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RESUHEN 

R~SUHKN 

INFARrD DEL Hr~:ro: OPCION O IJESXGNIO 

La •nferm•d•d •C•roscl•rdClca es un• d• las causas princ1-

p•les d• moreal1dad en l• Cd. de H~~lco. En los dltlmos dños 

esca •nL•rmed•d se ba ido presencando con mayor frecu•ncla en 

p•rsonas c•d• v•z mAs Jdven•s. 

pslcoldg1c•s. han =•ncion•do ciertos E~c~cre:::. consider•dos 

de .riesgo. cuya presenc.i.a podrl• promo-.·er e::::::.a t!H-:f'cr=ed.ad. 

Ene.re 

Tipo A. 

2- Si erlste. medirla con l• Gula de F.accores de 

Personal id.ad. (GFP). 

3. Depurar la GFP hasta obtener l• meJor versión de la 

prucb.a. 

Qenor n~~cro de 1Cerocs. 

4. Val id~r l• GFP criterios ce ccnrenido. 

conerasee y factorial (de •con:::truc~o•). 
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5. Elaborar norm•s porconCllaros y do cal1flc•c1dn z. 

P•r• 1dent1flc..r • lo~ suJetos que on •1 Lucuro 

la CFP como lo h1c1cron 103 sujetos 

6. Decerrnlnar las caracter~stlc•s que cor:;;partlan entr• 

sl los suJeCos lnf .. .rt:•dos. 

~ 1nv•$Clgac1dn s• ro .. lízó en una muestra formada por 386 

hombre• (123 infartados prcmatu.ra=cnco. con edades ene.re 45 r 
55 .iios. y 263 sujetos co~sidcrados •normales•). 

L• L1ne• de Conducta Tipo A sl cxl~Ce y tiene evidente 

r•l•cldn ccn la enfcrcedad atcroscloróCic~ prc~Jtura. y esca 

Conduce a puede medir can l• GFP-43 (Eor!nn rcducldd). 

cuestionarlo que probó tener V•lidc= de contenido. de 

eras Ce y Eactc:-i.al. y un .. con E i abi 1 id.-id c.'"I t re . 8: y . 86. 

Los !temes que confcrmaron 1• GFP-43 fueran elegidos sí-

gulondo los criterio~ de; 

homogen•idad intcr-!:emcs. obtenida cor. ;~ cor~c!Jción bise­

r!al; y carga faccor!d! ~Jyor que .J aunJda a 

naliéad ~ayer de .25 

si..mple. deteniendo lJ EdceoriZAciCn cuJnáo el vale~ del e!gen 

menor A 1. O). 

f.actores: 

I Agre3fvidad vorbal - Apre3uramicn~o. que da cuenca 

del 51.6: de la varf4nza cc~dn. 

II Anr!clpación E.rustr~cidn proveniente de1 

medio o de un prój Lmo dcvalu.:ido. que e.rpl ica •l 

9.4% de la V•rlanza cocdn. 

III Hor!vdci.Cn hosell C01IJpetic!~·ld.ad. 
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e) 

52 .-ño:r y 

inf•rt;o deo 49 .;itias. 

El 43.9% de los Inf...rt;.ado.s 

~..-Ll.1,..:!'1-

~d•d promedio de 

•) El srupo d• 123 inf•re.;idos presentó una madi• d• 

3. 5 hJ.jo:r. 

El nivel e:.colar fud: 17.lZ prir:nJrl.;a. is.s: 
.secundarla. 8. r= prepar,;it:.or1 .... 44. r:: l lcencl.at:ura y 

14. 6'.; posgr,;,do. ::iuy .superior .al promedio urbano de 

•:rco1,;arl.d4J rn ~~x!co. 

&) El 60.16Z no t:.en!a ant:.ec~der.t:.e de infarto ~n 

ancescros EJ&C:Jíll.arrs. 

h) El 83. r: Cenl.;a :::::J~:: de ZS .años dr r._..sidl.r en el r.F. 

J) En cu.;int:.o .a l.;is en~crr:icdades que pre::ent:.aban los 

1nE.;art;.ados. eol 38.2: t:.en1a sast:.rl.t:.is Y 21. i: he­

morroides. l.as dos enEcr:::ed.ades que m4s p•decl•n 

los 1nf,;z.rt:..ados. 

k) El 76Z de los 1nf.art:..ados prescnt:..aba l.a ~~nea de 

Conduce,. Tipo "· deElnJ.d.a •responder 

s1gnif1cat;l\•ar.Jent:.e (•l .01) m.As •V (verdadero) qua 

F (E•lso) en l.a for=11 definit:.l\•.n del Cese. el 

GFP-43•_ 



A~STRACT 

..&asrR.11.cr 

OPrI~ OR DESIGN 

m.ort•l.í.ty .í.n Hezíco C.l.C7. In Che l•st 7e•r~. 1t h•s becomw • 

majar ~••t Co young•r peopl•-

S•v•r•l sc1ene1fic reseMrcbes. psycholcg.í.c•! ilnd medie•l. 

hav• ment1one-d r!sk f•ctor~ cr.~: can prcmoce Ch1s illnoss. 

azDong e ... ":•se EJcl!ors. r::yp• .A be!:a~·ior p.z:r::ern i:!r found. 

1) To conELrm Che ezisCillnCe of :ypo A behJV.í.or 

2) If preved. measure Je w1:::h Che .. c;uJ.¡z de F•ctores de 

P•r#onalíd•d• {GFP). 

3) Improv• cha GFP !n c:.:ic:r co ¡;;er:: :::!:e be~:: of J.e. 

c....Xing in cons.l.dcracion its betcer characcer1sties 

•nd paal'er using che leasc n~~ber of 1cems. 

4) To Villluaco c;FP .agai.nsc c."Je cricer1.a of faee. 

conerasr:. and faccoriaL validi:y. 
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5) To buJJd Eor Eucurc 

ldcnClfic•Clon of subjecC3 prone Co myoc:•rdi•l 

lnf..rc:c.Ion. 

6) 

Th• a.a=plr 

infa.rc:t.cd. 4.S 

subJ•c:ts). 

c:cmpoa•d oE 386 mrn (123 of mcn prcm•Curcly 

~S Y••r3 oE •s•. •nd 263 ncn-lnE•rc:ced 

proved .its 

:short 

form oE the origin•l GFP-120. 

c:oncr•at •nd f-11ctori•l v•lidity •nd • rcli~bilit.y brt~•cn .Bl 

•nd .86. 

DJ~c:rlinir..;abi11:y. in.tcr-ltces h=cF;c . .,i.:y {obt:•i.--:ed Chrough 

bist!-rl•l corre-l<ill::.Jor. 1. very h.1.g!": cor:·el•r:.i.on. ;,,i'C:h :.'Je- .alre.ady 

demosCr•te-d discrz~in•ted :=e~~: fJc::cr lcdds grc.;aeer .3 .and 

orthogon•l roe.at;c~. 3topping f~c:or ex:r•cCion .ac 1.0 c.igen 

value}. 

I Verb•l .asgressJon - Hurriness. Ezpl.aincd 51.6: of 

v.ari•nc:c. 

de•.•.;zlu.,11::ed ::eighbo.r cr tbe envirorzmen::. 

9.~: of c:ocr:aon v.a.rl•nc:c. 

EII Hostile motiv•tion - Competitiveness. 

6.9% oE vari•nc:e. 

~pla.J.ned 

E:rpl•inad 
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e) Th• ~3- 9Z of lnf•rcc~d subJact:s w•r• Elr:rt-born 

e) He.an oEfsprlns .aJ:IJon¡¡ r:h• lnE.arctod group is 3.5 

children. 

f) 

g) 

17.lZ prlmary school~ 15.5% 

second4ry school~ 8.1: pr•parat:ory school~ 44.7% 

univorslty lavol and 14.6 master and doctor d•gree. 

Too much superior t:o Hc,;rclco Cit:y'a av-er•B•· 

60. 16: aL· prev 1.aus E ...mi ly hlstory of 

aryocardial infarctlon disea3•. 

b) 83.TZ llved in the D.F. Eor 25 yoars or more befare 

inf.;,rct:lon. 

1) 37. 4% had nover smoko .and 33.3 keep :smoking •ftor 

Che myoca.rdial inEarction. 

J) Two illnesses 

inf,;;i.rctlon 

hemorrhoids. 

group: 

prevalonc among Ch• aryocardlal 

47;: gastritis 2.l.1% 

k.) 76;: o.E myocardlal inf.a.rcr:ion group sbowed a clear 

cu< t:.ype A behavíor paet:ern measured 

•sisniEicanc (.Dl) 

respon:sa1s on che GFP-43 ... 

""V.. .response.:s Cban •F• 
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ZN%"B.ODUCCION 

D• •tu•rdo •l Jnform• •l•bor•do por un CC1a2lt~ d• Expdreos d• 

i. Orsan1z•clón Hundi•l d• l• Salud •n 1984 (OHS. 1986). l•s 

l• princip•!. de 

defuncldn on =uchcs paJses desarrollados y su impore•ncia 

•u:meneo en Jos oseraeos econ~mic~~enta privilagi•dos do 

los p•Jses en vl•s do desarrollo. 

En Httl::rlco las 10 pr.incipa:.es morbi..l .!d.ad 

ho::1p.1eal.aria pcr diag."'l.:!!stico ¡CNS.1986 l son :.as s.;.;:.:.ientcs: 

3. EnEermedddes infeccios~s y pJrJsitarias. 

4. EnEerr:i.edJde:s del ojeo y sus 

5. Diabetes ~ellieus. 

6. Fiebre tifoidea y par.:.c lfoidea. 

7. Inf.:.reo .:zsudo del mlccd.rd.!o. 

B. Deficiencias nutrlcionJJcs. 

9. ~nfcrrnedJdcs rei..t.:n~Cicas crónicas del cor;a:ón. 

10. En~ermcdJd hiperccn:siva. 

Al .analizar l•s prlncipJlc:s cJusas Ce morbilid.:zd en r.uesero 

excepción do ld Diab~eas 

H•llieus. en dos grupos; uno de ellos es propio de los palses 

subdcsdrrolladcs y agrup.:.rla ~ las en~crr::edades lnfecc.!os.as 
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lnt:•.St:in•les, 

pLr•dóJic.r:Jontc e.s Cdr•cterlst1co de los p41ses desArroll.11.­

dos y comprenderl.11. • las enfer-:::JJed•dcs C.ilrdJov~sculare3 y 

qui:~ lA hipertensión. 

lo económico. que en lo psicológico; es e:i e! sej!undo 

donde ps1colog!.a y =edJcJn.11. pueden des•rrc1!.ilr y pro=over 

conocfm1entos que lleven .11. proponer .Jc~ianc~ que COt:Ib<ilt:Jn 

lds •n=er=ed.11.des c.11.rdiov.ilscul•:es y de hlpc:tensión 

nuestro P.11. Js. 

1986) /;,;i .sido 11.'f::;CudiAdo pcr ¡.,, ;;;cd.i:c.;.--;.z de:;~~ h;¡cc r:ucho.s 

•ños. 

identific.ado .al~u:ios de los f.ilct~rc::; .;::v.::>lucr•.:!0$ 

que :. o prcducen. cuy e cone>c i:::!.:.. o?n:: e 

;;;:Jcd id.as p.ilr.a sido 

cl•.r~ento deeer:::.indd.J:;. excep':.~ en e.s::e rt!r.g1ó.--;: 

de:ir.Je!v~er.te no e::; :..::i ·.·1r<Js, r..: e.!:; ;,., ."::erer.c:..a. _..,.por lo 

oer.os, en z.., gr.ar. :.aycr!.a de :~~ e.ases, .apdrentemc:i::e r.c es::~ 

psicológico de:lo.TJin.ildo "'!.!ne;,. de Ccna·1..u;;t.11. :- ipo A - • F.;ictor 

que describieron c=o un pArC icuJ-ar co:lJu.-:::o efe :dsgos de 

person.alid.ac! que incluye. 

c•r•cter!seicos: .a) un gr•n •f~r. co~pctieivo; b' host1lid•d y 

•sresi .. ·ic!.ac!; .v e) u:ia sens;ición de urgcr:c..:<1 .v priaa con:::;tante. 

Escas .autores definieron .a !,a Line• de Ccnduc=~ ~•PO B. CCXZJO 

lA l!nea de ccnduc=a con:::rarid la Cipo A, <!!!!'S decir. 

e:rpe-
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UnJV•rsid.ad N,.clon~l Autónoma de H~rlco, h.a vanJdo 

probJ,::;;;;.~. 

Act:u .. l=ent:• 

e.•rmin.al, ts.11 • ., .. n ll•v•do A C..llbo divarso:s t..::-.aba.,.•os de 1ndol• 

p:slcoc:::.~Crici/I. que l"l.an .-...rroj.ado i!l.lguna.s e .. •:dcnci.a:s .a r·.;ivor da 

l.a psicog~ncs::; dc z,.. enfor=ed.óid c.;i.:-dJ.ocaron.;irf.;¡ opost-

ción J,. blog~ncsia. Se h.<in Jc:::ecr.;¡dc 

r!:st:lci/l.:S psi.col~t0iCJ~. :;oci.ale:::t y f1:;ic~s ·~·tu.• J·l.1n p•r::J.1Cido 

con:Eo.r=.ar perfil de per3on<iillid..lld propio de los indivl-

duo:s qu• hJn p.iildecido infi!l.rt.o dl!!'l aJÍOC<iilrdio. (C..llsC.i..11.o, .:.979; 

O:sorto. 1986; Ri .. ·•~r ... 1979)_ 

Con b.a:sc cr. !o:!l ccr:oci.=if!'r.t.o"' -..:fq:..::..r.t.das .1ccrc-A :ic :d g~ncsis 
dal ir.f.a.::-:::~ de:. ~i.<'Ci1:"""-1ic. pre-dueto de 1- .,;tños c!c 

lnve:st:is.aclCr. so:srcnid• por el grupo de invest:;~Jdorcs de 1 .. 

Facul<iild dr Psico¡ogf.<i de l.a UNA~ er.c<iilbr=.ado:s pe:'" el Dr. 

Para di!l.r respues:::d .a est.<iil hipótesis fu~ necl!!'s.a.r~o 

prlmer i=ocent:o de ese.a invest:i¡¡;.;;,cJ.ón. dcpuri/l.r y -.·.il!id.;;,.r la 

Cul• de F.acecrcs Ce .?erscn.;;,l id.ad. inseru:::enc:o que se ut:il i:::d 

estudio y que supucst...z.::::cnee =cd~a l~ ~!ne.a de 

Conduce.a Tipo A. Post.eri.orr::ent:c. un.a ve: dcpur.ado y .. •ali.é.ado 

comporc:.a=íenco !.is 

1nEarc.;;,da3 pre::1.at:ur~~cnc:e, parJ pe-de.::- dsi, cor.siderJr a la 

Llne~ de Conduce:• Tipo A • cor::o uno de :.o~ E.;;,c=ores de ríesso 
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qu• purden proc:ovor el ínf•rto dol mloc•rdio. 

eJ•V•d4~ 0 Y• quo íncluyen COSC05 de •Cención a l• S•lud. 

p~rdíd•s en I• produccíón debido • l• •nEermed•d. incap•cld•d 

y • veces muerte prematu:•. y grand•3 dífículcad•s ocon6-

mic•s. omocion4les y soci4~•S p~r• l•s f.amílja~ por l• mu•rC• 

mencícn•r l•s des•~tros•s consecuonci•s person•les p•r• quien 

lo sufro. 

pr•v•ntiv•• • todos los indivíduos espccialmcnt• expuestos 

est• •nfer=ed•d. íntentar.do modificar su estilo de v!da 0 y 

doflnlr •estratogí•s de rsh4bilicac~~n- p•r• ~quoll•s perso­

n•s que y• han sufrido un primer inEarto. 

Dad• la relevancia del problema. cualquier e~Euerzo que 

re•llco onc.am~nado 4 encender y esclarecer lds que 

orZgínJn oscos accidentes CLrdiovasculares isqu~mícos 0 dcbe­

rl•n •lent•r5o y prc::Jovorso por la comunidad cientlflc• de 

n~xíco. 
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~NrBCBDENTES 

A pes.ar de la excens• Jnvesc!g•cidn qu• en r•iac1ón las 

enfe.nz:.ed•d•s card1cva3cul•res se ha ii•vado a c•bo los 

dltl.J=Jo:s años. el probie:na do=inant• 

aC•roscl•rosis es que no se conoc•n los mocar.i=:::1os b~sico8 

subyacentes al desarrollo de l•s dlversd~ lesiones card!•c•s~ 

ni C.;;r:ipoco c6r::o influyen los dl..,•arsos fdcCores c!e riesso al 

progreso de es=•s lesiones. 

HAn sldo =e:.aa de es=udlo. er.cre ocres: ~specccs demogr~Eicos 

y epldemioléglcos. con31der~cio~es $CCi•les y culcurales. 

lnve:stlgaciones eTJdocrlnol6gicds, .illSJ coc:io ..'..1 pslcr;;>dln..mia y 

los :asgas de personalidad propios del p~cicr.Ce que presenca 

problema~ cardlava~culares. 

Todo ella con el obje'Co de desarrollar prcgr-.::J•s de preven­

ción qua puedaTJ reducir o diferir e! inicio de coc:pllcaclones 

de 4Cerosclerosis en l• ...,·idd ..1dulC.ii1, y ~n c.: mejer d• los 

casos. alimlnarlds. 

A cont!nudclón se ~cnciondn dlgunas de l•s investlgdc1ones 

reaii:.zd•s que ae ccns!deran do ~port.zncia p.:i.r• •l =-jor 

des~rralio do este crabaJo. 
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Pla• y Uemur• (OHS 0 1986) 1nfor-r:J•n qua 

P•r1odo d~ 10 •ños recientas. al parcencJje l•s 

d• deEunc1ón por cardlopac!.a !squ~~ic• 

p•is.s 1ndusCr!•l1:.ado3 para el Krupo da 40 - 69 

logr.,do d1.=1nuir di..c.":o pcrccnt~Je. 

c•rdlop .. c!.;¡¡ i~~u~~tcJ 

prob.able que e3Co 

.atención del enfermo 

l~ t!lC!r.:a d~c.ada, 

rcflcJo de l.il :::Jcjor 

recicr.ce: 

Cr.ansporce rApldo, pcr~cnal y un1d~des c:::pecla­

li:adas0 y nuevas proccdi~lc~tc~ ~~dicor. y ~uir~r­

gicos. i• que d""~º .:;t.:c ;d pC'tJ;.-i:;;-!ón p~ocJive ,.¡ 

per:;;or..:is q::e sufren enfcr::::cdJdc~• c • .,rd!ovasculares 

r:::enos gra'l.·c:;, $.ler.dc J.,;i cnfcr-=:ed.ad del co.r.a:ón uno 

da los prob!e:::iJ.:; :l.:JCicr..1lc:J =:.Js grilndes. El 

pro:=Jedio .anuill de c:ucr:cs par =~far:~ del ~!oc.ardio 

E:::cados Lº.""Iléos cs=.i .:L~rc.a .:;!e; r=ediJ c:ill.;!n. 

Hezl~o. Guerrero 

Gonz.tle: (1985) 

par elenco de las ho::Jbrcs c~crc 30 y 6: años de 

edad, e.zperimencan s!~eom~s ¿~ cJrdiopaC!J isq~~-

m1ca por primera 
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•nf•rm•d•d puedo s•r: 1nf•rto •gudo del m!oc.;ird!o 

(42%). •ngin• de pocho (38%). s1ndrome !ntermed!o 

(7%) o mu•rt• (13%). de l.,;11 cual l• mitad 

adblC4tmente. 

Rlver• (1979) ir.fo.:::-::Jd qur. el .sexo masculino muestr• 

p.rticular prcd!sposlclón • sufrir 

cardJ.•co:: 

Schn•id•r (1988) invesr: igd 

card iop.01 e las; 

hipart•nsiv.,, 

.;i:t:.aque 

v.;ir l.,;11ble:s 

1squ.tmica., 

qu• 

~ncontrando que el sezo mdsculino y 

de SO años rclac!onan 

eddd m.ilyo.r 

l• cardiop.¡atJ.a. 

1.squ~m1c ... 

Herber (i98JJ =~nc~cn• que • p~s•r de que ha .sido 

reconocido durante d~C•d•s por diferentes autores. 

ha sido ~ien c~prcndidd. 

Cuadal•j .;ira ( ~ 955) 

i.squem!c.;i es =~s frecuente en el hc=bre que en la 

mujer en ~nd re!.;ición cuatro a uno. y que dcsyu~s 

:sexos. pcr lo que sugiere que :as hor:::Jonas gona­

dales femeninas intervienen de algun• foraz.a 

previniendo ld aterasclc:os!s. 

Wacers. H.;ilphen. Thcrour~ D.;ivid y HI=gal.;i (1978) 

anotan qua en un escudlo ra~li=ado en CanadA. ias 

mujeres jóvenes con inE.;irco del ~!ocardio. coner•­

rlo los hombres jóvene~ con ~l mismo padec1-

ml•nta. Cienen una Incidencia ~uy baja de faccores 

de rless.:1. 
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Unidos d• NarC•.u:ldrlca) donde los lnvi•rnas son m~s 

frlo:s. (Gef:sc. 1980). 

En l• Ciud•d de ff~Iico. CasCillo (1979} ccncíon• 

que pr•:s•nCa una mayor incidencia del inf•rCo 

del mioc.rdlo durante las ceses de sepciembre 

novi•mbre y du.r• por la general base• 

2. Can:sldcraclanas Saclalo:s y Culcur•les. 

En relAcldn • l• participación de Eaccares sacío­

culcurales •a l•:s enfermedades cardiov•:scul•res. l• 

Org•niz•cidn ~undlAl de la Salud (InEar=e T~cDico 

732. 1986) mencian• que la c•rdiapatla reum~Cica :s• 

•:socí• • l• pabr•z• y el hacinamlenca. mfencras que 

las p•lses d•:sarrall•das se presenta de 

forma masiva la c•rdiapatl• caronarfd. 

Geisc (1980), con base •~ diversas estudias lleva-

dos cabo 

rel•cion• l• ocurrencia del inE•rCa del mfoc•rdfo 

P•cfentes Jóvenes coa el grada de -urb•ni:•cfdn­

de l• región • la que percenecen. 

Castilla (1979) •l .an•lfzar el t:fetnpa qui!' los 

cienen de radicar el Dístrlco 

Feder•l. llega • la conclusión de que el D- F. es 

un faccor lnEarcdgeno- River• (1979) menciona qu• 

l0$ mez1c•no~ que padecen ínfa:to y son •tendidos 

•z:J la caplt•l .. han pasado por lo menos 85% de 

v1d• v1vl•ndo en el D. F-
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En lo que problem• 

cont.amln•c1ón amblent•l. Gelst (1980) Jnfor=• que 

Est•dos Unldos l• cont.amin•cldn •socl•d• 

•lC•s concentr•clon•s d• b1dx1do de sulfuro se h• 

•cc:-p•ñ•do d• un •um•nto L:nport•nte de f•ll•cl­

ml•ntos por c•rd1op•t1• •terosclerdcJc•. En cuanto 

•l •f•cto del ruldo, su relación con l•s c•rdlo-

p•t!•S le v..!ncul• 

dn!cam.ente con el problom• global de l• tensión-

.aunqUIB' fermed•d del cor...::ón. 

••c•~lsmo pr•clao. le •Socia con l• presenc!• 

d•l c•lclo (Geíst. .. 1980). 

Sllber T K•c: (1978) y V•n d•r V•lk y Croen (cíc•do 

por Gelsc., 19~0) descubrieron que •l parLodo pr•­

vlo l• •P•rlcldn del lnf•rto dal mloc-.rdlo 

e•r•cC•rlz•b• por c&mblos UnporC•nCes 

aspectos d• l• vJd• del p•cience. 

Ja"Ucbos 

desc•nso b•Jo tensión y esEu•r:o consldor•bles, 

inter~s en los deportes o p•s•Cle:pos., 

pero sl en l.as •cclvld•des intolecru•los. 

En !nvestlg•ciones re•ll:ad•s 

rel•cldn •l lus•r quo el sujeto JnEart•do ocup• 

fl!IJZJ!li• (entre sus hermanos). dst• rienda • 

•l prJ..o:a,,.r v.a.rón (C•stíllo, 1979 y Ríver•, 1979). 

Kas•nen :r Syme (ci.t.ados por Gf!rist .. 1980) 
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pr•••nt•n U~• m•yor t•nd•nc1• • no Cenar vac•ciones 

r•sul'Z'••· T • us.-r ~- sopor1f1cos y an•ls~slcos 

de un• m•ner• b•b1tu•l. 

En las 

1n.fart•dos H~:r.1co. •l 1nf•rt•do del 

m~cullno r•b•s• el nlvel d• l• e¿uc•ción medla r 
•lc•n=• •l nlv•l superior (Ca:st.!llo. 1979 y Rlvnr•. 

1979). :sobr•póiS•ndo en lZIUcho cI ni-;.-el nacional d• 

e:scol..rid•d-

1nf•rco. E3pino Vwl• (1980) menclon• que 

iac•loctual con sr•ndes respons.abilld.adus •:s mAs 

Erecu.nC• el inEarco qu• en el obrero o tr•b•Jador 

manu•l. 

C•stlllo (1979) en invest.lgacidn llav.ad• a cabo 

la Ciudad d• M¿zjco. encontr6 un claro predomln1o 

r•l•cidn • la ocup•cldn o profe:s16n que de­

sempeñ3n los 1nf.-rt•dos. siendo dst• la de •Jecu­

~Jvos. indust.r1alc~. coeterc1antes y proEesloníscas. 

El Euncion.a::iíent.o enddcrino de los infartados. 

C.oimbídn lla sido sujeto de v.;iri.-.s inveseig.a.cton•s 

recientes. 

Hícka:m. Cargill y Golden (citados por Geist. lgBO) 

estudíAron las 

•st.!mulos emocionales y demost.r•ron que la 

m•yor1.a. da l•• personas. la ansleddd ejerce efecto 

sobre el sistem~ circulatorio. similar al prcduc1do 

por pequeñas do:s1s de epineEr!na. 

Katz 1947 demoscrd que existe un.a not•ble 

dt.:smlnución del EluJo sangulnco coronarlo 

estados •ns!o~os y mentalmente deprLmidos que 

pueden ser induc!dos ezperlmentalmente. Sh41piro 
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d~•Crd 

s•nsr• •lev•do •n l• CensJdn p:siquic• crdn!c•. 

(CJC•dos por V.&.bl., 1975). 

Gordo.a 1978 (clc•do por Esplno Vel•. 1980) 

t.ndlc.a 

de:s.rroll•n 

coron..ri ... 

lnf•rco nl 

menop~u~ic,.s qu• lo p•decen c,.sl 3 

Gordo.a =--.ocian.a., •suai==io. que 

c.ardlop,a.CI• 

••nos •n p.a..r=e • .. un .. •lter•cldn del =~c.aboll=no de 

loa l Lpldo:s. 

Proudfic .. TJC!!lcb. 

(1981) consid•r•n qu• •l b4l.ance hormon•l de l• 

muJer pre-~6nop~u.:s1c• oLrece un .. procecci~n parci•l 

el des•rrollo de aterosclerosis carcr.•ri ... 

Sveb•k y Se!!rgcn (1983) se rc~leren • 1• rel•clón de 

l•:s enEe.:-:::::ed.ide:; cd'rdiov.asculares con I.a Conduce.a 

Henrotte (1986) 3Ugiere que los suJe=os T!po A 

mAs sensibles •l stress y producen c~s 

l.am!n•:s que los suJetos de ccnduct.a Tipo B. 

