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Resumen
El Cuestionario de Aceptacion Accién Il (AAQ-I1) es usado para medir evitacion experiencial
e inflexibilidad psicologica, constructos fundamentales para la terapia de aceptacion y
compromiso (ACT). Esta investigacion muestra evidencia sobre la estructura factorial y las
propiedades psicométricas de la version de este instrumento adaptada y validada al contexto
espanol por Ruiz, Langer, Luciano, Cangas y Beltran (2013). Los resultados obtenidos
muestran buena consistencia interna (alfa de Cronbach o= .887) y confirman la estructura
unifactorial encontrada, tanto en la prueba original como en la version validada en Espafia. La
aplicacion se realizé en una muestra de 408 estudiantes universitarios de la ciudad de Bogota,
Colombia.
Palabras clave: Validacion, Psicometria, Cuestionario de aceptacion Accion Il, AAQ-
I1, Evitacidén Experiencial, Terapia de Aceptacién y Compromiso, Estudio Instrumental.
Abstract
This Acceptance Action Questionnaire Il (AAQ-II) is used measure of experiential Avoidance
and Psychological Inflexibility, fundamental constructs of the Acceptance and Commitment
Therapy (AAQ). This research shows evidence about factor structure and psychometric
properties of Spanish version adapted and validated by Ruiz, Langer, Luciano, Cangas y
Beltran (2013). The results showed a good internal consistency (alpha de Cronbacha = .887);
the one-factor structure found in the original scale, was confirmed. The research was made in
a sample of 408 university students in Bogota, Colombia.
Keywords: Validation, Psychometrics, Acceptance and Action Questionnaire Il,

AAQ-II, Experiential Avoidance, Acceptance and Commitment Therapy, Instrumental study.
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Problematizacion
Planteamiento y formulacion del problema

La evitacion experiencial (EE) ha sido estudiada teniendo en cuenta su importancia
como herramienta que ayuda a eludir o evadir el sufrimiento humano. Sin embargo, la
evidencia empirica ha encontrado que evitar situaciones constantes o eventos relacionados con
sentimientos y experiencias negativas; aumenta el sufrimiento y limita las acciones cotidianas
impidiendo alcanzar niveles de satisfaccion personal deseados (Luciano, Gutiérrez y
Rodriguez, 2005).

De acuerdo con el Instituto Nacional de Salud (2013), estudios recientes sobre la salud
mental en Colombia indican que los trastornos de ansiedad, de estado de animo, los trastornos
por control de impulsos y los relacionados al consumo de sustancias psicoactivas, son las
principales alteraciones mentales que causan malestar psicoldgico a la poblacion colombiana.
En promedio el 40% de la poblacion entre los 18 y 65 afios ha sufrido, esta sufriendo o
sufriran un trastorno diagnosticado. Estos estudios evidencian una problematica a la que esta
expuesta la poblacién en general, que exige una respuesta pertinente por parte de la psicologia
como disciplina y de las entidades prestadoras de salud mental. Teniendo en cuenta las
proyecciones estadisticas realizadas por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) mediante
la encuesta del Consorcio Internacional de Epidemiologia Psiquiatrica (Posada, 2013) — las
enfermedades mentales, condiciones psiquiatricas y neuroldgicas han incrementado a nivel
mundial del 10.5% al 15%, por ende es fundamental centrar el interés en la prevencion,
deteccion e intervencion de dichas alteraciones y dificultades psicologicas.

Estas cifras indican que los trastornos en si mismos no son lo unico que causa malestar

psicoldgico, ya que diversos factores asociados a la evitacion de un evento o experiencia
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privada particular (sensaciones, emociones, pensamientos, recuerdos) causan limitacion en
diferentes aspectos de la vida de la persona, volviéndose de naturaleza patologica. Segun
Wilson y Luciano, citados por Garzon y Renddn (2011), el sufrimiento es desencadenante de
una serie de relaciones que ponen de manifiesto que el que sufre es incapaz de
responsabilizarse de sus actos y no puede actuar frente a los problemas, por ende las actuales
intervenciones se realizan con base en teéricos conductuales de tercera generacion, ya que son
quienes enfatizan en hacer evidentes los factores de base como la evitacion experiencial.

Estos referentes tedricos muestran las dificultades identificadas tanto en contextos
clinicos como en no clinicos, las cuales tienen una base de reforzamiento en la conducta de
evitacion experiencial (Ruiz, 2013). Es decir que la conducta de evitacion experiencial esta
potenciando el crecimiento de diferentes malestares psicoldgicos (trastornos o dificultades)
que afectan la salud mental.

En nuestro contexto occidental, culturalmente se ha establecido que para poder vivir
bien, es necesario estar en contacto con situaciones positivas que generen bienestar y confort a
las personas. El problema se presenta cuando al vivir un episodio o0 evento que resulte
aversivo, la persona enfrenta la situacion bajo un patrén de evitacion (evadiendo los
sentimientos, pensamientos o sensaciones desagradables) que limita las acciones que desea
realizar. Este patron de evitacion es nocivo cuando el proceso implica dejar deseos y acciones
apreciadas positivamente o evitar situaciones que se asemejen a las que originalmente
desencadenan la conducta evitativa. Se ha demostrado en la practica, que una persona atrapada
en este patrén de evitacion, hara contextualmente todo lo necesario para evitar situaciones que
generen algun tipo de malestar, de sufrimiento o un sentimiento de incomodidad. Los hechos y

estudios muestran que el resultado obtenido es contrario y opuesto al deseado por la persona.
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Entre mayor el numero de intentos por evitar el problema, mas se extiende y mas limitaciones
se generan en la persona (Wilson y Luciano 2002).

