostré un stress de 41 y se observé que la
primera dimensién explicd el 25% de ia varianza, la segunda dimensién el 16% y '
la tercera el 15%. En las mujeres el stress fue de .48 y la primera dimension

explicod el 18%, la segunda el 17% y la tercera el 14% de |la varianza.
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Los hombres consideran a la felicidad, confianza, fe, optimismo,
esperanza y gozo de vivir, cada una en dimensiones distintas. En cambio las
mujeres perciben al optimismo y gozo de vivir en una sola dimensidn; muy
cercanamente a la esperanza y ia fe, y en dimensiones distintas a la confianza y

la felicidad.
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DISCUSION

En‘ ol presente trabajo se considerd a la esperanza como un correlato de
la sobrevivencia, bienestar fisico y psicoldgico del ser humano, Se mostraron
algunas evidencias de los primeros\ registros anecddticos en donde se observa
esta relacion. Como fueron los sobrevivientes en campos de concentracién y las
muertas por "voodoo", los casos de personas con cancer cuyas expectativas de
vida se incrementaron al igual que sus esperanzas.

Se consideré que la esperanza podria ser medida y estudiada
sistematicamente en términos de las expectativas o probabilidades de lograr una
meta importante para el sujsto.

Afortunadamente, las primeras investigaciones lo confirmaron, afirmando
la legitimidad de la construccion de herramientas para su cuantificacion y
evaluacion en distintos contextos de aplicacian,

Como ya se menciond, en las primeras investigaciones se observaron
carrelaciones positivas entre las expectativas negativas hacia el futuro con la
depresién y el suicidio. Y cuando se dio un cambio en estas expectativas, los
intentos de suicidio y estados depresivos, decrementaron.

Estas investigaciones, al adentrarse en el estudio de la esperanza,

analizaron que factores estarian involucrados en el constructo.



Algunos autores consideraron que la esperanza no sélo estaria en funch?n
de la probabilidad percibida de lograr algo, sino también si ef sujeto contaba o no
con las habilidades necesarias. Otros supusierbn que las cogniciones o
expectativas negativas eran el factor fundamental. Al respecto, Pereyra (1993)
argumenté que algunas escalas de esperanza se caracterizaban por seguir
conceptualizaciones unidimensionales de tipo cognitivo. Obayuwana y Cates
(1981, 1982) fueron Jos primeros en admitir la multidimensionalidad del
constructo. Hipotetizaron que la esperanza abarca otros aspectos ademaés del
cognitivo, también comprende aspectos' emocionales, conductuales,
interrelacionales, etc. En esta linea de conceptualizacién se encuentran varias
ascalas, por ejemplo, la escala de Back et al. abarca tres faclores: afectivo,
motivacional y cognitivo; Erickson et al. mostraron dos factores: probabilidad e
importancia; Snyder et al. observaron dos factores: componente agente y
componente camino; Pereyra (1993) observa seis factores: cognitive, emocional,
conductual, interrelacional, axiolégico y trascendental.

En la escala de esperanza del presente trabajo, también se observé la
multidimensionalidad del constructo. Se encontraron 10 facteres: Familiar, .
Amistad, Desempefio Laboral, Metrimonial, Apoyo Familiar, £condmico, Ayuda
Paterna, Logro, Calidad de Vida y Abnegacién.

Uno de los argumentos dados en la literatura era si se debia de

conceptualizarse a la esperanza como una sola o como diferentes. Se concluyd
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que se conceptualizaria como un sola, ya que el comun de todas era que iban
dirigidas hacia el futuro, se esperaba algo bueno. Los factores encontrados en la
presente escala, apoyan esta conclusion. Lo familiar, la amistad, o matrimonial,
etc. son diferentes aspectos contemplados en el constructo de esperanza, cada
uno de ellos muestra las diferentes expectativas qua se tienen hacia un futuro en
las diferentas dreas.

En el presente trabajo, fue significativo el haber encontrado los factores
Familiar, Amistad, Matrimonial. Por las siguientes razones. Esto parece confirmar
que uno de los valores primordiales en la cultura mexicana, son los relacionados
con la familia y la amistad, Esto lleva a pensar que la principal fuente de
esperanza es la familia, es decir, si se tiene una vida tranguila, se tienan buenas
relaciones entre los conyuges, se considera ser buen padre o buena madre, s
piensa que sus hijos son felices y saludables, se tienen buenas relaciones
familiares, es méas probables que la gente persista en lograr sus metas,
cualesquiera que sean; todos los problemas que se les presenten los podran
superar en algin momento.

La emergencia de este factor puede ser explicado, porque en la poblacién
mexicana, se inculca que la unién familiar y la unid entre los esposos, son
aspectos muy importantes para el ntcleo de la scciedad. Probablemente, esto
permita explicar porqué {a desintegracion familiar, produce tantos problemas tanto

en los padres como en los hijos. Posiblemente las expectativas o esperanza de



los padres y/o la de los hijos decrementen, al verse rota esta unidn, los sujetos
perciban que sus metas ya no son tan importantes y las probabilidades de
lograrias sean pocas. En estos casos, |as personas buscan ayuda en los amigos,
otro ndcleo importante y cercano a la familia. Los amigos juegan un papel
importante en la dindmica de la familia, asi como también en la dindmica de la
vida social y laboral. Ya que ellos, en ocasiones fungen como catalizadores de los
prablemas y en ausencia de una familia que apoye al sujeto, este apoyo se puede
encontrar en los amigos y astos pueden producir un incremento en laé
expectativas deo lograr una meta y por lo tanto incrementar la esperanza de la
persona.

La correlacién elevada aentre los factores Ayuda Familiar y Ayuda Paterna
(.62) y la correlacién entre la escala de esperanza y la escala de apoyo moral
(ayuda paterna-familia de origen (r=.51) y apoyo familiar<familia de origen (r=.44),
matrimonio-familia de origen (r=.44), ambas con (p=.000) confirman lo
anteriormente dicho, la integracién familiar, las buenas relaciones familiares, la
ayuda mutua en la solucidn de problemas, son muy importantes para el
mantenimiento de la esperanza. -

Otro aspecto significativo y que llama la atencién, es ia elevada
correlacién que se dio entre los factores Desempefio Laboral, Logro, Econémico,
Céiidad de Vida, Amistad y Abnegacion (.52 a .77). Es significativo, porque en la

cultura mexicana hay algunas metas que se obtienen debido a ciertas relaciones
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sociales o amistades. En especial las metas relacionadas con io laboral y lo
econdmico. El obtener estas metas, permite lograr otras como son una mejor
calidad de vida.

