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Compendio

El apoyo social es un mitigador efectivo de los efectos dafiinos del estrés, pero se desconoce el efecto de
aumentar el nimero percibido de prestadores de ayuda. Se buscé averiguar si la relacion entre la adicién
de prestadores de ayuda y el malestar producto de experimentar eventos estresantes puede describirse
mediante una funcién de poder, como lo predice la teorfa del impacto social. Un segundo propésito fue
averiguar si los exponentes de las funciones variarfan de acuerdo con la severidad de los eventos y con
las caracteristicas sociodemograficas de los 739 participantes adultos. El malestar fue una funcién
decreciente negativamente acelerada del nimero de prestadores de ayuda. La aceleracién en la disminucién
se gradu6é conforme la severidad de los eventos, siendo menor ante un evento altamente estresante,
mayor ante un evento relativamente poco estresante e intermedia para eventos de severidad media. La
adicién de prestadores de ayuda disminuyé el malestar més rdpidamente para las mujeres, los casados,
conforme aument6 la edad y disminuy6 el nivel educativo y el socioeconémico. Se concluyé que el
efecto benéfico del apoyo social depende de percibir ayuda por un nimero relativamente pequefio de
personas.

Palabras clave: Apoyo social percibido; Teoria del impacto social; Funcién de poder; Caracteristicas
sociodemogréficas; Adultos.

The Discomfort Produced by Stressful Life-Eventsis a Power Function
of the Number of Perceived Helpers

Abstract

Social support buffers the noxious effects of stress, but the effect of increasing the number of perceived
helpers is not known. The purpose was to determine if the relation between increasing the number of
perceived helpers and the discomfort produced by stressful life events could be described by a power
function, as predicted by social impact theory. The second purpose was to determine if the exponents of
the functions varied according to the severity of the events and to the socio-demographic characteristics
of the 739 adult participants. The discomfort of life stress was a negatively-accelerated decreasing
function of the number of helpers. The steepness of the decrease varied according to the severity of the
situations. For a serious event the decrease was smaller than for a not-so-serious event, and for intermediate
stressful situations, the decrease was correspondingly intermediate. The addition of helpers decreased
the discomfort of life stress more rapidly for women, for married people, as age increased and as educational
and socioeconomic levels decreased. It was concluded that the beneficial effects of social support depend
on perceiving help from a relatively small number of persons.

Keywords: Perceived social support; Social impact theory; Power function; Socio-demographic
characteristics; Adults.

Existe evidencia de que la exposicion repetida, inten-
sa o prolongada a eventos medioambientales estresan-
tes tiene efectos dafiinos sobre un organismo. Por
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ejemplo, Richter (1957) encontré que someter a ratas a
una situacion estresante de nado forzado por un tiempo
prolongado podia causarles la muerte debido a una bra-
dicardia progresiva. También encontré que el tiempo
de supervivencia de las ratas fue todavia menor cuando
las expuso a grados mayores de estrés, por ejemplo
manipuldndolas o cortdndoles los bigotes antes de
ponerlas a nadar. En otros estudios hechos con animales
de laboratorio en los que se ha manipulado el grado de
estrés al que son sometidos, también se ha encontrado
que existe una relacion causal entre la magnitud del
evento estresor y el dafio somdtico o psicolégico que
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sufren los sujetos (e.g., McCabe et al., 2000; Patin et
al., 2002; Pericic, Jazvinscak, Svob, & Mirkovic, 2001).
Con humanos, en cambio, por razones éticas los estudios
han sido principalmente de tipo correlacional. En estos
estudios el grado de estrés experimentado por las
personas se ha medido utilizando cuestionarios que
listan eventos vitales estresantes y se ha relacionado la
acumulacion de estrés vital con el bienestar fisico y psi-
coldgico (e.g., Phillips, Der, & Carroll, 2008; Rossello
& Hernandez, 2004). Asi, el estrés ha sido definido como
acontecimientos medio-ambientales que afectan ne-
gativamente a las personas y que generan un grado de
malestar (e.g., Holmes & Rahe, 1967). Cuando aconte-
ce un suceso, como la muerte de un ser querido o el
nacimiento de un hijo, las personas deben ajustarse fi-
sica y emocionalmente a esa nueva situacién para vol-
ver a un equilibrio (e.g., Holmes & Rahe, 1967; Scully,
Tosi, & Banning, 2000). La severidad de los eventos
determina el grado de reajuste necesario para lidiar con
el suceso y el grado de malestar que una persona expe-
rimenta. Los eventos vitales incluyen acontecimientos
de naturaleza aparentemente positiva (e.g., la promo-
cién en el trabajo), negativa (e.g., la muerte del conyuge)
o neutra (e.g., un cambio de casa). Independientemente
de la naturaleza positiva, negativa o neutra de los even-
tos vitales, se ha documentado que son acontecimientos
estresantes que causan malestar y que estdn relaciona-
dos con la propensién de una persona para adquirir o
para que se agrave una enfermedad (e.g., Ackerman et
al., 2002) y con otra clase de problemas como una dis-
minucion de la habilidad para ejecutar una tarea (e.g.,
Vondras, Powless, Olson, Wheeler, & Snudden, 2005)
o con la falta de suefio (e.g., Specchio et al., 2004), en-
tre otras cosas.