S1tu.aclón que •l p•SO del tlccpo 0 pro.::zzueve 

p~rdid• !r.tr•celul.ar de m.agnesio. dcfic~enci.a que 

pu•de E.acll!t.ar un.a e.ayer sensibllld.ad •1 stress y 

desenc•den.ar probleo.as c.ardiov.ascul.ares. 

Lulofs., V~n Diese y V•n der Halen ( l 986) 

•ncontr•ron que los suJeeos Tipo A. despucs de 

en.frent•rsc 

re•cc:lonab.a..n 

slmp~tlc:o y se esforz•b•n m~s que los suJetos X!po 

B., p•r• logr•r u~a =cJor cJccuclón en l• tarea-
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4. ..&spocCos Pslcoldglco:s y Pslcod1n4m1cos. 

~ inqui•cud por compr•nd•r l• p•rCicip•c1dn quo 

f•cCor•• psicoldgico:s 7 ps1codin.b:Jicos Ci•n•n •n el 

d•sarrollo d• l•s c..rdiop•t~as b• •sC•do pr•:s•nCo 

si-=pr•, un principio d• un• m•n•r• incuJcJv• T 

coi:i.Crola.d•. 

corona.ri• 

oclu.sidn 

isqu~l•). 

coron-.ri• 

y 

La:s pac1•nC•:s 

cJir•cC.,rlscico 

impulsos 

CC'Clpul:slvc:s por •l poder. dam1n1o y prosc1gio. 

Este Lzz:pul:so paroc1•r• ser un 1~Cenco de coarpen:s.a.r 

San :.r.dividuo:s 

drEensa que utilizan los •nfermos do las coron,a.ri...s 

prlncip•l~ence l• repres1dn y l• idenci~i­

c11.ci.60. Son indi..v!duo:s que =•ntui.•leron r•l•cioae.s 

pero que el 'ZiCo no la:s Cr•• consigo recomp•~• 

•llvlo • la cen:sJdn. 
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Ese• ~Jsm• poscur• l• adapt• Arlcw en 1945 (citado 

por c.1sc,. 1980) •l menclonar que varlo!S 

•sCudios re•llz•dos con •nCer;zJos de l•s coran•rlas. 

de nJños Eueron obscln•dos y entraron muy 

pr•nam.ence •n una rel•cldn compeCíClv• con un padre 

=uy Ce=Jdo y •1vidlado, reprimiendo el conflicto e 

ldent!EJc~ndos• con el padre. TounbJdn concuerda 

t:r•b•Jo ."':ay una tremcnd..,. rcndcncía •l ~xlt:o. sin 

qua ds~c l~ provoqua un sentido de rccc=pccs• 

El cnfer=:o de las coronarias 

L.J :;;egur id•d 

Jncern• y •1 scncido da dcbilid•d que csce cipo de 

p•ctenCc:r azpcrJ~cncan y los cualc$ ello= niegan. 

c:r influida par logros rc~lisC&1s. por lo que 

coc.:sC•nCet:J.ccCe nece:rí t&1n 

WeJ.ss,. D! in, Rol! in, Fi=:her y Beplcr 1957 

1980) c.x.z=:Jn,..ron 

p:s!t;u!4c.ric.a el :!nic ... Concluyeron. que :.as paci.Bnt=e:s 

p:siqui4eric.as y ~.Is problca:Js ~cxua;c~ an=es del 

Inf .. rco a:íocArdi.ca qu:e las inCi:..~idu.os ccnerol. 

S1lber y K.at= (i.978). ~c~cionan que lJ p~rd!d.a de 

una pc::sona qu.erid ... 

fracasos de:spuds de esfuerzos. han sido conside-

radas como acon~ec.i..míencos 

1nfarco míocArdico en suJeeo:s 

coronarla grave pre existente. 

at:erosclerosi.s 
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Gtld•• (c1t•do por G•1:st. 1980) r•sum• los puntos 

d• Yi~t:• d• varios •scrlt:ores sobre p•Ut•s de 

ocup•cidn. son cocpuJ3Jvo:s. t:ler.cn r•l•t:iv.am•nt• 

poc• concienci• de sus :s1nt:c=•s corpar•l•:s. tl•nen 

1rrv•sC1g•c1ones clent:Jflc•s re•liz•d•s en nu~srro P•ls en lo 

r•l•cion..:Jo con e! •spect:o psicosoci•; ~a !~~ C•rdiop•t:l•s~ 

par lo que •l presente t:r•b•Jo qui:~ proporcione info.rm•clón 

par• t:r•:•r de elucidar las c•us•s d•l des....rrollo d• 

ln.f.art:o del m~oc•rdio. • tn:st:rument:•r •cc!ones que •yud•n 



Un nu_,.o cor•zdn, u.o hombre nuevo, 

b• =•n•ster, Señor la Anim• mla. 

I 
ENFERJirE:DAD CORONARIA 

ISQUEMICA 



ENFERHEDAD CORONARIA CARDIACA ISQUEHICA 

Conforme h•n ~do d•s~pJreclendo l•~ enEerm•d•de8 lnEeccios•s 

del corazón como 1• Eiebre reum~elc•. los problem•s de l•s 

los de 

lnsuElcl•ncl• coron•r1J. •ngin• e inE•rto. p•rece que v•n en 

au:=eneo. (Espino Vel•. 1980). 

E! !nEarto del ~!oc~rdlo es la cnEermedad m~s represene•tiva 

de nue5trA ~poc• y se h• calcul•do que por cad• crisis =ort•l 

cobro un• .u=port•r.ci• cal. que en 1970 se dec1é• cor.sider•rlo 

como un proble~• de salud pdblic• por lJ O:ganiz•clón Hundl•l 

de l• S•lud (Beltr~n. I9B3). 

El cor•zón puede dividirse en dos partes. L• mitad 

derecha est4 conseituida por una c~viddd receptora 

(aurJcula derecha) y por 

(vcntr1culo derecho). La aurlcula recibe la sangre 

que vuelve al corazón desde todas l•s parees del 
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cuerpo. 

v•~O~ ll11m~do~ vca•3o lles• pobre en contenido de 

cxlger.o. El ventrlculo derecho del cor•~dn tema l• 

l• CwJ.. c.1.er de modo r!t.:::::1co y .:;u.i· ... L~ en el 

trlculo izqu.:.c:;r::!o; ese.a .:-c::.1.;:;r.cn=c y C:.;.:-.i:::iera bc=b.:i 

expe1e la s•ngre c~r: con:s1der~b!e :·~r-:-=..J Centro de 

l• •ort..,. l• .i:-r:ori..1 r.:.1.:; grJr:dc Jcl .::1e.:-po, desde 

dondo pJ.a.1, por el rcsco de 1..iJ.o; J.::"'te.:-;J.s, .t :.::-r..:.g.iJ:'" 

•l C•!:::Jo de sct:ent:.s y c1::co •ño::o. tJ.et:e que t:=!:::e<1r 

el equi.-.•.1.i.cr:te •unos cient:o cu~rent..f :r:.::.i:.c."Jes dt!: 

.c.illoncs de lar:idcs. 

1974/~9.~!ii. 

P.a.ra :e.al i=J.r este inces.ilnCo tr.ib.i.J ~. los :.t!sculo.::r 

del cor<1=ón que rca1iz•n el bc~bco .:-cquicren 

const~nte J.porte nutritivo, pr.:.ncipJl:.~n=~ de oxl-

geno, y si. 

Cur~osa y :s•bi.:i~er.t:e, 
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fr•ccldn d• s•ngre •rCerl•l boa:ibead• en c•d• l•cldo 

direcC.&t:JenC• • !rrJg•r lo3 mrlsculo3 d•l propio 

cor•xdn. 

L•s •rCerl•3 coron.-r!•s der•ch• • izquJerda. condu-

1• S•nBre ox!s•n•d• que nutre • los mdsculo3 de 

los venCr!culos de l•a mlC•dcs der•c~• e Izquierda 

parte d• su curso se apoy•n en l• super~~cie 

dl•c• T reciben cuy poco sopare• y procección de 

los det::Js C•Jidos. Por otra parte. • diEerencl• de 

cera$ .rc•rias, d•ben ~old•rse a una gran C•nc~d•d 

•orca, -~ corazdn se encoge y se r•tuorce (en c•d• 

conCraccl~n) y la3 .rcerl•s coronarlas deben hacer-

•l d!.a du.r.anC• COd• la vld..a. ;tsC• violencl• r!cml-

ca produce un d•Cer~oro en las art•rlas que 

m•nlfl•sta • lo~ pocos meses de nacer. des.arroll~n-

.arc11ri•s- {Belt.rAn. 1983). 

Tlrnll!' 

revese ,;.;:lenco !nt:er::c u:"! !f'or=:ie l l.a=•do "ln t w.-• que 

se c~ponc de ~!llares de c~Julas lisas y un!Eormes 

(c~lul•s er.~otclí•les) que sirven de filtro s•lec­

Civo p•r• algunos ele~eneos de la s•ngre que nutren 

l• p~ree m4s Incerna de l• p-red ~reerlal. L• 

lncl..J:Da •st.4 sostenida por la Euerce c•p• muscular 

que consCiCuye la C•P• ineer;:r:iedl• de la p•red 

..reer1al llamada •r:::edi• .. ; los i::i1llones d• finas 

C1bras el~sclcas que se entrecru:•n dentro de •Il• 

permiten a l• •rt.eria contraerse y ezpandírs~ s1n 

demasi•dc peligro de ruptuia- La areeri.a coronari• 

Ciene u.na ccrcera capa. la adventicia. un~ espec~e 

de CeJido reslsCenre. Eibroso. que :orr• y protege 
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l• c•p• mu..scular; 

ños V•sos qu• llevan la sangre que nut:r• l• p•r.O 

~r.•r!•I- (Fr!od;D.an y Ra:senm•n. 197.;./1976}. 

l-2 C•zd!ap•tl•:r 

j _ 2. l 

LA enf•:-:::::•d•d coron~ría :sr re~!rrr a algdn proceso 

p•tol"aico ..:;u• c=pr=ot• ,. l•s a.rt•ri¿S 

proce~o es por lo general l• 

.il.lguna for::J.a cl!n!c•-

1979)_ L.1 acero es l~ o:.clcrcsis in:ern411. de 1411 

luz o del c.alibre de l~ arter1.z. L.a .arr.or!o c:s ,¡.., 

esclerosis ::ruperE ic!• 

t1tJCtt1trl.or del v.iso que i.z.plde el ::iov.t.=fento r!tc:lco 

d• concrdccfón y d1l.at:.ación y qLJe tc~=In~ provoc•n­

do hl.pert.ens1ón. 

1-2- 2 

Cuando par .al~~:!n co:::f\."O 1.or er.Eer=ed.il.d ccro.""Iari• 

alter.a el <1por~e ::;ar:gulnco .a1 c:...;;"c.ara:..a. .al ;:rada 

ca.rdiopat!.a l.squ~.:11c.a.. (S.>;.ap!.ro. !979). 

L• i.squcmi.a ::::!cc.trd!.c• es l.a .!"C::;t.:l t.:.;11!1te> del de::;e-

quil.!.brio entre •l apor::.e de E.a~gro c::cl.gen,;id..;11 y 

l•s demanda;g del i::i.!sculo c,;¡¡rC!.;i.co. (Gu.J-1.;il,;aJ-ar•~ 

1985). Su crJducc1ón cl!nica es el .a.ngor o ,;¡¡ngin• 

de pecho y su c~ic,;¡¡ rzpresi6n el inf,;¡¡rco del 

m!oc•rdio. Sin er::bargo~ l•s m.anifesC.orcione.s cl!r.1-

::;iccpre Jcor.:pañan a l~ enZcrmed..;11d ni 
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dlosr~flcos tiplcos de lsqu~ml• (en •nfermoa monl­

corlzados) sin m•nif•st•cionas cllnlcMs. (Belcr4n. 

l9B3). 

Actu•Lment• no s• hd podido definir. ni slqul•r• 

eip•rhA•nt•lmente. en cu~nto debe íncrement•rs• l• 

desa.nd• o d!srDlnulrse •l •porte de sangra oxigenad• 

par• que hay• isquemia o lnf•rto del ~loc•rdio 

(Beltr4n. 1983). 

h• conzr!der11do l• C•rdiop•-

CI• lsqu~mic• como un• enL•r:ned•d secund•rl• de l•s 

.rt•rl•s coron•ri~s. Est• Ceorl• •mec•niclat•• 

decir. par• 

que h•Y• lsquead• o lnf•rto dab• h•b•r oclusión 

imporcant• de un• 11rtarla que modifique por ddfíclt 

d• riego sanguinf!!o. el met•bollamo de un• :::on• d•d• 

de mlocardlo. que se •pudra• por fJltd da lrrlg•-

cldn. 

contraccldn brusc• de la coron•ri• que- ocluy~ 

dJo. (Sh•piro. 1979). 

1.2.3 

Carr•spond• • l• d•serucción celul•r. • l• n•c.rosLs 

o mu•rte de una :ona que por d~CJcit de riego coro­

n•rJo y f•lt• de ortg~no h• pas•do por una •t•P• 

de isquemia cada vez ~·s gr•ve. L• transición de 

Laque-mí• • lnf•rto pu•de ser lenta o brusca; sdlo 

pudo baber 

lnf.;irtad•- sl hay una oclusión •gud• (por un trom­

bo o cu•lquler otro obst4culo) en un• areeria 

Cuando ~l teJldo se emplez• a destruLr y 

de necro~arse. la de JsquemJa 

Esea pu•d• 

reversible. pero si persiste por algdn tl•IJJPº• 

producir~ E1n•1mente un lnf•rto. (Shapíro. 1979~. 
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El 1nf•rto ::s• c•racterlz• por dolor pr•cordl•l 

lncen3a y prolang•do. ::siz:Jilar. pero m~s incenso que 

ol de la angin• d• pecho. y signos da losidn 

mloc~rdica. incluyondo cambies olectrccardlcgr~­

flcos agudas r un au=ento de activídJd de cie:eas 

acac;pMñ• do 

•hormiguea• en el hOCJbro y br..,zo 1zquíeréo y sudor 

fr!o. (Bee::son y HcDMrcatt .. 1972). 

1n1c1o y de la3 m~s torrible::s en sus consccucac~as. 

ALo.rcun..d.am•ntc .. el mcaento de la crisis no dura m~s 

d• 90 segundo9. aunque el dolor pued.if pcr::slsrlr 

dur.;11nte hor<ils. C-J.ifJ:l. 1975). 

1.3 FrecuenCl.if d"" l.;, C.;,rd!op,-.r:.1,-. Isqu~~ic.2 

L.a al!:::.!n•ci~r. d~ ¡.,s C<ilrdi.op.111.e.!,as 

slgniflcaclva de lnc1pacid<i1d y =uerce .. 

ccnsiderable~enta el praczedlo de Vid• del 

de cl,a::se medl.il y oedla alta. el que de 

prcye~ciones reali~.ifdas por el INECI 

(1986) pJJ1ra e; quinquenio 19e5-l99~. es de 70.14 

e2 

proporcicr...;;,r signi.Eic.atí'l."o .ahorra oanu.'11 

econom!JJI pcr les s.a!.arlos perdidas. product::lvld•d y 

coseos del cuidado o~díca que originan. 

De un.a ~dyar i.::porc.ancl.a 3ocíal y econ~lca l• 

presencia 3igníficariva de muertes por enEe~ed•d 

C•rdiavascula..r persanoas Jóvenes. predomín.an-

Cem~nt::e •n ho=bres. que son con Er•cuenc!a cabezas 

d• E..amilia y quienes son ap¿r-Cadas de ellas de modo 

repentino y en la Elor de su vida producCiv•-
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En Hdiíco. en 1982 el !nC•rto d•I mioc.rdlo ocup6 

mort•lidad (Cuadro 1) 0 p•ro en los grupos de hom­

br•s do 3S a S4 •ñas. est• enEorm•d•d ascend16 •l 

quJnto lug•r (Cu•dro3 2 y 3). rtnic.icrr•nt:e suporada 

por l• cirrosis y enEermcd.ades crdnJc•s del blg•do. 

la dl•b•C•s mellitus y por accident•s producidos 

(Cuadro .;.). 

1.4 F1slop•togen1..a 

Atercscleros.a. 

l~ 

En el grupo de SS • 64 

nuc.st:ro 

Enfermedad Co.ron..art• 

L•s ..arccrí•s coronarias. v!.:Js d• l.as quo d~pendo 

c•si cod• la integridad y l• función del coraz6n 0 

s• ven ..aEect..adas en m.ayor o me~or grado. cAsi 

todas l•s personJs ~ayorcs de ~O .año~ d~ ed..ad •n •l 

mundo occldc.""Jr.al (Sb.apiro. 1979). 

cipal es ld prcsencfa de 

11.am~do ~tcroscl~rosis. 

grandes del org•nlsmo. caract:erizado por el 

engrc~."I::::!ent:o y endureci:nien!:o d~ 1.a Iu= ar:erl•l 

debido a dep6si!:os de llpldos y calcio en 1.a pared 

Jncerna ( tnrima) de l.as :ni.=-m.a.::;. (Sh.:Jpiro. 1979). 

La acerosclcrosls es •un.:J co~b!nacfón v.iilria~le d(!l 

con:siscence la •cucul.iilción focal de llpldos. 

slt!cidos complejos. sangre y produc~o:s s.iilngulneo:s. 

teJido Eibroso y depós!cos de C.iillcia. ~odo ello 

•cccipañado de modiEicacionos de la ednica media•. 

(OHS. 1958. p. 4) 



DI.EZ PRt:ncrP,,LES CJ\USAS DE LA HORTA1-1DAD GEUERAL POR SEXO 
1982 

D E F l.: t.o C l. O H E S 

TOTF;.L HOMBRES MU.:JERES NO ESPE-1 
C:IF:ICAOO ! 

236 592 173 185 2 568 

En't:crrncdadcs infcc-
ciosas intcsi:.inalc5 35 271 18 267 16 77~ 230 

2 tlcurnonia e lrif!."..lC':-1.Z.3 :_> 5 318 15 171;, 12 956 1BB 

3 Afecciones o!'"" :.g inada~ 
en c1 pcr1odo Peri-
na1:.al 25 .;po H 892 10 322 266 

4 Otros accidentes 20 9B2 17 323 3 530 129 

s Di.abetes ~r:·l l. itus 16 775 7 387 9 341 47 

6 cirro5i~ .,. o':.ra!:". en-
ferr.cdadc.s. ..::ronic,,s 
del hig<i::!O 16 001 12 532 3 401 6E 

7 t:•i!;rit!nia :::a.rdi.uca l~ 197 7 030 7 093 7~ 

8 Infa::-i:.c Agudo del 
Mioc.:1rdio 13 537 B 350 s 140 .;.; 

9 l.nsuficicncia Car-
diaca 10 063 4 467 s 565 31 

10 A:taquc con Arr.ias de 
Fucqo -,- Explosivos 377 6 788 451 138 

- -~--="-~-- ---·- --"-=' .:=-·-==---

FUEUTE: SPP, DGE: Tabulación tlun. B, Defunciones 
General.es por Entidad Federativa de Resi.dcncia 
Habitual del Fa1l.ccido, según lista detallada de 
causa de muerte. Año l.982-
( IUEGl. • 1986) -

Cuadro 1 

1 
r, 
1: 
h 
~ 
\t 
n 
\\ 
•\ 



t 
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Dl.E'Z. PR1UCIPALES CAUSAS DE MORTALIDAD POR SEXO - 1982 
GRU?O OE '.l5 - 44 AÑOS 

DEFUUCION:ES 

CAUSA TOTAL HOMBRES MUJERES 

Todas las causas l.B BSl. s 905 

1 Cirrosis y o-eras 
ferniedades cronic3s 
dc1 H1gado 3 145 2 652 482 

2 Otros 3cc:idcnt:c:5 2 934 2 567 354 

3 Ataques con Amias de 
Fuego y Expl.osi~·os 1 <48 1 341 82 

4 Accidentes de Trafico 
por colision entre un 
Vch1culo d<> :Mo~or y 
un pea ton 752 635 101 

5 "Infnrt:.o ; .. gudo ::icl. 
~.i:=:-c.,rdiv 7..:2 ':-24 215 

6 Di.abct:.c:o> ?-".cll.itu~ 707 403 302 

7 t::nfcr:r:'lc_jadcs :lnfcccio-
S3S 1.n""::cst in~ 1cs 702 381 318 

" Tubc.-rcu los l. s Pu.lr.:onares 700 .\46 251 

9 Disrit=ii.:t. c,~-:Cdl.aca 665 372 308 

10 Ncu~oni~ e l. n:. lucn::.a 641 .:Ol.S 219 

t;o ESPE­
CIFICADO 

151 

11 

13 

25 

16 

3 

2 

3 

1 

5 

FUENTE: SPP. IY.:;E: Tabu1acion Num. s. Defunciones 
Gcncr.""lez. por Entidad Federativa de Residencia 
Habitual del Fa11ccido. según 1..ista dctal.1ada de 
causa de ~uerte. Año 1982. 
('IUEGl. l.'J2G') 

cuadro 2 



DIEZ PRINCIPAI.!.:S CAU!:iA.5 DE M.OF:TALIDAD POR SEXO - 1982 
GHCPO DE 4~ .. - 54 h:~os 

O E F t: ?0 C .l O U 1: S 

Chl.!SJ, JiO~PP.:ES MUJERES HO ESPE­
C I F.I CADO 

-~--~----·-- ·~--------_J 

6 

Todc.ts. l J5 :? ::: oo<~ 

Cirrosis y Otras En­
tc~~e=3dcs =::-or.1ca~ 
del l!1qildO 014 

~~1;~ ~~~~~~ ~- :~~~~~7~~ 
nal.ric:-i--=:.c por ot:.::-,.i 
per~ona 

Inf~rto hg~d~ d~l 

!"!:iocardi~ 

1 '.:..70 

990 

2ú 88! l.2 03(.. 

J 276 

1 HG!:. 

1 086 1 01:? 

l 42~ 111 

l 091 379 

552 .03.0 

7 En!::c:-r.ieO~dc5 ln!-<C>CC10-
s.as In"1:cz:t:.;.nales a.:.a .;5~ 3B8 

.;6c;, :ll.7 

5!3 2:32 

707 707 

FUE?ITE: SPP. ~'.:iE: Tabula ciar. ?~ur.i. a, Defuncianc$ 
Gcnc::-ales F-Jr l::-1""::.i-::t.:.id Fcder."3ti-.r<:J de:- Re:5idencia 
Habi~ua: del Fallecido. según lista detallada de 
causa do r~crte. hfi~ 1~82. 

< :rr:::-:;:r. 192~ 1 

Cuadro J. 

r 

" ¡ 
r 

172 

ll f 
!' 

7 !i 



DIEZ PRIUCI PALES CAUSAS OE: MORTALIDAD p0R SEXO - 1'"362 
CRUPD DE 55 A 64 AflOS 

"-"-~~ 

D E F u " e 1 e;, " E s 
C.At..;SA 'IOTAL HOMBPES XUJERES no ESPE-

CI.FICADG -------
Diabctc5 Mcllitu5 063 1 868 2 188 7 

2 Ci.rro5iz y otras En-
ferr.-.cdadcs Crc.:r..i=:a.:s 
del H.i~r:i::ic 3 403 2 614 773 1!. 

I.n!...irt::i Ag:..-d::. =el 
Mioca:-d.:.o 2 599 1 763 831 5 

En fe ::-r:-,ca.:sd Ccr~bro-
vacular 209 1 137 1 06~ 9 

\! 
5 Otros ;,.ccl.dcr.tcs l 5~6 1 258 282 6 

1 

6 Disrit~.ia Car=i l..aca 1 433 800 626 7 

7 Ncu~or.1:.i ~ Influenza 1 066 611 471 

8 Enferrr.ed.i.dcz ::.n::cccio-
sas :<ntc~tinal.cs l 079 585 .;9~ 

11 
9 Nefritis, S1nd:-onc 

·! Nef:-=:ticc y Uetro5i5- 986 4!>5 ~91 2 

10 In5U! ic1e:nc.ia 
card.id.c.:i 962 458 502 2 

~E?ITE: SPf', DGE: Tabu!,,.cior. !:~e. 8, Oefu:iciones Gcncri:l.!e~ 
~or En~i~a~ FBdc:-ati~a d~ Residencia Habitual del 
Fallecido,scqun l~sta detallada de causa d~ 
muer~e. Ano 19a2. 
fIUE:;l, 19~":.) 

cuadro 4 

i· ¡I 
,1 

H 
\1 
I· 

1\ 
\¡ 
li 
¡; 

¡¡ 

¡. 
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~ l•:sldn Eund.anJont•l on l• .acarosclorosls •l 

•Corom•. qua conaJsto en un• pl•c• constJtuld• por 

depósito de llpido:s •n l• cap• lntim• d• l• 

arcer1•-

pueden permanecer su•vc:s (y nacrótico:s) o Eor::z•ndo 

pl•C•s du.r•s y calcificad•s. Esos c.a:rs.b!os aventual­

m•nto comprometen l• lu: •rteri.al •l provoc•r 

esc.roch.-mlento c•d• ve: m~:s import•nto el 

1ncerlor de l• •rtorl•- AsJmismo. p~cden fdvorecer 

l• fo.rm•cl~n do trombos. que en •lgunos 

termlnarL•n por ocluir ~ot•lmente la arteri•. En 

est• Eorm• y tr•C4ndo:se de •Corosc~erosia 

n.rl•~ ·~ proceso impido el llbr• pJ~a de l• s•nsr• 
•.1 md.scu.lo c•rd!•co. (Sh.:ipiro. 1979). 

S,1. bl.on 

c..rombosls coronar!• e~ •l evento que procl.plC• el 

.alguno:11 .autores 

consldor•n que b!en insuficiente. 

Roberts h• demostr•da que lJ C~~cbosis coron•rl.a 

sdlo so ve en l• m1C•d de los onEar=o:s con inE•rto 

agudo dol miocardio qua llegan • l• •utops1• y 

Lenegre s•ñ•l• que h.ay suJetos m~erco:s con cu.adro 

cllnlco y olectroc•rdiogr4~ico do infarto sln 

oclusldn coron•rl• (citados por Espino Vol•. 1980). 

Est•S rarezas podrl•n ser al producto dBl espa:smo. 

l.5 F•ccores de Riesso do Enfe.r.::cd~d Coron•ri• 

El caD:Jpo de los f•ccoros de riesgo de l• cardlo­

P•tl• lsqu~mic• h• sido escudiado dur•nCe los 

dlt"lmo.:s 25 .años. 

sujetos con enfermedad coronari• aceroscleros•~ h•n 

permitido reconocer ciercos faccores de riesgo que 

combln•dos o asociados. favorecen el des•rrollo de 

•t•rosclerosis. Y• se.¡1 preco: o sever•. :~íondo 
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poslb:!lld•das d• 

(Sh.ap:!ro. 1979). 

desarroll.iii.r enf•rtned.id. 