Por otra parte, la correlacién elevada entre el factor Amistad y Abnegacién
(.77), confirma otro aspecto cultural muy arraigado en México. La gente es capaz
de sacrificar su bienestar propio por ayudar a su mejor amigo o amiga.

Otro aspecto que se analizé en ef preserte trabajo fue, de ilas variables
edad, sexo y escolaridad, cuales tendrian algin efecto principal sobre los

diferentes factores de las escalas de IMPORTANCIA y de PROBABILIDAD.

Variable: EDAD

Se observo que para todos los factores, la edad fue una variable
importante. Cuando se tiene de 25 a 40 afios, tadas las metas que se puedan
desear, ya sean en el ambito laboral, familiar, ecenémico o de amistad, son
importantes. Ya que en este rango de edad, se puede considerar que las
personas comienzan su vida productiva e independiente de la familia nuclear. Se
casan, trabajan, siguen estudios de posgrado, etc. Todo :es potencialmente
importante. Sin embargo, cuando se tiene entre 41 y 55 aiios, se concentran las
actividades del sujeto airededor de la familia y del trabajo. La importancia de las

metas estdn en funcién de la satisfaccién de sus necesidades familiares y de
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mantener el emplec. En cambio, cuando se tienesentre 56 y 70 afios, etapa de la
vida, en donde ya se vivi6 y se satisficieron o no metas, las personas evalian la
importancia de sus metas en funcion de Ia familia, de las amistades y de la ayuda
patema que puadan dar a sus hijos y nietos. Solo consideran metas importantes,
las relacionadas con la familia, como su propia tranquiiidad y la de sus hijos.

En la investigacion realizada por Diaz-Guerrero y Salas (1975) utilizando
jévenes de 12 a 16 afios, se encontrd que los mexicanos evaluaron a la
esperanza como algo muy valioso en sus vidas, algo pasivo y algo potente. En el
presente estudio se observa en general, que {os hombres juzgan a la esperanza
como bastante valiosa, bastante activa (siendo mas acentuada en el grupo de
edad de 56 a 70 arios) y algo potente.

Staats (1987) encontrd en su muestra de sujetos de 25 a 72 affos, que la
esperanza no disminula con la edad. En el presente estudio, esencialmente se
encuentra lo mismp, no disminuye la esperanza, lo que disminuye son los
aspectos que‘ pueden generar esperanza; de ser todas las metas importantes en
una edad joven, en |a vejez se reducen a lo relacionado a la familia y amigos.

Cuando se evallGa la probabilidad de lograr una meta, la edad solo tiene
efecto en las melas relacicnadas a la familia, matrimonio y ayuda paterna.
Conforme so tieno mas edad, la probabilidad de lograr un objetivo dacrementa. Si
no ge tieven buenas relaciones en la familia, la gente considera poco probable el

mejorar sus relaciones familiares. Si no se tiene un buen matrimonio, es poco
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probable que mejore. Si no sa tiene ayuda paterna, es poco probable que se
teng'a.
En el diferencial semantico se encontré que la esperanza es menos
—~waliosa conforme se tiene mas edad. Esto se puede deber a lo dicho en el parrafo
~=anterior. A mayor edad, la probabilidad de lograr algo.es menor. Por consiguiente,
cuando algo eé poco probable de lograr, se vuelve menos valioso. Los mismo se
confirma en la subescala de "pathway", en donde;a mayor -edad, se perciben
menos habilidades y por lo tanto menor probahilidad de fograr las metas
(correlacidn entre la subescala de probabilidad y la de pathway r=.28, correlacién

considerada positiva moderada, Levin, 1979).

Variable :ESCOLARIDAD

La importancia de una meta y |a probabilidad de lograrla estd en funcién
de la escolaridad, en los factores Desempefic Laboral, Econdmico, Logros,
Calidad de Vida y Amistad. A mayor escolaridad, las metas se vuelven méas
importantes y el sujeto percibe que son mas probables de lograrlas. Si se tiene
una formacién universitaria, se le dard mayor importancia a el tener un buen
empleo, tener una mejor calidad de vida; es mas probable el lograrlas. La Teoria
de la Autoeficacia, que indica que los sujetos llevan a tabo aquetias tareas que
ellos juzgan, ser capaces de lograr y evitan las que-cresn que-exceden sus

habilidades (Bandura, 1977, 1982), estaria apoyando estos datos. Se puede
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pensar que sl tener mayores estudios, hace que los sujetos se perciban mas
capaces, que tienan las habilidades necesarias y por lo tanto sus metas se hacen
mas probables de obtenerias. Aquf se vuelve a observar la importancia de las
relaciones sociales o amistad en fa consecucidn de las metas. Al tener una
formacidn profesional, s muy probable gque las personas estén en contacto con
gende potencialmente importante, que en determinado momento puedan ayudaries
wfograr sus objetivos.