Una de las escalas desarrolladas para medir estrés
vital es la Escala de Reajuste Social (SRRS, por sus si-
glas en inglés, Holmes & Rahe, 1967). El SRRS es una
de las escalas mds utilizadas en la literatura para medir
estrés vital, desde su desarrollo y hasta la fecha (e.g.,
Zimmermann, Eisemann, & Fleck, 2008). Holmes y
Rahe notaron en su préctica clinica que ciertos acon-
tecimientos en las vidas de sus pacientes tendian a
preceder el inicio o el agravamiento de una enfermedad
fisica o psicoldgica. Con el fin de sistematizar sus obser-
vaciones casuales, listaron en el SRRS 43 eventos vitales
que su experiencia clinica les habia mostrado que eran
sucesos estresantes que causaban malestar y estaban
relacionadas con la aparicién de una enfermedad. Para
cuantificar el grado de malestar que cada evento vital
produce, Holmes y Rahe pidieron a jueces indepen-
dientes evaluar la magnitud del reajuste que una per-
sona comun necesitaria para adaptarse a cada evento.
A los puntajes promedio asignados por los jueces les
Ilamaron Unidad de Cambio de Vida (LCU, por sus si-
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glas en inglés) y sirven para cuantificar el grado de estrés
vital experimentado por una persona durante un periodo
de tiempo (generalmente los dltimos seis meses). La
validez de los puntajes LCU para medir estrés vital ha
sido probada en distintos estudios, desde la creacién del
SRRS y hasta afios recientes (e.g., Spuergon, Jackson,
& Beach, 2001; Wyler, Masuda, & Holmes, 1971). En
varios estudios ademds se ha encontrado que existe un
alto grado de similitud entre jueces de distintos paises
respecto al orden de severidad de los sucesos incluidos
en el SRRS (e.g., Bruner et al., 1994; Caballo, Aguilar,
& Marinho, 1996; Hobson & Delunas, 2001; Rivera,
Vollmer, Aravena, & Carmona, 1985; Yahiro, Inoue,
& Nozawa, 1993). Consecuentemente existe acuerdo
entre jueces de diferentes paises en que eventos como
la muerte del cényuge o de un familiar cercano o el en-
carcelamiento son sucesos estresantes que producen
un alto grado de malestar. Un cambio significativo en
la frecuencia de discusiones con el cényuge o el cambio
de lugar de residencia son situaciones de grado media-
no y las violaciones menores a la ley o las vacaciones
son sucesos de bajo grado de severidad.

Si bien se ha encontrado que la acumulacién de estrés
vital tiene un poder predictivo sobre la propensién de
las personas para adquirir una enfermedad fisica o psi-
coldgica, también se ha documentado que los efectos
nocivos del estrés estdin modulados por diversos fac-
tores, como el nimero de personas que brindan apoyo
social, la estrategia para enfrentar los problemas o el
rol sexual (e.g., Acufia & Bruner, 2002a, 2002b). De
entre estas variables, el apoyo social ha sido una de las
mads estudiadas. El apoyo social en general se refiere a
la percepcion de una persona de ser amada y de perte-
necer a un grupo social cuyos miembros estin dispues-
tos a brindarle su apoyo o ayuda en caso de necesidad
(Cobb, 1976). En numerosos estudios se ha demostrado
que las personas que perciben contar con ayuda por parte
de terceros sufren en menor grado los embates nocivos
del estrés que aquellas que no perciben tal ayuda (e.g.,
Acufia & Bruner, 2002b; Miyazaki et al., 2003). No
obstante, también se ha encontrado que el efecto be-
néfico de la percepcién de apoyo depende de ciertos
parametros, como del grado de estrés experimentado y
de algunas variables sociodemograficas. Respecto al
grado de estrés, se ha documentado que el apoyo per-
cibido mitiga los efectos nocivos del estrés s6lo ante
situaciones de alto grado de estrés (e.g., Carothers,
Borokowski, & Withman, 2006). Relativo a las variables
sociodemogréaficas, se ha encontrado que en general
las mujeres, los adultos mayores, los casados, aquellos
que cuentan con grados universitarios y los que tienen
recursos econdmicos gozan en mayor grado de los bene-
ficios del apoyo social que sus contrapartes (e.g., Dalagard
et al., 2006; Prezza & Pacilli, 2002; Seong, 2003).
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A pesar de que la percepcién de apoyo social tiene
efectos benéficos para las personas, no hay acuerdo en-
tre los investigadores respecto del nimero de presta-
dores de ayuda necesarios para gozar de los beneficios
del apoyo social. Algunos investigadores han postulado
que el contar con la ayuda de un nimero relativamente
pequeiio de prestadores de ayuda o de un solo confiden-
te es suficiente para contar con los beneficios de perci-
bir apoyo (e.g., Son, Lin, & George, 2008; Trobst, 2000).
Otros en cambio postulan que es necesario percibir
contar con ayuda por parte de un gran nimero de per-
sonas y que el efecto benéfico debe aumentar conforme
aumenta el tamafio de la red social (e.g., Daniels, 2003).
No obstante, en ningtin estudio se ha investigado el efec-
to de aumentos en el nimero de prestadores de ayuda
para mitigar los efectos nocivos del estrés. Un drea de
investigacion que permitiria estudiar sistematicamente
el efecto de contar con un nimero creciente de posibles
prestadores de ayuda sobre la magnitud del malestar pro-
ducto de experimentar eventos vitales estresantes es la
llamada psicofisica social (Latané, 1981).