Ai revisar l•s d1st1nta~ 1nvcst1g•c1onos 

•acontr.a:nos qu•. d~pendlendo del •Utor dol qua 

claslf 1c•n de 

distinta m•ncra. As! tcneinos quo llorbar ( 1981) 

1972 realizó Jeremiah Star:Jler y que 

•l•borar la sJguient• tabl•: 

permitió 

FACTORES DE RIESGO DE ENFER..""fEDAD CORONARIA 

B.Jol.dsJ.cos: 

Hlpercol•st:erolem!a 

Hipertensión 

'I•.b•quis::i:io 

Taquic•rdia dur .. nt:c el reposo 

Vida sedent:•ri.:a 

Aumant:o do edad 

Sexo m.ascul :!n;, 

HJstorial de infarto del o!oc.ardJo 

~iaOet~s ~oilitus 

Hlp•r~ricem!a. aoca 

Obesid.:ad 

Hipert:rigl!car!demi• 

Hlpot:i:-ofdi:::mo 

RenOp.iil.t:!..a 

Tensión ps1Co$oCi•! 

Diet.iil. 
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Shaplro (1979) conaidcr• qu• h•y tres faccoros de 

rl•sgo da gran importancl•. porqua ~n :s1 cond1c1o-

dlract.a.mente daño sobr• lilB •rr..erl•s, lo:r. 

Hlpcrtrr.s1~~ are~rlal s!sr..~mica 

Di•beCo3 molllCL:.3 

Hiperlipoproceinecjas (hlpcrcolascerolcmi• o 

hipcrcrigliccr!dcml~ princlp•lmenC•) 

Ent..r• oeros f•ccorcs de riesgo qu• pued•n E•vorecer 

• los anc•riores s• pueden enlisear: 

Tab.aqu.t.s::io 

Heronc1• 

Obcs.id.ad 

Vi.da sedenearJ.a 

Personalidad agresiva y strosa 

Dioca:s •leas en calarlas y Jlpldos 

Espino Vela (1980) cenclona qua Sta::zler considera 

qua los faccoraa .:ie riesgo ~ayeres son: el nivel 

sérico de coloscerol. la hipert~nslón. fundamon­

cal::tancc la dJ..dStól ica. y el ::.abaquisn:u::r .agudo. 

ConsldcrJ asu::l~~o. • otros factores do rio~go como 

la vida Se-"'dcn~Jr.;..a. o!:.csi.:i.:u:!. diabetes. 11nea da 

cor.duc::a tipo ... 1. 

bipt11rur!c;emla. 

.';c:-e.""lc;l~ probablemente la 

Saltzer Cl975) ~c~ci~nJ que e~i~~on :n~e=::!~dclones 

contr•dlc::arias relac~ón las enEermedades 

cardlovascularcs y el Eu:::ar. ya q~e estudios 

realizados en Yugoslavia. I::alia, ürccia y Japdn. 

no se han encontr.ado relación cn::re el fu:na: Y ias 

enfermedades coronarlas. 
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Burch ( 1979) mene lona que el 26% de toda:; l•:!J 

en Inglat.erra y G•les en 1975 fueron por 

onCermedados isqu¿mic•s. y roflore como prJnclp•les 

C.act:oros do rlc:s¡.:o a: hlpercolest:orollm1•. h1.per­

t:•ns1dn0 Cumar cig~rros. obo~id•d. Calt.• de ojerci-

clo 0 dJ.•betes ~ellltus 

onC•.rmod•dos C•rdl•c•s-

h13t:orla E.millar de 

por:!fon•s 

1nE.rt:•das prer:uacur.1UD"nt.e 0 BeltrAn (1983) mll'nClon.a 

que 

E.amil l•r y 

-.rt•rial slst~mic.a 

card Jop.ac l• 

hiperl ipidcaJla. 

B•lC.rAn considt:ra que el t.•baquismo c::J uno de lo:; 

Eact:oros de riesgo !:JM~ cc:.munl.Qenco encontrados 

los enfermos jóvcnos con J.nf.art:o del miocardio. 

t:•nt:o •n hatt1bre~ como en raujeros. En rel~clón • la 

diabetes mellitus ~cnciona quo en general 

aceptado que no es un acompañante frecuente ol 

infarto del miocardio en personas menores de 40 

años. 

Guerrero Gonz~lc~ (1985) en el e:;tudlo rcallz•do 

14 p¡iclontc3 adult.os jóvcne3 con infarto Jgudo del 

miocardio cnconcró, con relaclón • los facroras de 

m.As frecuen t.ccicn t.c cncont.r.ado es t. os adult.os 

incidencia del 77~ y que el hacor 

deporte no parece prevenir la enfermedad. y llevado 

a cabo en exceso. podr1a ser perjudicial. 

Todo lo anterior no~ haca reconocer que el problcm• 

dominante es que t.od.avI.:1 0 .a pesar de lot:: .,:;t.udios 

reali.zados. 

quo subyacen la .atcrosclerosia y que por lo 
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prc•¡¡r.amao de invost.J¡:;aclón que .llavon a ou escl•-

{1915): 

Eact:.orcs do riesgo es posible JdcnciC!car person•s 

la~ ccmplicac!or.c~ 

cllnJ.cas de .1re:-osc!ercsls. ocurren r::uch.os eJemplos 

de fer.~cenos cl!nlcos grJVCS en .ausencia de 

~.act:.ores da r~c.!!Ssa. lndic ... r:do quo oc.ro:>:: r::::icc01ni::mos 

m~s i~porcantcs. y eodJv!.a dcsconocidcs. deben 

dcsaw;=o . .'ño1r un p..;apcl predcmi.nanee•. (p . .:.). 

del Inf.arco del Hiocardlo 

Personas Jóvene.:J' 

El infarto del miocardio h.a sido definido coazo •la 

descrucc16n celulo1r. necrosis o muerte de una zona. 

que por ddElcit:. de ric¡;o corcn..arlo y un consumo de 

oxlgeno import:.ant:.e. ha p.;1.s.ido por un.~ tlt:ap.a do 

l.squcm!a que se .agravd ... (Sh.ip.i.ro. 1979 p. -~J. 

Los t.dr:nJ.nos inf.art:o do miocardio Jóvenes, 

l.nEart:o del miocardio juvenil e inEart:.o del mloca.r­

dio t:.coprano se h.in ueJ.lJ.=ado indist:.Jr:·.n~:ent:e. La 

4dad cons.ider.adJ por di•.-ersos .aucorc~ ~.::::o l!mit:e 

para enconcrar:sc dc~cro de ncmin.o11ci.6n 

vari•do ent:re 35 y 54 añJs. y es• edad deE1n• 

est:a eesis al infarto pre~.a~uro. 

ba 

La Erccucncia y 1.a mort:alid~d do la c .. rdiop.at:.L.a 

isqu~mica 

e:st:udiad.a. 

Salaz41.r 0 

jóvenes no hJ sido suEiciencement:e 

Horagresa. Hoigos, Zorrllla y Serrano 

(1973) cncont:r.aron cnt:re enero de 1964 y Julio do 

1970. 67 paci.ent:e.s que J1;JbI.an sufrido inEareo del. 

m1oc•rdlo 0 int:crn.ados durante el perlado agudo. 

la Unidad Coronaria del Insc!t:ut:o Nae!onal de 



ENFERHEDAD CORONilRIA CARDIACA I:::QUJ:::HICA 

C•rdiolog!a Ignacio Ch.j-.•a:::. que el B. S% da los an-

rermos infJrto dal miocardio ten!an edades 

Casanova (1978) mencionan que an la Unidad do 

Cuidados Intensivo::; Coronarios del Insti:tuc:o 

par!odo d• 3 • .ilia.:;, de c:•ero de !97] J do 

1976. S41 paciente::; con ln~arto del miocardio. con 

edade:i qua o:sci lab.Jn entre 17 y 99 ..1ña.s. siendo 

dnic.amente 124 pacianeas menores da 50 años. de las 

CU•les 111 ••r•n hambres y 13 mu.Jare:::. 

En H~xico. •n al grupo da anfarmo::; con edadas entre 

45 54 .. ños ast.ud i.;idos por Ch.Ave::: ::Jooinguaz 

1979. la morealldad fu~ de 32 por cJd.;1 100 000 

babit•ntes y fud al 26: dal total do l• mortalidad 

c:•rdi.ov•scular (cit.ado por Bcltr.in. 1983). 

Di.var:sos ast.udios rcalizddos de inE.;irt.o del mio-

c:.ardio Jóvanc~ hJn di~cronc!Js 

slsni~lc•ti.vaa en c:uJnto a pravalencia da factores 

da ri.esgo. pronóstico y nt!mero y saverid•d da 

Iasione:s arteriales obstruceíV•3. 

V•Car:s. Halphen. Therouz:. D..vld y Hi=gald. (1978) 

•n•llz•n los f•cCores de riesgo d~ un grupo de 239 

azuJeres menores da 45 •ñas. referidas a la Dívfsión 

de Cardi.ologl• an el Honcre•l Heart Instieute da 

e.a.nada. para l~ reallz•c:lón de arecreoyr.a.fl•s 

coron•ri•s por sospecha de anrermedad coron~ri.•. 

~nc:onCr•ndo que la diabeees. hipercensión. híper­

iíp!demia y al fum•r. se presentaron con m~s Ere-

c:uenc:i.a: el grupo de azuJares que moscr.aba 

importante enfermedad coron•ri.•. que en el 8rupo 

que ten!• .arCarJas coronarias nor~•lcs. 

En un e:itudlo realizado en Estados Unidos •n •l Se. 
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Campbell (1974) 

do 40 años 

Engl!tl. Pago 7 

S •ños encontraron 21 mujeres 

oblltrucctonos coronari•s 

•V•nz•d•s. siendo 1• hlpor~cnsión. dl•bctc~ mcllitu~ 

o histori• f.am1liar de tnE•rto dal =loc•rdlo. lo~ 

raccorcs de riosso m~s const•ntcs. E~tos tnvcstlga­

dorcs cansldcran. que la lnEorm•clón acerca de la 

•Cerosclerosls coronarla en muJcrcs jóvcnc:; es llmi­

t•d• y que el rol de Jos eDtró&~nos en el dcsarrol:o 

do enfermedades c•rdlo coronarlas os .a=biguo. 

E::ttand!a. E:;qulvel,, HJlo. -"'·crez :-- L.oón. (!.971) 

revisaron 69,963 ozpcdlcnCc5 sucesivos d• ingresos 

•l In:rclcuco N.;aclon•l de C,ardioloH1• Ignacio Ch~vez 

de 1952 al 31 de 

dlc!embr• d• 1967. EllCa:s inve:;ci¡;.,.dorc:s idenCifl­

c•ron 11.574 ca$OS con cardiopacla aCerosclcrosa y 

2,,197 con lnf•rto del miocardio. de los cuales 84 

cenlan menos dw 39 años de ed,,.C (3.52:). 

sist~mica, 36.9% hipcrcolcstcroJemi~ y 34.5: tenl• 

•ntccodenccs E<MDiliares de c~rdiapJtta isqu~miC•-

Rcclencemente el Inscieuco, Hure ad o. 

Ferrero y Cdrdon•3 (1982} eEecCu•ran 

•studia al respecto. Se revisaron 2040 expedlcn~c3 

de p•cionccs que insro3aran en la Unld•d Coran&.r1a. 

enero el prúrlero de diciembre de 1976 y el 31 de 

dLclembre de 1980, dececcAndase 32 paciente3 (l.5%) 

inEarca del miac•rdia, menores de 40 .:ñas. 

Este grupo 

su:Jetos 

cOaJ.paró con ocre forruada por 32 

inf•rto del miocardio mayores de 4D 

años. encontrando los slgulentes resultados: 
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H•norc~ de Hayore~ de 
40 año• 40 anos 

Dlab•t•• Hellltus 

Hlpert•nslón Arterial 
Sl:st~1ZJlca 

TAbaqu l:swo (m~s de 5 
cigarrlllo:s al dl•) 

Anteccdent•:s E.mili•r•:s 

Hlperl Jpldemí.a 

Obc:sídad 

96.9% 

24 • .Z:: 

24. 2':: 

78.6% 

18.l:: 

18. 1:: 

29. 1:: 

p~clentes quo fueron •ccptado3 

Instituto N~clon~l de C~rdlologla 

infarto del miocardfo o sus secuela~. 

de SO .años (57 hombres y 7 mujeres>. 

78.9%' 

42- 4% 

45. 2% 

lB~ l: 

15.1% 

19. i= 

1988 

encontró 

.•1:.n~una de 

l•s 95 muJcres infartadas en LO:Jtc lapso era 

El 74: 1271/366) de los ingresos corresponden a los 

En H~zico D.F .• en 1988 y hJSCJ donde el 

In:st.icuto Naclor:.:Jl de Cardiolog!a puf!"dd :ser rf!"pre­

:sentativo de lo tra:!'>"torno:s c.;zrdicrv.asculJrc:s lsqud-

mlco:z. el infarto del miocardio 

predomlnJntcmcnte masculina. 

enEerr::ied•d 

El Cuadro 5 rcs~~c !os datos por ~cxo y edad de los 

366 ingrcüOS al Instituto NacionJl de Cardiologla 

•Dr. Ign.acío Ch.h.•ez .. dur.ant.e el ..iño de !988. Los 

sujetos no ncccs•rl.;z.mcnte sufrieron ínE..irco duranto 

1988, pudieron haberlo sufrido ..intes. poro EuP.ron 

atendidos durante J988 en esta Inscicuc!ón. 

L..i GrAfica 1 ilustr..i los porccnc..ijes por rango 

de edad en hombres y =uJcres contenidos en el 

Cuadro 5. 
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Segdn se observ• en l• GrAflc• l. cu•nCo menor 

l• ed•d • l• que so sufra el inf•rco del m1oc•rd1o 

m•yor es l• prob•b111dad de que el lnE•rC•do 

v.a.rdn. El 1nEarco dol miocardio prem•Curo p•rece 

s1gnlE1c•C~v• y ·r~vor•ble- -1 

el s•sm•nco. 60-69 4Úio3 no h•Y 

adel•nC• l• dJEeronci• 

E•vor de las muJore3. 

~ero masculino. En 

d1Eeronc1a y d•l 70 

sJ.gn1f1c•C.tv• y 



DATOS POR SEXO Y EDAD DE LOS INGRESOS• ?OR TRASTOR!lOS 

CARD.I:OVASCUI~JU:s lSOUEMICOS, AL IUSTITL70 NACiot:AL DE 

CARDZOI...OCIA "DR. IC~lACIO CHA.VEZ- -1988-

1 
SEXO EDADES 

~-~~~--~~-~-=----,: 
0-39 .; ,J-.;,9 50-59 60-69 70-"':'".:"• so y :::as TOTA:.. r 

~..A.Se. Free. :'1 J<S 75 87 .; : 11 271 

ri 
' 08 13 28 32 E• O; 100 

FEM. Free. o 7 1: J5 2S. 10 9< 
• 00 07 12 :!7 JO 1-< 100 

\1 ,, 

~ 
TOTAL Free. 21 .;::: se 122 70 24 366 

' OG 12 23 33 19 07 100 

' ,. ~ del TOTAL 

~ 
por SEXO 

MASC 100 B< 87 71 59 <6 

~ 
FEM ºº 16 13 29 41 54 

Cuadro 5 
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Sor::c:ir Edipc y dr un ece.rr.o .::aoao 

l• larga y eriple be3eJa so=cs. redo 

lo que seremos y lo que he~os sJdo 

Nos anlqull!•r~~ ver la ~r.senee 

fon:t:Ja de nu•scro :ser; ~i~dos~er.te 
Dlo:5 no:s dep•ra sucr!7 i <!':7 y olvido. 

Jorge Lui~ Sorges. 

Eéipo ::!" el e.""?lg:-:.:i. 
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Lr:ve..t DE co: ... ·nucrA 
TrPo A 



LINEA DE CONDUCTA DE TIPO A II.1 

II .Lll'IE'A DE CCWDCICTA DB TIPO A 

2. ,l Defla1c1dn 

Durance los dle.Lmos cu•renC• •ñas. se han llevado • 

cabo div•rsos estudios e Jnvestlg•clones que han 

arraj•do cl•ras evldencl•S do la relación ezJstent• 

entre aspectos psicológlco3 y l• Eunclón cardlaca. 

No ob~cancc. resulta p•r•dójíco conscaC•r ~1 hecho 

de que ~on poco3 los c•rdíólogo3 que le dan 

conslder•ción y enfoque for~Jl d los Eact"arcs y 

conEl ict"os 

debido 

m~d1cos 

medie in•. 

psicológicos qu~ 

par los aspectos psicológica::: de la 

Precls.amence por C$CO, es de 11..unar l• accncidn que 

h•y•n sido los cardiólogos Frlcdman y Rosenm•n 

(1974/1976), quienes con base en su prAccica proEe­

s1onal. dececcaran e ldentific•ron un pdtrdn de 

conducta caracccr!sclco de las personas infartadas, 

al que llamaron Linea de Conducta Tipo A, y que 

consideraron el Eaccar principdl de lJ prematura 

enfer:neddd cardia-coronaria. 
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La Lln•• d• Conduct• T!po A l• dr.Elnen FrJ•dm•n y 

Ros•nm•n como -un p•rtlcul•r conJunto do r•sgos d• 

l• p•rson.alldad. que incluye de~d• el exceso d• 

•f .. n comp•t:!C.!vo. l• •Rrt:rslvJ.d.ad. i .. L=pacJenci•,. 

hast• •s• •:specia1 sens•clón de urgenc !-6'" fop c.it:. 

P- 12)-

comp1~Jo 

:od.. person• 

•sr•s!v.::J~nt:e lnvolucr~d .. en un• crónic .. 

s.ant:o lucb• por consegu;.r cJdJ ve.= .=.fs 

c!empo,. en cantr .. d~ otr•s pcrson .. s; conduce~ que 

Frledm.an y Rosenm .. n ( 197,:,./ 1976) con.=-idcr.an qu• ni 

l.a posición soclo-econémicJ drl hon::brc o mujer. ni 

l.a c.at:egorl• proEosion•l 

•lsun• correlJción 

Lln•• de Conduct• de Tlpo A. 

que pert•z:i•zc.an,. 

Frledm•n y 8osenm•n (1950. 1974/1976). Jdent:if!c•n 

• lo:s s!guient:~s hAbitos de conducta 

rist:Ico:s del individuo que present: .. un.a L1ne• de 

Conduct.a de Tipo A. 

El rasgo tr1.4.s $!sn!f1c•t:i""º del suJeto con conduct:• 

T!po A. su h•bit:u•l sensación de urgonc1• o 

•enferm~d•d do la prls••. So esfuer=• por real1z•r 

detr1.as!adas cosa~ a por p•rt:Ic1par en v.arlos sucesos 

•n un t:.1etr1.po determinada. 

mdlt:1ples accJvld•des en un breve lapso de ríempo. 
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En u~ Jnt:enco por •horr•r C1empo. 3• f1J• pl•zos 

con e Jnuo •Pr•sur.a:mJenr:.o. 

S1 esca crec1ent:e sensación de urgencia 

d•C1en•. puede llegar a cra~r:.ornar su: c~p.acidadc3 

c.r••t.1"-•.as • 1nclu3o su C.1p.aci.d.illd de Juicio. prcrno­

v1endo l• •uCa::i.illC.i.::•clón del pens.amlcn::o y de la 

.acc!dn y Eavorec1endo respu•st:a~ esCercoCipad.ills. 

(FrJ.edr:Jan y Ro:.cr-=..an {197~/;Q,~6>. 

Una posible cxpl1cac~6n 

Conduct.a Tipo ... 1. podrl.ill t:en~r un orts•n gen~t: leo. 

b•:sado en un t:iccpo de r~acci~n m~s cort:o qua lo 

normal. lo qull!r promc\."crla t:"'nco i...:n .aprendi:::::.,.ja como 

respucsc.a c.J's r.Jpida 

de dicha 

le produce 

r.A.pJdd.IJJ.cnt:e • (C.;11scillo. 1.97~). 

Inscgu.rid.a.;;J. -

.;:.::-op.,,rac i ón la 

scr:sacidn 

.::-esolvcr.Ia 

E.I SUJcf:.o Personalid•d Tipo A ap.;11ren::a 

Cien•; 

•:st.o lo lleva a bu~ca.r de una manera dcsespcr•da y 

consr:.an::e. logros p.;ira conseguir la adci.raci.ón y 



LINEA DE CONDUCTA DE 'TIEO A II.4 

s1tu.Jct6n que l• r•sp•Co de 

proporciona EtcCtci.111 so,:;urJ.ddd. (Frtedr:::Jar. 7 

Rosenm.an. 1974/l9i6). 

Su segurtdad ascA bds•dil. pr1nctpalmrnco an el rltmo 

que logr• mejor.ar Sl tuactón per:ion;1.l 0 

t:ie=pc. 

cec1pañeros y. pr•:e~c~c~ccn:::o po~ 

T•nt:o cc=p.111ñoros ccmo super~oros 

ciert:• cl,.11.se de T!po A 

derroc.ar. 

recor-oc!dos por 

vts:::os por 

compec !dores 

cont:!nu• •autopersecución• por alcan=•r gr•n 

nd.=ero de 4Ilt:os a un r::::mo que ~l!a~ con~ideron 

;s•t:isEact:or!o. Exitos que no disfrut:.an. =rtno sólo 

los cuent:•n. pues no los lograron par• sentirse 

b .. bíl•s cocnpecences. sino p•r• e:sc.ap•r de 

Agres!víd•d y Hosc!lidad.-

L!nc.o11 de Conducta 

Tipo ~. poseen un• agresividad tan grande que 

frecue~c!• se convierte er. una ~rar.ca hoscllidad. 

pero sen!. i..i::::ientas 

impulsas bajo una cub.:.crCil. ,.•crb.al 

Posible=ence la pric.era ~•nifestac1~n 

vtdad u host:ilidad en la cJyor!a de los 

agresi-

lA tendencia a díscut~r o COtrJpecir síempre 

ot:ra:z personas. (F"r!edni.an :, Ro~en::nan. :t;59) 

La lra. que es un~ de las re$puesc~~ m~s Erecuent:es 

• la Eru~tr~ci6n 0 puede traductrse en agres!vid•d u 

bost:!lidad. y ~~e~ maniEescarse de 

mo:or... ver~-1 .:.dc.a.c!onal. Lo::;; sujo tos 

personalíd•d Tipo A se c~racceri=an por responder 
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ante l• fru:;tr.acidn 0 con una hostilidad princlpal­

ment• vcrb.al o ldeaclonal. aunque no C.alt.d qu!•n•s 

J.- motorl.c•n. 

Ja campe-

tencia. ira y frustr~c!dn. promueven c~~bío:; not:JA­

c tcos _y bioqulmlcos • tr.;iv6s del h!pot..Jl.ar:::o. ór¡;¡.2no 

qu• enc;irga de mati~.ar de emoción lds scñ.;iles 

lnt:elect:u .. les 

cerebro. desc•rs.ando un;i sr•n c;int:id.ad de c.;ite­

colJU:J.ln.o1s. b.Jsjc,,;imcntc ncrcpinc!:--in.a. do¡;.u:iind y 

•pineErln~ en diferentes proparclonc::::. y promo-

viendo trav6n de lJs gl4ndul.aa 

dlvers.as horr::.onds, que h.o1ceon que :.o:::: su_:etos de 

~ls!oló¡;lc.a.:::: 

Un.a de gr.a::::a y co!cstcrol elev;idJ. 

Un<i!I rn.arc.:id.a dificult.ad en LJ.br.ar .a !oot s.angre 

del colesterol que le llega por l• ingestión 

de dl!::Jantos. 

Un ost"ddo predl;ib6t.:co. 

Un.;i fuerce tcndcncld d l,;i proclpitdcl~~ de los 

elemento:::: de co.;igul.;iclón en la sangre. 

Todos esro~ factores h.;icen qu~ lo:::: suJet:os de Tipo 

arterids t:ens ldn 

qulmlca• J.nclu:so durar.ta lo:s pcrI.odo:z éc •baja 

C•nsldn• de su v.1d.;1 dJ..a.ri.... sJ.tuaci.dn que Eomenc,;¡ 

el desarrollo de l.2 ~nfc:rmeddd cardlo ~aronari.a­

(Fríedman y Roscnmdn. 1974/1976). 



L.. front•r• d• l• cl•ncl• - l• 

mayor p•rte d• las vec•s y 

l• m•yor~• d• l•~ clenc1•3 - ese4 

prob•b1emente c1rcun8crit• por 

e.Jenlc.a y 

l• i=ia¡;;!n.ación 

H- Freeland Jud3on 

III 
METODOLOGIA DE LA 
INVESTIGACION 
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~ •nf•.r:TDCtd•d c•rdl•c• •t:•roscl•rdt:1c• d• 

l•s C•US•s princ!p•les d• =ort:al1dad en la Ciud•d 

ba ido pr•senrando con =•Yor Erecu~r.cia •n p•rson•s 

C•d• vnz m~s Jóven•s. 

ceca psicol~gic•s. h•n =•ncior.ado ciercos f•c~o­

r•:s. ccr..s,;.derólldos de rier.go. cuya preser.cJ.a podrl.a 

promov•r est:• er.fer=ed•d. Ent:re esros E•ct:or•s 

:,.., Gula de Fact:cres dr Personal id.ad 

ínst:rumen:o que pret:er.dc medir la L!nea de Ccnduct:• 

Tipo A. 

Coa el ob.Jet:o de c:l•riEic•r l• rel•cidn que podrl• 

ezíst:!r ~nt:re l• ~!ne• de Conduct:• Tipo A y l• 
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Ezlst• l• Llnea de Conducta Tlpo A propu•sC• por 

Frl•d:::J.;Jn y Rosenm•n ~' 1976) 7 

Pu•de =edJrs• l• Llne• d• Conduct• Tlpo A uc1ll­

:•ndo l• Gu!a de F•ctores d• P•rsonalldad7 

D• •iist:!r l• L!n•A de Conduce• Tlpo A. guarda 

alguna rel•c~dn con l• enfermedad ac•rosclerdclca 

prematura? 

ut il1.::!6 di.saña de 

•studio correlacion•l. psicomdcr!co. 

Se propuso un estudio de car~ct•r czplor.atorlo. 

porque e:st.;11 in,.•e.s:;ig•ción es rclJt 1'-•a:=cnto rccíence 

~. L!ne.a de Ccnduc=• de Tipo A. 

m~Clc.a e~plric.;11, en 1~ cu.al el cien=!fico no =iene 

con=rol dlrecco sabre las v.;11ri•b~es ~ndepcr.dicn=•.s. 

porque y.a .ar:::c.-:cecieron sus :::i•nifest.;11clones por 

hacer lnf•renci•s sobre l•s rcl.ac:lones entre ellas 

:sln ínte--..•er.cli!n d!recc.a., • partir de l• var1acl6n 

conco=.lC•nce de 1111.s l.".arl.a.bles lndepend!ences y 
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.3. 4.1 TJpo de V•rl•bI•• 

V•ri.•blos D•p•ndienC•s.-

Reapu•sC•s d•d•s • la Cul• de F•ctor•s d• 

P•rson•lid•d. Est•s re.:spuosC•s c•r•cter.l..z.•n • 

los r•.:sgos de P•rson•lid•d qu• deEín•n l• 

de C,;;u:i.duct• Tipo A propuoeost:• por 

Respuest•s d•d•s •l Cuesti.on•rio de D•eos Per­

=on•l•s T de S•lud. 

S•Xo 

Ed.ad 

Est:.•dO Cívil 

H•ber :s:ufri.do 

prem.acu..:-o 

In E.arco del Híoc.ard1o 

Enfe::-=r:~d•~es cancc=ít.ancos .al Inf•rto del 

Hioc•rdío 

Defir.:.ición de V.a.ri.ables 

Sezo 

Ed.J1d 

Tener entre J 7 y 60 .años~ 

E.:st.J1do Ci.v.!.l 

Soltero. c.a.:s.ado. 3ep•r..,do. viudo. unidn IJbre. 