En Colombia, las investigaciones que abordan tematicas sobre evitacion experiencial
son pocas, sin embargo se encuentran estudios referentes a contextos hospitalarios, deportivos
y clinicos, en los cuales buscan medir niveles de evitacion con el fin de generar un proceso
terapéutico enfatizado en los pensamientos y conductas que lleven a la evitacién de
experiencias, obteniendo resultados favorables a corto y a largo plazo, posibilitando alcanzar
metas deseadas y superando dificultades referentes al sufrimiento humano (Garzén y Rendon,
2011; Jiménez, 2013). En la revision, no se identificaron aproximaciones que profundicen en
el andlisis de estrategias de diagnostico, ni que permitan evaluar el constructo de evitacion
experiencial de forma vélida y fiable para el contexto. Con esta revision tedrica nos podemos
dar cuenta de la falta de instrumentos de evaluacion validados, ademas se pone en evidencia la
necesidad de realizar comprensiones y estudios tanto tedricos como empiricos, que incorporen
dimensiones funcionales en los fendmenos que dificultan la salud mental y con ello aportar a
nuestro contexto colombiano en la conceptualizacion, evaluacion e intervencion del fendmeno
EE y asi mismo propiciar el desarrollo de la disciplina.

De acuerdo con Pefia (2007), citado en Rodriguez-Jiménez, Rosero-Burbano, Botia y
Duarte (2011), en los ultimos afios se ha reconocido la importancia de la psicometria en la
formacion de los psicologos y en el desarrollo de la disciplina en Colombia. En esa medida,ha
reconocido la importancia en la formacion en la psicologia es necesario observar y estudiar
mas a fondo lo psicométrico para proponer y disefiar métodos efectivos que permitan aportar

disciplinariamente y en la accion terapéutica, ayudando a las personas a tener una vida mas
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saludable en lo referido a las conductas de evitacion y limitando el aprendizaje de pautas que
aumentan la probabilidad del padecimiento.

El cuestionario de Aceptacion y Accion Il (AAQ I1; Ruiz et al., 2013) es la version
adaptada y validada para el contexto espafiol. El instrumento original (AAQ) fue desarrollado
por Hayes, Luoma, Bond, Masuda y Lillis (2006), el cual ha sido la medida mas utilizada para
evaluar la evitacion experiencial e inflexibilidad psicologica; sin embargo, mostrd tener
dificultades en su estructura factorial lo que impulso el desarrollo de una herramienta que
superard estas limitaciones; como resultado, el AAQ Il (Bond et al., 2011) demostro tener una
mejor estructura factorial y mejores propiedades psicométricas al igual que mantuvo una
validez externa similar a la del cuestionario original (Ciarrochi y Bilich, 2006).

El AAQ Il se desarroll6 con el propdsito de obtener una medida valida y fiable sobre la
conducta de evitacion experiencial e inflexibilidad psicoldgica (Ghasemi, Kalantari, Asghari y
Molavi, 2014).Ha sido un instrumento que tanto estadisticamente, como en la practica clinica
y no clinica genera un gran impacto, logrando ser una herramienta confiable, practica y util al
momento de desarrollar estrategias que permitan enfrentar el sufrimiento humano, aceptar
sentimientos que culturalmente han sido establecidos como negativos o nocivos para la vida
(tristeza, miedo, desesperanza); y lograr ser un soporte para encontrar un estilo de vida
saludable, en donde no se vean limitadas las acciones deseadas por nuestros miedos o
experiencias negativas (Ruiz et al., 2013).

La aparicion de comportamientos evitativos que hacen mas probable el desarrollo de
dificultades psicologicas en las personas, convierte en una necesidad el obtener una

herramienta contextual que permita atender al fendmeno, observar y estudiar mas a fondo el
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mismo Yy proponer o disefiar métodos efectivos que permitan tener una vida mejor y mas
saludable.

De esta manera, generar la validacion de un instrumento fiable que permita observar el
fendmeno en cuestion, podria suplir la necesidad de evaluar, intervenir y realizar seguimiento
de diferentes trastornos en relacion a la evitacion experiencial (EE) o al trastorno de evitacion
experiencial (TEE) como tal. En este punto es necesario plantear una pregunta que guie este
trabajo investigativo y el interés de la investigacion; ¢Qué indicadores de validez y fiabilidad
presenta el Acceptance Action Questionnaire -11 (AAQ-I11) en una muestra de estudiantes
universitarios de la ciudad de Bogota, Colombia?

Justificacion

Obtener una medida valida y fiable sobre la EE y la inflexibilidad psicoldgica, atiende a
la necesidad de evaluar e identificar comportamientos, situaciones o eventos relacionados al
fendmeno en cuestion, al TEE (Luciano y Hayes, 2001), y con ello generar estrategias de
intervencion contextuales que permitan un mejor acercamiento al fenémeno y propendan a la
salud mental.

Este fendbmeno en particular, se encuentra involucrado en un sin nimero de trastornos y
dificultades psicoldgicas (Hayes, 1996, citado en Patron-Espinoza, 2013; Wilson y Luciano,
2002), de tal forma que la validacién de un instrumento competente, cobra importancia al
favorecer la promocion de salud mental en contextos clinicos; aportando a la evaluacion,
deteccion e intervencion para los usuarios de entidades prestadoras de salud (Garcia, 2005); en
el contexto educativo (Gazquez, Pérez y Molero, 2013) y en el contexto laboral (Ruiz y Lépez,
2004), aporta en la promocion de estrategias que favorecen el desarrollo educativo y la

formacion, el desempefio laboral en los campos de talento humano y salud ocupacional, asi
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como en contextos deportivos con el fin de mejorar el desempefio del deportista y su
rendimiento (Ruiz y Luciano, 2009; Castilla y Ramos, 2012). Asi mismo, ayuda a la deteccién
de comportamientos relacionados con la EE en general para el contexto colombiano.