Latané (1981) acuii6 el término de psicofisica social
y sugiri6 que existe una ley de poder del impacto social
comparable a la ley de poder psicofisica propuesta por
Stevens (1957/1975). La psicofisica cldsica es la rama
de la psicologia que estudia las relaciones entre la
magnitud de diversos estimulos fisicos (i.e., brillantez
de una luz, volumen de un tono) y la magnitud de la
sensacion psicoldgica percibida (sensacion de brillan-
tez o de volumen) por una persona ante dichos estimu-
los (D’amato, 1970). De forma andloga, la psicofisica
social es la rama de la psicologia que estudia las rela-
ciones entre la magnitud de un estimulo social (i.e.,
presencia o acciones de un nimero de personas) y su
impacto sobre la conducta, sentimientos o creencias de
un individuo.

Latané (1981) utiliz6 el término de impacto social
para referirse a cualquier cambio en la conducta, senti-
mientos o creencias de una persona como resultado de
la presencia o acciones (reales o imaginarias) de otros
individuos. Segtn la teoria del impacto social, al igual
que en el caso de los estimulos fisicos, el efecto psicold-
gico de otras personas sobre un individuo puede no ser
simplemente una funcién lineal del nimero de personas
presentes en la situacidn social, sino que incrementos
en el nimero de personas tienen un impacto decreciente
a medida que se afiaden mds y mds personas. Seguin
Stevens (1957/1975) la magnitud de la intensidad psi-
coldgica de un estimulo (y) serd igual al producto de
una constante (K) y de la magnitud de la intensidad fisi-
ca del estimulo (¢), elevado a un poder (8); 6 ¢ = k¢?.
De forma similar, Latané propuso que la magnitud del
impacto psicolégico de otras personas (I) es igual al
producto de una constante (S) y del nimero de personas

presentes (N), elevado a un poder (t); 6 | = sN'. El
exponente de la funcién es un pardmetro de sensibilidad
que muestra los cambios relativos en la variable depen-
diente que corresponden a cambios relativos en la va-
riable independiente y que determina la curvatura de la
funcién (Shull, 1991; Stevens, 1957/1975). Una funcién
de poder incluye tanto el caso en el que la relacion entre
las variables es lineal (i.e., exponente igual a uno), como
los casos en los que la variable dependiente aumenta o
disminuye mas rapidamente o mas lentamente que la
variable independiente (i.e., exponentes mayores 0 me-
nores a uno).

En un niimero de investigaciones se ha estudiado la
influencia de la presencia real o imaginaria de un nu-
mero creciente de personas sobre distintas variables
dependientes y se ha probado la validez de la teoria del
impacto social. Por ejemplo, sobre la disposicién de
terceros para prestar ayuda a una persona (e.g., Latané
& Dabbs, 1975; Latané & Darley, 1970), sobre la per-
cepcién de apoyo social (Acuia & Bruner, 2006) sobre
la ansiedad para hablar en publico (Latané & Harkins,
1976), sobre el esfuerzo intelectual de evaluadores de
trabajos escritos (Petty, Harkins, Williams, & Latané,
1977) o sobre el nimero de calorias que una persona
ingiere durante una comida (De Castro & Brewer, 1991).
En todos estos estudios se encontré que mientras que
las primeras personas presentes en las situaciones socia-
les tuvieron un gran impacto para aumentar o disminuir
la variable dependiente, la adicién de nuevas personas
tuvo impactos cada vez menores, tal y como lo predice
la teoria del impacto social (Latané, 1981).

La evidencia de los estudios del drea de psicofisica
social sugiere que el efecto benéfico de aumentos en el
nimero percibido de prestadores de ayuda podra des-
cribirse mediante una funcién de poder, al igual que en
el caso de las otras situaciones sociales mencionadas
antes. De acuerdo con los postulados de la teoria del
impacto social, se esperaria que cada prestador de ayuda
adicional contribuya una fraccién decreciente del efecto
benéfico total de la percepcién de apoyo social. En caso
de que la relacion entre los aumentos en el nimero per-
cibido de prestadores de ayuda y el malestar producto
de experimentar una serie de eventos vitales pueda des-
cribirse mediante una funcién de poder, se contribuiria
a resolver la controversia existente entre los investiga-
dores en el drea del apoyo social sobre el nimero de
personas en la red responsable de los efectos benéficos
de la percepcién de apoyo. Consecuentemente, el pri-
mer propésito del presente trabajo fue averiguar si la
relacion entre la adicion de potenciales prestadores de
ayuda y el malestar percibido al experimentar una serie
de eventos vitales estresantes puede describirse medi-
ante una funcién de poder. Un segundo propdsito fue
averiguar si los exponentes de las funciones de poder
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variarfan sistemdticamente en funcién de la severidad
de los eventos vitales y de las caracteristicas sociode-
mogréficas de las personas.