Inf•rt:.o del mioc.ardio 

Destrucción celu~.ar. necrosis o muerte de un• 

~ue por d~fi.cic de riego coron~io r un 

co:i.:st.=o de ex !geno L::::port:.;znte. t:.a pa.:s.ado por 

u.na ce...ip.-. de í.:squc:::::ii.a que .:s• •sr•.,,... (S!?.apLro. 

1979). 
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EI inf.arCo d•I mioc•rdio p•ra ser cons1d•r•dO 

pr•m•tu.ro dob•r~ b•b•rso prosoncado entre lo.:s 

35 y 55 .i1ños. 

Lí.n•• do Conducta Tipo A 

ConJunto de r•sgos do person•lidad que in­

cluyo: sens<11cidn d• urs•nci.a. c=peciti.víd•d., 

•grosJvidad y host:.iliddd (Friedman y Rosonra•n .. 

I974/1976J. coc:o lo mide l• Gula do F•ctor•:ir 

d• Personalidad (GFP). 

Enfermed•des concomit•nt•s •1 rnE.arco d•~ 

/"fJ.oc.ardio. 

•nf•rmed.ades: 

s•.:stritl:!t. 

3.5 HtfCodo 

3.5.1 SuJotos 

.aus•ncia do 

•=a. 
:siguienC•s 

dí..abat•s .. 

L• muestra escuvo Eorriada por 625 suJetos: 153 

muJeros y 472 hombres. con l.as c.aract•rlstic•s que 

se dec.allan en la descripción do los grupos. 

invo.:stig•cidn que los 

dltLmo.:s 14 •ñas en 1J Facultad áe ?sicolog~• .. 

dníc~•nce los grupos de personas infdrtadas (138 

suJetos) y lar: que e ienon una edad semeJ.ante 

oscos grupos (59 suJeCos) fueron .aplic.ados por l• 

invesc igacidn. Los 

r•sC•nCos habl•n sido rocoloct•dos con ancoriorid•d 

p•rlo.:s par.a psicomcterJ.co al.gunos 

con~orm.aron grupos ~uy pequeños. Para .arziinorar •ste 

prob,lema. 

e.amente y tomando como criterio el que las medi•s y 

las var1dnzJs. Jl diferentes significa-
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lndlc•b.an que los grupos 

provanlan de l• mismA pobl•ción, se Aglutinaron en 

srupos m•yores. 

Grupo l 

L23 hombres lnE•rCados menores de 56 •ños y m•yores 

de 3• a l• ~ech• del inf.rco. Eseos sujecos Fueron 

a•l•cclonados d• enero :as personas 1n~arcad.as que 

•:s1sC!•n • consulCorios pr1v•dos de =~d1co3 C•rd10-

Loeos, .a san•Corios priv•dos. y • ins:icuclone:s y 

hosp1Cales de S•lud pdbllc• C•le~ ccozo: Instlcuco 

Hospital H111Car, JlospiC•l de C.ardlologl•. Centro 

Hddlco. Cenero Hdd1co L• R•z• y Hospie•l de Pem•~­

E:sce grupo presentó un prcocd1o de ed•d de 52 

.añoS'. El 81: er• casado, el 11% divorciado. el 3% 

:solCero, el 3% sep.-r011do, el 2:: viudo y el l'Z \."lvla 

en unión 1 ibre. 

Grupo 2 

45 hombres ene.re ~s y 55 .años. media de 

50.5 .años. perr:cr.ecient:es a un ni,.•cl soc1oeconómico 

medio y ~edio alt:o. 

Grupo 3 

7 mujares psicdlogas que cJerccn pr4ceic.a privada y 

cuy.a escolaridoad corresponde .lll un ni-.·~l da pose-

sr•do en p3icolag1a Cl1~ic.lll. 

de •s~e grupo ~u~ de 36 años. 

Grupo 4 

El prooedio de edad 

10 hombres psicólogos con un nivel de escol•ridad 

correspondiente a pase-grado en psicolosl• clLn1c•. 

con un pro~cd!o de c~.llld de 42.B •ños. 
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Grupo 5 

J4 muJercrs p3J.cdlog•s que labor ... n 

lnsc!tucldn da educaclón superlor. 

escol.rld•d corro3pond1-ente • po3t-sr•do 

Grupo 6 

rrz.6 

nlvel de 

p:slco-

6 b0C1bres m•raroalsC•s. con un niv•1 =lni.::Jo de 

•scolarld.illd correspondí•are a lic•nc1.illrura y 

un• medid de edad de 38.3 a~os. 

Grupo 7 

15 bambr•:s entren•dores d~ •ducac1ón ~!stca. con un 

promedio de edad de 41.4 ..,,r.oa. 

Grupc e 
28 hocbrcs es~udi~ntes de Psicologla en la ENEP 

IZC.illC.illla. con un pro~cd1~ de edad de 20.3 años. 

Grupo 9 

28 mujeres enfcr;:'le~~s con u~a ed•d pram•dio de 30.7 

años. 

Grupo 10 

28 hot::tbres 

corrcspor.dicnte a !i:er.c!aru.ra y c~n un• ed..,,d pro­

m.-dio de 36.2 años. 

Grupo 11 

57 hombres con un nivel correspor.dien~e l!cen-

de !a r~genier1a. 

promedio de edad do 33.9 ar.os • 

grupo present.d 

.Jr~;..:J 12 

31 hcobres esrudiantes del nivel medio. 

aivel sociocco:-:C::il~o b.a.fo y con un prcmedio de ed•d 

de 17 años. 
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Grupo l3 

9 muj•rcs profcs!oníscas con unA •dAd promedlo d• 

38.2 Años. 

Grupo 14 

19 mujeres cscud!ances de Psícolog~a de la UNAH. 

con una edad promedio de 22.9 años. 

Grupo 15 

31 mujeres escud!•nCcs del nív•l sup•~!or do l• 

ENEP Z=c•c•!•. co~ un promedio d• ed•d de !9 año•. 

Grupo 16 

32 hombres. •ncarce!ados. ha-íc!d•s con un pzomedlo 

de •dad de 29.9 años. 

Grupo 17 

8 hCCJbr•s suicidas f•llidos con un prOll1:la<llo d• •dad 

do 29.8 •ño.s. 

Grupo JB 

23 cu}•rcs suicidas Eallld•• coa u.nn •d•d promedio 

de 26. 6 •ñoS". 

Grupo 19 

30 boa::brcs proEes1on1sras. empl••dos adm1n1str•­

r1vos do PEHEX. con un• •d•d pr0tt1.Jcd!o de 36.~ años. 

Grupo 20 

59 hambres copleados en un• ref!nerl• de ~ 

una edad promedio de 32.9 años. 

Grupo 2l 

15 cujcres !nf•rt•~•s con un prOOJedio de edad d~ 

49.6 años. El 80% casad•. el 13% viuda y •l 7% 

soltera. 

Grupo 22 

3 mujeres un nlval socloecondcalco med1o T 

medio-a.l.Co y una med1• dr 48 años de edad. 
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Grupa 23 

4 111UJ•res praEeslonJsC•s con un prCCledlo de 29.5 

•ño:r. 

En e.l Cu•dro 6 se pro3encan codo:s 103 grupos qu• 

Eoz:-mDron p•rC• de ese• 1nvesC1g•c1dn. 

3.S.2 Escer..arlo 

L• •pl1cac1ón d~ 10$ cuascJon•rios P.tl.Z'• las grupos 

T ~l (in~.art•das) :::e llevd •cabo en las 1nsc1-

cucíones y hosp!c•le::: p~blicos y prlvados. 

los consulcarios de los cardiólogos • los cuales 

•Cud~an los $UJeto~ 1nCarC•dos para :::u CrJC.am!enco 

o rehabilitación. 

La apli~Jción ~~1 grupo corre~pondiento los 

llc,.•ó a C.ilbO al Reclusorio 

Sur de la Ciudad de H~%icc y ~n 1.a Penltcnciar~a 

del D. F. 

lo.,- Jio:::p;.Calos 

A eado3 los :::ujecos :-ese.anee-::: les .i1p.1.1cd e.1 

cucstion•rio en a~::: dor.Jicilios particul.;iros o en 

lugar de :rab.ajo a de escud io. 

3.5.3. In.:sCrr..;::::.c."ltO:; 

3.5.3.l Cuestionario de DaCos Personales y de Salud 

En el Cuest:íond..1:".io de Do:iCos Person•les y de S•Zud 

(ver l) se sol1c1taron los siguíences dat:os 

pe.rson•les: 

de r•sid ir la Ciudad de H~ríco~ nt!mero de 



-------=-~" ~ GRUF~ CARACT~RlSTICA 

n-
~ : 

In!a:-t.:idc~ 

..- 5-55 <tf".~s 
:::1co ::'ICdlC 

p:-c:--;:atur~eentc-

n 1vol socioccono­
y r.edio-alto 

~ 6 

f1 
8 

9 

Ps::.colog..'1~ 

Psicoloqos 

PSico1c..Oa.5 

Fr .. -l.:::::''= ::.ca Pr ivadi.'.J. 

pc~tgrado clinica 

!r.Dt. Educativ..-i 

,, 
¡¡ 10 

lz.t. 

1\i ~; 
15 

¡ 

Profcsic~::.s:~s ra~o I~g. 

16 HO'-lic:.d<lS 

17 ~uicidas Fdll1dos 

18 Suicida~ FJ:l1~as 

~9 Prcfcsionis~as Adrninis-
tativos i-'c::-.cx 

20 E~p1cados Refincria Pe~ex 

21 ln~ar-:.~~35 Prc~a~ura~en~c 

22 ~5-55 a~os t~ivcl Socio­
cco~o~ico ~cdio-rnedio alto 

23 Profcsionistas varios 

T~TAL HC!-':ERES 
T07.ñ.L !.O:-...:JE:RES 

7CT; .. L 

Sl :·:O 

M .. .,,:o-;:c. 

r.,.,, ~·-= -
Fe::;. 

M,:,,sc. 

Fe~-

X.:'.l~C. 

l".:.:\5C. 

!-:.aac. 

Fer:-:. 

!":Zl5C. 

~ase. 

Xasc. 

Fcr.l. 

Feri. 

Fcp. 

Mase. 

Mase. 

Fc::i.. 

Mase. 

Mase. 

Fcm. 

Fe~--

Fcn. 

t•UM. PROM. 1· 
SUJETOS EDAD ¡¡ 

123 5;?.0 

1'. 
.;,=., 50.=.. 

l 7 36.0 

10 42.E 

14 .;.:i...::. 

6 38. :J. 

15 41 • .;, t 
28 20 - :. 

28 ::o. ~ 
28 36. 2 

57 :n. 9 

31 l.7. o ~ 
9 38.2 ;. 

19 2.2. '? ~ 
31 19.0 l: 
32 29.Cf, t 

8 29.S u 
23 26-6 ~ 

30 36-~ 

1 59 32.9 

l.5 .;s.6 

3 4E.C 11 

29.5 ~ 
11 

•72 1! 
153 ij 
625 :; 

cuadro 6 
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b•rnurnos. lug•r qu• ocup• ll!'n el :sistema eaDJJl1•r. 

•St.•do c1v11. nd::u•ro de hijo:z. escol .. rjd.ad. ocup .. -

cJdn y nJv~l socioll!'conómlco. 

h .. bit:.os 

Eu.rrz•b•n. h•cJ•n 

d•porC•. pr•:s•nci .. d• en~•rmcd•d•s como •rCrít:.13, 

.a.sin•. dl.•b•t.rs. ¡;.:iscric.t:.. goC•. cole~Cll!'ro.Z •l•v .. -

do., h1S11Jorroi.de:.. .>i.:.pcrrrn.::i~n •::-::e::-! J l. O!JC•opo-

ros1:s, dlcrr• y ~iKr•ñ•. 

1nf•rCo:. •n miecbros de su E~!;i•. 

El Cu•:sC1on•río de D•::os Person .. lc:s y de S•lud 

t.•n!• como prepósito al obt•r.er icCo.:-=Jción 

de •lguno3 da los f•c::or•s consiCcr4d03 d~ riesgo 

por v•rí•3 investig•cion•!J m~di~•s cit•d•:s 

l,. 2, 21 y Z::!. 0 que fueren los e-ncce:s::JdO:s 

por l• •ucor• p•:• us::4 ;~vc~::1~Jc!~~-

3.S.3.2 

L.a Gu!• df!t F .. ct:.cr•:s dt!t Pll!'rson .. J id•d ('-"cr An•.zo 2) 

~pl1c•d• ll!'n es=• ;~vvstzg•c;~~ fe~ el•~or•d• por el 

Dr. G. Fll!'rn~ndc:. 

En 197~ 3e iníció l• co~s::rucczón de •:sC• pru•b•. 

!nicio tn::o1rnt:.•ndo :=rd.!.::- ere lus,t'l.•.a;mll!'nt.• 1.• 

Conduce~ ~ipo A: 

cOtrJ.pll!'ti.t:.!vid.;;id. 

c•r•ct.cr!srtc•s de !• L!ne• d• 

!:n 198.!. y despu~s de v•ri•:s in'l.•ll!'sei..g•cior.t!r:s r 

observ~cicnc:;. rJ.. .;;iu=cr ccnsc!ld• l~ idea de que 

eziseen oeros r•sgos que se encull!'~Cra.r. pre#enees •n 

:!po de conduce• y que ese~ Gu!a d~ F•c=ore~ 
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cJeJvJdad. 

~oCJ.v.ación l• 

fruser.acJór.. •lgunas de csto3 •pune.ados F• por 

FrJod.lZlan y Ro2er.::J•n. L• Gu!a ccn:!Jlt• de 120 leemos: T 

pr•:!ll•nea 

verdadero (o.~) 

V•rd.adero 

Ceor!.a qu• le subyac•. q~• mjd• :a L!ne• de 

Conduce.a Tipo A-

Z- Gu!.a do Factores da Person~lidad :iene 

dl•s de ineer-.·alo-

Esee inse.rr..=cneo prcsf'!'n:a -..·.al ;..:!e= de caneen ido ya 

que :os !ee~cs que ccnfc.r=an 1• Gu!.a de Factores de 

Pe.rsor.al;dad es:~~ b•s~dcs en : ... ~eor!a de Frl.edman 

y Rose.-::::an (197..;/!9761. 

.3. s. 4. l 

Proccdi.:..ien:o 

Aplicación 

r::i.edici..ór.. 

de les de 

El prccedi~ieneo que se siguió en reiación ia 

apileAeión de los ln3C~umentcs de medición Eud: 

Los 428 cues:i.on.aríos abeeni.dos con Jneerio.ridad 

ese.a invese Íilac ión. ;,·u eren •pl J.c.iildo:s: po.r p:s:.icólo¡¡os 

•nerenadaa y ~seudiances que :rabaj.aban sus tesis 
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P•rson•s qu• apJlc.a.ron el cuesCiOn•rlo. pa~aron por 

proceso de capacitación. 

L. aplicacidn d• 103 197 cuescion~rios (loa suJeCos 

lnf•rC•dos y les 3~J•Cos que tcn1•n edad 

•quJval•nC• a l• dcJ grupo de in~•rCddos) realizad• 

por la •ucora sJguló este procedia:i•nCo: 

A Jos paclenCe3 y suJeCos que tenJan Jas 

riscic•s n•c•~•ri•3 para ~o::=ar pare• de 

de Dacas Personales y de Salud. y l• Gul• de 

Factores de Person•lldad . 

.3-5 ..... 2 

Una r•co1eccada~ !03 625 cuestionarios. 

decidid .1.ncenc•r su agrupación atediante eo2 •n.41.1.si::i 

de 1•3 caracterlstic•s que presentaban les suJetos. 

aCiplcas como haber incencado suicidarse -~•bcr 

B•Jo •sCe cricerio ~e fo.-=z•ron algunos grupos muy 

pequeños (menores de 30 suJctos)~ de los que adem~s 

desconoc!a hor.:ogcneid•d. por lo que 

decidid realizar un an.41isis de varianza sú::pl• 

(.ANOVA) p•r• despu~s cOCJp•r•r las medi•s de los 

grupos. ucili~ar.~o el ~~codo de SchcEf~. y asI 

determinar la manera como se podrl•n aglucinJLr 

grupos m•ycrcs. 
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S• dec1dló re•ll:•r osco Cr•b~Jo do re.agrupamiento. 

lo.s grupo.s .sap•rado.s por la v•rl•blo 3ezo y 

ozclu.slv.JU:Zont;e el valor de l• re:!1pUeSCM 

prueba propone que lo3 ~ujetos con Tipo de 

Conduct• A dober!an elog!r l• opción do verdadero 

•n C•d• !Cem. 

Un• V•z •slutln.ados los 8rupos. so procedió M hacer 

un •n~llsis de l•s vari•blcs ~oclCX:c~ogrJflcas y de 

salud del grupo do 103 1nf•rc.ado3. 

dotermln~r l•s c•raccer!sclc.is 

ene.re s! loa sujcto5 !nf•.rt..11dos. 

3.S.4.J Selccc~ón ~a !t.c~cs. 

qua 

al objeto de 

comp•rt.!an 

Con •l obJuto de hacer la selección da los lt:emec 

que coneor~arlan !d Gu~~ de Factóros de Porso-

nal id•d (GFP) dcf ln 1 t lv~. 

s1gulence ~n~lisis de !temc5: 

.a) !llscr!m:.n..ib1 ;.1.:1.id infart.Jdos ,,.s s.ano!!I'. 

c.11bo el 

P.ar• seleccionar los !tc~cs que d!scrimin•ban 

!nfar:ado$ y sano~ s~ re~uir!ó (s!e~pre y cu•ndo no 

hubler• :4s del rs: de respuestas sol• 

c.ategorl•). que l..i.s respue3tJS de los !temes 

cru:•r•n. es decir, donde un grupo (In~•rtAdos 

Sanos) cont.cst:.;a.r• de un modo (-..· :> F). el 

X2 con una prob.ab!lidad de 0.05 o =enor de debc~se 

al •zar. 

Est.e an~l!sis per::liti6 elegir .;a.quellos !temes que 

d1scr1m!n.ab.¡¡n encre J.nE....rt.ado:• y no inEart.ados. 

b) Correlación con !t.cmcs discriminadores. 

Este •n~lisis consistió en corre!acion•r (con la 

Edrmula phi con un.a s!gniElcancia del error alph• 
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igual o menor da .01) los !t:ame# d1::;cr1mln•dor•s 

con •' r•sto d• lo~ 120 lta~cs. ya qua se pensó que 

los !t•~•s que S• correlac1on•b•n s1gnlf1c•t:1V• y 

pos1tlv.JUDonte con Jo::; !temes que ya proba.ron 

d!scrl.zrl.in•dor•.s 

!eema.s que midan 

inE•rt ... dos y sanos. 

la misma dJracclón y que 

pot:anci.a.lment:• 

r!st.1c.;as. 

e} Hornogcr.eJdad b1sarlal. 

s. corral•clonaron bisarl•lm•nee l• 

c•r.acce-

respuest• 

•v•. E$ta an~Ilsts proporcionó la validez interna 

d•l test enc.ndida como hoc:ag•n•idad de los !Camas. 

d) Carga Factorial >.3 

rotado orcogonalmante 

obJeto de ar:cont:r.;ar lo::; !Ca~as que mc_jor doElnleran 

l• estructura Eac:ar!Jl q~e s~ $Uponc s~byace d la 

Ltned de Conducta Tipo A. 

El prLcer an.JI isls m•trl: 

formad• por los !t.cmas blsari•lman~a vAlldos. El 

segundo. sa llevó a ~•Ca can una ~•tri: constltutd• 

clan.aron con lc:::r dlscriainad.::ires y los blsar!.al­

ment~ v.fI idos. 

mos~r~ron u~a carga EJctori~l >.3 en algdn Eaetor 

de los an~lis1s f•ctoriales realizados. 

e) Comunalidad >-25 

El siguiente criterio de so!ecc1dn Cu~ •l•Blr loa 
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~temes que =ostr•ran ccx=unalid•des m•ycreS do .25 

los •n~lJsis fdctori•l~s realiz•dos. despu~s de 

la rotación. 

Los lt~•S que resultaren d.:: este proced1mien:o de 

~•l•ccidn deberf~n ser les !=e=es ~ds cc=pc:cn:es 

_v •n.al iz.aécs pcr h=o¡;cncJdad 

díseri::ií~.ab11iddd y ccrreJ~cí~n 

3.5.4 .... An~l1s1s F~c:ori~l de 1~ Gu!d de F~ctcres 

CFE' d.::f.init.ivJ J.nJ.l JZ.Jrcr. f .:z::::::ir.i~lcc."lte 



HErODOLOCLA DE L.A nr..•"ESTIGACJCXJ II.I-!5 

b) R•ali=acida d• An,.11si3 d• V•ri.11.n=~ S~ple 

(A~OVA) T cocp~:ación d• l.11.s =6di.11.s de 

puesC• •v• de los grupo3 0 u:il!zando el Hd:odo 

d• Sch•fE¿. ca:. •! o!:J_•.,.t.o d• df!'ter~;.n~r si 

d• rospond•r .11. l.11. CFP dofin:.:iv•. •~=re :odos 

los grupos encu•sC.11.dos. 

z:r::_.s •v• que •:• • .:~ ::;FP. u::.:..: ;:::::..1ndo p.11..rJ es= o ¡4 

pru•b• de :x:: con :..;n.i ;::r.:tbJ!:J;.1 :.=.:ic: .::te :J. :J!: ~ :er:o.r. 

T.1po A. 

{197-4/19:"6). 
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crJt.orlo:!!I do: coneenldo. concr•see y 

L•ct.orl.al. L..,. validez prffrd1.ct1va,. sin l..,. cu.orl 

l• pru•b• •.st.A lncompl•ea,. r•quloro de 

alguna rol•cidn 

clerdt:1c•. 

1• •nferziied,;ad 

e) En c•:so d~ t:•ner r~l~cldn la Ll.no• do Conduct• 

Tipo A y l• onformod-ad .-cerosc1erdc1c.-~ 

•l•borar no.rm•.s perc•ntiJaros y d• c•l1Ll­

c•c1dn : p..r• idont.lf lca.r .a los .suJ•t.os que 

r•:sponden 

.l.n.f.rt:•dos. 

l• GFP lo hicieron los 

L) Determinar las c•r•ct.crlst.lc•s qu• compa.rtl•n 

eatr• sl los ~J•t.os 1nf•rt.•dos. 



No ex1scon respuestas d•E1n1c1vas 

porque no exlston preguntas Elnales 

Hari.o Bunso~ 

IV 
RESULTADOS DE r_.-1 
l.VVESTrGAC/OiV 



RESULTADOS DE Ut INVESTICACION IV.1 

GRUI'O 

l 
2 .. 
6 
7 
B 

lC 
11 
12 
16 
17 
19 
20 

L• Gula d• Factor•s d• P•rsonalid~d se •plicd • 625 

suJ•tos. hombre~ y Qujarcs. conEa.rmando ortglnal­

ment~ 23 grupos. 

V•rd•d~ro (V J. 

llan a continuación: 

CRUPDS HDnBRES 

Y VERDADERO z FALSO z INDECISO 

58.54 53. 27 7 • .:.s 
46. 78 64.23 8.36 
39.80 69.30 10.60 
39.50 68.33 12.00 
.:.s. óO 63.60 6.67 
37.57 66. 43 15-82 
40.54 62.25 16. 79 
42.37 6".44 12-70 
49.90 54.52 13.03 
47.94 58.78 11-91 
Sl.63 57.38 9.00 
38.03 72.23 9.37 
46.54 65.31 6 • .1.2 
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GRUPO 

3 
5 
9 

13 
14 
15 
lB 
21 
22 
23 

2 

respuesC•s (V. F. 7) d.illda 4 lA Gul• do F•ctoro3 da 

Person.:11l!d•d. 120 ltemes. por .lo:<r 13 grupo.!1 de 

boc:i:b.res. 

En 1~ Gr.ff ic.:1 3 .:.~e r:u.eostr• el pr=cdfo de 

pue.!lt.•s Vcrd.:11dcro -v- dado • 1• Guld de Factores de 

Person.;1Jid.:11d. can 120 l::.cces. por .los 13 grupos de 

bo::::.bres. 

GRUPOS ~EH I!'·•os 

-r VER&AI:ERO FALSO INDECISO 

.t;,:1. s· 70. 29 7.00 

.39. 93 71.29 7.43 

.39.J2 72. 6..-. 7.29 
J'1. ~:: 66.89 .16.44 
35.05 67. 47 14.63 
-1.16 63.39 14.94. 
~2.78 54.26 10.91 
52. 73 56 . .:0.:J 7.20 
"'º· ~.? 67.0C 11.67 
J7.00 65.00 .!7.50 

puese.;1~ , V. r-. ?) dJ::!:::o J ;.,a Gu!• de F .. cc:o.res de 

.:Jeb.!dJ ,., t:;!.le .:.gu.-:es de f!'SCCS =3 g:r.:p<-~!!f :::J.!.IY 

pequeña~ ,~eneres di!' 3~ suJetc~, y se dcsccncc!.;1 su 

no::=oge~c.:.c .. c. se prec~dió .ill .::-e.;1li=•r e; A~~;is.!3 de 

V•ri.•r.=• SL::::plc (.~.·cvAJ y 1 ... c=paraci~n .:!e 

medias p.a.::-_. ;::oCe.::- ..:1¡;::..:::.i.-:•rlci:s ~.-: g.::-:..:¡:"::OS ::::::...:170..::-e:s. 

4.J.1 

s.! ::.odo~ Jos g:-upos de hombres 
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qu• d• •cu•rdo • l• t•or!• que $Uby•cn esta 

pIU•b•. •:s l• opción de r'spucst.a qui!! represrnC• 

l• Llne• d• Conduct• Tipo A. 

b1p6te:!ll1:; nula:: 

~l•s d• r•spuest• v•rrl~dero dn los lJ grupo:!ll d• 

bcmibr•s. por lo qu• todos los grupos respond•r4n de 

l• mls:m• =•ner• •l :•st. 

A.VALISIS DE VARIANZA SOBRE RESPUESTA 

VERDADERO DE L.DS 1.J GRUPOS DE HOHBRES. 

s~ de 
FueaC• t:uadr•dos 

b 24.569.75 
w 119.352.22 

dond•.:: 

•. 1. 

12 
459 

b - varl•a:• inC•rarupos 

- varl•az• lnCr•«rupos 

a.i. - arados de libertad 

Fo V•lor F obCeaido de los d•cos 

F 
12 • .:.59 p 

7.87 <.OJ 

Fp V•lor F predicho por l• dJst.rJbucidn F 

Fo :.:: 
.12 459 

7.87 

Fp -> 
2. 26 

Se recha:z:• Ho •l. . Dl; por lo 

t•nto, los grupos provienen 

de l• mis=• pobl•ción. 

Fp 2.26 

El result•do •nc•rior nos ir.die• que los 13 grupos 

de hocbres respc:-:der: sipni~lc.at.i .. ·a..~e:-:.~I!! dffr.rcnt"!' 

•l ce.se. por lo que no prol.•ienen de l• mi=• 

pobl•ción. Por lo tanto ~~ procedió COc:Jp.ar•r 

lo:s grupos. para C.'"lcont.rar aquel lo::: que 

mosCr•b.an di~erer.clas ~nt.rc sus =edí.as de respuesea 

verd•dero y .a p4rt.ir de e:::t.os resu1tados poderlos 



RESULTADOS DE LA INVESTICACIO.V IV.7 

coczp.r.acldn 

uclllzd •l Hdtodo de SchafCd. 