Es importante para la psicologia contar con un cuestionario que facilite el acceso a una
medida valida sobre la EE, ya que promueve y posibilita la investigacion de un fendmeno
poco explorado, a su vez participa en diferentes campos de la disciplina, complementa
procesos de evaluacion psicoldgica, intervencion y seguimiento. Es un avance para la
poblacién colombiana, la comunidad académica y la Universidad Santo Tomas en cuanto al
desarrollo de investigaciones psicométricas, evaluacion y medicién. De no ser validados los
instrumentos de evaluacidn, no se lograria obtener informacion adecuada y se dejaria de lado
la influencia que tiene el desarrollo cultural sobre las conductas que se pretenden observar,
distorsionando la magnitud de los fendbmenos y representando una falta ética que perjudica
distintos sujetos, en ese sentido, cada instrumento mide una muestra de conducta que esta
influenciada y tiene un sentido cultural (Anastasi y Urbina, 1998).

En resumen, el interés de esta investigacion es brindar una herramienta contextual, con
la que se pueda obtener una medida valida y fiable sobre la evitacion experiencial y la

inflexibilidad psicoldgica.

Objetivos
Objetivo general
Recoger evidencia acerca de la validez y fiabilidad del “Cuestionario de Aceptacion

Accion-11" (AAQ - I1; Ruiz et al., 2013) en una muestra universitaria de Bogota, Colombia.
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Objetivos Especificos
e Mostrar indicadores de consistencia interna del instrumento AAQ-II.
e Establecer indicadores de validez de criterio por medio de la validez externa.
e Analizar los indicadores de validez de constructo por medio de la estructura factorial

del instrumento AAQ-II.

Marcos de Referencia
Marco Epistemoldgico/Paradigmatico

El principal objetivo de este apartado es describir los principios paradigmaticos y
epistemoldgicos sobre el cual se basa y se desarrolla esta investigacion (paradigma empirico
analitico). En la psicologia existen diferentes posturas o formas de entender tanto al ser
humano y su comportamiento como al propdsito de la ciencia o del conocimiento; en este caso
se hara referencia a los principios filoséficos que sustentan el analisis de la conducta y que
estan basados en un tipo de pragmatismo denominado contextualismo funcional (Hayes,
Blackeldge, Barnes-Holmes, 2001).

Segun Gifford y Hayes (1999), el contextualismo funcional representa el fundamento
filoséfico de la ciencia, del andlisis de la conducta y las terapias de tercera generacion (TTG).
Utiliza una metéafora principal: “El acto en contexto”, que resulta ser su unidad analitica de
estudio, en donde un organismo es visto como un todo en accién con el contexto, su conducta
se describe funcionalmente y es inseparable de su contexto actual e histérico.

Inicialmente el concepto de contextualismo fue utilizado por Pepper (1942) para
designar una aproximacion a la naturaleza del ser humano, como un acercamiento al

conocimiento o a la concepcion del mundo, mas tarde Gifford y Hayes (1999) incorporan el
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contextualismo, como una filosofia de la ciencia al analisis de la conducta, afiadiendo el
término “funcional”.

El contextualismo funcional tiene dos premisas que se entienden como metas analiticas
0 como objetivos del principio filoséfico, prediccion y control o influencia, la prediccion
indica la precision, el alcance y la profundidad en el estudio de un evento y el control o
influencia, hace referencia a la forma de intervenir o afectar la probabilidad de ocurrencia de
una accion, un comportamiento o un evento psicolégico, teniendo en cuenta el espacio, el
tiempo y la historia presente a la situacion (Gifford y Hayes, 1999; Hayes, 1993).

El criterio de validez de los diferentes estudios no solo esta dado en términos de las
metas u objetivos del contextualismo funcional, sino que también debe tenerse en cuenta la
utilidad que tiene y el éxito que puede alcanzar, es decir que el contextualismo no solo esta
interesado en la prediccidn y el control de eventos, también esta interesado en la efectividad y
utilidad que tienen, el contexto y los eventos en el organismo, y de esta manera proponer
modelos contextuales que atiendan mas efectivamente a los dilemas humanos (Vilardaga,
Hayes y Schelin, 2007). Teniendo en cuenta que desde este principio ningin pensamiento o
evento (privado) hace parte de un problema en si mismo, sino que superpone la funcién que
tiene el mismo sobre el contexto o sobre si mismo (Paez-Blarrina, et al, 2006).

La estructuracion del conocimiento cientifico exige realizar una consideracion
epistemoldgica que permita dar cuenta de la razon de ser de los procedimientos usados y
establecer desde qué mirada se han desarrollado las comprensiones que contribuyen a la
construccion del conocimiento.

Los paradigmas, segun lo argumenta Kuhn (1971) “Pueden ser anteriores, mas

inflexibles y completos que cualquier conjunto de reglas para la investigacion que pudiera
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abstraerse inequivocamente de ellos” (p.84), de éstos se desprenden los métodos y técnicas de
investigacion con las cuales se reconoce y comprende una vision del mundo compartida. El
abordaje de los enfoques de investigacion da cuenta de la manera en como se distinguen los
problemas y la forma en como se da respuesta a los mismos, que a su vez guian la
metodologia de la investigacion. A demas de acuerdo con Filstead citado en Jorge Inche et al,
(2003) el paradigma cuantitativo hace referencia a la concepcion global positivista, en donde
se busca el desarrollo propio de las ciencias naturales orientadas a los métodos objetivos,
hipotético-deductivos enfocados a la busqueda y andlisis de resultados.

El paradigma cuantitativo, desde el enfoque empirico analitico parte de que todo el
conocimiento basado en la observacion de los hechos sensibles es valido. Emergié como
empirismo a mediados del siglo XVII caracterizando a la investigacion cientifica, utiliza
metodologia tanto inductiva como deductiva en la observacion, generalizacion y teorizacion,
ademas antepone la experiencia y desestima la I6gica como fuente de la verdad.