Método

Participantes

Participaron voluntariamente 739 personas cuya
edad oscil6 entre los 18 y 79 afios (X = 35 afios). Arbi-
trariamente se dividié a los participantes en cinco gru-
pos de edad: 18 a25,26a35,36a45,46a55y56a79
afios. De acuerdo con el nivel de estudios se formaron
tres grupos: educacion bésica (de seis a nueve afios de
estudios), educacién media (de 10 a 12 afios de estudios)
y educacién superior (13 o més afios de estudios). Para
clasificar a los participantes en su respectivo nivel
socioecondmico se utilizaron los datos sobre el ingreso
mensual promedio de los habitantes de la Ciudad de
Meéxico reportados por la Asociacién Mexicana de Agen-
cias de Investigaciéon de Mercados y Opinion Piblica
(AMALI, Lépez Romo, 2006). Se clasificé como de clase
baja a quienes reportaron un ingreso familiar mensual
menor a $269.90 ddlares americanos, como de clase
media-baja a aquellos cuyo ingreso vari6 entre $270.00
y $679.90 ddlares americanos y como de clase media
cuando el ingreso vari6 entre $680.00 y $1,159.90 d6-
lares. Ningun participante en el estudio reporté un
ingreso mayor a $1,160.00 délares. En la Tabla 1 se
muestran las caracteristicas de los participantes en el
estudio. Como muestra esta tabla, en algunos casos los
participantes no reportaron algiin dato. Estos partici-
pantes fueron excluidos de los andlisis en los que se
consideraron esas caracteristicas sociodemogréficas. El
segundo propdsito del estudio fue conocer si los exponen-
tes de las funciones de poder variarian sistematicamente
en funcién de las caracteristicas sociodemograficas de
los participantes, dado que los subgrupos considerando
dichas caracteristicas difirieron en tamaiio, se seleccio-
naron al azar muestras de tamafios iguales para los di-
ferentes subgrupos. En la dltima columna de la Tabla 1
se muestra el nimero de participantes en cada grupo
seleccionado al azar conforme las caracteristicas socio-
demogréficas de los participantes.

Instrumentos

Cuestionario de Datos Personales, que pidié infor-
macién sobre el sexo, la edad, el nivel maximo de
estudios, el estado civil y el ingreso familiar mensual.

Cuestionario sobre Percepcién de Estrés y Apoyo
Social, que fue construido expresamente para la inves-
tigaciéon. En un estudio piloto (Acufia, Gonzdlez, &
Bruner, 2008) se probd una versién de este cuestiona-
rio y se verific6 que las instrucciones y los reactivos
eran claros. En base a los resultados se modificé el
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Tabla 1
Caracteristicas Sociodemogréficas de los Participantes
Caracteristicas Muestra Subgrupos
sociodemograficas Total igualados
al azar
n % n
Sexo
Hombre 303 41.00 303
Mujer 436 59.00 303
Edad
18 a 25 anos 324 43.84 87
26 a 35 afios 87 11.77 87
36 a 45 afios 106 14.34 87
46 a 55 anos 124 16.78 87
55 a 79 afios 92 12.45 87
Dato faltante 6 0.82
Nivel de Estudios
Educacion Basica 146 19.76 146
Educacion Media 168 22.73 146
Educacién Superior 408 55.21 146
Dato Faltante 17 2.30
Estado Civil
Soltero 423 57.24 304
Casado 304 41.14 304
Dato Faltante 12 1.62
Nivel Socioecondmico
Clase Baja 406 54.90 144
Clase Media-Baja 144 19.50 144
Clase Media 175 23.70 144
Dato Faltante 14 1.90