Con b•se •n el orden que prasentaron la~ ~odias d• 

r•spuast• verdadero d• los 13 grupos da hombres. 

Camd l• declsldn da real Izar 

coaip.raclon•s. En 1,. Gr.Afie• 3 

ord•n asccndcne# 0 !as medl•s de r~spuc~ea Vard,.dcro 

d• los 13 grupos da ht:=:1bras. 

L..11 prlm•r• co=p.aracldn ra•l~Zada Cu~ anere el Grupo 

l (!nf•rtados) y lo~ 1~ grupos ras~anecs. El Grupo 

pr•~•ntd l• madi .. da Respuesta -.,·e.::d..,daro :¡:,,;i,s 

.alea. 

Ho: No bay dICarcncla entra las medias de respuesta 

verd•daro dal Grupo 1 (i~Eartado~) y los 12 grupos 

Z del Grupo l - 58.5~ 

X dal con.Junto 

ResulC.ados: 

F:J - S.54 

R•sl• d• Decisión 

da grupos (12) - 44.l 

Fp - 4. 61 

Fo ~ Fp -> Sa ~•ch•:• Ho; por lo e.aneo. sl 

•rlste un.a dlf•r•ncia entr• •l grupo 

de i~fareados y los 12 rase.aneas y 

no sa orlgind en la v•riabilldad de 

Ese.a compar.acldn indicó qua •l grupo da Inf.reados 

no praviana de l• misma po~lacidn que los 12 grupos 

rast.ntes~ en cuaneo a la resp~est~ -~- se refiere. 

:sl l..as 

m•di•s de respuese~ •v• Ce los 12 grupos rest•ntes. 

p..ilr• ver s• b•b!a difereaci~ en:re elles. 
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So decidid CODJ.Parar la3 mcdiA3 da 

verd•dcro del Grupo 1 (inf•rCados) y del Grupo JT 

(sulcld•:s Eallldoz) par asee grupo al qud' 

pre:senC.ab• •l prcmedlo de vardadaro mAs 

dd'l grupo de lnCarC•dos. (Cr~Elca 3) 

Ha: No hay di Ccrcnc i ., las madl•s 

respuasca vcrdadaro del grupo l (inEareados) y dei 

srupo 17 (suicida::; E3lltdos). 

del Grupo l - 58.54 

X del Grupo 17 - 51.63 

R•sule.ado:s: 

Fo - 1.17 

R•sl• de Declstdn 

Fp - 4. 61 

Fo ::=. Fp -> Se acepe.a llo; por lo e.JnCo. Los 

¡frupos da :sutcldi!s fal 1 idos y de 

tnE<iJrCado:T provi<?1ncn de la mism• 

pobl•ción. en lo que a su cae.al de 

rcaapue~~ ... rr·crdadero s~ refiere. 

L• :stgui•ncc ccroparac~ón se reali=ó cnere el grupo 

da inf..rcados y Jos grupos 12 (as:udlanccs de Scc. 

nivel soctoaconómico bJjo) y 7 tenc:en~doras de 

Educación Flslca>. 

12 por ser Jos grupos ~uc prasencaban les pune•Jes 

al grupo de ::;ui.cldas fal l tdos. 

(Gr~Elca 3) 

Ho: No hay diferencia cnrre l~s medias 

respuasca verdadero del grupo l (tnEartados) y los 

grupos 12 (estudt~n~es de Sec. nivel socloeconómtco 

baJo,.' y 7 (eneren.ldores Educacl~n flsi.ca). 

X del Grupo l - SS. 54 

% del conjun~o for=~do por los grupos 

12 y 7 - 49. 25 
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Fo - 3.33 Fp - 4.61 

R•&l• d• Declsldn 

Fe ~ Fo -> s. •c•pt.a Ho~ por lo t.•nto. los 

grupos do •studl•ntes de Sec. nivel 

:soc1o•condm1co baJo T los entrenJdo­

res d• Educ•cldn Flslca previenen de 

l• ml:uoa pobl•ci6n quo 103 lnf•rt.•­

dos. en lo que su tot•l de ra:spues­

r.s V concierno. 

Ei •1su1ente cont.r•st.• consistid en comp•r•r Juncos 

• los cinco srupos con l•s medi•3 m~; olcv~d•s de 

r•spu•sta verd•d•ro. contr• los ocho rest~ntes con 

med1•s m..ts bajas. y quo no prosent•b-n 

rL:stlc•s excepcion•l•s que r.os hicierJn sospechar 

que pudl•r•n venir de 

(Cr.tflc• 3). 

población diferent.•. 

Ho: de 

r•:spu•sta verdadero del grupo l (infartados). 17 

(sulcJ.da:s E.11.ll!dos). 12 (estudl•ntes Sec. ni'l."ol 

cloeconómJ.co baJoJ. 7 (entrenadores educacidn E!sl­

ca) y 16 (homicidas) y los ocbo grupos restantes. 

% del conjunto forr::•do por los grupos l. 17. 

12. 7 y 16 - 51.32 

% del conjunto Eor:=ado por los 8 Brupos 

rase.antes - 41.39 

Result..ados: 

Fo - 6.65 Fp - 4. 61 

Resl• de Dec!sión 

Fo ~ Fp -> Se recba=• Ha; por lo canco. los 

grupos 1nEarc.ados,. :suicidas 

fallidos. escudlAnC•s de Sec- nivel 

baJo. encrenadores de Educación F1-

s!c• y los bom!c!d.as. oravl.enen 
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ru.nt• 
b 
~ 

Con h•:s• 

grupo~ resr.;1nre~. perrenecen .;1 dos 

pablaclones diferenres. 

decidid 

conJu.nc.ar • los &rupos 2 (hombr•s de ~5-55 •ñas). -

(PsJ.cdlogos po::;rgr.;1do c:l!ni.:.;a} 6 úni2:'.JCont::;:.a:s). 8 

<•scudlances ?YEP rzc.;1c:.11l.;1J. 10 <prafesion1sra:s 

varios). 11 (praf•s:z.oni:sc.;1s qu• l•bor•n en el ra=o 

d• l• Ing•n!er!.;1) 0 19 (profes:z.onisc.;1s .;1dminis­

tr•tivoa remez) y =~ (ecple~dos de l• refinerla 

Pemex) en un sola grupa c:or.s:z.der•do ~ncr:::J;• con u..a 

4. ).. 2 

:• (ANOV ... t) de le:;; JO Gr1•pos de cujeres. 

C.;1llflc.;1c~ón Verd•d•ro 

do respuesta 

procedió 

re•li:•r los =is=os .;1nAlisi:s •n los Erupo:s de 

muJeres p•r• poder •glutin•r~os. pl.;1nC•Ando:se l• 

h.ipot.e:r:z.:s nula: 

Ha: 

r•spu•s=• verdadero de los 10 grupos de mu}•re:s 0 

por lo que todos los grupos responderAn de la =i~• 

m•rH!tra •1 C•st-

ANALISIS DE VARIANZA SOBRE l.A RESPUESTA VERDADERO 

DE LOS JO GRUPOS DE HU.JE.RES. 

S=,. do Hedia F 
Cuad.r•do:s ,,_, CuJ1.d.r.11dA 9 143 p 

S.973-24 9 663.69 3.49 <.OJ 
27.173 143 190.02 
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9 
"''}43~ Fp -> S• .recllnz .... He; por lo 

m•dl•s d• los grupos no prov1enen 

do l• mJsm• población. 

N1v•l do sJgniEic•ncJa de 0.01 - 2.53 

E::st• r•sult.ado indlc• que los JO grupo::; de cn:Jeres, 

•l no .r•#pond•r do l• mi::m• m•n•r• •1 cese. no pro­

v1•n•n d• l• misma pobl•cidn. por lo que se proc•­

d1d • contpar•r sus medi•s de Rospu•sta Verd•d•ro 

AJ •nallzar la GrAEic• 4, que muestra l~s medJ.as de 

r•spu•stas verd•d•ro de los grupos de muJcres, y 

vlondo l.a gran dlferoncia quo ezlstl• 

grupos d• suicidas fallid~s (Grupo 21) 

las 

d•s (Grupo 18) por un lddo y los ocho grupos 

t•nCes por el orro. se dvc1dló raalizar la cocipa-

.r•clón ::1us oediifS ut:.lli=:!ando el Htlt:.odo de 

Scheéf~ para vcrlflc•r si venlan de 1.a mJ:sma 

población. p.ara lo cual se planteó l• blptcsl::s 

nul.a. 

Ho: No h.ay difcrenci.a las medJ.as 

respuest.a verdadero del grupo 21 (infartad.as) y 18 

(suicidas fallid.as) por un lado, y los ocho grupos 

Z del ~onJunto Eorm~do por los srupos 21 

y 18 - 52.75 

% del conJunto Eorza.ado por los 8 srupos 

restantes - 38.99 

Fo - 5.33 Fp - 4. 21 

Resl~ de Dccísidn 

Fo ~ Fp -> Se recb.aza Ho: por lo tanto. los 
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y do ínf•rt•d•s. no prav1en•n d• 1• 

~1:.m• pobl•cídn qu• Jo3 B rest•ntes. 

pu•sC• v•rd•dero de los srupos 21 {ínE•rt.•d•s) y 18 

(sutc1d•s f•ll1d•s) y• qu• •r~n esto.s los grupos 

qu• present.•b•n un• mod1a m~~ parocld•. (Cr4fíc• 

4)-

llo: de 

r•spue.sC• v•rd•d•ro d•l grupo 21 (lnE•rt•d••) y •l 

•rupo 18 (suícíd•s f•llid•s). 

'%del grupo 21 - 52.73 

% del grupo 18 - 52.78 

R•sult. .. do.s: 

Fo - 0.010 

Fo S Fp -> 

4.J .. 3 

Fp - 4. 21 

Se acepta Ho; por lo C•nt.o. los 

srupo::z de ínf,.rCad•s y de mujeres 

suicld•s r.1iíd•s prcrv1enen de l• 

mí.sm• poblAcíón. en lo que • su co­
t•l de r•spuest.a •v• ccncíerno. Lo 

cual presenta un• ínquíet.ante pers­

pecciv• p•r• l• GFP: los r•sgos de 

conduce• que pudter• medir ese 

pa.recen semeJances par• l•s sutcíd•s 

y l•s mujeres infart.ad•s-

Despuds de revtsar lo.s datos obtenidos este 

•n~l161s. de los 13 grupos de hombres que or1s1-

nal.Ja•nCe cen lAn. los sujetos reagruparon 

oxclustvamonte en dos grupos; un grupo formado por 
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hombres inf•rC•dos (123 suJoCos) y ocro conscituldo 

suJ•tos) provenientes de los grupos 2. 4. 6. B. JO • 

.11. 19. T 20. 

S• Cocnd l• decisión d• exclutr de •sC• estudio 

,los grupos 7 (15 •nCr•n•dor•s de cduc•cidn Elsic•). 

nivel 

eeonómlco b•Jo). 16 (.32 homici.d,,;us) y 17 (8 suici.d•s 

r~Ilidos). porque 

v.ament• diferentes • l• del grupo de no inf•rt•dos. 

grupo d• inEart•doa. se decidió no incluirlos 

grupo porque: 

Los grupos Eorm•dos por ho=icldas (Grupo 16) y 

suicidas fallidos (Grupo !7) ob ... ·J~ent• d•ben d• 

tener algunas caracter!~Cic•s que los di.stinsuen 

E.l grupo consei.tuldo por estudi•nCes de secund..ri• 

d~ nivel socioecondmi.o b•.Jo (Grupo 12). .most:r•b•n 

m•di• de •~•d de 17 •ños. • diEerenci• do l• 

medi• de los infArC•dos que •s de 52 •ños de 

ed•d• •si como un nivel socioeconómico inferior •.l 

que estas variables lo eliazin•b•n de 1• coa:p•­

r.acidn. 

EZ grupo forr:i•do por •ntrenadores d• Educ•cidn 

por •star constituldo por solo 15 suJ•tos. ndmero 

sult•dos. lo cu•l obst•culiza la 

renci• ~stadLstic~. 

infe-
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Es 1nvostig•c1dn. 

tr•t.ar do producir las mayores dlferencl•s po3l-

blas. para fendmeno. 

Tr•b•Jar dnlc.ar.:iant• con oscos dos grupos. promuevo 

un• obsorv•ción mAs cl•r• y •vlca l• conCamln•cidn 

de otr•s varlablc3 no comprondlda3 ni prrvlscas. 

con hombros porquo •l nt!mero de muJoro3 Jnfart•d•s 

pr•m•Cur~enCo or• ~uy pequeño (15 muJcros). 

cuanC1C•C1va. 

decir. basad~ en •l nl!:Dcro pequeño del grupo. 

T• quo s! S• com~r• en c~ent:a: el nd.:::::oro do ~uJeros 

infartadas que reporcan las invo~tiR•cionrs rovJs•-

dlolosl• cuanto d qu~. dur~nte 1988 

pr•s•ntó ninguna ~uJ~r infarcada ~rnor do 43 años • 

recibir tr.at.un.icnC.:> on CJ-" !:-:.-.~ ittJció!"l. y e! hecho 

do qu11t se .atondJ.eron dnic.a.=ento 18 tD.ujcroo 

d• 60 .años con trastornos cardJ.ov.ascu!arcs lsqu4-

m1cos. 15 in=arcadas prematur¿~ente qui=A podr!a 

A pesar de ello. 

p•r• •vitar .aw::ientos en ol error rstadlatico 0 

•limin6 el grupo do infartadas y. cor. ~l. el sexo 

femenino. 

4.3 Descripcldn de l• Huesera de1 Grupo Infartados 

El grupo de Infartados estuvo forTIIada por 123 hom­

br•s que hablan sufrido un infarto enero los 45 y 

55 años. con una edad promedio de 52 años y 

desvlac!dn Clp!ca d• 8.6~ y con una edad promedio 

al momonro do sufrir el inEarro de 49 años (GrAE1c• 

5). 
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Los m•ses de onero. s•ptl~mbr•. occubro. novíombre. 

Junlo y dfcfombre. fu•ron lo~ meses quo 

pr•m.aturo:!r. {Gr~flc .. 6). En loa i!ltlmo:r meses .;Jcl 

ocoño y prJ.::leros dul ln·-·tern.c (de :;epf:iecbrc 

El 43.9:' (54 hombre:s) #rd pr:!=•r v .. rén de 

E.a.mili.a. Los lnf~rtados porr~~r:ec.!an .a f~:..li ... s que 

prcxnedío C•nl.ar. 5 h'~anos. 

En rol.ación al astado cívil. ~1 SO.s: (99 hDr.lbre~) 

de la muo3Cr.a corrospond!a d h~bres casados. e! 

11.4:' (14 hombr•s) divorciados, el 3.2: (4 hombres) 

solteros. al z.-: (3 bOCJbres) separados, el J. 7'.: (2 

hombres) Viudos y ol . B:: ( I hombre) -.·.:.v!~ en un;:é:i 

libra. (Gr~E i ca 7). 

El nli=:c:ro de h;:jo:; c¡un =:c:if.;ir: !C":o !:=b:-es r;·~f!' 

form•ron C!'St:.a mut!'sc.ra fluctu.abar: de!' 1= .1 D hiJos. 

pro::tontando una medí.a de 3. S. (G.:-.1.f 1.c.;a. B l. 

El nivel oscol..r de los hoc:bras en~.:-evJ.st;ados Eud : 

prímariJ1 0 •1 15. s: ( I 9 h=bres) l.a secu:-:daría. el 

B.1% (10 bOCJbresJ la prep..,,racor1J1 0 el 44_7: (55 

hombr~s) tonl.JI estudios profcsion.ales y el 14.6: 

(18 bom~res) cont•ba con estudios de p~sgr8do. 

(Cr~Eic.JI 9). 

El 60.J6: (74 hor-bres) no tenl• níngdn .antecedente 

de =-.uníl i.ares -·'lf.arc ... dos (Gr.J~ ;:ca 1Q). las 

suJecos con •nCecedenCes de ín~.arcos en EJimílla. 

el 40.S: (20 hcmbr~~) habla presenCado el 

1nf..,,rto en el padre y el 26.s;;; (13 hombres) •n 

El 32. 7% {16 h=bres} en !Jerez.anos (.as). 

etas (as) o .abuelos {.as) (Gr~Eíca 11). Se pre-
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~encaran c•:sos on lo5 que el sujeto tanld m~s do 

un Ea:nlll•r lnCartado. 

En cu.,.nco al t ie:r:po da ra.sld1r on z.., Ciud•d dtJ 

Hdrico. dnlc..amentn 9 sujetos t::cn!an 10 o menos dño~ 

de vlvir en el D. F .• S lnEartadoa ant::rc 11 y 20 

.años de vJ.vlr en !a CJ.ud.;rd y 10~ sujeco:i (88. 6%) 

C•n~an mAs d• 20 Jño$ d~ rr~!dir en la Clud•d de 

Hdxlco. tGrACJ.ca 12). 

hab!.an dejado de .:·u=:.¡¡¡r. y .:.1 <j3_3-.;) f'..;..."":l&l~Jn de:s­

puds do h•bor suErJdo e! 1nfJrto ,s~~Eica 13~ Dv 

10::1 Euaiadores. 19 person&1s .{u.i:::.;ib.1n 

clg.arros .11 d!J. t~r.tflc.:J 1-. 1. 

En ,"!"IJyor 

erocuoncl.;i .-:e prc:::tJnt::.ib.iin en l.;r:o per::'$on.J.:: lnE.;ar­

cadas promat::ur.illm~nt::e fueron. ;J G .. strit~a y la~ 

HomorroJ.dea; ... , ~tJ.f··~c~ (_>B.21:=,, y ::o ::;ujecos 

(21.1.:;.::J 1.1."J p.:idec! .. n reapoct1 .. •.:ununca. 2.:. personas 

no pi.ldeccr enfermed..11d 

adem~s del infarto: <GrAEica 15). dtJ los 

porcentajes de la Grdfic,;i 15 s~"":la mds de 100%. 

debido J que al~unos sujetes prescnt::abdn m~s de una 

enEe.rmcdad. 

4.4 Selección de rccccs 

En relación ld selección de los !temes que 

conforrnarian l• Gula de Factores de Personalidad 

(GFP) definitiva so formuló la siguiente pregunta: 

Es cierto que los 120 !temes que conEor~an la Gula 

de Factores de Personalidad. reflejan en su calI­

Eicac!ón de verdadero (\.•) las s!ntcm.'.ls que le 

atribuyen Friedman y Roscnman. 

a la Llnoa de Conducta Tlpo A? 

Fcrn.indez y 
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Como T• a• -.ipl1cd •ne•riormonC• an al Ap•rC•do do 

R••grup.am1•nCo de l• nueatr•. so doc1d1ó Cr•b~J•r 

fort::nado por J 2 _--: 

hcrmbre3 inCare~dos y oCro. form.:ido por 263 hombrc3 

1nfare•dos. 

inEarCi1d03 fu~ do 58.S~ y el del ~rupo !nCilr-

.. 1 .01. (e - B.05 p < .OlJ. 
JB_. 

:Ja• vez qu• se verificó qua Rlob.;ii1mer.C:~ cl 6::"U~..., .;:._~ 

inC.arc .. do~ conCeseab.il sl¡;nlf:c.:ielv¿mcnce :n~s. ~·crd_.­

doro (V). S• procadl~ .. busc~r la3 !C•~•s quo per 

mlC!eran ~ncontr.ar •l n~cloo de lil Conducta Tipo A. 

cal co=o responden nuestro~ suJdCoa a los !Comes 

que l• reprcsentiln. 

formas: 

411) D1..scrlt:Jlaabi.l 1d4'd inf.:irc.;idos '\.·s sanos 

b) Correlación con !ccmes di3crimln.:idoro.s 

e) Homo¡;cneid.;id biscrial 

d) Carga FilcCorial > .3 

e) Comun.;ilidad > .25 

P~• solcccionar lo3 !Cc:ncs qua discrí:Dinab .. n entre 

los in~arcados y los no infartados ~normAles•. de 

los 120 lcemes que formaban la Gula de Factores de 

Personalidad (GFP) se elí¡;icron aquellos reactivos 

que cru:.ab.an; doc ir. donde grupo 

(Inf•rC•dos) conCcse.a de un m.odo e~· > FJ. e! cero. 

(Sanos). concese.a al rev~v (F > V); siempre y cuan­

do no hubicr.a m.ts del 75::; de rt!!spuc:s~as en u . .,.a solil 
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respues:eds. rt1quJ.rl6 

moser~•n un v•lor de z2 con un~ probab.1l1d•d d• 

O.OS o menor d• debarsa •l •z•r-

Estoa cr1ter.1os Lu•ron cub1•r~os por los s1gu.1enC•s 

38 l.C•c~s: 

ITEH %2 ITEM z2 

.. 26-278 64 S.96Z 

JO 3.983 67 5-027 

16 2~- l67 69 13.~46 .. 17 5.353 70 19.479 

22 12-860 75 12.926 .. 24 3.482 78 7.219 

25 19-610 79 25- 670 .. 30 3.424 so (F) l 7. 255 

32 37.845 94 20 • .:.68 

36 .!.l. • .l.GB 96 1:.186 

39 (F) 24.852 J03 1.0.346 

44 J.:'..739 JOS 25.226 

47 30-404 1.00 1.:..1.:..2 

49 3.458 J07 8.894 

so B.540 11..3 20.131 

51 57.131 J J4 12.370 

54 6.0BS JJS :3.020 

57 S.077 120 20.:J54 

62 24.294 

Los !.CezzJeS 39 :r so cu:mpl íeron can las requlslCos 

e:sCJpul.ado.s pero •! grupo de in~J.rt"J.do°s coneesCi! 

eIJ.glendo la opción Fy <as norma las Ja opci.dn v. 
coner.arlamentt!I a la •sp•r.ado. 
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c•t•gorl• .. 

dJ.sc.ri:JJ•ndo lo~ srupoa. Adem~s d• que 

que 

mo.str.a.r•n un valor de z2 con un• prob•billd•d d• 

0.05 o m•nor d• dabars• 111 azar. 

Esto• crlt•rio.s Eu•ron cubJercos por !os sJguJentes 

38 l.cam6!.s: 

ITEX z2 ITEH z2 

26-278 64 5.962 

JO :s. 983 67 5.027 

16 24.167 69 13.446 .. 17 5.353 70 19.479 

22 12.860 75 J 2- 92é .. 24 3.482 78 7. 219 

= 19.610 79 25.670 .. 30 3.424 80 (F) l 7. 255 

32 37. 845 94 20 • .:..68 

36 ll.108 96 i=- 18(; 

39 (F) 24.852 103 10.34(; 

44 .!4. 739 105 25.226 

47 .30. 404 !.:J6 14. 142 

49 .3. 458 107 B.894 

50 8.540 113 20.131 

51 57.131 114 12.370 

54 6.085 115 23.020 

57 5.077 120 20.,;)54 

62 24.294 

Les !temes 39 y 80 cumplieron eon les requ181to:s 

•stJpul.a.dos pero •! s;-upo de 1..nE.a.rC.il.da°s c"ncest:6 

ellgl.endo ,. opcidr: Fy i.os norm~les la opc1dn v. 
con~r11.rl.a::icnt::e a lo •SpC'.r.ado. 



~SUL:I'ADOS DE l..A INVESTICACION IV.29 

Los 1Cem•s 17.24 y 30 no cumpll•ron con codos lo~ 

requ1s1cos quo se ostipularon par• su ::rolocclón, 

poro se dacidld lnclu!rlos b•Jo este crlcorlo de 

dlscrLmln•billdad. porquo ol ltcm 17 dnlc.amanto por 

:!!lujoco no CtzaJpli6 con el raqulsito de que 

cruz.aran las rospuc::rt•s. y lo~ !temes 24 y 30. la 

prob•bllld,..d do su x2 Cu.6 da 0.06. 

Eat• primara selección nos proporcionó 38 ltcma~ 

p.arcl•lm•nte! '""-'.lides porque d~ acuerdo .a l• teorl• 

dlscrl=ln.ib~n • los JnE•rtado~ de los 3Jnos. 

b) Correlación con Itc~c~ Dfscriminadorc~ 

correlJclon.ar 

(con la Ldrmul• phi .al .LJl o m.!nos). !o::r 38 !ternes 

dlscrLmlnadores con el resto do lQ~ 120 !temes~ ya 

que Jos ltc::nc::i que se co.rre-l.1c!on.ib•tn si¡;niE1c.ac1v.-i 

y posl~!v.amcn~e 

NUH. DE 
CORR.ELJtClONES 

lO 
11 
12 
13 
14 
15 
16 
17 
19 
20 
21 
22 
23 
24 
25 
27 

los ltcc:Jes d.i.scrimln01darea 

~;· ys~5 11. 76. ss Y 100 

}~ y 111 

53 y 116 
15 
81 
46 y 77 
.34 y 119 
17 y 40 
13 y 65 
90 y 112 
23. 26 y 72 
19 
37 
!6 

Se eLígi.eron aquellos Ieemc$ qu• mostraban m~s del 

66% del eot•l de posibles correldc!cr.cs phi signi­

Elc•tivas. con Los 38 Ieemes inic~~·~s. ya co~pro-

bad.amenca d!scrh:Jlnadorcs. De est:udi.o 



RESULTADOS DE LA INVESTIGAClON lV.30 

obcuvJeron los 31 lccmea que apar•can en l• l!sta 

•nt:•rJor. 

e) llomogenald.ad bisar1.al 

El s1Hu1ence •nAlisis que ~· ll•Vd • cabo consJsc16 

corrcl•c1onar blserl•l~•nce la respuoac• verda­

dero de Codop los !Ccmes concr• el toC•l de •v•. 

De escas corr•l•cioncs sal!uron 31 !temer. bís•­

rí•lm•nt:e v~lldos. con correlaciones bls•rí•l•s de 

.40 Este anAlisJs nos did la validez 

interna del Ccst antandida como homogeneíd.ad de los 

!temes. 

Los 31 ltct1:1es ~•leccíonados baJo crl.cerJo 

Eueron: 

ITEX ITEH ITEH .. I3 so .. 81 - 22 .... SI .. 82 .. 23 - S4 87 .... 2S .. SS .. 90 .. 30 S7 .. 100 .... 36 62 - 103 
41 66 106 .... 44 67 .... 107 - 47 78 .. 112 
49 79 113 

120 

De ~!H:Os 31 !temas. obs6rvese que los !t:•me~,,.._ Y• 

b.abl.ill.ZJ demo:st:rado su poder discriminador. es decl.r 

hablan cubierto al crieerío de dlscrlmlnabll!dad 

infartados vs sanos. 

cativamente correlacionados 38 que r• 
hablan demostrado su poder de d lscrL:nlnaci6n. Por 

lo canto. el crlt:erlo de homogeneidad parmJt:Id 

añad!r sol.amente tres !temes a los ya eleg1dosz el 

41,. 66 y 87. 