Dos concepciones filosoficas definen la psicologia conductual, el pragmatismo y el
mecanicismo, el mecanicismo; se desarroll6 en el siglo XVI1I como una teoria de la materia y
de la accion, las primeras comprensiones se dieron en posicion de los principios de la
mecanica con postulaciones de Newton acerca de la materia (Coronado, 1996), sin embargo el
término es impreciso ya que esta presto a diferentes interpretaciones filoséficas. La psicologia
en su interés por el analisis de la conducta adopta el término dando cuenta de las partes
esenciales que componen una estructura fundamental, a través de explicaciones reduccionistas
ya que los fendmenos psicolégicos se plantean como reducibles a eventos neutros. Se emplean
principios que cumplen como leyes fundacionales para clasificar las partes constitutivas del

conjunto final denominado “comportamiento”.
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Por otro lado, el pragmatismo se centra en la descripcion de los eventos de acuerdo con
su contexto histdrico y actual, analizando su funcion, utilidad y verificando su eficacia. Este
postulado se deriva del pragmatismo filoséfico que ha sido una tradicion influenciada
principalmente, segin O'Donohue y Kitchener (1998), por autores como Charles Sanders
Pierce, William James, Oliver Wendell Holmes, George Herbert Mead y John Dewey. La
psicologia contemporanea del comportamiento hace una distincion entre lo postulado por
James, ya que Dewey en 1922 encuentra una clara limitacién en la descripcion de esta
concepcioén.

El anélisis de la conducta tiene como tradicion historica la influencia del positivismo
I6gico, el cual influyd creando una revolucion metodoldgica, la primera escuela
epistemoldgica de la ciencia fue creada por Augusto Comte y John Stuart Mill en donde se
concibe la experiencia como base del conocimiento y asi mismo es ciencia el proceso
organizador, diferentes ilustres que formaron parte del llamado “circulo de Viena” formaron
los preceptos del positivismo l6gico; los dos lenguajes independientes en la ciencia, el
principio de la induccion (Romo, 2008).

El positivismo légico también conocido como empirismo légico, es una tendencia
cientifica y filoséfica de la segunda mitad del siglo XIX que se interesa por los fenémenos
verificables y su causalidad, sostiene el método cientifico que estd compuesto por una serie de
postulados especificos que permiten la basqueda del conocimiento, asi mismo afirma que el
unico conocimiento veraz es el conocimiento cientifico que es producto de la verificacion de
teorias a través del método cientifico (observacion, clasificacion, medicion y ordenamiento), el
objetivo de este es explicar el conocimiento por medio de leyes generales y universales. Este

positivismo considera que un enunciado es cientifico sélo si puede establecer un lenguaje
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como el de la matematica o la fisica para establecer o confrontar una teoria, los enunciados
cientificos estaran conformados por una parte simbolica y otra empirica, utiliza la probabilidad
y la estadistica como herramienta que permite generalizar el conocimiento, acepta rangos de

error al incluir muestras representativas para el estudio y la generalidad (Réncanati, 2005).

Marco Disciplinar

Psicometria

La psicometria es una rama de la psicologia que se ocupa de las mediciones,
entendiendo esta medicion entre las ciencias facticas ya que utiliza como herramienta a los
test. De acuerdo con Nunnall y Bernstein (1995) la medicidn en psicologia consiste en asignar
numeros a objetos en tal forma que representen cantidades de atributos, dicho en otras
palabras, se utiliza para medir aspectos, atributos o caracteristicas del ser humano gque no son
fisicos ni directamente observables. La finalidad intrinseca de esta disciplina es aportar al
problema de medicion en cualquier proceso de investigacion psicoldgica y para llegar a esto
recurre desde una perspectiva metodoldgica tanto a aspectos te6ricos como aspectos mas
practicos. Frente a lo tedrico se interesa en investigar, describir, categorizar y evaluar las
medidas en psicologia, con el objetivo de generar mejores instrumentos de medida; frente a lo
practico se encarga de aportar instrumentos adecuados, asi como usos adecuados, para
conseguir buenas medidas. Finalmente, la psicometria se distingue por el uso del lenguaje
formal y estructurado de las matematicas. (Tovar, 2007).

Desde los inicios hasta la actualidad, ha sido evidente la evolucion de la psicometria,
destacandose cambios tanto en los enfoques de medida, como en la forma de comprender los

conceptos principales de medida de los test (Gémez-Benito y Hidalgo-Montesinos, 2003).
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De acuerdo con Muiiiz, citado en Attorresi et al. (2009), en el campo de la psicometria,
la teoria de los test es el marco de referencia teérico y metodoldgico, que retne los modelos
que preceden a la elaboracion y el uso de los test. Los modelos que componen la teoria de los
test exponen tres componentes en la medicion, el primero es la puntuacion o respuesta
obtenida tras la aplicacion del test, el segundo es un valor inobservable del dominio,
constructo o rasgo psicolégico a medir y el tercero, es el error de medida que conlleva todo
proceso de medicion. Las teorias que han tenido mayor impacto cientifico a pesar de la gran
variedad son la teoria clasica de los test y la teoria de respuesta al item.

Teniendo en cuenta la teoria clasica de los test en psicometria diferencial, Magnusson
citado en Baron (2010) define la fiabilidad como la consistencia de la medicién, en donde lo
esperado es que los resultados puedan ser reproducibles y esta debe ser investigada para que
los datos de estos instrumentos pueden usarse correctamente. Se utiliza esta medida para
determinar tres aspectos importantes en un instrumento, el primero es la estabilidad, el cual se
halla por medio de Test- Re-Test o formas paralelas o alternativas; la segunda es para
determinar la homogeneidad en donde se utilizan los métodos del item de correlacion total,
mitades divididas, KR-20 o Alfa de Cronbach; y por Gltimo para determinar la equivalencia
por medio de Inter-observadores o formas paralelas. Se ha tomado el Alfa de Cronbach para
hallar el indice de fiabilidad en la presente validacion del instrumento AAQ-II, puesto que el
interés es referido a medir la consistencia interna del conjunto de items, estimando que la
varianza de los puntajes corresponda a factores comunes de los diferentes items, ademas por la
eficacia y facilidad en la aplicacion y el calculo de estas propiedades (Cervantes, 2005).