cuestionario para contar con un instrumento valido y
confiable. Dado que en una investigacion anterior (cf.
Bruner et al., 1994) los 43 eventos vitales de 1a version
en espafiol del SRRS ya habian sido ordenados de
acuerdo con su grado de severidad, de cada cuartil se
selecciond al azar un suceso vital. El cuestionario incluy6
consecuentemente un suceso de alto grado de severi-
dad (encarcelamiento), dos de grado intermedio (cam-
bio importante de responsabilidades en el trabajo o
escuela y cambio de lugar de residencia) y uno de grado
bajo (cambio importante en los habitos de suefio). El
orden de presentacion de los eventos en el cuestionario
se determiné al azar. Las instrucciones escritas inclui-
das en el cuestionario especificaban que la tarea de los
respondientes era juzgar, en primer lugar, la magni-
tud del malestar que crefan que cada evento les cau-
saria en una escala del O (no molesto en lo absoluto)
al 10 (extremadamente molesto). En segundo lugar,
los respondientes debian volver a juzgar su grado de
malestar, pero considerando que no contaban con ayuda
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y que tendrian que enfrentar los eventos solos. En tercer
lugar, se les instruyd para que juzgaran la magnitud
del malestar producto de experimentar los eventos,
considerando que contaban con la ayuda de una, dos,
tres y asi sucesivamente hasta nueve personas para
enfrentar los sucesos (para una versiéon completa del
cuestionario, ver Gonzalez, 2008). El rango de presta-
dores de ayuda, entre cero y nueve, se basé en uno de
los cuestionarios mds utilizados en la literatura para
medir apoyo percibido, el Cuestionario de Apoyo So-
cial (SSQ, por sus siglas en inglés, Sarason, Levine,
Basham, & Sarason, 1983). La confiabilidad global del
cuestionario (alfa = .90) y de cada uno de los cuatro
eventos (alfas entre .70 y .85) fue alta. En consecuencia
el cuestionario tuvo una buena confiabilidad interna y
resulté confiable para medir el malestar producto de
experimentar una serie de eventos vitales considerando
aumentos en la red de apoyo.

Procedimiento

Los cuestionarios fueron aplicados por estudiantes
de licenciatura y de posgrado de la Facultad de Psicolo-
gia de la Universidad Nacional Auténoma de México
que fueron entrenados para tal fin. Se pidié a los apli-
cadores que solicitaran la participacion voluntaria de
personas adultas (i.e., de 18 6 mas afios). Los aplicadores
acudieron a diferentes lugares publicos y solicitaron la
participacién voluntaria en el estudio. Aunque la muestra
se obtuvo por conveniencia, los aplicadores acudieron a
zonas de la ciudad de México diferentes, buscando que
hubiera una representacién de personas de distintas
clases sociales y de diferente edad. Se asegur6 a los
participantes el anonimato y la confidencialidad de sus
respuestas.

Resultados

Dado que el orden de severidad de los eventos vitales
incluidos en la versién en espaiiol del SRRS se obtuvo
hace 15 afios (cf. Bruner et al., 1994), para conocer si
los cuatro eventos incluidos en el cuestionario fueron
juzgados como de alto, mediano y bajo grado de severi-
dad por los participantes en el estudio, se computaron
las medias de los puntajes asignados por los participan-
tes a cada evento cuando no consideraron la ayuda de
terceros. Se encontrd que los participantes juzgaron los
eventos en el siguiente orden de severidad: encarce-
lamiento (‘X = 8.83), cambio importante de responsabi-
lidades en el trabajo o la escuela (X = 6.16), cambio
importante en los habitos de suefio (i.e., dormir mucho
mds o mucho menos de lo usual) (X =5.55) y cambio
de lugar de residencia (X =5.20). Se realiz6 un andlisis
de varianza de medidas repetidas para comparar las me-
dias. Dado que no se cumpli6 con el supuesto de esferi-

cidad, se ajustaron los grados de libertad conforme el
criterio de Hyunh-Feldt. Se encontré que las medias
difirieron confiablemente F(2.92, 2155.83) = 402.93,
p < .005. Pruebas de contraste mostraron que todas las
medias difirieron confiablemente entre si.

Se ajust6 una funcién de poder a la relacién entre la
percepcidén de apoyo por parte de un nimero creciente
de prestadores de ayuda y el grado de malestar percibido.
La variable predicha fue el promedio del malestar
percibido por los 739 participantes en el estudio en cada
uno de los cuatro eventos vitales y la variable predictora
fue el ndmero de posibles prestadores de ayuda, entre
cero y nueve.

Cada panel de la Figura 1 muestra el malestar medio
para cada situacién vital de estrés en funcién del nd-
mero de prestadores de ayuda. Los cuatro sucesos estin
ordenados conforme el grado de severidad en que fueron
juzgados cuando no se considerd la ayuda de terceros.
El grado de malestar percibido fue, en todos los casos,
una funcién decreciente negativamente acelerada del
nimero de posibles prestadores de ayuda. En cada panel
de la figura se muestra la ecuacién de impacto social y
los coeficientes F y de determinacion. Las funciones de
poder explicaron altos porcentajes de la varianza, que
variaron entre .90 y .98.