En el aspecto laboral, aparte de la escolaridad es muy importante el sexo
y la edad. Mientras que para el hombre profesionista, sigue siendo importante
durante toda su vida, e! tener un buen empleo, llevarse bien con sus comparieres
de trabajo, tener superacion profesional, etc. Para la mujer no es asi. Cuando una
mujer pasa de los 56 afios, ya no le es tan importante los aspectos relacionados
al trabajo. Esto probablemente se pueda deber a la educacidn diferenciat que se
da en México a los hombras y a las mujeres. Las expectativas del hombre y de la
mujer son diferentes. Al hombre se le inculca el amor hacia su superacion
profesional, en cambio a la mujer se le inculca el amor hacia sus hijos. Por
cansiguiente, el hombre sigue valorando su trabajo, en cambio la mujer valora a
sus hijos. E! hombre sigue trabajando durante mas afios de su vida, la mujer
profesionista por io general no. Deja de trabajar a una edad més temprana que el
hombre, ya sea porque se casa y el marido la mantiene o porque tiene que cuidar

a fos hijos.
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Variable : SEXO

El ser hombre o ser mujer tuvo un efecto principal en la determinacién de
la importancia de una meta refacionada a la amistad, a la calidad de vida y al
matrimonio. La mujer le da mayor importancias a ias relaciones sociales y a tener
una buena calidad de vida. Con raspacto a fa probabilidad, e! hombre congidera
mas probable el tener un buen matrimonio, tener buenas relaciones con la
osposa, o que [o ayude. Esto nuevamente evidencia las diferentes expectativas
que tienen los hombres y las mujeres en México. A la mujer se le fomenta el verse

bien y convivir con 1a gents. Al hombre se fe fomenta un pensamiento racional.

Escalamiento Multidimensional.

En ia literatura se habla comentado que la esperanza y el optimismo, se
cansideraban conceptos diferentes, mientras que en el primero existia cierta
incertidumbre de lograr algo, en e segundo existia |a certeza de lograrlo, ademas,
an el primero se enfoca todo hacia un futuro, en cambio en el segundo se refiere
a situaciones mediatas. En el presente astudio se encontré que esencialimente las
personas consideran a la esperanza y al optimismo cono conceptos diferentes.
As{ como también los hallazgos encontrados revelan como {a manera en que la
gente juzga los diferentes conceptos estd en funcion de la edad, sexo y

escolaridad.
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CONCLUSION

La esperanza es un aspecto de la vida ‘del ser humano, que estd
determinada muitidimensionaimente. La familia, el trabajo, las relaciones sociales,
fos logros, la calidad de vida, etc. son elementos que dependiendo de la
importancia que tengan para e! ser humano y la probabilidad que perciban de
lograrlas, van a incrementar o decrementar su esperanza.

La importancia de los presentes resultados y de la escala de esperanza
es que al poder discriminar los factores involucrados en la esperanza se va a
poder determinar cuales son los cambios en estos factores que afectan al
bienestar fisico y psicoldgico del ser humano. El determinar esto, permitira
también dar explicaciones & diferentes probiemas relacionados con e fendmena ‘
tan complejo que es la sobrevivencia en situaciones aversivas, como serian los
casos de enfermos de SIDA, enfermos de cancer, suicidas, etc., cuyas
expectiativas de vida se ven alargadas por la esperanza. Cuyas expectativas de
vida se ven modificadas por variables netamente psicoldgicas.

Para terminar este trabajo, 1a autora considera que fa esperanza no es un
estado pasivo, un estado en donde el sujeto espera que ocurran las cosas. La
esperanza es un estado de bastante actividad, si al sujeto le importa una meta y
considera que tiene las habilidades necesarias para lograria, sus probahilidades

s incrementan, y por consiguiente su comportamiento es bastarte activo para
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lograr sus metas. Sean estas familiares o0 metas de vivir, como en los pacientes
con cancer.

De acuerdo a Fromm (1568), la esperanza es un elemento decisivo para
cualquier intento de efectuar cambios sociales que lleven a una vivacidad,
consciencia y razones mayores (p. 18)....tener esperanza significa.... estar
presto en todo momento para lo que todavia no nace, pero sin llegar a
desesperance si el nacimiento no ocurre en el lapso de nuestra vida....... aquellos
cuya esperanza es fuerte ven y fomentan todos los signos de la nueva vida y
estdn preparados en todo momento para ayudar al advenimiento de o que se
halla en condiciones de nacer (p. 21)......1a esperanza es un estado, una forma de

ser. Es una disposicion interna, un intenso estar listo para actuar (p. 23).
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ANEXO |

ESCALA DE ESPERANZA

==: A CONTINUACION SE PRESENTAN UNA SERIE DE REACTIVOS. LEALOS
: : CUIDADOSAMENTE. USANDO LAS ESCALAS DE ABAJO, ESCRIBA DEL
LADO : : IZQUIERDO EL NUMERO QUE INDIQUE LA IMPORTANCIA QUE
TIENE PARA : : USTED Y DEL LADO DERECHO, ESCRIBA EL NUMERO QUE
INDIQUE QUE ::TAN PROBABLE ES QUE USTED LO LOGRE.:

5 4 3 2 1

SUMAMENTE MUY NI MUY NI ALGO POCO

IMPORTANTE IMPORTANTE ~ NADA  IMPORTANTE IMPORTANTE
IMPORTANTE

5 4 '3 2 1

SUMAMENTE MUY NI MUY NI ALGO POCO

PROBABLE  PROBABLE NADA PROBABLE  PROBABLE
PROBABLE

IMPORTANTE PROBABLE

1.- Tener un buen esposo (a) o compariero (a).
- Tener buena salud fisica.
3.- Tener la capacidad para resolver problemas.
.~ Tener suficiente dinero para hacer las cosas que me
gustan.
.- Tener buenos amigos.
6.- Tener buenas relaciones con los hermanos (as).
.- Tener un matrimonio sélido.
.- Ser feliz en mi vida.
.~ Ser capaz de trabajar en grupo.
10.- Tener un carro.

L L

HEmIN
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11.-

Tener buenas relaciones con mis comparieros de
trabajo

tener buenas relaciones con mi padre,

Ver felices a mis hijos.

Tener una vida tranquila

Tener suficiente dinero para las necesidades

bésicas

Obtener un buen empleo.

Tener confianza en los amigos.

Tener apoyo familiar en mis problemas,
Ser buen padre 0 madre.

Tener éxito en el proyecto que emprenda.
Lograr mis metas.

Tener una cuenta bancaria.

Ser buen amigo (a).

Tener buenas relaciones con mi madre,
Tener buenos hijos (as).

Que mi familia tenga buena salud fisica,
Ser buen trabajador (dora).
-lograr seguridad laboral,

tener buenas relaciones con mis vecinos,
Tener buenas relaciones con mis tios (as).
Tener hijos saludables.