De acuerdo con Thorndike y Hagen 1989, los atributos o constructos que no son

directamente observables requieren apoyarse en indicadores indirectos para su medicion y
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requieren de un consenso para ser considerados validos. Bajo esas premisas, la validez es la
propiedad mas importante y fundamental al desarrollar y evaluar un test (Anastasi y Urbina
citados por Abad, Olea y Garcia, s.f). La validez de un instrumento hace referencia al grado en
que el instrumento estad midiendo el atributo que se supone mide, dicho en otras palabras, es la
precision con la que se esta midiendo (Muiiiz, 2003).

Todos los procedimientos utilizados para determinar la validez se interesan en la
relacion del desarrollo de las pruebas y factores observados independientemente de las
caracteristicas de la conducta (Pérez-Gil, Chacén y Moreno, 2000). Actualmente se sigue
considerando la validez de contenido, criterio y constructo, como las tres principales
interpretaciones de validez establecidas en los estandares para test y manuales para educacion
y psicologia, (American Psychological Association —~APA-, 1985), las cuales dominan el
campo de la validacion.

La validez de contenido refiere al grado en que los items que componen el test
representan el contenido que el test trata de evaluar. A través de la validez de contenido de
acuerdo con Ruiz -Bolivar (S.F) se trata de determinar hasta donde los items de un test
representan el universo del contenido que se desea medir. De acuerdo con ello, esta validez
hace énfasis en la definicion precisa del constructo y en el juicio sobre el grado de suficiencia
con que el constructo es evaluado. Generalmente se realiza por medio de una valoracién con el
juicio de expertos. En el caso del presente estudio se realizé una valoracion informal de
aspectos gramaticales y linguisticos, en la cual fueron 5 sujetos con caracteristicas especificas,
quienes emitieron un juicio respecto a la comprension de los enunciados, oraciones,

instrucciones, items y escala de respuestas.
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Aiken (2003) afirma que la validez de criterio consiste en relacionar puntajes del
instrumento con el desempefio en estandares de criterio (variables externas a la prueba), con
los cuales pueden compararse los puntajes, se asume que tales criterios, estan relacionados con
el constructo representado en el instrumento. Este autor también indica que la comparacion
entre los puntajes de la variable en estudio y los del variable criterio se expresa a través de un
coeficiente de correlacion, el cual se interpreta como un indice de validez. Entre mas alta sea
la correlacion entre la medida de la variable en estudio y la variable criterio, mejor sera la
validez del instrumento de la variable en estudio. Se opt6 en el presente trabajo por realizar el
procedimiento de validez de criterio, con tres instrumentos de evaluacion que miden
sintomatologia psicoldgica relacionada al constructo; Depression Anxiety Stress Scales-21
(DAAS-21), Mindful Attention Awareness Scale (MAAS) y General Health Questionnaire -
12 (GHQ-12), con los que se obtuvieron los indices de correlacion esperados, indicando buena
validez externa del instrumento.

La validez de constructo retomando a Ruiz-Bolivar (s.f), se enfoca en la obtencion de
evidencia sobre el grado en que la prueba realmente mide el constructo tedrico, en la mayoria
de casos no observable directamente. Gronlund (1976) resalta la importancia de la validez de
constructo, cuando se quiere obtener a través del test el desempefio de los sujetos frente al
constructo hipotético, puesto que se infiere la posesion de ciertos rasgos o cualidades
psicoldgicas en comun.

Para la obtencion de evidencias relacionadas con la validez de constructo se utilizo la
técnica denominada andlisis factorial, esta es una técnica de analisis multivariado en el que
con base en las inter-correlaciones entre los items que conforman el instrumento se identifican

variables latentes (Espinosa, 2008).
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Como plantea Bollen citado por Pérez-Gil, Chacon y Moreno en el 2000, son dos las
modalidades de analisis factorial, el Analisis Factorial Exploratorio (AFE) y el Analisis
Factorial Confirmatorio (AFC). Entre estos dos procedimientos existe una diferencia
significativa tanto tedrica como matematica, puesto que el AFE es una aproximacion inductiva
y el AFC por lo contrario es una aproximacion deductiva. Acorde con esto se realizo el
procedimiento de AFC, con el cual se observo la estructura factorial del cuestionario y se
obtuvieron indicadores de validez de constructo de forma deductiva (confirmatoria).

El AFC es un procedimiento centrado en analizar las relaciones entre un conjunto de
variables observadas y una o mas variables latentes, es una estrategia Util en la confirmacion
teorias y probando hipotesis (Camacho y Lopez, s.f). En el caso de la presente investigacion,
el AFC se ha utilizado para comprobar el modelo unifactorial encontrado por Ruiz et. al
(2013) y Bond et. al (2011).

Evitacion Experiencial

La EE es un fendmeno caracterizado por la evasion de diferentes eventos privados
(sensaciones, emociones, pensamientos, recuerdos o predisposiciones) que resultan aversivos
y a su vez son causantes del sufrimiento psicolégico en los seres humanos, en consecuencia las
personas toman medidas para alterar la forma o la frecuencia en la que se relacionan con estos
eventos y los contextos en los que se presentan (Hayes et al., 1996). Las consecuencias
inmediatas de la evitacion experiencial son percibidas como satisfactorias, ya que a corto
plazo la persona se aleja de los eventos aversivos causantes de sufrimiento, sin embargo la
evidencia y los hechos muestran que ante la evitacion de experiencias, se aumenta la

probabilidad de evadir nuevamente situaciones similares, hasta fijar un patrén cronico de
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evitacion que resulta contrario a los fines de bienestar de la persona, generalizando actividades
de evitacion limitantes para la vida (Wilson y Luciano, 2002).