RBStTLTADOS DE LA .I.NVESTlGACIOll !\.'. J l 

d) Carga Tactorl•l >.3 

El 

•n~l!:sls E.actorl-l•:s con •l ob}•co de encontrar lo3 

1t•me:s qua mejor deEínicran l• estructur- factorl.al 

que :supon!• :suby-cc .a l• L!noa de Conduce• 

r1po A-

El. pr!.tncr .an.f.Ii:s~:J :se rc.alJ.=ó con un ... c,,1.tri; de 31 

Ltemo:s que corru~por.d!•n "'" lo:s !tccc~ b1:scr!almcnce 

v~li.doz. Y el :sogu~do, ae !levó "'" e.abo con 

conLor~aror. z- o~tri= de 59 !tc~c:s pod!an 

di:scría::i.,,1.dor1.•:s y biscria!::u~nte v.;Jl idos "'" 1.-. ve;;::. 

principales po~Cdrior roe.ación V.Jrirn..x. 

ortogon.illl. dcccnJe1ndo i..z f.;iccc:-:-t~.acidn cu.;indo •l 

v•lor d•l ei~on cr• manar .a l.~. 

D• •zca:s an~Jj:s~s se eli~icron aquella:s 1ccmc~ que 

moscr-ron una c.arg3 f.actorí.al >-3 en al&dn f.accor 

de la:s ..tNFACS de 31 y 59 varíJble~. 

El 

L•c::oríal nos pere:i e ió cbcen·~r 

o de conscrucco. 

v•l idez: Eacr::orlal 

En el an.llisi::; t:dccoria.l V.11RIH ... 't.Y rocada orcogo­

n•lmence a eseruccur~ simple. de la macr!z 31 

vari.able:s., lo:s !Ce-mes que obcuvleron c11.rsa. 

f11.ccortal mayor de .3 Eueron: 
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FACTOR I 

Este F•cCor erpl!c• el 59% d• l• varianz• comdn. 

CARGA 
ITE>I FACTORIAL 

23 • .36 

.JO .43 

41 _45 

47 • 40 

81 .55 

106 .58 

113 .48 

FACTOR II 

DEFINICIOll 

H• d• l• úapresidn que l• pro­

voco .a.gr•sivJdad • mucha genC• 

muevo muy brusc..uncnte . 

H~s do una vez he o!do que 3oy 

He díc•n que •! habla:- •Jolp•o~ 

l•.: p•l•br.a.s. 

Ho han dicho qua •lzo IJ 

innecesari.a.mcntc. 

A vacos me doy cucnc.a.. despu¿s 

de rato de pldtíca. da que 

no dejo hilbl.a.r .., los demAs. 

Este F.a.ctor did cuent.a. del 10: de l.a. vari.a.nza caa:idn 

CARGA 
rrDf FACTORIAL 

4-' .5:! 

57 • 36 

82 • .33 

103 • 53 

107 .40 

120 -48 

DEFINICION 

Por !o gener..Jl 0 l•s cajcr•~ son 

l~ntas • 

L• mayor!• de l~ gente que pr•-

Cu.ando me suoo .J ~~ cache en la 

mañ•n•. se que habrA •lgdn em­

botell..amiento • 

A la gente hay que expl!c.arle 

i.a.s cos•s mAs de una 

L• mayor!• de los C•S•dcs posee 

.a su cónyuge en ve= de acia:-lo. 

Casi todos los ddpendicntcs 

despachan de ~•la gana. 



RESULTADOS DE LA ZNVESTIGACION IV. 3.J 

Los 1Cemes •legido3 an ol .. nAI!~Js E•ccorl•l de 31 

v•r.l. .. bl-.s,, 

fueron: 

23,, 30,, 41,, 44,, 47,, 57,, 81,, 82,, 103. IDO. 107,, 113,, 

120. 

En •l •n~JJ3J~ ~accorl•l d-. l• m~Criz de 59 

V•rl•b-le:s,, los 1t.emes que ten.tan car¡; .. ~ E•ct.orl•l•3 

mayora3 de .30 fueron: 

FACTOR I 

CARGA 
ITEH FACTORIAL 

32 .45 

36 • 33 

47 . se 

75 .39 

77 . 32 

81 • 43 

106 • 60 

113 • 47 

DEFINICION 

He han dlcho que s.l.empre •ndo • 

l•:r carrer.-..; . 

H• C•nldo problemas con mi pa­

reJa porqu• me h~ce e~perar . 

HJs de una vez ha oído que soy 

He han dicho ~ue scy dominante 

y m•ndón . 

Casi siempre .otdelanco el ret.or­

r.o de mis vacaciones • 

Ht!I dicen que al hd~lar •golpeo• 

1.a.:s pal•b.::-J:s . 

He h•n dicho ~ue alzo la 

lnnecesari~ence . 

A veces me doy cuent.•. despu~s 

de de plAclc•,, de que 

deJo hablar • los dem~s-
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FACTOR II 

ITEH 

16 

19 

44 

82 

111 

120 

CARGA 
l'ACTOR.IAL 

.47 

.36 

.35 

.55 

• 31 

.63 

FAC:rOR III 

CARCA 
r.rEM FACTORIAL 

27 .51 

34 .5.5 

.57 .38 

6.5 .63 

103 .31 

DETINlCION 

Cu•ndo ll•so vent•nllla 

oeici•l. Y• que 

tr•C'.J1r d• aa•l.111 11•n•. 

Por lo co=i.Jn. los choferes de 

hoy vez do m.aneJ.ar. eaab1:sc•n 

•ucomó.,,..il. 

Por lo gener,;ijl • l~s t:.,;ijJ•r•s son 

lenC•:z· 

cu .. ndo m• .5Ubo coch• •n h 

m.añ.an•. So que h•br.,j .alRdn 

boc•ll.ainienco. 

L~ 1nf ld•l ld.ad m.acri.r:ionl,al 

le "'4s ccr.:i.Jn. 

Ca-31 codos les dcpend l•nC•s 

DEFINICION 

~a mlt•d de ~. gence bace cier­

p,;ijra evitar hacer 

La m.ayor~.a de l., genee Clond• a 

perder el c1en1po • 

La mayo:~a de J., gcnce que pre­

sum• de disfrucar la5 co:s.a:s qu• 

hace. esc.,j mintiendo. 

La mayor!a de l.a gente Inv•n­

t.a sus problemas o los exagera. 

A l• gente hay que axplic.rla 
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FACTOR IV 

CARCA 
=EH FACTORIAL 

51 .33 

69 .63 

78 .63 

79 .30 

90 • 39 

FACTOR V 

DEFINICICJN 

Lo3 ruidos 3db1Cos =e sobr•sal­

t:•n-

El ru!do m• molesca much1simo. 

Tengo m!edo de que mi espos•{o) 

o comp•ñera(o) me ab~ndone • 

Los que me consideran acelera­

do(~) son da sero opuesto. 

Este faccor explica el 5% da l~ v~rlJnZd com~n. 

ITEH 
17 

54 

100 

112 

116 

CARGA 
FACTORIAL 

.31 

.31 

.55 

.37 

.so 

DEFINICtO."I 

Casi sic~pre ~ue mi incerlccu­

t:or b.Jce un.a p.;;1,u:::;~ bu:Tcando 

palabra. yo se ld digo. 

Reacciono mAs r~pido que la 

yorla de la gente que cono=co. 

Sl se me prescnCJn dos dsunt:os 

o proyecccs simulc~r.eJm.en:e.les 

presto dt:cnción al m!s=o :;empo. 

en vez de t:err::Qinar uno y seguir 

con el .=:ero. 

menea!, es:~ 1usciEicado perder 

t!!ll c::ont:.::-ol. 

Me puedo pJsa.::- horas c::.M::b!~ndo 

brusc.amont:e de atención de 

En el an~llsis faccorial reali=~da con mac.r!z 

de 59 variables. los siguiences it:emes demost:r¿ron 

validez fact:orlal: 
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16. 17. 19. 27. 32. 34. 36. 44. 47. 51. 54. 57. 65. 

69. 75. 77. 78• 79. BI,. 82. 90,. 100. J03. 106,. JJJ,. 

JJ2. 113. JJ6. 120. 

•) Coc:lUn•lld•d >.25 

El sl.guí•nt• criterio d• 3•leccíón Eu~ el el.lmln•r 

los lt•m•s que Cenlan comun•lidddcs monores de .25. 

qu.d•ndo 43 !temes. qua s• supon!•. ddrl•n la e3-

tructur• =~3 sl=pl~ y l~glc.a. l• que m•Jor rrfle­

J•rl.• l• ••senci•"" del Ce3C. 

Esta m•Criz de 43 r 43 !Cemes rcsu!có de cu•tro 

•fJltros• 3uc•sívos a los qu• fueron soc:Jetídos los 

l.C•m•s- Estos 43 !C•mas r•sultaron ser los m~s 

comp•C•nC•s factoridlm•nC• y dnalí~~dos por homo­

s•n•l.d•d bi:1•rl•l. dl:scri=ín•bllldad y correlación 

dl.scrl..mln•bilid~d. 

Es .así 

proyec~ó !.a 

los sigulanCes ~3 !temes 

versión corta do la Guld de 

Factores de P•:sonalJdad (GFP-43). (An•ro 3). 

13. l 6. "· 19. 22. 23. 25. 26. 27. JC. 32. 33. 34, 

36, 41. 44, .:..7. 49, 51. 5~. 57. 62. 65. 67. 69, 72. 

75, 77, 78. 79, 81. 82. 90. zoo. 103. 106. 107,. 

111. J 12, 113. 115. 115, 120. 

Se proccdld con esto5 43 !t~es •1 ANFAC deElnltl.vo 

Parson•~ld•d que pcr::31Cicra inferir al,, o ~os nd­

cleos de la Llne• de Conduce• Tipo A. 

Se craed de responder • eseas cucs:!ones: Es l• 

Llne• de Conducta Tipo A u.na sol.1. ""enC:id•d• o 

componences son v•ríos7. 

cu.dles?. señ~lados por qud ítemes?. En r"esume.a 

se buscó l• valide: faccorl.al o vall.de: de •cons­

cruceo• de la GFP con 43 Jeemes. 
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FACTOR I 

Personal id ad a.nal!:•ron factor!a.lmencc. an~-

dotcrrn!n.;ar la 

escruccura. factor!•l que :!Ze cree subyace a la L1nea 

d• Conducta Tipo .,t. 

raa l !z.a.ron dos 

C•cCor!a.lcs con ma.tr!ce:s de 31 y 59 !temes. 

Es Jm.porca.nc• hacer notar qua los Ca.ceorea que 

•parecl.eron 

a:iancuvteron •senc!almcnta constantes. variando •l 

ndmero d• f.actoraa dependiendo del nt!al•ro da 

varJables de l• matriz utili~ada. y• que como 

sabe. generalmente • menor ntlmero de ltemos. menor 

ndmero de Cactora:!JI si N s• m.:JnC:it.•ne con~t:ant•; paro 

•:!JltO:!JI factoras Jglutln~b.:Jn la' caract:crlsticas que 

.an.AlJ.sJ.s mayor ndt:::zero de 

o:scurec tan. 

ANALISIS FACTORI.,1L DE LA GFP--3 

HATRIZ DE 43 ITD!S 

variables 

GRUFO INFARTADOS Y GRUPO NOR!"!AL - N - 386 

Este Factor da cuenca del 51.6% de la varJ.an%a comdn y se l• 

nombr6: AGRESIVIDAD VERBAL - APRESURAHIENTO - (FACTOR QUE 

CONSTITUYE UNO DE LOS NUC~OS DE LA CONDUCTA TIPO A EN t.A 

tfiIESTRA ESTUDIADA). 
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CARGA 
ITD1 FACTORIAL 

106 .59 

81 .53 

30 - 45 

41 .44 

113 .44 

47 • 38 

32 .36 

FACTOR II 

DEFINICION 

Hf!I d!cen que •l h.abl.ar -golpeo• las p•l•­

br••· 

H• h•n dicho qu• e.amino y me muevo muy 

brusc..m•nt:•. 

A V•C•s =• doy cu•nt:.a. dcspu~s de un r.at:o 

de pl~Clc• da qu• no d•jo habl..r • los 

demAs • 

He han dicho que sie~pro ando • l•s C•-

EaC• F•ctor •xpltca •l 9.4% df!I l• v.ari•nz.a corndn y l• 

nombr6: ANTICIPACIQN A !.A FRUSTRACIC..V PROVE:llIENTE DEL HEDIO o 

llE' UN PROJIHO D~.l'ALUADO. 

CARCA 
ITEH FAC"rORIAL 

19 .55 

120 .5 .. 

82 ... 7 

16 ..... 
90 .34 

.... - 33 

DEFLVICICN 

Por lo camdn. los choferes df!I hoT rn 

de m•neJ•r embist:en con su •ut:oc:1óvtl. 

C•s1 codos los depcnd1ent:es dasp•chan de 

m•l.;;i gan•. 

Cu..zndo 

que h•br~ algdn cmbot:ell.mient:o. 

Cuando llego 4 un~ vent:•nill• oE!ct•l. T• 

ae qu• me van a t:rat:ar de mal.a gana. 

Los que mB consideran ace!rrdéO del 

se:JC.o opuesto. 

Por lo general. las cJJer•s son lBnC•S. 
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FACTOR III 

E:st• F•ctor rc:spond• po~ ol 6.9: de l• V•r1•nz• comdn y 

dcrnomln6: HOTIVACION llOSTIL - COHPETITIVIDAD 

ITEM 

62 

67 

33 

72 

ll2 

CARGA 
FACTORIAL C!EFINIC!Oll 

- 41 

- 41 

A la:s soñor•s que est•cionan sus caches 

doblo Etla fren~e a l•3 •scuolas de 

sus h!Jos. debcrlan =et•rl•s • l• c~rcel. 

Aunqu• lo nicguo Codo el mundo h•ce l•s 

cos•s por dinero. 

.39 G•n•r no .:;6lo 

dnícc. 

-37 Sl mo f•ll• :..a jus•d.;t clavo en un jucgc 

lcr pierdo lntor~s. 

-35 Cu•ndo 

escA juscíflcado perder el concrol. 

Una vez elegidas los 43 !cemes que confon::lill.ron la 

Gula de F•cCores de Pcrson•l~d.;td, procedió 

r••lí:ar la rec•lific.ación de esca~ !teme:s en los 

625 :sujetos (r:odos los hombres y mujeres que 

p•rcicíp•ron .aunque l~s 

conclusiones sólo .abarcJn .a las varones). el 

objeto de esC•bleccr las normas que perrnítíeran 

deCer.ninJr cuales sujetos present•ban una Llnea de 

Conducta Tipo A. 

En crl Cuadro 

:s) obtenidas 

presentan las puntuaciones (% y 

los 43 !~emes. en la respuesta V 

(verdadero)~ por ecdos los grupas que Eorr:i.•ron 

p.a.r~• de la Invcstigacíón. 

Una rccJlificados codos los grupos en los 43 

lt:em~::. llevó a cabo un andlisis de varianza 

sJmplo, sobre las medias de la tabla anterior. para 

dot:crminar s1 todos los grupos respond!an a la Gu1a 



PROM.ED"IO DE Ct'1oLlt~1cA.c1ora:s ••vn EH LOS 2:> GHCPOS DE LA ?:CESTRA 
Y SU 0ESV11'\Cl.OH TlPICJ\ - GFP-.;3 

CRL'PO SEXO UUM. SUMA DI:: 

1- I.nfartado5 
2- 4~-5~ ano!; 
4- Psicoloqo5 
6- MaratonJ.:.t':.::r=:; 
7- Entrenadores ~.F 
B- Est. Izt~,C.3.li"I 

l.O-I•rof v.i:.-icc 
11-Pro! InrJ-ICi·. 
l.2-Est. po:,,rc!"; 
16-Horr.ic.id~~~. 

17-Suicida~ Y~llido:::> 
19-Adr.ton. Pú~C>: 

20-Empl. Rcfincria 
:S -Ps: icolog • .,,:o., 
5 -P5ic. Clinica 
9 -Enfcrmcr<.15 
13-Prófc5ioni~tas 
i.;-Est. Psic. u::r~ 
15-E5t. l'!-;ic. !Zt. 
18-Suicida5 Fallidas 
21-Int:artildi.ls 
22-45-55 nño~ 
23-Pr=ifc~.ioni!::td!: 

TOTALES 

Infart<'\dos 
Infart;.,,da5 

?le Inf arta:::1os 
\i ?lo Infa~tnda~ 

St.:JETOS. V'ERO/.,DERO 

Mase. 
Mase. 
Mase. 
Mase. 
Ma!:ic. 
Ma~:::. 

~ase. 

Mase. 
Ma:.;c. 
Mase. 
M:a:::>c. 
?-:ase. 
!"':ase. 
Fer."! 
Fer:i.. 
Fcm. 
Fcrn. 
Fcrn. 
Fcr.:i. 
Fcm. 
Fer.-.• 
Fcr.'I. 
:-·c!':'l. 

32 
8 

30 
59 

7 
14 
28 

9 
19 
31 
23 

'" 3 

M<isc. 123 
Fcrn. 15 

Mase. '349 
Fe?T'.. 138 

:-o:asc-Fem 138 
Mi'!sc-Fem .;.B7 

2. 73 l 
704 
l 3:.., 
7~ 

250 
298 
3-<.0 
767 
482 
532 
1 .. 0 
305 
951 

Bl 
203 
343 
lOB 
217 
393 
411 
304 

42 
41 

4. 979 
1,839 

3,035 
6.Bl.8 L:

far~ados t~s) 
:::::. Infartad_o~~as/ 

~~~~~~~~~~~~~~~~~ 

PROM. 

22.20 
15 - (...~ 

13 - ::,e_. 
12.50 
1.G.67 
10.6~ 

12. l ~ 
13 • .;¿ 
15.55 
16.63 
17.50 
lC. 17 
16. 12 
11.57 
]..; - 50 
12-25 
12.00 
11.42 
12. 68 
17.87 
20.27 
l~ - 00 
10.25 

22.20 
20-27 

21.99 
1-1 - 00 

cuadro 7 

DES, .• \! 
STO. 1 

10.23 
(,_ 56 
8. 1$ 
·:O - 32 
r:. 41 
5.89 
8 - 32 
7.50 
5.33 
6. 1-<. 
.:o. 0-1 

'. 01. 
P,. 02 
6.90 
6. 40 
B.04 
... - 05 
5.71 
6.73 
5.73 
7.76 

2.16 

10.23 
7 -49 

7.76 
7.19 

9.95 
7. l.C 
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b 
w 

de F•ctor•3 de Pcr;on~lid•d con el mismo prom~d1o 

d• C•llElc•ci~n verd.11dero. p•rJ ;o cual ~~ pl•nt:ed 

l• b1pót:•~is nul•: 

Ho: No h•Y d1~oronc1• ontro l•~ medi•s do ro3pUo3C:• 

~•rd•d•ro de los ZJ grupo~. por lo que t:odos JO$ 

grupos re~pandorAn d• 1• mi=:J m•ncr• •1 rase. 

docir. c .. ~ . ., ; .. ::;¡j:;oc::i• Z de r•::Ypuc.,u:: •!J ~·•rd.1.dcro. 

Sum• d• 
Cu•drar:!os 

9.•39.16 
36. 2SS. 2/' 

Fo - Fp -> .zz 602 

g. L 
."f~i .. 

cu ... drJd.ll 

429. 05 
OO. :Z 

F 
22 602 P-

<0.01 

S• rcc,":..i~.a. Uo •l . 0.J. por lo C:.11nt:o los 

El •n~l::.~i.s de v•r.!o1n:<r si=;:::'1• ir=c·:ic• ::;ue los :!3 

grupos ~o rospor.éer. d~ l.ll =1s:• ~•~•r• en cu•nc:o .lll 

proa:od1o de respuosc:.11s v•rd•dcr~ se rr:;erc. por lo 

que so decidió ccmp.11r.11r ;.lis mrdi.11~ cnc:rr los gr-Jpos 

hc.rcb:es y =~~•res inf.11.::-C:•~os. los =u.11lcs obC:~"Vicron 

!• % ~As alta con los ZJ grupos rost:•ntos. 



RESUL:TA.IJOS DE LA INVESTIGACIQl'I IV.42 

Ho - No b.;1y diEcrcncia las medl•s de 

(hombre.-

lnf•rt:•dos) y 21 (QuJcrcs lnfart•dd:r) y 103 2. 

grupos rcst:ant:.cs. 

X del conJunt:o Eor:::i.ado par loa srupo:r l y 21 - 21.73 

del conJuntQ for~•~o por ~os -~ grupcs 

t:.a:nt:.es - IJ.67 

Rasul:tados 

Fo - J0.157 Fp - 6.2, .. 

Regl• d• dec~slón 

Fo ~ Fp -> Ho Sd rech .. =•: por lo e.aneo sl ~rJseo 

d1ferencl• slgnifJc .. tiv• 

l~s X de respuesta verdadero d~ lo~ 

grupos 1 y 21 y los 21 grupos resean­

ecs y ~sed no se origlnó en z.., 'l..;trl•­

bl:~d~d de ~u~s=r~o. 

PosC.erlo.r:zent:.• se .:Jec id !d :::=p•r•r ;...,,.. m .... d i dS de 

.los g.:-upos ! (1':=/::res i.:-:~·.,.rc.Jdo:; y :!1 (.T::.Jj~:--::-= in-

fart:.ad.a:s) por se.:- c:;t:s gr~pas les que coser•b•~ 

l•:s medias m.As •.!.= .. s. <Cr.Af.:.C.'6 lo). 

Ho 

medias de re:;pucs'!:.a '-"er.="~dcro a:e.l gru;o l 1.'700.bre~ 

inEa.rtildo:r) y del ¡;rupo 21 (:r:.uJeres lnf•r.=ad.-1::;). 

% del Grupo l - 22.20 

% del Grupo 21 - 20.2; 

:o - 0.9099 :p - 6.27 

Fo "!S:. Fp -> Ha acepta~ por lo t•nto no ex1s't:.e 

l~s 

a!ed !.as de :espuc:S't:.d '.•f!t:d.ar::!ero <:!e les 

grupos de !nfartaécs (l) e infarta­

d•s (21.i. 



1 PROMEDIO DE RESPUESTAS VERDADERAS 
GFP-43 - GRUPOS HOMBRES Y MUJERES 
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RESULTA.DOS DE lJt INVESTIGACICJN IV.44 

EsCos resulC•dos 

lnf.rC•da.:s., 

lndlc•n que l•s p•rson•s 

bombees como ~uJer•s. obClen•r. 

una c•l1Clcac1dn s1gn1f1cac1va:11ence mayor que la de 

concesta.cldn de verd~dcro. 

• la Gula de Factores de Personalidad en su versldn 

con 43 tcemes. 

Es lmportant• hacer noC.ar qu•. • diferencia de los 

resultados obtenidos con ¡,. GF"P 

donde h,.b!a. varlo:s grupos qua 

d.!.f•rencl.;a si.gn lf lc .. r..i.va 

verdadero el grupo de infdrta.do:;;;.; 

d J. ser J.min..ar lo:s srupo:s de infartados de ~bo~ 

de toJ~s los dec~s grupos. (Cua.dro 8). 

En el Cuadr~ 9 :se mue~trJn !Js norz:i~s pcrcentil~res 

y callflcacionQ:s z de Jo~ puntajcs de rc:;;;.pucst• •v• 

obtenidos pe~ el grupo de inE~rtJdos. 

Por lo que. la 

medida en que este C~:st reflaJa y ~id• la conduce• 

de Tipo A. podemos decir: 

Lo:s ho!!:!brc=-> z::f.artados que 

punCUdCiór. de 21.19 en la Gula de F~~tcres d• 

Per:sonali.d~d ¡3FP-43). •s decir. que se cnc~entr•n 

un.r des-.•1.ación por arrib.a dc la mcd!ill. (14.0). 

suponiendo ~ur 1~ distribución de Cdlificacione3 

sea normal. Jparcneemante tienen una prob~billdad 

de .05 de po::::car uno o m4s rasgo~ da Conducta de 

Tl.po ~'-

Est:o 0 no nccc~arla nl su.Llciente~nce indica que •l 

~ujato padecord un lnC~rto; simplemence dice qua., 

lo que JJ Gula de Factore~ de Prrson•lldad-43 

mide. 

lnfart:ado::::. 

sujeto se parece muchlsimo los 



RESULTADOS llE" LA IPVESTIGACION IV-~5 

Al rov1sar l•s medias y dom.·i•c1onas escandar do la 

c•l!f!cacidn -V• de Codos los grupo5 0 dateccó 

hombre:: qu• 

fnE•rcados (l0.23) ral•tiV.i!!mcntc granda 

relación • la de los ocros grupos. lo quo nos hl:o 

suponer que el grupo de lnfarcados o~ hOCZJ.og4noop 

y por lo canco s• decidió buscar la razón do 

posible beCerogeneidad. 

En prtmer lugar se •n~lizaron las Crecuenctas de 

raspuesca Falso y Verdadero que presencaron los 

123 sujoCos lnf•rCadas en la Gula de Factores de 

Personalidad con 120 ltes•s. Utilizando la prueba 

da x2. ELjando cOCl:lo signi.!!caciv.a ur:a prob.abiltdad 

do 0.05 o menor. se da~~~crd qua 30 sujetos 

Cese.aban stgnific•CivAmcntc mAs Falso que Verda­

dero; y que ~7 sujetos re~pondfan sign!Eic.aci-

m.ts ;,•c:-c!Jdcro que Falso. El res e o. 46 

Sujecos. presenta un equilibrio entre -r- y -~·. 

siendo su dlforer.cia no stgnif1caciva. Es decir. 

si l• GFP-120 mide l~ ~!nea de Conduce• Tlpo A, y 

si suponemos que la 8ente se infarta por ser Tipo 

A. c"'no que JO !nfarcados cienen una X de V 

me~or que la de Codos los grupos no inf~rt.ados? 

Es decir. exisc!~ un grupo de 30 infartados (24: 

de los infa.rcados) que de acuerdo ~ la GuJa de 

F•cCores de Personalidad no presencaban un~ LJne• 

do Conducta Tip~ A y qu• sin ecibargo hablan 

LnE.rCado pre=•curA.Oente, por lo que decidid 

•a.alizar los d~tos de que dlspon1~n incenCando 

encontr•r la pcs!ble razdn de esca dlscrepancl•-



PROM~DIO DE CALIFICAC:IOHE:S ••v" DE TODOS LOS GRUPOS. 
CON LA GU'IA DE FACTORES DI: PERSOUAL:IDAO 

CON 120 y 43 !TEMES. 

r;UM.. ;¡ • •• J .. < X 
.,==¡¡ 

GRUPO SEXO SUJETOS GFP-120 120 GFP-.; ~ ..::'.! I· 
1: 

1 
1 J:UFARTADOS MJ .. sc. !23 :.e.~ .. ~ 49 22. 20 52 
2 .;s-ss AÑOS MASC- 45 ~2 - 73 .;..: 15. 6..:. 36 

1! 
3 PS:ICOLOGAS FE~. 7 .:.e,_ 78 39 11. 57 27 
4 PSICOLOGOS w .. sc - lC J<J - 60 33 l.3.50 01 

~ 
5 PSIC. CLIUic; .. FEX. 1..: J'~ - 93 33 14 - 50 34 
6 MARATO?~Is-rr .. s MASC. G J'J - 50 33 12.5C 29 
7 ENTRENADORES E.F. MASC. ::.5 .;o. c,o ·'1 1. 6. G7 39 
B EST. J:ZTAC;...IJ;, MASC- ~B 37 - 57 31 10.6..: 2<:. 
9 ENFERMERAS FEM. 28 J~ - 32 33 l.2 - 25 2E 

10 PROF. VARIOS MASC. :'8 ..:o. s.: ::;, 1.2 .1..: 2< 

! 11 PROF. J:UG-ICA t'u~ .. sc. •,7 ..:2 - 37 35 13 • .:.& 31 
12 EST. POBRES P.:ASC. 31 49.90 <2 15.55 36 

1 13 PROFESJ:OUISTAS FEM. 9 J6.22 30 12.00 28 
1 14 EST. PSIC. UH.f .. !-'l FEM. 19 35. 03 29 !.1 - .; :: 27 
1 15 ES:T. PSlC. IZT. FEM. 31 4 l .. 16 34 1-2. 63 ~'J 

1 16 HOMICID/\5 M.ASC. 32 47. 94 <O ::.:.&.G3 39 r 1 17 SUICIDJ\S FALL1DOS MASC. a ~l.- 6:l -~ l-;. :.u 41 
18 SUICIDAS FALLIDAS FEM. 23 52 - 78 44 l. 7 - 87 <2 ¡: 
19 ADMOI:. PEMEX MA.SC. 30 38. OJ 32 l.O. 1 "7 24 ¡1 
20 EMPL. REFINERlA MASC. 59 ..:6.54 39 16. l~ 37 1' 
21 l:UFARTADA.S FEM. 15 52.73 44 20. 27 47 

\¡ 22 ~5-55 ANOS FEM. 3 (.O. 67 34 10: .0') 33 
23 PROFESIONISTAS FEM. 4 37. 00 31 10.25 24 

.~ 

cuadro a 



NORMAS PAH.; .. VARor:Es 
CUI/" DE }-~ACTORES DE P.ERSO?U .. LIOA.D ~ 3 ITEMES 

EQUIVALENCIAS DE PUNTA.JE BRUTO~ PJ:.:RCE.?lTILES Y 
CALIFICACI011ES = 

PUN'I'AJF. UR"JT::i J•ERCENTIL c~·,.:...IFIChCIOU Z 
Z=x->: 

3 
4 
5 
6 
7 
8 
9 

10 
11 
12 
13 
14 
15 
16 
17 
18 
19 
20 
21 
22 
23 
24 
25 
26 
27 
28 
29 
30 
31 
32 
3:} 
34 

....... 
s 

02 - 1.98 
06 - 1.88 
06 - 1.79 
07 - 1.G9 
09 - 1.59 
10 - 1.49 
10 - 1.39 
11 - 1.29 
14 - 1.20 
15 - 1.10 
19 - 1.00 
22 - º-~º 
25 - o.so 
28 - 0.71 
30 - 0.61 
33 - 0.51 
36 - o.~1 

41 - 0.31 

:~ : g:i; 1¡11, 51 - 0.02 
55 o.os 
57 o.is 
60 0.27 
61 0.37 
65 o.~7 

74 0.76 
76 ~.86 

82 C.9G 
B2 1.06 
as 1.16 

~~ g:~~ 1'·1 

, 35 90 l..26 J¡1·¡¡·· 

~~·~~~~~~~~i-~=i~~~~~=-~=-~=-~-1-~_.l_;_~=-~-~~=-~~-
cuadro 9 



RESULTADOS DE LA INVESTIGACION 

anC•rlores. 

cont:.e:st:.•b•n 

Verd•dero 

volvieron 

IV • .SB 

que 

d•clr. 26 de los 30 volvieron a conce~car en igu•l 

proporcJdn. (1'.•lso sJ.snJf ic.ae Jv..zmen ::e mayor qua V). 

En los 47 sujaCo:tt qu• respondieron aignlflc•­

cJ.v..m•nC• m~s V•rd.adero qu• Falso. su conEi•bilíd•d 

futl de _ 98. 

J.nfarCados. esto nos indica qua lo qua S• mJd• con 

•l cuestionarlo de 120 !C•mas. sa medir~ con •l de 

43 Lt:..mes con una •lC• conf1•bi11d•d. 

del 

cese. pero no asl la erplJcación dol por qud 30 

habLan J.nf.artado prcm•CU.'!"'"~enco si. 

l• Lln•• de Conduce• Tipo A t:.al 

presentaban 

pre e ende 

medir.la 

'43. 

la Guia de Fdct:ores de Personalidad 120-

S• dccld!d •nt:onces. •n•lizar l• !nform•cidn que s• 
CenL• recabada en •l Cuestionario de Dacas Perso­

nales y de Salud (Anero 1) d•l grupo de infart:ados. 

con el obJet:.o de buscar la posible caus• dlst:lnt:a • 

l• prase~cia de la Ltnea de Conducta de Tlpo A. 

que ~pllc•r• el infarto prematuro. encone.randa los 

slguient:.es datos. 



RESULTADOS DE I..A INVESTIGA.CION 

GRUPO INFARTADOS 
V> F 

Num. de suJeCos 

.E'rcm.-dlo d• N .. d 

Prom.d1o de bar.m .. nos 

Pr:tmaa~n1to o prJmer v.;rrdn 

Prom-=IJo d• hlJos 

Fum.an 

Edo CI.vll 
So.!. teros 
DJ.vorci.•dos 
VJ.udo:s 
C•s•dos 
Sep.ar•doa 

Escol.rld.ad 
Pri..m.a.rJ.a 
Secund.rJ .. 
Prep..racori.• 
Prof•si.onal 
Postgr .. do 

Ancecedenee:s 
P•dre inE•rt:ado 
H•dre inE•rcad• 

47 

54 

s.a 
26 

:J.4 

J:J 

l 
B 
l 

37 
o 

B 
:J 
o 

25 
!O 

8 
7 

GRUPO .INFARTADOS 
F>V 

:JO 

51 

5.1 

9 

2.9 

9 

o 
o 
o 

29 
l 

6 
5 
:J 

!:J 
:J 

5 , 
enconcra.ron diEe-

renc1 .. s aignificarivas entre ~bo:s grupos lo 

relacion .. do con el prr::mcdio de edad~ promedio de 

herm•r.a:s. proocdio ~e .'11.jos. el -~.l.bi~a de·f~;ir y 

la f!ISC:Olarlddd. 

observó que el grupo de 1nfar~ados pres•Cu­

r.amenCe que contestó sign1fic.at1v.iZ.t:D.ent:e c~s 7 que F 

l.a aFP-0:.3, tiende a ser el pr:L::::J.er varón de 

Eaml I Ia e! ¡¡rupo 

ínf•.rCada que contescó mAs F que v. y •l gr~po de 

lnfareados que contestó sigaificaCivdl:Jcnte m~s F 

que Vd l• GFP 120-43. ciende d mancener su m.aeri­

monio slgnlficdt:i~-=1ence mAs que el grupa que 

contestó m~s V que F. 



RESULTADOS DE LA INVESTICACION IV.SO 



Na es propLa curar •1 cu•rpo sLn 

e.l .a1.ma. 

Sdcrates 

V 
INTERPRETACION 
DE DATOS 



INTERPRETACIQN DE DATOS V.1 

obJotivos principales el 

d•C•rm.lnar sl. ezJ.:sc.t .. l.a LJ.ne• de Conduct,;i Tipo A propuest.a 

por 1os cardfdlogo3 Friedman y Roscnman; ~i c~i3tJa. ver $Í 

l• Cu~• do Faccorcs do Pcr3onalid•d la medl.a y verificar la 

rol•cidn que est• Llnc~ de Conducca tenla con la enfermedad 

acorosclerótica. 

Para dar resp~c:sCa a ese.is inCerroganec~ se partid de la 

hJ.pdtesis nula de que no eiisCla la Linea de Conduce.a Tipo A 

y por lo canto, de no eiistir cc.::ipor::~ianca. las 

.resultados .;,.r.roJ.ado3 por el Cc:.rc .aplicado (Gu.!.a de &r:-,acco::-cs 

de Personalidad) se dcberlan .al azar. ser fortuitos. y 

Al an•lizar los datos se vid que sl hab.!a un.a diEorcnci.;, 

significativa entre Jos grupas en 1Js respuesC.as dadas .a la 

Guia do Facto.re~ da Personalidad y que. en cuanto a respuesta 

Verdadero (V) se refiere. la media de respuestas era signifi­

c.;it.J.v.:u:u!tnte mayor en el grupo de infare.ic!os que en los 

infart.ados. 



:UrrERP.RET..tCiotl :JE iJATOS V.2 

EsC• r•:!!lulcado nos ped1ció •s•v•r•r que ~risCJa •lso qu• 

madi• l• Gu1• de Faccores de Person•lid.ad y que d1sc1ngul• 

ambos grupo:s. 

Dado que las [Ccccs qua componen esca cuesciondrio •:!!IC~n b•­

sado3 en l• ceorl• ~·~• de~ina • l• Llne• de Conduc=• Tipo A. 

JI' por lo:!!I •n~lis1s r••lf=•dos. podemos decir qu• la GFP-.1.:J 

sensación crónic,;i de urgonct•. ~z .af.J.n ccr.:p~~it:ivo y z .. 

eer!:scic•s propi•:!!I da la Condu~c• ~Jpo A. como •1 mantan•r 

un• cor.duce• da .ancJclpación • la f:uscración que el ~edio 7 

un pró.J i.:::::Ja deva.:.uado le producen y el ccner un• moclv.aclón de 

=tpa hosCil. 

El .an~lisis E~ctori•l reali:•do can l• Gula de F•ccores de 

Personalidad can ~3 !ce~es presenCó • la .agre~iv~dad V•rbal y 

el apresuramiento. como los rasgos que cardcCeri:an al ntlclea 

de l• Line• de Conduce.a Tipo A en l• ~uescr.a estudiad•. 

La presencia de la Llna• de Conduce• Tipo A Eud dcterr:J1nada 

utilizando la ~uta de Factores de Personalidad GFP-43 (Anexo 

3). instr~enta que en este trabaJo probd su Vdlldez. 

La L!nea de Conducta ~ipa A se pr~seneó ;e 

s1gniEicaclv.amenee ~dyar en el grupa de lnE.arcados prematu­

r.amence (35-55 añas); sI~u.aci6n que nas hace presuponer que 

·~~e estilo de vida podr!a ser una causa suElcienco. •unque 

necesaria. para promover el InE.arco. No es neces•r1•. 



rNTERPRETACION DE DATOS V.3 

Conduc:t:a y stn ~mb .. rso hAbl• sufrido infarta. y 

suf.ic.ient:•. Ml m~no'S en el 76% de Jo.s tnf•rt.J1dos y .mlent:r.zs 

no a• e:rplaren .. fonda todas las dcmAs posibtltdadcs. porque 

no S• •ncont:r6 en uste grupo algdn otro f.J1ctor de los c:ons1-

d•r.-.!os de riesgo. que pudiera dar un• c:rpllcac1ón del par 

qu~ del inf .. rto. 

El 89% de les lnt.:irt.;¡¡daa del su:ra m•=cul !no. 

Aunqu• d ... ::a •pay ... !o,.. ~·st·.idlo:; mencionados 

sin t:ci::i.:i:- en cucn::.:i id ed.:ir..1 de 1a:; sujeto::;. F.n los 

varar.es ~..-1.:. ..1rt:Jc;o:; ¡:r._•:T:.Jt-u::.-1.7.<':°!~c z_, rrccuencl• 

tres .3ños (1973-.:976), 13 :nu_;c.rca de SO 

años con ;nEdrt:c del m!ac.:irdla. 

Belt:r~n ,1983) ccnc!ana que dnicamente F::cscn:ó 

en ese rnst:it:ut:o en un Zapoc de~ años (1976-1980). 

una cujer menar de 40 Jños. lo que represcnrab.J1 el 

3.1: de las infart:.:idoo de edad. 

En nuestrJ investigación, el ilZ de los lnfart:.J1dos 

(15 :st.:jer:.o:;) cc:-rc:;pcn=!<J a mujo·res entre 55 y S!:-

años. cifra que .a pc~a.r de .-:o canear d .. ras 



INTERPRETACION DE DATOS V.4 

CU•nCo l• 1ncldencl• del lnf•rco prem•curo 

mujeres. 

E:sta 3ltuacldn abre una serla de cue3Clon.-mlencos 

Ser~ que debldo • e.amblo:; :sociales !• mujer ese~ 

desarrollando un nuc'l.•o e~tilo c._~ c::=por:.amicn::o. 

promu•V• enfer:::ed.111de3 q1Je no :.e er"'n prapl.;1:;? 

Ser~ que- 1• mujer • .al tener 

l,a. Vld• product-.iv• del P.:ai.:;, est.:.i presenC•ndo 

EenI:Jed•des propias del sezo mascul1no que h•sC• 

ahora b,a. desc~peñ•éo c:;e p•pel? 

2- El 89% do lou inf.arc.,,dos tenla ::..ll:r de 20 .;1ño:; de 

vlvlr 

Cenl.;a 

To::J,a.ndo 

l"' Ciudad de H~z1co y llnic.ui:ience el T% 

de 10 años do residlr e:.. D.F. 

que 

conEor:nó est.111 in'l.•estlg.aclón ::;;e obtuvo de ho::piC.-.le:s 

y de lnse1cuciones • los cu•lc~. dddo su pre:stislo 

y condlcione:s df!f servicio, poér!,1n Cener 

persona:; que no vlvicr•n en el D. F .• como 3er!.;a el 

del Instir.uto N•c1cnal de C.i!l.rdiolog!a •Dr. 

Isnaclo Ch.ólvez•. el Hospital de Pe:;::;c:ic. •l Hosplt•l 

Hilitar y el Centro H~dico, es import•nl'.:e el dJCo 

de que casi el 90Z de los infa:'C.i!l.dO~ Cenla m~s d~ 

20 .años da residir en l.a CiudOJd da H~xico. 

DJEer•ntes lnvaseJgaclonos han considerado que •L 

grado de urbaniz•ción de lOJ región y los factores 

qu• promueve. ccmo serta l~ cone,;r.mlnacidn 

iU1lbLental. el oseilo de v~d-.. la compec1.tiv1d•d 

.social. enrre ot:.ros. podr1;.rn ese.ar ~a .. -oreciendo la 

pro3encia del lnEarto. 

L46 Ciudad de Hd:rico presenca 



IN'TERPRETACION DE DATOS V.5 

comport:.am!ent:o:s 

considur.a.do:s en nuestro estudio. como los Eac~ores 

que conforo.:in el ndclco de la L1nc• de Conduce,. 

Tlpo A. 

3. El 7:Z: de lo~ inE,.rt:os s• presentó ~n loa meses d• 

•na.ro. Junio. septiembre. octubre. no\.•iembra y di­

ciembre. Siendo •1 mes de enero. el mas en el que 

Se presentó .,~1 c .. yor porccnt: .. .Je do ;.."'?Eart::os (J5:J. 

... 

Escudlos Jnt:eriores (Castillo 1979 y Ceist:. 1980) 

h.ab.!.a.n .:!e:r-oscr.;,do un.;, c1.:i:-.;, pericdicld.;,d eSt:.illCJ.on.;,l 

enero) en 1.i m.a.yor 

lnctdancJ.a de ~ucrt:es pvr cardiop.a.ct.a.s y de inf411.r­

t:os del mioc.:irdlo se rerier~ . 

condi.:::.:.on~::; que PTt!!!'V411.lel·ccn en ."1t!.%ico, es sum.amont:e 

Escas daca~ podrtan sugerir entre otras cosa:~. que 

•l lnEart:~do mucst:r• lnt:erds en accivZdades !nt:a-

.Leccualas. podrta ser el superarse 

mlcazz:cnt:e. 



INTXRPRETACICN CE DA-::-OS v .• 

S. Un!c.u::.en:• •l 6.5: d• los !nf•rt:•dos perten•et• 

U:'J ní..,•el so:::!oeoc.::n~.!ca can:ridar•do b•jo. 

6. 

Fr1•dm•~ y Ros•::u=•r. (l97~/J976) cons1d~r•b•n que ~; 

1• pcs1cíón soc1o•ccn61::::/íc•. ni l• c•~•gorla prcEe­

sJ..on•I. ~oser.a~•n corr•l•cíón can l• incld•nci• de 

•utocl•sif !c.a.rsa. ..z. C:ener la c.ap•cidad •conóm.J..ca 

d• solíc!C:.a.r •t:encíón m~díc• privad• T en •l 

de los qu• •Sí3C:l•n al InstJ:uto N•cíon&l d• 

C&rd!ologl•. •l becbo d~ h•bar sido cl•s1flcado3 en 

mJocAr"dio prematuro no enfaro•d•d qu• 

soclo-•conómlco b•Jo. &l =•nos en nuestro P.;r!s. 

QuLz;~ l•s condle1onas soc1o-•can~lc•s y culCur•l•s 

de los Est.ados Unidos Just:ífJ..quen l• conclusldn 

l• que ll•&•n Fr1•dz:i•n y Ros•n=•n. 

econdc:lieos m•dio y alto. que p&.recJera ser favorece 

l• presencia del 1nf&...rta d•l c!ocardío prem&t:u..ro?. 

presentaba n!ngdn 

•nt:•c•dent• de famlll&res ínE•rtados. En •l 40% de 

los que s1 t:anl•n anc:ec•dences f..:::J111a.res. el 

1nf.arto se b&bl• presentado. en el 41: de ellos. en 

el p4dr• y en •l 27% 0 en la C6dre. 
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Es d•clr. dnicamoneo ol 27: do 103 inE•re•dos tenl• 

•nt:ecedantes E~ill•res an pri~er gr.ido; por lo qua 

muestr• de inE•rt•dos. na reprasaned un f•ctor de 

riesgo de sr•n lmpcrt•ncl•. 

b~41n d•J .ido de r:u..~•r. 

Debid~ 

h•b!•n de ••.:Jo da .f:...:..-:-;J::- c=o =c~:7"'r'Uf'l'nc~a da !J.•bor 

sufrido el in[•::-Co; no pcdcmo:; •E!.r:::uzr. ni l• 

proporción qu~ eri~cu de fuz:Jadcrcs antre los 

inE•rC•dos. ni la cJnc1d.id de CiRarrilloa qu~ loa 

in:E•rt,;zdos cons~cn. 0.:1.r..r poder v.1lor-7r •si el 

ries$O que el t~b•quf~xo rcpre~cnt.i en rcl.icidn al 

Paro 

inf•rto díd en un grupo donde el 63% fu:Daba. 

B. El 52% de la~ ínE.irr.ado3 padeclan gastritis 

dlcar•• y el 21~ he:a:::-oidos. enZar:ricdadea que 

ha suaar.ldo tienen un c=ponon::.e psicoldglco im-

port:•nt:o sist:em• 

vascular. como el !nEJrto del cioc~rdio. 

solo tipo de pcrson~lídad. sino ccmo una respuest:a 

sit:uación conflictiva qua puede de-

sarroll.ida por diEarcnt~~ parsonalidddas. 

Alez•nder (1950) apuneó qua se ha observado los 

Cipo de problemas 

deseo de contlnu.;;ir cr. una si.tuac:.ión c.~ dependenci..a 

1nE .. nt:il. 

cui.d.ados,. 

dond~ se les do p:o~ucción. .a:;:Jor y 

una acr.itud coopen~acoria c•rJcto-
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.mblclos•s. quo coaipons•n l• lns~surldad y 

sld•d d• •fecto que suby•c•n •n all•3-

v.a 

tlpo p.adocíml•ntos,. 

correspondan • •lsunas d• l•~ caraccerJseicas de 

I•:s personas con un• LJnoa dd Conduce~ T!po A. y l• 

sa:sCrit: Í5 0 ulccr• y hemorroides fueron l•o •nfer-

m•d•d•s :.os 

inf•rC.111dos. 

9. El BO: da l• muestra er.a c•s .. do y dnic.i.i:icrnt:• lfPl 11: 

divorci•do. 

•l grupo d• 1nfart:•do3 presene.a 

con:~H*r'Volr el vlnculo c:i.atriconial. 

Es únporc•nt:a hacer not.ar que. dl bu~c~r rncra •l 

srupo d• 1nfarcados. 1 .. s posibles c•u~•s que dler•n 

expl ic•c !ón del por qu~ 2~: de lo:; lnfareados 

present•b•n 

•nconerd que t1s:e ¡;:upo da i.nf.ar:::.ido:!f car:d!a 

man:ar.ar .su m.atrl.mon1o sigr.~:i.c.oJCi'-•.a."::er:~e m.js- que 

al grupo da inf•rC•dos que s! ~ostr~bd 

Conduce• TJ.po A. 

cl•r• 

Esto podrl• inrorpretarse =o~o que la porson.a 

~n• LJnea de Car.duce• Tipo A posib:.emenee so acrava 

• rorz:J.par con la as:ablt1CJ.do 0 en cu•r.=a • :elacion~s 

JncL=:.as re.E icre. el v!nculo 

lO. El 44% de las in.Eart:-ados .':li.Jos d:JJco:s 

prlcer v-arón de sus C.;imíli•s~ d~to qu• •POT.111 lo 

enco~craCo por Castillo (1979) y R~ver~ (1979). 
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E3C• caraceerl3C1c•. al 3er primer varón 

L~lll•~ Cud oero de los daC:oa que slgnlC!ca­

C1v.montc prescn~aba mÁ5 el grupo de Infartadas 

una Conduce~ Tipo A. que el srupo da lnE.ar-

Por qud nuestra cucntr,;i, los lnf•rc:,;"Jo:!S que 

Llnc• de Conducta T!po A tienden m.js 

• :!Ser •1 primor v~1rón do su fa.mil i•7 

SCP d•bcr.j • un.a capoclal rclilclón que d~ ene re 

l• madr• y su primor híJo varón lo que promueva 

Llnc.a de Conduct..J? 

padre y el p.::ia:er hijo \".'lrón 

caractcr!stícas propJ..Js J.1 Lfne~ de Conduce:• 

T lpo .. 1. coma el :::rcr •!e dm~r. re compc t 1 !: !vo y el de­

pre-at1ntar conduct;.a:J ill8res1'1.•.asf 

Scr4 que ld co=pctancl.1. ,,.gresf.vf.dad. y la ln::ze­

gu.:ídad que .apoircntcmcnt<.• ::;;uby.icc d 

l~. Prescncja de unJ Llnea ~e Conduce ... Tipo A en el 76% 

de los infartados. 

Pcslblomente seJ la Linea do Conducta Tipo A. l• 

caractcr!stica qua comparten con m~s frecuencia los 

!nEartados prematuramente que formaron parta de 

nuestra muestra. 

Por le que a continuación intcncar~ pormenorizar 

los principales rJssos que c~racterizan asee 

Llnea de Ccnducca. 
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L• prlsa 0 rasgo qu• es uno de los qu• conform•n el 

ndcleo de 1• Lln•• de Conduce• Tlpo A. podrl• 

deberse • un f•ccor flslológlco. como es ol clempo 

Tlpo A po~rla aer m .. s corto que el de l• mayor!• de 

~03 suJ•Cos. caraccerlstica que favorecerla el 

aprendl:•J• é• l•s tar••S a•nclll~::z y la C•p•cldad 