En la Figura 1 se puede apreciar que los exponentes
variaron sistemdticamente de acuerdo con la severidad
de los sucesos. El valor absoluto del exponente para el
encarcelamiento, el evento mds severo, fue el mas bajo,
mientras que para el cambio de lugar de residencia, el
evento menos severo, el exponente fue mds alto. Para
los dos eventos de grado intermedio de severidad, cam-
bio en las responsabilidades en el trabajo o escuela y
cambio en los habitos de suefio, los exponentes fueron
correspondientemente intermedios. Es decir, el males-
tar percibido disminuy6é mas rdpidamente conforme
aumento el nimero de posibles prestadores de ayuda a
medida que disminuy¢ la severidad de los eventos vita-
les. Mediante andlisis de regresién se compararon los
cuatro exponentes y se encontré que difirieron confia-
blemente F(3, 32) = 6.10, p<.005. Comparaciones pla-
neadas entre los exponentes del evento mds severo
(encarcela-miento) y menos severo (cambio de lugar de
residencia) mostraron diferencias confiables t = 3.74, p
< .05. El exponente del evento cambio importante de
responsabilidades en el trabajo o escuela, que fue juzgado
como el segundo mds severo difirié del exponente del
evento encarcelamiento, el evento mds severo t = 2.38,
p < .05 y el exponente del evento cambio en los habitos
de sueiio, el tercero en orden de severidad, difirié del
exponente del evento cambio de residencia, el menos
severo t=2.36, p<.05. Los exponentes de los dos even-
tos de grado intermedio de severidad no difirieron entre
sit=0.58, p>.05.
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Figura 1. Malestar percibido promedio para cada uno de cuatro eventos vitales en funcién del nimero percibido de prestadores
de ayuda. Los eventos estdn numerados conforme su grado de severidad

Se ajustaron funciones de poder a la relacién entre
el malestar percibido y el nimero de posibles prestadores
de ayuda, considerando el sexo, la edad, el nivel de
estudios, el estado civil y el nivel socioecondémico de los
participantes. Dichas funciones se obtuvieron tanto con
la muestra total, como con las submuestras de partici-
pantes igualados al azar en tamaifio. Los resultados obte-
nidos en ambos casos fueron practicamente idénticos.

Las funciones de poder explicaron altos porcentajes
de la varianza (entre .88 y .99). Las comparaciones de
los exponentes de las funciones mediante andlisis de
regresion para cada subgrupo en cada evento vital,
mostraron que Unicamente en el caso del evento cam-
bio importante en los hdbitos de suefio hubo diferen-
cias confiables en todos los subgrupos. A pesar de este
resultado, una inspeccion visual de los exponentes
mostré que éstos variaron sistematicamente conforme
las caracteristicas sociodemogréficas de los partici-
pantes, lo cual no reveld la estadistica paramétrica.
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Mediante coeficientes de concordancia no paramétri-
cos de Kendall se determin6 si el ordenamiento en el
valor de los exponentes fue diferente del azar. Se utili-
76 el coeficiente Tau cuando se traté de dos grupos y el
W cuando se traté de tres o mas grupos. En la Tabla 2
se muestran los exponentes de las funciones de poder
para cada uno de los cuatro eventos vitales en funcién
de las variables sociodemograficas. Se muestran los
exponentes correspondientes a la muestra global y a
las submuestras igualadas al azar en tamafio. También
se muestra el rango correspondiente a cada exponente.
Los rangos fueron idénticos para los exponentes en-
contrados tanto con la muestra global como con las sub-
muestras al azar. Como muestra esta tabla, los expo-
nentes variaron sistemdticamente en funcién de las
caracteristicas sociodemograficas de los participantes
y dicha variacién fue similar en el caso de los cuatro
eventos. Respecto del sexo, el malestar percibido dis-
minuy6 mas rdpidamente en funcién del nimero de
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posibles prestadores de ayuda en el caso de las mu-
jeres que en el de los hombres, 7= 1, p <.05. En re-
lacién con la edad, el valor absoluto de los exponentes
aumenté a medida que también aument6 la edad y el
orden del valor de los exponentes fue muy similar para
cada grupo de edad en cada uno de los cuatro eventos
vitales W = .89, p < .05. Relativo al nivel educativo,
para los cuatro eventos vitales el valor de los exponen-
tes para aquellos con educacion superior siempre fue
el mas bajo, el de los que tenian una educacién bésica
siempre fue el mds alto y fue intermedio para aquellos
con educacién media W = 1.0, p < .01. Respecto al
estado civil, en todos los casos el malestar percibido
disminuy6 mas rapidamente para los casados que para
los solteros 7= 1, p<.05. Conforme el nivel socioeco-
némico, el valor de los exponentes fue mas alto para
aquellos clasificados como de clase baja, mas bajo para
los de clase media e intermedio para los de clase me-
dia-baja. El ordenamiento del valor de estos exponentes
fue muy similar para los cuatro eventos vitales W =
.82, p < .05. Para ilustrar las funciones de poder en-
contradas con los diferentes subgrupos, en la Figura 2
se muestran las correspondientes al evento cambio
importante en los habitos de suefio considerando a la
muestra completa de participantes en el estudio.

Discusion

Antes de responder a las preguntas de investigacion,
se verificé que los eventos vitales incluidos en el cues-
tionario utilizado en este trabajo fueron juzgados por
los participantes como de distinto grado de severidad.
Los resultados mostraron que efectivamente los partici-
pantes en el estudio juzgaron los eventos como de alto,
mediano y bajo grado de severidad.