Tener buena salud emocional.

Tener superacion profesional.

Tener seguridad econdmica,

Que ia gente confie en mi.

Tener buenas relaciones con los hijos (as).
Ser buen esposo (a).

Tener una vida saludable.

Mantener mi empleo.

Tener una educacién profesional,

Ser capaz de dar amistad.

Tener buenas relaciones con mi @sposo (a).
Que mis hijos tengan una vida tranquila.
Que mis padres tengan buena salud fisica,
Ser responsable en lo que haga.

Terer un negocio propio.

Ser capaz de ayudar a ia gente,

Que mi padre me ayude en mis problemas.
Ser capaz de tomar decisiones.

Tener dinero para viajar.

Que mi madre me ayude en mis problemas.

e
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52.- Tener buenas relaciones con mi jefe.
53.- Que mi esposo (a) me ayude en mis problemas.
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ANEXO 2. SE MUESTRAN LOS REACTIVOS DE CADA UNO DE LOS FACTORES
DE LAS SUBESCALAS DE IMPORTANCIA Y DE PROBABILIDAD Y SUS
RESPECTIVAS CARGAS FACTORIALES.

CARGAS FACTORIALES

1=y

2 3 4 5§ 8 I 8
SUBESCALA DE IMPQRTANCIA

, FACTOR FAMILIAR

43.- VER FELICES A M!S HIJOS
19.- SER BUEN PADRE O MADRE
25.- TENER BUENOS HIOS (AS)
26.- QUE MI FAMILIA TENGA BUENA
SALUD FisiCA

31.- TENER HIJOS SALUDABLES
36.- TENER BUENAS RELACIONES
CON LOS HIJOS (AS).

38.- TENER UNA VIDA SALUDABLE
43.- QUE MIS HIJOS TENGAN UNA
WIDA TRANQUILA

22

2g

g%

FACTOR AMISTAD

5.- TENER BUENOS AMIGOS .70
8.- SER CAPAZ DE TRABAJAR EN 60
GRUPD

11.- TENER BUENAS RELACIONES .54
CON MIS COMPANEROS DE TRABAJO

17.- TENER CONFIANZA EN LOS 70
AMIGDS

23.- SER BUEN AMIGO (A) 85
28.- TENER BUENAS RELACIONES 59
CON MIS VECINOS

30.- TENER BUENAS RELACIONES 50
CON MIS TIOS (AS)

35.- QUE LA GENTE CONFIE EN Mi
41.- SER CAPAZ DE DAR AMISTAD
47.- SER CAPAZ DE AYUDAR A LA
GENTE

$88
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FACTOR DESEMPERO LABORAL

16.- OBTENER UN BUEN EMPLEO
27.- SER BUEN TRABAJADOR (DORA)
28.- LOGRAR SEGURIDAD LABORAL
32.- TENER BUEN SALUD EMOCIONAL
33.- TENER SUPERACION
PROFESIONAL

39.- MANTENER UN EMPLEO

40.- TENER UNA EDUCACION
PROFESIONAL

45.- SER RESPONSABLE EN LO QUE
HAGA

52.- TENER BUENAS RELACIONES
CON M! JEFE

FACTOR MATRIMONIAL

1.- TENER UN BUEN ESPOSO (A) O
COMPANERO (A)

7.- TENER UN MATRIMONIO SOLIDO
37.- SER BUEN ESPOSO (A)

42.- TENER BUENAS RELACIONES
CON M! ESPOSO(A)

53.- QUE MI ESPOSO (A) ME AYUDE
EN MIS PROBLEMAS

FACTOR APOYO FAMILIAR

6.- TENER BUENAS RELACIONES CON LOS
HERMANOS (AS)

12.- TENER BUENAS RELACIONES CON Mt
PADRE

18.- TENER APOYO FAMILIAR EN MIS
PROBLEMAS

24.- TENER BUENAS RELACIONES CON M!
MADRE

44.- QUE MIS PADRES TENGAN BUEN
SALUD FiSICA

CARGAS FACTORIALES

2

3

.43
.61
.58
46
.59

72
43

51
.49

4

73

.74
.78
72

§

63
73
47
T2-
.53

8

z

8
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CARGAS FACTORIALES

FACTOR ECONOMICO

4.- TENER SUFICIENTE DINERO PARA
HACER LAS COSAS QUE ME GUSTAN
10.- TENER UN CARRO

22.- TENER UN CUENTA BANCARIA
46.- TENER UN NEGOCIO PROPIO
50.- TENER DINERO PARA VIAJAR

FACTOR AYUDA PATERNA

48.- QUE MI PADRE ME AYUDE EN MIS
PROBLEMAS
51.- QUE MI MADRE ME AYUDE EN MIS
PROBLEMAS

FACTOR LOGRO

20.- TENER EXITO EN EL PROYECTO QUE
EMPRENDA

21.- LOGRAR MIS METAS

49.- SER CAPAZ DE TOMAR DECISIONES

FACTOR CALIDAD DE VIDA

3.- TENER LA CAPACIDAD PARA RESOLVER
PROBLEMAS

8.- SER FELIZ EN MI VIDA

14.- TENER UNA VIDA TRANQUILA

2 38 4 35 8

58

68

73
48
.65

L 8 8

75
.76

74

.55
53

M

60
61

87



SUBESCALA DE PROBABILIDAD
FACTOR FAMILIAR

13.- VER FELICES A MIS HIJOS
14.- TENER UNA VIDA TRANQUILA
19.- SER BUEN PADRE O MADRE
25.- TENER BUENOS HIJOS (AS)
26.- QUE MI FAMILIA TENGA BUENA
SALUD FiSICA

31.- TENER HIJOS SALUDABLES
32.- TENER BUENA SALUD
EMOCIONAL

36.- TENER BUENAS RELACIONES
CON LOS HIJOS (AS)

38.- TENER UNA VIDA SALUDABLE
43.- QUE MIS HIJOS TENGAN UNA
VIDA TRANQUILA

44.- QUE MIS PADRES TENGAN
BUENA SALUD FisiCA

FACTOR AMISTAD

5.- TENER BUENOS AMIGOS

9.- SER CAPAZ DE TRABAJAR EN
GRUPO

11.- TENER BUENAS RELACIONES

CON MIS COMPANEROS DE TRABAJO

17.- TENER CONFIANZA EN LOS
AMIGOS

23.- SER BUEN AMIGO (A)

29.- TENER BUENAS RELACIONES
CON MIS VECINOS

30.- TENER BUENAS RELACIONES
CON MIS TIOS (AS)

35.~ QUE LA GENTE CONFIE EN MI
41.- SER CAPAZ DE DAR AMISTAD
47.- SER CAPAZ DE AYUDAR A LA
GENTE

74
.55
57
76

.75
.50
.69

.63
.70

.50

CARGAS FACTORIALES

2 3 4 5 8 1

9



FACTOR DESEMPENO LABORAL .