de respuesC• r .. plda. lo que podrl• 

consecu•ncla. recompensas y ErustrJciones casi in­

med~atas promoviendo conductas apresur~d•s y 

B•as•cidn de i=paciencia. 

La co=peclcividad. :asgo en que coinciden varios 

aueor•s al señalarlo COlllO caracCerfotica de los 

suJecos con esca L!ne~ ae Conducta. podrl• C•n•r su 

or!gen •n un ::z•nti.mi<l!'nto de inseguridad b,,;j!'l"Jca y en 

un ser.clmi•nto de debilidad. producto de rel•cioncs 

conscantemenCe y que lo lleva a buscar y cre•r de 

una manera compulsiva. 3ituaciones d• Cac:Jpetencla 

p.oara poder de=ostrarse a sl =ls=o de que es capa= 

de alcanzar ol ~zira e intentar co~pen::zar d• 

La hostilidad •ncubierta y la •gr•sivid~d verbal 

qu• c•r•ct•riz•n • ese• cipo de p•rsonas~ podr!•n 

consecu•ncias de su campericjvidad y sens•c!dn 

d• lmp•clencl•~ as! co::::o por el •parenre 

precio qu• 3Jence por su prdJUno. Senrimi•ntos qu• 

podr!an 

subyace 

1nsegur !dad qu• 

y que se encuentra presence 

todos los actos de ld persona con una c~•r• L!n•• 

de Conduce~ Tipo A. 



~e l• ml:nna m•ner.a que las oJos 

de los murc1dlagos se ciegan ~ la 

Ju: d•l dla. l• lntel~gencia de 

nut!tstr.a alma 

que .se nos present.an 
mAs evidencia_ 

AristóteI.es. 

CO:VCLUSIONEs· 
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CONCLUSIONES 

Est• LnvesCJgacldn represant• un lnt•nto por comprender 

probl•m• de r•levancia social •n Hdxlco. como es e1 InEarcc 

d•l Hlocardio pr11m•t:uro. 

Inrenc~. no solo describir lo m~s daeallad~mence posible el 

los a~peceos p~lco-

soci•1e:z r::e refiere. ~!no que propone J..-. -.·er.!"idn definitiva 

de un in:zer:..:.=anco de medici~n que. como paree de es!:d :rabaJc 

probd su ,,•alidez. corno es lJ c._1J de Fac::crc::; 4e Per::;onalldad 

con '43 lt:cocr:: (GFI'-43,'. que pcr::iice rr:.edir l.:1 Linea de C.::-nduc-

Tipo A. 

La LJneJM de ConducC.:1 ripo A. e::; t.:n pat:rón de cocnporeamient:c 

con,junt:a de rasgos 

sensación crónica de urgencia. -r~n ccn;1peeieivo. asreslvidad 

de lndole verbal y conducta de anr:icipación a la Erust:racidn 

producida pcr un próJi~o devaluado. 

Est:• L~ne• de Conducta Tipo A se onconcrd presente en el 76: 

de los hombres infart:aJos de 35 a 55 años. 

L.a Conducta Tipa A ~s propiciada por E.actores Eisiológícos. 

psicológicos y sccialcs. y debe ser comadd en cuenca 

factor que Eavorac~ el Infd:co del HlocJrdio. ~As no corno ur. 
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f•ctor socund.;1.rio en eSC.ill. onfermedad d• mdltiples 

sino coaio uno de primar orden. 

principio 

p¿rC• final de un Cr.ill.bajo de3ar.rollado durant• 14 •ños en la 

F•cult•d de Psicolog!a 0 .,bre una s•rl• de perspoccivas y 

d• inve:scígación. slr"'!,.•e cerno p.ill.r.A&leCro par.a el iniclo de 

ascudlos fucuroa. 

Si bien eu cierco ~~e l.ill. dc:;cripcj~r. dcC.ill.l!ada de un fenómeno 

es muy 1::::par=•·?.=e p.ir.ill. IlcxJ.r -<1 enc~u:dcrlo, el objecJ.t.•o f'in.;il 

de un.ill. i~ve~eigacI~r. debe ser e1 dcscubri~icnco de l.a.3 

Est::.a invest:igación h..,b.::~ c:u:nplir.!o su objeC.tt.·o. si oldeo.J::: de 

validar Ja Gula de 

Factores d• PcrscnJlzd.ad y demoscr.-ir ¡.,relación que tiene lJ 

L~ne.a do Conduc:CJ TJ.p~· .,t con ~1 Int-..,r::.o del l1iocardio 

prem.at::ura en V<Jroneti, despicr:.J ;_J in~uiat:.u::! por ~seudi.:Jr m.ls 

dceenld.a.::3.ent::• las c01~::01z que origln.ill.n est:.OJ ~!neJ de Conduct.;1. 

y se culmina propon.J.e.'7..::Jo .!nva:st.ig..,c.i.onas lons.J.=udl.n.ales P~• 

obtf!!'ne.r l~ l.p.alidc::: ;:.:f!!'d~cc~~.r.;i de la .::;~:.a de F.aceores de 

E'•r:ronalid.ad. 

2 
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ANEXO 

GUIA DE FACTORES DE PERSONALXDAD - 120 

C. Fern.lndaz:. UN.AH. 1988. 

Las preguntas que slgucn pratar.dan erplor•r l•s re1.,.c1one3 de 
cot»porC.am!ento con su s•lud. Cu.ar.do •.!eun• prrgunt• se r•Elar• a 
una sJcu.ac!dn qu• usted no h• exparimcntado 0 o cuando no pu~da 
recordar con ex•cCiCud. por favor t~cha l• opción •7•_ Cuando lo que 
~!l:o. l~acJ!!;.,1:!:"~F-~ª_. l.ºerd.idero p.zr.z usted. tacha z... •v·: sI e:: 

SJ CJane algun ... duda. preRunta dhor•. Si no. por E•vor emplece. 

1. He daj.,¡¡do •~sunds tdra•s o proyect~s medio 
t•rmlnar porque enco."'ltrd ot:ros m.js 
inC~ro~.znt:es ....................................... . 

2. Hloncras haga l.:11:; cos.z~ que me gus=.zn. me d.-. iguJI 
s•n•r poco que mucho c!in,ro ....•..•••.........•..... 

3. He h.;;1.n dicho que s~y !:luy pun=:u..1! ••••.••••••.•••••••• 

4. En l•s grandes ~1ud.-.d•s os C:dsj imposible c~in.;;1.r 
desp.:1cio •.•..•..........•...............•......•..•. 

5. S!ea;pre me est:"ucr=o pcr g.ar..:ir •••••••.•••••..•••••••. 

6. Es idlota ::lantc~cr do:s o m.ts rt.•ldcionc::3 .:;u;:J.Crosas .al 

7. 

8. 

9. 

10. 

! l. 

12. 

13. 

mismo t lempo. . . . . .........•........•..•.•.• 

Aunque duren poc:eo. pcr.¡;.::- .T.uChJ encri(!J 
que h.ago .. .......................................•.. 

Cuando ac1.,;do .;z un.1 c.;:.1, .:.1'-•ap:-c llel<:O Jn:c::: de la 
hor.d............... . ............................ . 

!~1 ;a o~~~~~~f !~~. ~~~---· ~~~ · ~~C: · '::~ · ::·: ~~:~~ · :'~~~~~- · ~~: 
T!.r:le is r::cr.ey ... .................••...••........•••• 

::::;. -.·.id.a debe ser ~ . .., reto pa.r..:11 m! •• 

Es perEect~cn=e 
e-ero no ene-lende ................•••.....•......•••.• 

14. C.asi t.odos los a=u.:.terios son i.=ipremeditJdCs ..•.•.•• 

15. 

16_ 

17. 

18. 

19. 

20. 

En general. l"' i'Iente h.ibld .;::a.:y despacio ...•.•.•••.•• 

Cuando llego .a unJ vent..ani~l.a oficial. v.;z se que me 
v.an • tr.at.Jr de r::Jl.;z g.anJ ••.•••••••••••• • •••••••••••• 

;~:~.and~e~~~epaj~gr~: ~~t::;1 J~u~~~o-~~~~--~~~--~~~~~ 
Dur.ant.e mi Jdolc:::c:cnci.;z. me m.as~urbJba •.•...• .•••••• 

Por lo conn!n. lo::: c.":Jofcres de hoy en vez de m.aneJ..:11r~ 
embisten con su ..i:.n: ... x::ió.,,•J.I ••••••••••••••••••••••••••• 

Cuando se que lo hice bien. me d..:11 io mis::::o q~e =e 
.aplaudan o que ~e ignoren ••.•.•.••••..•••.••.•.••••• 
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ANEXO 

22. Es muy dlflcll tenerlo p•clcncl• • la mayorla do 1• 
geaC•-··- •••.••••••... - -· •.••••••••• - •. - .........•.. 

23. H• d• la imprcsldn que lo provoco agresividad a 
much• sene.e .••.•..•..•••••••...•••• - ...•••.•.•.. - ... 

24. Cu•ndo i.zna noveJ,;1 mo guata~ la loo do un Jalón .•.•.. 

25. Cua~do =• 1nc.•rru:::pon an algo i=port•nte. siento 
ga.n.a::s da insu.lt,;1r •••..•••.•••••••••••..•.•••••.••.. -

26. Un bu•n ampla,;1do se .llaV• al tr•baJo •su e•~•-····· 

27. L.. znit•d d• la R•nte hace cierc.aa co~as para evitar 
/:;acar otras ••••.•.••.•..... ......•••.......•..•..... 

:!B. En l• pri.=ari.• reprob"' ,;1ño ••••••••••••••••••..•••.•• 

29. C•d• .año l•o. par lo manos. un libro do poesla 
CCGJpl•tO •••••.... ...•..•...•.....•.•....••....•..•.. 

30. Xu•vc mucJ"Jo l.a::s m•nos ,;1l h•bl,;1r •.•••..•..•••... - •..• 

31. ~l 

32. He han dicho qua siempre ando a las c•rrer•s .•...... 

33. Ganar no adlo as lo m~s ImporC.Jnta. as lo ~n!co .•... 

34. L• mayor!• da Ja gene.e tiende a perder al c.ie:po •..• 

35. Soy capa: da rcpe:.lr la ~leima frase que diJo mi 
lnt•rlocutor 9unque no Je h•ya pres cado mucha 
aconcidn •.......••....... - ..••....•............ - •... 

.36. Ha :.cnido proble:::nJ:...· .-;on a:.t pJro:IJJ porque h•ce 
espar-ar ••..................•..•..•.•.•..........•... 

37. En asta vida dabemo~ ~!J•rnos plJ:os. Sólo Jsl los 
cumplimos ...........•.....•..................•...... 

38. H• con~ider.an L:1'1 J !dcr n.at:ur,;11 ............... . 

39. R•r• v•= necesl=o •~ •1 m~d!co o al dcn~!s=J. ......• 

40. 

41. 

42. 

43. 

44. 

45. 

46. 

47. 

48. 

49. 

so. 

La mayorta da ~,;i gence que me clogi• io h.2c~ para 
adul.a.r=e ..••. ......... _ .•........•...•.......•....•. 

l'fe han dic.'lo que c..:a=ii.-io y me muevo mt..-y bruscament:a •. 

Huy r.ar• ve= llego t:.;irde .a u.na ci:.a .•........•....•. 

En el depor=e que prac=ico (.ilbJ) tengo (:uve> f~• 
de .rudo • •••..........•......•••.•.•••.•.••......••.• 

Por lo general. lJ.s C..7_fcr.;z:s; son lent.:1::; •••••.•.. - •••• 

Tengo Ea=a de b•blar c1•ro y decir lo que pier.so ••.• 

~!º.-Ju~o;~~·~:s¡:s::n~!.~~~~~-~~:-:2::.~~~-~~~~~~~~~ 
H4s de un• vez he oJdo que soy .accler.:ido en mi~ 
cosas • ••..••.•••......•....••....••• _ •.•..•••••.•• _ . 

Podria soportar f~cilmcnt:e un ~atrimonio abierto •••• 

Se que =is ironlas molest:an a mucha gene.a ••.•.•.•.•• 

Frocucnt:emenre =cngo que .a~loJar el p.;iso par• 
•mparaJ•r •la persona que ca:nina cor.migo .••••.••••• 
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il..NEJCO 

SJ. Qulen m• h•c• ffll!!lp•rar. m• oCende •••••••••••••••••••• 

52. Cr•o qu• C•ngo ~z 1 ro con •l l!!l•XO opue.sco •••••••••••• 

53. Hl pre~•nC•cl~n me lmport• poco, en cu•nro me ols•n 
b.abl•r .S•br.ln quien soy .•••••••.....•••.•..•.••••••• 

54. R••cc:lono mAs r~pldo qua 1• m•yorl• de l• gente que 
c:ono::c:o • •••••••••••••••••••••••••••.•••.•••••..••••• 

55. Cu•ndo uno co=p.:.ccr l!!llempre debe_Cr•C•r de :super.a: •l 
c:onrr..rlo, aunque juagu• con ninol!!I .•.. •••..•.•••••.• 

56. He enf,,.d• que lill sence sa• impuncu.1 •••••••••••••••• 

57. L41 =•yor!• de l• gente qua presu.:::at de dísf'rue.a.r las 
cos•:s q~• h"11C•, •sCA mínt íendo ••• ..•.••••..••••••••• 

58. He gusC• vivir loa 1.•id.a con 1.'lCens.:.d•d •. - ...••....••• 

59. Rasurillrse con •l~c:Cr.:.c• mientr•s s~ =~n•JJ un 
e.s un• demosCr•ción de :superior b•billd•d ..•• ..••.•. 

60. Lo que mucha sent.e considera agresivid•d. .sólo f!ll!!I 
firme::• y decisión •.•••••••••••••...••••••.•••.••••. 

6J. Por la gener•l .c.: .::.:-in• es oscu.r.or. ! .:.~•ndc • 
~•ril:.o-rojo ••.••.••• •••••••••••.•.•...•...•••••.•• 

62. A l•s señor.ors que est•c:ion•n sus coches doble 
Ell• ErenCe • las esc:uel~s de sus hijos. deberl•n 
=•cerl•l!!I • l• c.trc:e! ....••.•.•.••. ...........•••.••• 

63. Un •eco sezu•l l!!l•Ci:sf.;ict.orio dur .. c:.:.nc:o r.::i:nucos ••••• 

64. Aunqu• =• deJ•r•~ no creo que pudirran h!pnoci.::•rrne. 

65. L• m.illyorJ.a de la gente invenc• su3 p:-obl-c-:::::u•:S o los 
ai•gerJ1 •• .•••••••.••••.••••.•••••...•••••.•••••••••• 

66. Cu.Ando Cert!l.ino ur::.;r t.are.;i :10 =• d•CPngo .a considerar 
que C•n b;en 1• bice~ prosiga co:1 l• que v.:.ene •••••• 

67. Atz:1qUe le ni.egue =.odo el r::1u:-:ido ·""•ce l.;is col!!la:S por 
Ci.nt!!t.rO •••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••• 

68. Soy un..or per:son.a de gr.an !=.ilginar:::.ión y ~-•nt.<illsi."1l •••••• 

69. Los ruidos sdbi :os :ce sobres•l c.a.n ...........•...•.•• 

70. Le EuJ i.::Ei.el • ci. :-:~v;a (0) ••.•••..••..•.•••••••••• 

71. !1e ,aburren ld.s :-cu."'lic:-:f!'.s ~.a::::i.:.liJ.rrs ••.•...•.••.•• •• _ 

72. Si. r:lffl E .. 11.a la _jug•c:!• c1."1lve en un .Juego le pi.ardo 
lncertf::s • •••••••••••••••••••••••••....••••.•.•••••••• 

73. Scy •l a::..;iycr de mi.s .":::ere.anos VJ.ronrs ••.••.••••.••.•• 

71:.. Reconozco que soy celoso (..a} ••••.••••••••••••••••••• 

75. He b.an C i.cho que soy do."':lJ.n.;ince y ¡;¡,andón ••••••••••••• 

76. L.11 •::oc:ión :::4s E_.c:i.1 de J..J:Ji.C....r e:s l.ill ir ............. . 

.~7. C.a.s! sir-r.:p:::-e .adelanto el recorr.o de ~i.s 1.•.ac.acioz:es •• 

78. El ruido r:u!I ::::iole::C.ill z:iuchlsí=o ••••••••••••••••••••••• 

79. Tengo :zdedo de qutr m.:i e::po:sa (o). o r:::=p.illñe.::-.a (o) me 
.11b.andontr •••••••••••• ••••••••••••••.••••••••••••••••• 
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A N E X O 

Sl. Qu1en m• h•C• •:rp•rar. me ofende ......•.•..•........ 

52. Cr•o qu• t•nso <!1% ! to con •l :se:ro opuesto ........•••• 

S3- H1 pre.sent•cidn me J.mporc.a poco. en cu.aneo me oisan 
hablar s .. br.fn quien .soy .. _ ..• _ ...•• _ ...... _ ..•.•• _ •• 

54. R•accJono m~s r~pido qua lJ m•yor1• de l• gente qu• 
conozco •.••.•••••.•.••.•••••... - ....•••..•• - - .. - - - •• 

55. Cuando uno coc:Jplte 3J.e~pre deb~_tr.at•r dr suprr~ •l 
eonCr•rJ.o. •Unque .Jue¡;ue con nin.os ..........•....•.. 

56. He enfada qu• l• gente sea ~puntual .•....•••.....•. 

57. L• m•yorJ.a d• l• gente que pr•su=e de di.s~rucar las 
co.s.a.s qu• h.;ic•. •st~ mine 1.endo ••...............••.•. 

.SB. He sust:• VJ.v.1.r !JI. .. •.id.a con i.nt~."'l.s.:.d.;id ...•.••••.•••• _ 

59. Rasu.r•r.se ccr. el~c=rica mientras se =•n•j~ un auto 
•.s una dr=ostraciór. d• superior hab1lidad ...•..•.•.• 

60. Lo qu• =ucb• gente c~r.sidera •sr•sivid.ad. sólo es 
Ei.r-:::Je:.• y dec!.siór. ............................•..•.. 

61. Por l.:. g<l!'ner•l 
~•rillo-rcJo ............. ..•....... 

62. A 1Js señorJ1.s ~ue •StacionJn sus coches en doble 
El!• E.rento • J.as •scuel.as de sus hiJOs. deber!an 
=•terl•.s •la c.trce!.............. . .......•....• 

63. Un .acto se:rual s.ati5C.iflc~orio dur~ c~nco =1nu=as .•..• 

65. 

66. 

67. 

69. 

70. 

75. 

76. 

,•;-_ 

78. 

79. 

so. 

L~ c.ayor!.a dw l~ gen=e J.nv•nt~ ~LJ3 probl~=•3 o !o~ 
e.z.¡¡ig•r.a. - • - •• - •••• - • - • • • • • • •• - •••••••••••••••••••• - • 

~~!n~~n t:t;~;n~,a. u;~c:;~r~;o;'.fg~e c:;~eÍ~g~u; v~;~;=~~:~: 

j~::~:--~~-~~~~~~- ~~~~-~~-~~~~~-?~~~-~~~---- -----~~: 

Los ruidos s~bi=o$ 

Le Eu! ~~fiel •aj 

:::e so!::;.re.s~l =.ar. . ..............•.•• 

:::cv:.a (o) ...•...•... 

Reconozco <iue- soy celoso (.a) .........•... __ •••.••••• 

/'!e b,..n .= :.c.'";.c .:;:ue scy dcL:Jin.:lnte y :::::::;.andó:: ...•....•.••• 

E~ ruido ce r::::.oles!:.a :::uc.":.!si..=o •••••.••••••••••••••••• 

Tenso =iedo de que 01 e~pcs,a. (o). o ca::p.a.Oe~• (a) md 
.ab•ndone . •.......•.......••.••. - .•.. - •• - - . - - - - • • - - • • 
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ANEXO 

BJ. H• dic•n qu• •l h•bl•r -solpoo• l..,;-: p•:,..br-_·: .. 

82. Cu•ndo m• .subo • =1 coche en l.a: m.01ñ.ifn.a. se que r.•brA 
.;1Jsdn ombctel l.am1enr.o. - •••••• - - ..•..•. __ .•..•.. 

83- Voy • mis.a c•d• :scm.>n•. - - •• _ .••••..•.••. 

84. !.• pf!!'rson• que nccc!'f'i't• un p:;iqt1i.if!r• ~ "Jn p~Jc~Ict;:::> 
es .;t~bil de C•r,..ct:cr •.• - • - .••••.....••••.•.... 

.Vunc .. pido •yuC.a (cccn~=!.c.a. =cr.ifl, c:c. • r..:. .;;,ccp!:o 
que me l<ii den •••••••••••.•••••••.•..••.•..•.•.•.• 

86. 7~ecr~~~;.~ .. !': .. C:":. ~~:::~~: ~~~. :~~~:~~~~ :.:: - · · · · · · · 
87- To s .. bl~ que i.b• • !lc¡;.-i.:- le-Jo.!:: ._•."': ~:'."C.or -..·.::dJ •• 

SS- Con :E.:-crc1..u~r.c:.:..., co.t=!::!o de •c!i'l."l::!.1é. 

90. Los que- :::e cons.:écr.Jn ..1celc:".i1.:!~ -=c.·~ 
OpU•S!C...... . ....••.•••...........••.... 

9J-

92. .,."".amAs f.;al :a • c.i. :r .. b..1_ro • .;au."':quc.• e!>·t~ ::"!~C ~ c ._•r.:-erm,;:,. 

93. Ll•n.;a.:- cue:rCJ.on•.::-.:.o::;- e~ poco tl:.::.: .. 

;::;. C-...:..andc .":,ab:~. ::::e ~u~=.a s:;b.:-~;.'J.- ;:;;!n ~.:. 
t..·c: le :;:Je c:::J::-:=.:.C:e.:-c ~--=;::c.-:.:.."'::::.c •. 

!CC. ;~i.:.:'t:i.""!c~_;c_-:'f~~=--·."'l:~~ ~~"!s:o ~=._-:el~.-;; .--~:-c •. ·~~;;;~ 
c.:.er-po, er. '1-"d'Z ;.;.,. !f!!'r::;.:.r..>.::- u.-:o 7 ~e.,•u • .:- c::::r: .. ; :::::ro. 

101. t1i.er.c:r.is ::::::Jr.!!'Jo, <illca."'IZO .:i :..ec:- ::,:;~o:::; .:e~ 
que h-ay e:-: lJ cJ:!e •.. •..•...... 

.;03. A 1• tlent:e na:,- .;:..ie ex¡;:. .:.e.irle :.l~ co.sds =J~ de-
'le= ••........... - .............. - ......... - ......•.. 

;o..;.. <.!lt:i;:::J.amer.:e, .=e 
:-ca:pcc.:i~e= ... :s • ••••• 

;;~n.:~u~.t~-~ :o e;? J :._~~~~ ~~~ r~~ ;~~·?:;-;~;:.:i 'I~;_;~~-r. m~.Í~~ 
regreso or::.:-o dl.:J ••.••....••••.. 

IOe5. He h~n dic:."lo que al=o :._d t.·o= J.nn<-'Ct!~·.1~.:..:a.rncr:Ce •••••.• 

107. 
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11.1. 

114. 

115. 

116. 

J 17. 

1.:s. 
J 19. 

120. 

ANEXO 

SJ.r:Jpre he trat.•do do •YUd•r • quien ost.il on 
problem .. zs ••..•••.•..•••.•..••••.••••••.•.....•.••••• 

Sl •s f.;1ccible. y or: \.•erdad me lo propongo. yo 3• 
qu• pu•do •••••••••.••.••••..••••••••••••••••.••••••• 

L• m•yor1• de l.;11 g•n=• lo teme .:Jl ~zlt:.o ••••••••••••• 

L.;11 infide! id.ad m.;at:.ri:::Jani•l as: lo m.4s comL!r. ..•.•••••• 

A vacas ;'%);112' .;!oy cucn:.z, ::!c,;;pi..;~,;; .;!e un rJ::o de 
pl.lticcs. de ;:;:..:a r.o :::.e.Jo h.;11bl.ar .a lo~ dc:::.I:; •.•••.•••• 

Los c~lculos .arit:.=~::1.cos s1=pJa::; lo~ h.ago .::on gr.;1n 
volocíd.ad y c.:rJ.:·:: l ~:.:.d •••••••••••••.•••••••..•••••••• 

C.:Jsi s.:..e:::::prc :.eo.-=:r.o .le cOCJer .iln:es de !os .:;uc 
.:Irant.;i.ron c.::r.=lti;O J 1 J ::::;.es.a ••• ••.•..•..•.•••.......•. 

!'!• puedo ¡:.,sJr hcr.;lf:; c.-i;:;biJ.-:.::!o bruscou:ic:-::c do 
.;ac11tnc.zón de :.:."7 usi..;."l=.:- .1 ot:..::-.:i sin c.ins..,r:::c •.•....•••• 

H• :anido f.;ant:.;is!Js o o::::s.:::=:..ic.:..oncs do.-:O::e :::::J..ilt:.ó .;11 

•lguien •.....•.......•...•....................••••.• 

He h.;11n dicho ~uo S.:"Y c.afre p.a.r.:J ;:-;Jr.c~·Jr •.•....••••.• 

L.;11 gran z:::.ayor!.z c:!c !..as cos.:Js q1~ .. • d;.;:c l,.a ¡;cn:c 
ca.rtl!ce de 1.c:port.;a.-::ci ...,_ ••••••.•.••••••..•••.••••••••• 
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ANEXO 

GUXA DE FACTORES DE !'ER::;QNALIDAD - 43 

C. Ferndndez. UNAH. 1989 

L•s pregune•s qu• slsuen pr•Cendan explorar lds r•l.aclone3 de 
comportamiento con su s•lud. 

Cuando •lsun• pr•gunt• s• rcElcra • una sleuaclón que usced no h• 
ezperLm•ne•do 0 o cu•ndo no pued• record•r con •x•ctlcud 0 por favor 

~:~~·us:!d~P~!~h.·i;·-vS~·S~ºe!ºe~l=a~l~=ci: )~e~F~~· se• verdadero 

S~ eten• •lgun• duda. pr•BUnC• ~hora. Si no. por Eavor ecnp~ece. 

l. Es p•rf•cC~enC• Juse1Elc•b1d al~.ar 1d voz ~- el 
ocre no eneier.de .. ••.........•..•..•• - .•.......•.... 

2. Cu•ndo ll•RO • un.a venC•nlll~ oficial. ya se que oc 
v.in .. cr .. c.a.r dl!t mal~ sana ..................•.•...... 

3. ~~!:an~~e~~~epa1~~r~~ ;~e~;1¡~u~~~o.~~~~--~~~--~~~~~ 
Por lo comdn. los choferes de .'loy en vez de cnaneJ.ar- • 
embisten can su .auco::::óvll .......................... . 

... 
~- Es muy dif!cil tenerle p•cienci~ • Ja mdyor!.a de l.a 

gene e .•. - .. - . - . - ..... · · · - - · - . • · - - · · · · · - · · · - - · · · · · · · · 

6. Ho d• la impresión ~ue le provoco agresividad .i 
mu.ch• genr:.e- ...•.•••.........•.... _ .....••••......•.. 

7. Cu•ndo me interrumpen en •llio i.ciport.;ince. sicnco 
B•n•s da lnsul C•r ..............•..•..............•.. 

e. Un buen emple•do 3e llcvd el erab.aJo a su e.asa .•.... 

9. L• mlt•~ de l• sene• hac• cier:.a.s cos.a.s par.a. •vit•r 
h•c•.r oe..r•s .................. _ ......•..•.....•..•... 

10. Huevo muc.":a 1 .. s t::1•nos al h•bl.ar •.•....•.•••....••.•• 

12. 

13. 

14. 

15. 

16. 

17. 

18. 

19. 

20. 

G•n•r no sólo es le mA3 impore.anC.c~ as lo ~nlco ..••. 

La m,ayorf~ del• genee Ciando~ perder el C.io~po •••• 

He eenido problemas con mi pareJa porque me hace 
esperar .............•....•.•..................•...•. 

l'fo h•n dicho quo camino y mo muevo muy brusc-1UZJenC.e •• 

Por lo sencr.a.1, !Js c.1.Jer•s son len ras ••.....••••••• 

~~=•s~~--~~~-~~~-~~- ~~~~-~~~.:~~--~~~=~:~~~--~~--~=~ 
So que mis ironf.a.s molesC.•n .a. much• gene.e .•••••••••• 

Quien me hace esperar~ me ofende ..•...••..•••••.•••• 

Re•cciono m~s rApido qua la mayor!.a. d• la. gente que 
conozco • ••.•.••.•.••••••.•.•••••••••••.••••••.•••••• 

F ? V 

V 

F 7 V 

F 7 V 

F V 

F V 

F 7 V 

F 7 V 

F 7 V 

F V 

F V 

F .. 
F 7 

F 7 V 

F 7 V 

F ,. 
F 7 V 

F V 

F 7 V 

F 7 V 



ANEXO 

21. La mayorl• d• la gent• qu• presu=e d• di:sfrut:•r l~s 
coa.aa que h.11.ce. e:st:.d m!nt:Jendo •••••.••••••••...••••• 

22- A l•s señor~s quo ost:.illcionan sus coches doble 
fil• rrent:e ~ l_.s asCU•las de SUS hJJ03~ deberJ.11.n 
met:.erl•:S • l• c4rcel ••.••..•••••..••..•••••••.•••. - -

23. L.. ••yorl• d• l• s•nt:e lnvent:a :sus problc=a~ o Jo3 
•::r•s•r• . •..••. - .••......... - ... - - .... - - - •••. - .... - - -

24. Aunqu• lo nlague t.odo rl mundo hdcr la3 co~•:s por 
d ln•ro • •... - - ... - . . . . . . ... - - .. - .. · · - · - · - - • • · · • · -

25. Loa ruidos :sdbit:o:s :::::u~ :1obrcs .. 1r: .... n ......•..•••..••.•• 

26. Sl m• f•ll• 1..t .JuRdd• clave en un Juego 1• pierdo 
J.nt:erffs ••••..•••••••••.•...•.•••....•••••••••••••• - -

27. H• h.an dicho que soy dornin•nt:e y ~•nd~n •.. .••.....•• 

28. C•si siempre •dcl.u-:=.o el retorno de mis '\.•ac•c:ioncs .• 

29. El ruido ;::Je molest.J :r:.uchJsimo ••.....•.............•• 

JO. Tenso miado de 'it.:c..• mi cspOS.ill (o), o c=p•ñcr.;, (o) mo 

32. 

33-

34. 

35. 

36. 

37. 

38. 

39. 

40. 

42. 

43. 

•b.andone . ...............•..........•..........•..•.. 

Cu•ndo m• 3Ubo d mi cocho en 1..t m~ñ~n..,, ne que h•br4 
•lgrJn embot:el IJr:llent.a .......•........•••.•...•....•. 

Los que me cansidc:r.1n ,;iceler ... do (.:i) .=.on del se:ro 
opu•:st.o ••.... ....•......... - ... - ...... - .......... - - . 

Si :se m~ pre~ent:,;ir. dos o proyect:os 
:.Lmult:~ne.amcnt.c, 1e!o pro::;;t:o ,;it.*l'nción 41 mis=o 
t:ieSDpo. en vez de t"e:-;;;1.1n.;ir ur.o y -scsuJ.r con e! et.ro. 

LJ m.ayart._. ér !C:-7 ::J::;.oldaa posee J :;u c~nyuge en veoz 
de .ou:larlo •.......................... - ..... - . - ••.• - - . 

J~=~~f.tca~~ pe;~:~Jeld~one:~1~---=~~~~~~~~!: ... ~~=~ 
A veces ce doy cuanCJ, después de un rat:o de 
pl~~1ca, de que no daJo habl,;ir d los dem~s . •..••.••• 

C•s1 siempre t:c.rmino ~e comer •ntes de los que 
;sent:•ron con.r:iigo a l,;i ce.sil- •••••••••••••••• - ••• - •• - • 

He puedo p.illsar horas cambiando brusc~enee de 
atencidn de un Jsunto .... ot:ro :sin c.;ins,;irme .••••.••• --

C•sl t:odo.s los dcpendlcnt:e:s despachan de ~alJ gan•-· 
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