El primer propésito del estudio fue averiguar si la
relacion entre la adicion de potenciales prestadores de
ayuda y el malestar percibido al experimentar una serie
de eventos vitales estresantes podia describirse me-
diante una funcién de poder. Los resultados mostraron
que el malestar percibido fue una funcién decreciente
negativamente acelerada del nimero percibido de pres-
tadores de ayuda. Consecuentemente, en concordancia
con los postulados de la teoria del impacto social (cf.
Latané, 1981), cada prestador de ayuda no redujo el
malestar percibido en una cantidad igual, sino que los
primeros fueron quienes tuvieron el mayor impacto y
la adicién de cada nuevo prestador de ayuda afiadi
cada vez menos al efecto total. Este resultado apoya la
sugerencia de los investigadores que han postulado que
la percepcién de ayuda por un nimero relativamente
pequefio de personas cuenta mds para gozar de los bene-
ficios de la percepcién de apoyo que una red relativa-
mente grande (e.g., Trobst, 2000).

Un segundo propésito fue averiguar si los expo-
nentes de las funciones de poder variarian sistemadtica-
mente en funcién de la severidad de los eventos vitales
y de las caracteristicas sociodemograficas de las perso-
nas. Respecto a la severidad de los eventos, los resulta-
dos mostraron que la aceleracién con la que disminuy6
el malestar percibido vari6 sistematicamente en funcién
de la gravedad de la situacion. En el caso de la situacién
de alto grado de estrés (i.e., encarcelamiento) la adicién
de prestadores de ayuda mitigé el malestar en un menor
grado que en el caso de una situacién de bajo grado de
estrés (i.e., el cambio de residencia). En el caso de los
dos sucesos de grado mediano de severidad (i.e., cam-
bio importante de las responsabilidades en el trabajo o
escuela y en los habitos de suefio), el malestar disminuyd
de forma intermedia. Este resultado es contrario a los
hallazgos de estudios previos en los que se ha mostra-
do que el efecto mitigador de la percepcién de apoyo
social s6lo se encuentra ante situaciones de alto grado
de estrés (e.g., Carothers et al., 2006). Esta diferencia
de resultados puede deberse a que en los estudios ante-
riores el grado de malestar se cuantificé considerando
el total de los eventos vitales experimentados durante
un lapso de tiempo, mientras que en este estudio sélo se
considerd el malestar ante cuatro sucesos vitales par-
ticulares. Los resultados de este estudio sugieren que
el efecto atenuador de la percepcién de apoyo puede
depender del tipo especifico de sucesos y no del grado
de malestar global experimentado por una persona. El
que la magnitud de los exponentes de las funciones de
poder se haya ordenado conforme la severidad de los
eventos vitales, sugiere que en estudios posteriores se
podrian obtener los exponentes correspondientes a otros
eventos vitales y averiguar cémo se gradua el efecto psi-
coldgico de la percepcién de apoyo social dependiendo
de la gravedad de las situaciones estresantes.

En estudios anteriores de psicofisica social si bien
la variable dependiente ha sido diferente dependiendo
del fenémeno social del que se trate, la variable inde-
pendiente ha sido la misma, un nimero incremental de
personas presentes en distintas situaciones sociales
(e.g., Acuiia & Bruner, 2006; De Castro & Brewer, 1991;
Latané & Harkins, 1976; Petty et al., 1977). Esta con-
sistencia en la variable independiente hace posible la
comparacion del efecto de aumentos del nimero de
personas presentes en las diferentes situaciones sociales.
En este trabajo se encontré que el valor absoluto de los
exponentes de las funciones de poder fue de alrededor
de .30 para los eventos de alto e intermedio grado de
severidad y de .40 para el evento de bajo grado de seve-
ridad. Latané y sus colaboradores (e.g., Latané & Dabbs,
1975; Latané & Darley, 1970) en sus estudios sobre la
disposicion de las personas para prestar ayuda a un
tercero, también reportaron exponentes de alrededor
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Figura 2. Promedio del malestar percibido en funcién del nimero percibido de prestadores de ayuda conforme las caracteris-

ticas sociodemogréficas de los participantes

de .30 para situaciones de necesidad que implicaban
una emergencia, como cuando alguien estd sufriendo un
ataque epiléptico y de alrededor de .40 cuando la situa-
cion de necesidad no implicé una emergencia, como en

el caso de ayudar a alguien a recoger un conjunto de
lapices. Si se considera que acontecimientos de alto y
mediano grados de estrés son situaciones de relativa
emergencia y los de un grado relativamente bajo de
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estrés son acontecimientos cotidianos, que no necesa-
riamente implican una emergencia, los resultados en-
contrados son similares a los de Latané y colaborado-
res. Acufia y Bruner (2006) reportaron exponentes de
alrededor de .30 y de .50 que relacionaron la percep-
cién de apoyo social y la ayuda real disponible en el
medio ambiente social. Estos exponentes también son
de una magnitud similar a los encontrados en este tra-
bajo. La importancia de que los exponentes de distintos
estudios de psicofisica social sean similares radica en que
éstos permiten sistematizar cuantitativamente diversos
fenémenos sociales que hasta ahora se han caracteriza-
do como no relacionados o cualitativamente diferentes.