Cuando el fendbmeno se vuelve patoldgico y el sufrimiento empeora, es evidente en
primer lugar, que el proceso de evitacion necesariamente se contradice, al exponer a la persona
ante eventos privados aversivos relacionados con la experiencia aversiva, es decir, que el
proceso para evitar una experiencia mantiene una relacion con la experiencia y con el
sufrimiento o malestar experimentado ante esta; en segundo lugar, cuando las sensaciones
relacionadas con el sufrimiento humano se intensifican con los intentos de evitarlo; en tercer
lugar, cuando se usan recursos no saludables para evitar experiencias aversivas; y en cuarto
lugar, cuando el evento que intenta cambiarse o eliminarse no puede ser cambiado, de esta
manera hablamos del Trastorno de Evitacion Experiencial (Hayes et al, 1996).

El TEE se caracteriza por actuar de manera encubierta, ya que la persona percibe y
ejecuta una solucion que en realidad es el problema. Una de las manifestaciones del TEE es
cuando la persona cae en una trampa verbal, al creer que es un acierto consigo misma, repetir
la conducta de evitar el malestar en el momento de acuerdo a contingencias pasadas, pero al
mismo tiempo sus acciones limitan su vida, impidiendo llegar a un estado de bienestar. El
TEE también se caracteriza por ser una clase funcional limitante, en donde la importancia no
radica en los momentos o episodios, ni en sus caracteristicas especificas, sino en que siempre
esta presente la reaccion deliberada, la cual es entendida como la trampa verbal (Wilson y

Luciano, 2002).
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Flexibilidad psicolégica

La flexibilidad psicolégica ha sido relacionada y definida desde la toma de perspectiva,
en donde el ser humano es capaz de generar un planteamiento diferencial sobre sus propios
eventos verbales internos y externas. Permite generar adaptacion a distintos contextos y
posibilita la modificacion de conducta dependiendo del contexto y la necesidad de este.
(Zaldivar, Sosa y Lépez, 2005).

La flexibilidad cognitiva se define como la capacidad de adaptar situaciones y eventos a
las condiciones del contexto, comprende las conductas que estan dirigidas al cumplimiento de
una meta, el seguimiento de las acciones, la capacidad para corregir errores con herramientas
distintas y determinadas por el ambiente, se describe desde tres principios fundamentales:
Habilidad para vivir el presente, habilidad para vivir todo tipo de experiencias (eventos
internos y externos) y la direccion o toma de decisiones que integra el proceso para alcanzar
metas y clarificar valores (Maddio y Greco, 2010).

La teoria de la flexibilidad cognitiva, propuesta por Spiro, Feltovich y Coulson (1991)
describe una forma en la que el aprendizaje es utilizado de manera contextual y con el fin de
resolver un dilema de manera eficaz, aprender a vivir la vida aceptando los eventos de la vida
cotidiana implica seguir o desarrollar distintos procesos como: El pensamiento, la aceptacion
de emociones desagradables, desarrollar un yo como contexto, proponer metas y valores y
mantener acciones coherentes con la direccién de las metas y objetivos.

Teoria de Marcos Relacionales (RFT)

La teoria de marcos relacionales tiene como base una filosofia pragmatica

contextualista funcional, esta dirigida hacia el estudio y analisis del lenguaje y la cognicion,

mas puntualmente a la conducta verbal. Este tipo de conducta se describe como el hecho o la
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accion de organizar eventos por medio de una relacion particular, es decir, responder a un
evento en términos de otro, gracias a un determinado patron contextual “clave contextual”; el
lenguaje desde esta postura estd descrito como una construccion social y sistematica de
simbolos, es el medio por el cual el ser humano tiene contacto y a la vez responde al ambiente,
este tipo de respuesta ha sido denominada: Responder relacional o respuesta relacional
aplicable arbitrariamente, esta constituye un proceso mental o psicolégico caracterizado por
tres propiedades: Implicacion mutua, Implicacién combinatoria y Transformacion de la
funcién de estimulos (Hayes et al, 2001).

La primer propiedad de los marcos relacionales, implicacion mutua, describe una
relacién bidireccional entre dos estimulos, si un estimulo particular “A” esta relacionado por
algo particular en el contexto con un evento “B”, entonces el estimulo “B” estara relacionado
de igual manera con el estimulo “A”. la segunda propiedad, implicacion combinatoria,
supone la combinacién de varias implicaciones mutuas, es una relacion derivada de la
implicacion mutua, de tal manera que si A esta relacionado con B y B con C, A se relaciona
indirectamente con C. finalmente la tercera propiedad de los marcos relacionales,
transformacién de funcion de estimulos, dice que las funciones psicolégicas de un estimulo
pueden ser modificadas por las funciones que adquiera otro estimulo en un contexto que
comparta una relacion subyacente con los estimulos, esta funcion se adquiere de forma
indirecta (Hayes et al, 2001; Hernandez y Sandoval, 2003).

Los marcos relacionales o respuestas relacionadas, se organizan en nueve categorias que
difieren en su funcion, que se mencionan brevemente a continuacion: 1) Marcos de
coordinacion que describe una relacion de semejanza o “parecido” en el evento o en la

conducta tomada como respuesta al estimulo. 2) Marcos de oposicion, hace referencia a la



VALIDACION DEL AAQ-II EN UNA MUESTRA UNIVERSITARIA EN COLOMBIA24

relacién contraria entre los estimulos y sus caracteristicas. 3) Marco de distincion, el cual se
describe como una relacion inexistente entre dos o0 mas estimulos, no hay ningun criterio que
enmarque una relacion entre los estimulos. 4) Marcos de comparacion, este marco esta
descrito por una relacion entre las propiedades fisicas aparentes de los estimulos, es decir que
compara tanto sus dimensiones como sus propiedades fisicas. 5) Marco de relaciones
jerarquicas, utiliza los conceptos de categoria y clase para organizar y clasificar los estimulos.
6) Relaciones temporales, establece relaciones entre los eventos a partir de su ubicacion el
tiempo. 7) Relaciones espaciales, que contiene la relacion que existe entre los eventos y su
contexto. 8) Marcos de condicionalidad y causalidad, estos marcos establecen relaciones entre
eventos de tipo causal, asi mismo establecen una relacion entre las acciones y las
consecuencias de las mismas. 9) Marcos deicticos, suponen relaciones de perspectiva entre un
estimulo y otro y su contexto, asi como la conformacion y el desarrollo de la identidad (Hayes
et al, 2001).