3.- TENER LA CAPACIDAD PARA
RESOLVER PROBLEMAS

27.- SER BUEN TRABAJADOR (DORA)
28.- LOGRAR SEGURIDAD LABORAL
39.- MANTENER UN EMPLEO

45.- SER RESPONSABLE EN LO QUE
HAGA

49.- SER CAPAZ DE TOMAR
DECISIONES

52.- TENER BUENAS RELACIONES
CON MI JEFE

FACTOR ECONOMICO

4.- TENER SUFICIENTE DINERO PARA
HACER LAS COSAS QUE ME GUSTAN
10.- TENER UN CARRO

15.- TENER SUFICIENTE DINERO

. PARA LAS NECESIDADES BASICAS
16.- OBTENER UN BUEN EMPLEO

22.- TENER UN CUENTA BANCARIA
34.- TENER SEGURIDAD ECONOMICA
46.- TENER UN NEGOCIO PROPIO
50.- TENER DINERO PARA VIAJAR

FACTOR MATRIMONIAL

1.- TENER UN BUEN ESPOSO (A) O
COMPARERO (A)

7.- TENER UN MATRIMONIO SOLIDO
37.- SER BUEN ESPOSO (A)

42 - TENER BUENAS RELACIONES
CON Mi ESPOSO(A)

53.- QUE MI ESPOSO (A) ME AYUDE
EN MIS PROBLEMAS

1

CARGAS FACTORIALES

2

3

.58
52
.62
.62
.82
.50

.50

4

50 -

73
53

41
.65

8

.81

.76

.60

.70
67

[

z

89

9



FACTOR AYUDA PATERNA

18.- TENER APOYO FAMILIAR EN MIS
PROBLEMAS

24.- TENER BUENAS RELACIONES
GON MI MADRE

48.- QUE MI PADRE ME AYUDE EN MIS
PROBLEMAS

51.- QUE MI MADRE ME AYUDE EN
MIS PROBLEMAS

FACTOR ABNEGACION

41.- SER CAPAZ DE DAR AMISTAD
47.- SER CAPAZ DE AYUDAR A LA
GENTE

FACTOR CALIDAD DE VIDA

2.- TENER BUENA SALUD FISICA

4.- TENER SUFICIENTE DINERO PARA
HACER LAS COSAS QUE ME GUSTAN
38.- TENER UNA VIDA SALUDABLE

FACTOR APOYO FAMILIAR

6.- TENER BUENAS RELACIONES CON
LOS HERMANOS (AS)

12.- TENER BUENAS RELACIONES
GON MI PADRE

24.- TENER BUENAS RELACIONES
CON MIMADRE

CARGAS FACTORIALES

2 3 4 § &8

A7
42
.81
81

z &8 8

42
.48

71
45
42

82
48



ANEXO 3. SE MUESTRAN LAS CORRELACIONES ENTRE LOS DIFERENTES FACTORES DE LA ESCALA DE
ESPERANZA, CON RESPECTO A LAS SUBESCALAS DE IMPORTANCIA Y DE PROBABILIDAD.

IMPORTANCIA
FAMILIAR | AMISTAD | D. MATRIMON |APOYO | ECONOMIC | AYUDA  |LOGRO |
LABORAL _{ 1AL FAMILAR |0 PATERNA
FAMILIAR
AMISTAD 37
DESEMPE
- 54
LABORAL
MATRIMGN ® 27 35
APGYQ 38 1] ) K]
FAMILIAR
ECONOMIC 18 45 ] 8 24
° .
AYLIDA 30 k7] 45 35 62 2
PATERNA
LOGRO % 3 3 a a5 @ 7]
CALIDAD K] =< 5 Z8 35 A £ 58
DE VIDA
En todos s casos p. S0002 .
PROBABILIDAD
FAMIUAR | AMISTAD ) D. MATRIMON | APGYO ECONGMIC | AYUDA | ABNEGAC
LABORAL 1AL FAMILIAR |0 PATERNA | 1ON .
FAMILIAR
AMISTAD 60 .
2sssups
0 .68 85 : '
LABORAL - :
[MATRIMON | 60 40 47
1AL
'APOYO 3 48 22
FAMILIAR
ECONOMIC 57 63 63
[o]
AYUDA 52 RT) 44
PATERNA
ABNEGAC| .56 77 | 63
10N . :
CALIDAD 86 52 58 R
DE VIDA__ : .

En todos los casos p. SO0Q1
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ANEXO 4. SE MUESTRAN LAS CORREMCIONEé DE LOS FACTORES DE LAS SUBESCALAS DE IMPORTANCIA Y DE PROBABILIDAD, CON LOS
FACTORES DE LA ESCALA DE APOYO MORAL

SUBESCALA IMPORTANCIA

FAMILIAR | AMISTAD | O.LABGRAL | MATRIMONIAL |APOYOFAMIUAR | ECONGMICO ]AYUDA PATERNA |LOGRO ]CALIDAD  DE
VIDA
AMIGOS .05 .38 .14 12 12 10
FAMILIA DE
ORIGEN .18 .28 19 .37 .14 25 16 A7
FAMILIA A7 27 11
NUCLEAR
SUBESCALA PROBABILIDAD
FAMILAR | AMISTAD | D.LABORAL |MATRIMONIAL |APOYO FAMILIAR |ECONOMICO |AYUDA PATERNA | ABNEGA- |CALIDAD  DE
CION VIDA
AMIGCS .16 .38 21 (A2 A7 A7 26 30 At
FAMILIA DE 20
ORIGEN .27 .26 .22 22 44 .18 51 23
FAMILIA 25 Ril A7 44 14 15 A2
NUCLEAR

En todos los casos ps.0001
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ANEXO 5. SE MUESTRAN LAS MEDIAS DE CADA UNA DE LAS SUBESCALAS DE IMPORTANCIA EN RELACION A LAS VARIASLES
SEXO, ESCOLARIDAD Y EDAD.