Respecto a la influencia de las variables socio-
demograficas, se encontré que independientemente
de la severidad de los sucesos estresantes, la disminu-
cién del malestar percibido varié sistemdticamente
al considerar el sexo, la edad, la escolaridad, el esta-
do civil y el nivel socioeconémico de los participantes.
Los exponentes se ordenaron conforme su valor de
forma similar para cada subgrupo en cada uno de los
cuatro eventos vitales y este ordenamiento fue dife-
rente de lo que se esperaria por el azar. Estos resul-
tados mostraron que los exponentes de una serie de
funciones de poder no sélo permitieron graduar el
efecto psicoldégico del aumento en el nimero percibido
de prestadores de ayuda, sino ademds permitieron ave-
riguar que el efecto varié cuando se consideraron dife-
rentes parametros.

La adicion de prestadores de ayuda tuvo un mayor
efecto para disminuir el malestar percibido en el caso
de las mujeres y de los casados, que en el caso de los
hombres y de los solteros. Estos resultados son con-
gruentes con los de investigaciones previas en las que
se ha documentado que la percepcién de apoyo es mas
benéfica en el caso de las mujeres y de los casados que
en el caso de sus contrapartes (Dalagard et al., 2006;
Turner & Marino, 1994). La edad, el nivel educativo y
el socioeconémico también atenuaron el efecto de la
adicion de prestadores de ayuda. Respecto de la edad, el
malestar percibido disminuy6 mds y mds rdpidamente
conforme aumenté ésta. Si bien el hallazgo mas comtin
en las investigaciones sobre percepcién de apoyo social
es que las personas mayores perciben menos apoyo que
las mds jovenes (e.g., Seong, 2003), en una investigacién
con adultos de entre 18 y 45 afios se encontré que la
percepcion de apoyo aumenté a medida que aument? la
edad (Turner & Marino, 1994). Krause (2005) con adul-
tos de 65 afios 0 mas encontré que el efecto mitigador
del apoyo percibido fue mayor para los mas viejos. Los
resultados del presente estudio son consistentes con los
hallazgos de estas udltimas investigaciones. Es posible
que para los adultos mayores la ayuda de terceros
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adquiera una creciente importancia y la valoren en mayor
grado que los mds jovenes. Relativo a los niveles edu-
cativo y socioecondmico, la aceleracion en la dis-
minucién del malestar percibido fue mayor conforme
disminuyeron los grados académicos y los recursos
econdmicos de los participantes. Estos resultados son
contrarios a los de investigaciones anteriores en las que
se ha encontrado que conforme aumentan los afios de
estudio y el nivel socioeconémico, las personas perciben
contar con mas apoyo social (e.g., Palomar-Lever &
Cienfuegos-Martinez, 2007; Prezza & Pacilli, 2002;
Turner & Marino, 1994). Este hallazgo sugiere que la
percepcion de apoyo es mds importante para estos gru-
pos y que la disminucién en el malestar producto de
experimentar los eventos vitales deberia haber sido
menor conforme aument6 el nivel educativo y los recur-
sos econdmicos. Es factible que a pesar de que aquellos
que tienen un bajo nivel educativo y pocos recursos
econdémicos perciban contar con ayuda de un nimero
relativamente pequefio de personas, hayan desarrollado
habilidades para aprovechar al maximo el apoyo social
con el que cuentan. Esta suposicién habria que inves-
tigarla en el futuro.

En su conjunto, los hallazgos de este estudio incor-
poran la percepcion de apoyo social por parte de un
niimero creciente de personas y el malestar producto de
experimentar situaciones vitales estresantes al cuerpo
de conocimientos que han verificado la teoria del im-
pacto social en diversas situaciones sociales (e.g., Acufia
& Bruner, 2006; De Castro & Brewer, 1991; Latané &
Dabbs, 1975; Latané & Darley, 1970; Latané & Harkins,
1976; Petty et al., 1977). Los resultados también con-
tribuyen a resolver la controversia sobre el niimero de
personas responsables del efecto benéfico de la per-
cepcidn de apoyo social, ya que se encontrd que la per-
cepcidn de apoyo por parte de un nimero relativamente
pequefio de personas es la responsable de los efectos
benéficos del apoyo social.

Una limitante del presente estudio fue que la muestra
de participantes se obtuvo por conveniencia, lo cual
limita la generalidad de los resultados obtenidos. No
obstante, es importante sefialar que los resultados obte-
nidos con subgrupos de tamafios iguales fueron prac-
ticamente idénticos a los encontrados con la muestra
total. Ademas, con una muestra diferente, también ob-
tenida por conveniencia, de 337 adultos de edades y
caracteristicas similares a los que participaron en el
presente estudio (Acufia et al., 2008), los resultados
obtenidos fueron muy parecidos a los reportados en este
trabajo, lo cual sugiere que los resultados pueden ser
generalizados a otras muestras de adultos. No obstante,
serd necesario confirmar este supuesto en futuras inves-
tigaciones.
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