Las relaciones derivadas de los estimulos se han considerado como una conducta, una
habilidad de accion que se aprende, un aprendizaje de tipo relacional y verbal, que mantiene
funciones entre los estimulos y el contexto (Hayes et al, 2001).

Terapias de tercera generacion (TTG)

La tercera generacion de la terapia de la conducta es en principio deictica, inicia en 1990
y se consolida en el 2004. Surge gracias al cambio dentro de la disciplina, sustentado por el
desarrollo del analisis de la conducta y el conductismo radical. La emergencia de esta nueva
generacion se debe tanto a los avances como a las limitaciones o anomalias del modelo
cognitivo - conductual, sin dejar de reconocer el importante papel de la cognicién como lo

argumenta Hayes en Acceptance and Commitment Therapy, Relational Frame Theory, and the



VALIDACION DEL AAQ-II EN UNA MUESTRA UNIVERSITARIA EN COLOMBIA25

Third Wave of Behavioral and Cognitive Therapies, texto en el cual realiza una critica sobre
las primeras generaciones del conductismo, en el que se resaltan las raices contextuales
abandonadas en la segunda generacion (Hayes, 2004).

Las terapias comenzaron a centrarse mas en contacto con los acontecimientos internos
(Barlow, 2002 citado en Hayes, 2004) no alterando su forma, sino tratando de alterar la
funcién de estos. El enfoque que se interesaba por la idea de que la forma o la frecuencia de
las cogniciones especificas eran clave, cambia centrandose en el contexto cognitivo y las
estrategias relacionados con los pensamientos especificos de afrontamiento. Finalmente la
terapia cognitiva se basa en Mindfulness gracias a la evidencia acerca de alterar la funcion de
los pensamientos sin antes alterar su forma (Teasdale et al., 2002).

Esta emergencia dentro de la disciplina busc6 ser menos mecanicista para lograr una
postura contextual e instrumentalista, gracias a ello se han venido creando una serie de
distintas terapias que componen esta tercera generacion. ElI Programa de Reduccidn del Estrés
basado en la Atencion Plena, la Terapia Dialéctica Conductual, la Psicoterapia Analitica
Funcional, la Terapia Integral de Pareja y por ultimo se destacan la Terapia Cognitiva basada
en Mindfulness y la Terapia de Aceptacién y Compromiso (Pérez, 2006).

Terapia de Aceptacién y Compromiso

La Terapia de Aceptacion y Compromiso ACT ademas de estar sustentada en los
cambios disciplinares mencionados, suele postularse como la mas completa de las terapias de
tercera generacion (Luciano y Sonsoles, 2006), tiene como base tedrica el lenguaje y la
cognicion apoyada desde la teoria de marco relacional, mantiene una posicion filosofica
funcional, e inicia desde un marco de referencia global a cerca de las fortalezas y debilidades

de la condicién humana, también aporta una nueva perspectiva de la psicopatologia teniendo
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el concepto funcional de evitacion experiencial destructiva como punto central, asi es que su
coherencia con el modelo funcional y su filosofia contextualizada son aspectos que
caracterizan esta terapia.

Relacionada la enfrentamiento de la evitacion emocional, la falta de habilidades para
hacer y tomar compromisos y actuar por medio de valores como se puede evidenciar
empiricamente en casos clinicos que sustentan la aplicacion de esta terapia como un eficaz
abordaje de casos que presentan distintos tipos de evitacion, quedando atras la pretension de
reducir la intensidad y frecuencia de respuestas emocionales como proceso terapéutico (Ferro,
2000).

Marco Multidisciplinar

Estadistica

Es de gran utilidad integrar a la investigacion, una mirada especializada en
conocimientos propios de la estadistica para comprender y analizar los datos obtenidos de una
manera mas eficiente.

A continuacion se realizara una descripcion sobre la psicometria que nos permitira
comprender la utilidad de la estadistica y el analisis del comportamiento. Partiendo de este
punto, la estadistica ha sido descrita y definida como el estudio de datos cuantitativos
obtenidos de una poblacidn, un grupo o una cultura una serie o un conjunto de cosas; el
objetivo de esta ciencia es recolectar los datos, organizarlos y brindar una interpretacién de los
mismos gracias a numerosos analisis que otorgan un significado coherente al contexto a los
datos recolectados; es descrita como la union de dos disciplinas, el calculo de probabilidad y la

matematica (Borrego, 2008).
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La metodologia y la utilidad de la estadistica estan guiadas por estudios interesados en
descripciones, organizacion y resumen de datos numéricos, asi como determinar y generar
predicciones sobre el comportamiento de dichos datos. Los aportes de la estadistica estan
evidenciados en muchos campos, entre ellos, se destacan sus aplicaciones en mercadotecnia,
contabilidad, economia, controles de calidad, resultados deportivos; medicina e indicadores de
salud y sociodemogréficos.

Histéricamente, la estadistica ha tenido tres momentos o fases: el primero, Los Censos
que describe el interés politico por generar un inventario sobre los bienes, recursos y la
regulacién de la poblacion; el segundo momento, De la Descripcion de los conjuntos a la
Aritmética Politica, da cuenta de la ubicacion de la estadistica tanto en los escenarios de
industriales, de mercadeo y produccion, como en los escenarios interesados en los fenémenos
econdmicos y sociales; y el ultimo momento, Estadistica y Calculo de probabilidades que
muestra cdmo la probabilidad se utiliza como una forma de analisis de datos sobre fendbmenos
complejos, tanto en el comportamiento de las sociedades como en la estructura econdémica de

las culturas (Ruiz y Lopez, 2004).