IMPORTANCIA
FAMILIAR | AMISTAD D, MATRIMONIAL] AP, FAMILIAR | ECONGMIC@| AYUDA PATERNA | LOGRO| CAL
LABORAL VIDA
SEXO F=71.74 F=5.03
p=.006 p=015
1 1/650 gl 1/650
HOMBRE =3.71 X=4.28
MUJER X=3.88 X=4.40
ESCOLARIDAD F=9.14 F=3.69 F=4.63 F=410 | F=325
p=.000 p=.025 p=.010 p=017 | p=.039
[ 2/650 'égaso g1 21850 | 2/650 | gl 2/650
[ SECUNDARIA =3.6¢ =4.11 X=3.08 X=426 | X=4.25
PREPARATORIA =38 =4.22 X=3.26 =4.35 | X=4.37
PROFESIONAL R=3.94 =4.28 X=3.32 R=4.45 | X=4.39
EDAD F=8.06 F=3.85 F=8.16 F=2323 F=8.32 F=285 F=969 | F=5.57
p=.000 p=.022 p=.000 p=.000 p=.000 p=.059 p=.oo:n | é;%?n
| 20650 1 2/650 | 2/650 | 2/650 | 21650 | 2650 | 2781
2540 g=4.55 =3.89 &=4.35 =4.45 ﬁ':'uu &? =451 X=4.48
41-55 =4.46 =3.68 X=4.20 X=4.28 =4.08 =430 | X=4.27
5670 =4.49 =382 | X=4.06 R=4.19 =3.95 X=3.07 =425 | X=2439
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ANEXO 6. SE MUESTRAN LAS MEDIAS DE CADA UNA DE LAS SUBESCALAS DE PROBARBILIDAD EN RELACION A LAS VARIABLES SEXO,

ESCOLARIDAD Y EDAD.
PROBABILIDAD
FAMILIAR |AMISTAD |D. LABORAL [MATRIMONIAL |AP. FAMILIAR | ECONOMICO |AYUDA ABNEGACION [CALVIDA
PATERNA
SEXO F=4,74
p=.030
| /631

HOMBRE =3.84
MUJER X=3.74
ESCOLARIDAD F=20.02 |[F=10.88 F=3.20 F=24.79 F=34.09 F=5.16

p=.000 p=.000 p=.041 p=.000 p=.000 p=.006

| /538 | 2/623 1 2/631 12637 gl 2/648 } 2/843
SECUNDARIA =3,32 X=3.81 =3.74 =3.01 R=341 =3.55
PREPARATORIA =3.63 =3.99 =386 X=3.28 =3.35 =3.71
PROFESIONAL X=3.79 X=4.12 X=3.91 X=3.52 X=4.09 X=381
EDAD F=3.29 F=12.53 F=4.48

p=.038 p=.000 p=.012 gl 2/802
| 26524 !!2/(:1.

2540 =4.04 =3.9 - =3.78
41-55 X=3.01 X=3.88 X=3.49
56-70 X=393 X=3.7 X=3.48




ANEXO 7. 8E MUESTRAN LAS MEDIAS DEL FACTOR FAMILIA DE LA SUBESCALA
DE PROBABILIDAD, CON RESPECTO A LA EDAD Y LA ESCOLARIDAD,

S?CUNDARIA PREPARATORIA | PROFESIONAL

EDAD

F=3.05

p=.017

| 4/624
2540 =3.60 R=4.08 X=4.21
[41-55 =3.83 R=4.02 %=3.88
58-70 =4.02 X=3.81 X=3.95

ANEXO 8, SE MUESTRAN LAS MEDIAS DEL FACTOR DESEMPENO LABORAL DE LA
SUBESCALA DE PROBABILIDAD, CON RESPECTO A LA EDAD Y LA

ESCOLARIDAD.
SECUNDARIA ] PREPARATORIA,_| PROFESIONAL

EDAD -

F=2.48

p=.042
|____ {gt4/623
2540 %=3.75 R=4.14 R=a.27
41-55 X=3.61 R=3.05 %=4.07
56-70 %=3.90 X=3.84 =402

ANEXO 9. SE MUESTRAN LAS MEDIAS DEL FACTOR ECONOMICO DE LA
SUBESCALA DE PROBABILIDAD, CON RESPECTO A LA EDAD Y LA

ESCOLARIDAD.
SECUNDARIA | PREPARATORIA | PROFESIONAL

EDAD

F=42.72

p=.024

gl 4/837
2540 23.02 X=3.63 =3.78
41.55 =2.87 X=3.38 X=3.54
56-70 =3.03 X=3.05 X=3.38
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ANEXO 10, SE MUESTRAN LAS MEDIAS DEL FACTOR ABNEGACION DE LA
SUBESCALA DE PROBABILIDAD, CON RESPECTO A LA EDAD Y LA

ESCOLARIDAD.
SECUNDARIA | PREPARATORIA | PROFESIONAL

EDAD

F=3.50

p=.008

gl 4648
7540 =3.33 X=3.88 X=2.31
4155 =327 R=3.68 X=4.00
56-70 =3.64 X=3.60 =3.96

ANEXO 11. SE MUESTRAN LAS MEDIAS DEL FACTOR CALIDAD DE VIDA DE LA
SUBESCALA DE PROBASBILIDAD, CON RESPECTO A LA EDAD .Y LA

ESCOLARIDAD.
SECUNDARIA | PREPARATORIA | PROFESIONAL

EDAD

F=7.26

p=.000

g1 41643
2540 =3.43 %=3.80 X=4.10
4155 X=3.48 X=3.60 %=3.83
56-70 %=3.74 R=3.51 =3.49
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ANEXO 12, SE MUESTRAN LAS MEDIAS DE CADA UNO DE LOS FACTORES DEL
DIFERENCIAL SEMANTICO CON RESPECTO A LA EDAD, SEXO Y

ESCOLARIDAD.
POTENGIA | EVALUACION ACTIVIDAD
SEXO F=4.71 F=12.41
p=.030 p=.000
1 2/841 Q! 1/639
HOMBRE =3.37 X=2.08
MUER =3.47 =1.80
ESCOLARIDAD
SECUNDARIA
ARATORIA
PROFEBIONAL
gs
5670




ANEXO 13. SE MUESTRAN LAS MEDIAS DEL
FACTOR POTENCIA DEL
DIFERENCIAL  SEMANTICO, CON

ANEXO 14, SE MUESTRAN LAS MEDIAS DEL
FACTOR EVALUACION DEL
DIFERENCIAL  SEMANTICO CON

RESPECTO A LA EDAD Y AL SEXO. RESPECTO A LA EDAD Y EL SEXO.
HOMBRES _|MUJERES ]
HOMBRES MUJERES EDAD
F300 F=4.60
p=.021 p=.011
gl 2/841 1 41839
=343 338 —
=3.38 i 5540 XK X204
R=3.28 =353 4155 =2 04 X=1.65
L5_B—7O R=2.08 X=1.60

ANEXO 15. SE MUESTRAN LAS MEDIAS DEL
FACTOR EVALUACION DEL
DIFERENGCIAL  SEMANTICO  CON
RESPECTO A LA EDAD Y A LA

ANEXO 16, SE MUESTRAN LAS MEDIAS DEL
FACTOR ACTIVIDAD DEL
DIFERENCIAL  SEMANTICO  CON
RESPECTO A LA EDAD Y A LA

ESCOLARIDAD. ESCOLARIDAD.
SECUN. | PREPA | PROFE SECUN | PREPA | PROFE
DARIA | RATORI | SIONAL DARIA | RATORI | SIONAL
- A = A
| EDAD | EDAD _
F=3.51 F=2.47
p=.008 =,
gl 4/839 gl 41644
2540 =1.87_|%=2.08 2540 =2.80_| X=3.18_| %=3.25 |
4155 7 . =2.10 X 41-55 %=2.62_|X=3.10 |R=3.08
56-70 =1.80_|X=1.66 |X=1.88 56-70 =3.33 | X=281 |X=3.32 |

&
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ANEXO 17. SE MUESTRAN LAS MEDIAS DE CADA UNO DE LOS FACTORES DE LA ESCALA DE
APOYO MORAL CON RESPECTO A LA EDAD, SEXO Y ESCOLARIDAD.

FAMILIA AMIGOS FAMILIA EXTENDIDA | FAMILIA NUCLEAR
SEXO F=0.04 F5.68
p=.002 p=.018
1 1837 gl 17622
HOMBRE =2.13 X=2.80
MUJER ¥=2.30 R=2.04
[ESCOLARIDAD =543 p=.005 g1 2637

SECUNDARIA =2
PREPARATORIA | X=Z
PROFESIONAL A=

[EDAD =3,45_p=.032 g) 2/605
X=28
=3.1

1

[2640
4155 =3,
=

58-70

ANEXO 18. SE MUESTRAN LAS MEDIAS DEL FACTOR AMIGOS DE LA ESCALA DE APOYO MORAL
CON RESPECTO A LA EDAD Y Al SEXO.

HOMBRES | MUJERES |

. b e d
EDAD
e

F=363

Slae3

g12/63
3540 X=2.04 X225
4155 X225 X224
5670 X=2.08 X243

ANEXO 19, SE MUESTRAN LAS MEDIAS DEL FACTOR "PATHWAY" DE LA ESCALA DEL INDICE DE
ESPERANZA CON RESPECTO A LA EDAD.

PATHWAY

EDAD
=

F=3.99

p=.018

| 2/830
25-40 =3.41
41-55 =3.27
[ 56-70 =3.24




ANEXO 20

SECUNDARIA

MUERES2S -8

o

FALLA DE‘» OR'GEN
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ANEXD 28

PROFESIONAL

FALLA DE ORIGEN -



ANEXO 23

ESCALAMIENTO MULTIDIMENSIONAL

A CONTINUACION SE LE DAN PARES DE PALABRAS. USTED TIENE QUE
PONER UNA ( X ) SOBRE LA LINEA, DEPENDIENDO DE QUE TAN IGUALES O
DIFERENTES USTED CONSIDERA QUE SON. POR EJEMPLO, SI USTED
CONSIDERA QUE SON COMPLETAMENTE DIFERENTES, PONDRA LA (X) EN EL
EXTREMO DERECHO.
CONVICCION - CAPACIDAD
IGUAL X DIFERENTE

EN CAMBIO, SI USTED CONSIDERA QUE ESTE PAR DE PALABRAS NO SON
COMPLETAMENTE IGUALES, PONDRA LA (X) HACIA EL EXTREMO IZQUIERDO.

LOGRO - ANHELO
IGUAL X DIFERENTE

RECUERDE, USTED PUEDE PONER LA (X) A LO LARGO DE LA LINEA,
DEPENDIENDO DE QUE TAN IGUALES O DIFERENTES LAS JUZGUE.

OPTIMISMO - GOZ0 DE VIVIR

IGUALES DIFERENTES
CONFIANZA - FELICIDAD

IGUALES DIFERENTES
ESPERANZA - FE

IGUALES DIFERENTES
CONFIANZA - OPTIMISMO

IGUALES DIFERENTES
GOZO0 DE VIVIR - ESPERANZA

IGUALES DIFERENTES
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FE - CONFIANZA

IGUALES DIFERENTES
FELICIDAD - GOZO DE VIVIR

IGUALES DIFERENTES
ESPERANZA - OPTIMISMO

IGUALES DIFERENTES
FE - FELICIDAD

IGUALES DIFERENTES
GOZO DE VIVIR - CONFIANZA

IGUALES DIFERENTES
FELICIDAD - ESPERANZA

IGUALES DIFERENTES
’ OPTIMISMO - FE

IGUALES DIFERENTES .

CONFIANZA - ESPERANZA

IGUALES DIFERENTES
FE - GOZO DE VIVIR

IGUALES DIFERENTES
OPTIMISMO - FELICIDAD

IGUALES  ———— DIFERENTES
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ANEXO 24

DIFERENCIAL SEMANTICO

USTED VA A JUZGAR LO QUE SIGNIFICA PARA USTED, LA PALABRA
ESPERANZA. PONGA UNA CRUZ EN UNO DE LOS ESPACIOS DE CADA UNO
DE LOS RENGLONES QUE HAY DEBAJO DE LA PALABRA. PONGAMOS UN
EJEMPLO CONCRETO:

HIELO
Agradable 5 : : : 1 X__: Desagradable
Peligroso L X : : : : Seguro
Eterno : X ; : : Momentaneo

Usted indicara en cada renglén qué tan cercanamente, en su opinidn la patabra
hielo esté relacionada a cada uno de los adjetivos de cada par. Entre més cerca
penga su cruz uno o a otro de los extremos de cada renglén tanto mas cerca piensa
usted que el hielo est4 relacionada a ese adjetivo. Asi, por ejemplo, si usted piensa
que el hielo es muy desagradable, pondra su cruz en el espacio mas cercano a la
palabra desagradable. En el siguiente renglén, si usted piensa que el hielo es muy
peligroso pondré su cruz en el espacio mas cercano a peligroso. Y asi continuaria
con los siguientes renglones, haciendo su juicio, en cada renglén sobre qué tan
cercanamente la palabra hielo esta relacionada con los adjetivas. No seria muy
comun que usted sintiera que cada palabra que juzgue esta muy cercanamente
relacionada con los adjetivos. Es por esto que le damos a elegir uno de los
espacios del rengldn. La regla general es que mientras mas cerca piense usted
que la palabra en la parte superior de la pégina esté relacionada a uno de los
extremos, tanto mas cerca pondria su cruz al adjetivo elegido. Si pone cruz en el
espacio central estaria indicando que la palabra en la parte superior de la pagina
esta igualmente relacionada a los dos adjetivos de ese renglén. Para ayudarle a
racordar el significado de los espacios usaremos un ejemplo con los adjetivos
répido-lento en los extremos y explicaremos e! significado de cada uno de los
espacios:

Bastante Ligeramente Igualimente Ligeramente Bastante
répido rapido répido y lento lento B
lento R

Répido : R R : Lento
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Usando esta regla, puede usted indicar, por ejemplo, que siente que el hielo es
ligeraments eterno, colocando su cruz en la linea como se musstra aqul.

HIELO

Eterno : X : : : Momenténeo

NUNCA -PONGA MAS DE UNA CRUZ EN UN RENGLON Y NO OMITA NINGUNO
DE LOS RENGLONES.

ESPERANZA
Bueno : : : N ¢ Malo
Pasivo H : : : ol ;  Activo
Chico ; : K Svisoetioo T+ Grande
Blando : : i ol : Duro
Malo : : Bueno
Admirable e v :  Despreciable
Joven e : Viejo
Lento S M Rapido
Simpético st ¢ Antipético
Enano S : Gigante
Fuerte -+ Deébil
Menor Mayor
Agradable : N : B : Desagradable
Familiar : RO H . No-Familiar

108



ANEXO 25

ESCALA DE ESPERANZA (HOPE SCALE) SUBESCALA PATHWAY

DE ACUERDO A LA ESCALA QUE ABAJO SE LE DA, ESCRIBA DEL LADO
IZQUIERDO DE CADA REACTIVO, EL NUMERO QUE CONSIDERE REFLEJE SU

FORMA DE PENSAR.
1. DEFINITIVAMENTE FALSO 3. PRINCIPALMENTE VERDADERO
2. PRINCIPALMENTE FALSO 4. DEFINITIVAMENTE VERDADERO

1.- Puedo pensar en muchas maneras para resolver una situacion peligrosa.
2.- Me siento cansado (a) la mayor parte del tiempo.
3.- Hay muchas maneras de resolver cualquier problema.
4.- Soy facilimente vencido en cualquier argumento.
5.- Puedo pensar en muchas maneras de lograr las cosas que son muy
importantes para mi.
6.- Me preocupa mi salud.
7.- Aunque ios demas estén en desacuerdo, yo se que puedo encontrar una
manera de resolver el problema.
8.- Usualmiente estoy preccupado por algo.

|
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ANEXO 26

CUESTIONARIO DE RESPALDO MORAL (GREY SOSTEN).

Instrucciones. Todos pasamos por momentos dificiles en la vida, momentos en que
sentimos que los problemas no tienen solucidn, que perdemos |a esperanza o que
se nos cierra el mundo. Queremos que usted nos ayude a comprender como se las
arreglan los mexicanos para superar muchas de esas crisis. Deseamos sélo su
opinién franca acerca de el grado de respaldo, de ayuda o de apoyo emocional o
moral que usted cree recibir de [gs demas.

Escriba una (X) sobre el niimero que mejor lo describa:
Muchisimo Mucho Algo Nada

1.~ Que tanto cree usted que el apoyo moral- 4 3 2 1
emocional recibido de su mama lo ha
ayudado en momentos dificiles para
superar las crisis?

2~ Que tanto cree usted que el apoyo moral- 4 3 2 1
emocional recibido de su papa lo ha
ayudado en momentos dificiles para
superar las crisis?

3.~ De sus hermanos y hermanas mayores?

4.- De sus hermanos y hermanas menoras?

5.- De sufamilia?

6.~ De sus parientes?

7.-  De su mejor amigo o amiga®?

8.- De sus amigos en general?

9.- De los buenos vecinos?

10.- De las gentes buenas del barrio?

11.- De los hijos?

12.- De su esposo (a)?

0000w W0 WL
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