Marco Normativo - Legal

Esta investigacion tiene como marco legal lo establecido en la Ley 1090 que rige el
ejercicio profesional del psicélogo en Colombia. Se hace especial referencia a los articulos 27
y 30, que constrifien al investigador a guiar las acciones de investigacion de forma normativa y
legal, garantizando la confidencialidad de los datos personales de los sujetos evaluados

(nombre e identificacion) y manejar los registros de datos psicolégicos con las mayores
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condiciones de seguridad, de tal suerte que no pongan en riesgo ni a la informacion ni a la
persona y evitando todo tipo de manipulacion indebida.

En lo que respecta a la validacion de un cuestionario psicolégico como herramienta de
medicion en la disciplina, como es el caso del presente documento, el Cédigo deontoldgico y
bioético del psicologo, particularmente en los articulos 45, 46, 47 y 48 del capitulo VI, fija los
principales pardmetros a seguir en la aplicacién o uso de material psicotécnico. Sobre este
punto, Gnicamente se avala la utilizacion de pruebas, cuestionarios o test debidamente
validadas y estandarizadas, que previamente hayan cumplido con las normas requeridas
(validez y confiabilidad). Bajo esa premisa, en fase de experimentacion debe hacerse uso con
las debidas precauciones, dando a conocer los alcances y limitaciones.

Frente a las personas o sujetos que forman parte del ejercicio profesional, el capitulo 111,
articulo 36, subraya las obligaciones a las cuales el profesional debe responder en su ejercicio
profesional, tales como hacer uso adecuado del material psicotécnico, evitar en los resultados
de evaluacion las rotulaciones y hacer uso Unicamente de herramientas debidamente aceptadas
y reconocidas por comunidades cientificas.

Segun Muiiiz (2014) es necesario obtener consentimiento informado, defender la
seguridad de los materiales del test, y asegurar la privacidad de los datos personales. Dicho
consentimiento informado, se especifican los fines del uso del material a utilizar, asi como
informacion relevante que dé claridad al sujeto de todo lo que se va a realizar y dando al sujeto
la opcidn de aceptar o rechazar su participacion, asi como la utilizacion del material
psicotécnico.

En este ejercicio de validacion se tomaron todas las precauciones correspondientes para

asegurar el mejor manejo de los datos recolectados.
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Segun Muiiiz (2014), en la validacion de pruebas se debe tener en cuenta dos aspectos
fundamentales; el primero implica la fiabilidad para que dicho instrumento, el cual pueda ser
someterse a nuevas investigaciones y poder asegurar la obtencion de nuevos modelos de
medida; y la segunda es la responsabilidad de no contribuir a la utilizacion de los instrumentos
de medida de investigacion en la practica profesional antes de que se haya publicado suficiente
informacidn sobre sus propiedades psicométricas, esto con el fin de no generar problemas o
dificultades.

Por otro lado, se destaca lo consignado en el capitulo VI del Cédigo deontoldgico y
bioético del psicologo, articulos del 49 al 56, en los cuales se da claridad acerca de los
profesionales dedicados a la investigacion, sus responsabilidades frente a los temas de estudio,
la metodologia, los materiales, analisis de sus conclusiones, resultados, divulgacién y pautas
para una adecuada utilizacion. También alli se resalta el compromiso ético, orientado a
salvaguardar el bienestar y derechos de los participantes, la confidencialidad y utilizacién de
su informacidn, asi como a la abstencidn de aceptar condiciones que limiten la objetividad y

obedezcan a intereses que ocasionen distorsiones.

Antecedentes Investigativos
El siguiente apartado presenta una revision de avances investigativos recientes,
relacionados con la evitacion experiencial, terapias de tercera generacion, procesos de
validacion y usos del AAQ Il en diferentes campos aplicados.
Ruiz, Langer, Luciano, Cangas y Beltran (2013), desarrollaron un estudio que muestra
las propiedades psicometricas y la estructura factorial de la version traducida al espafiol del

AAQ-II, en la que se analizaron 6 muestras, que conformaron un total de 712 participantes.
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Los resultados muestran que la consistencia interna encontrada en las distintas muestras fue
buena (entre a= .75 y a= .93), también se encontrd una estructura factorial correspondiente a
un solo factor. De esta manera, se concluyo que la version traducida al espafiol es como una
medida valida y fiable de Evitacion Experiencial e Inflexibilidad Psicoldgica.

En este punto, cabe destacar que existe una gran variedad de traducciones del AAQ-II
a otros idiomas como arabe, danés, francés, italiano, chino, hebreo, coreano, holandés, aleman,
hingaro, noruego, portugués, japoneés, polaco, sueco, espafiol (versién Yucatan), turco y
espafol. Estas traducciones se encuentran incluidas en el apartado de Recursos de
investigacion-ACT medidas especificas de la pagina oficial de la Association for Contextual
Behavioral Science (ACBS).

Rodriguez y Rodriguez en el 2009, formularon la investigacion Efectos de la
aplicacion de la terapia de aceptacion y compromiso sobre la conducta de evitacién
experiencial en competencia en jovenes tenistas de la ciudad de Bogotd, con el objeto de
intervenir en la conducta de evitacion experiencial de tres tenistas de Colombia. En la
intervencion, que tuvo como fundamento los postulados de la Terapia de Aceptaciéon y
Compromiso, se realizo el control de los resultados por medio de un pretest y postest. Se
midié la evitacion experiencial con el Cuestionario de Aceptacion Accion y con el uso de un
reporte desarrollado en forma de evaluacion informal. Segun los resultados la intervencién de
4 fases, se puede decir que efectivamente los indicadores de evitacion experiencial
disminuyeron en los participantes.

Garzon y Renddn (2011), en su tesis Evaluacion del impacto de la Terapia de
Aceptacion y Compromiso en la Evitacion Experiencial de madres de recién nacidos de bajo

peso, hospitalizados en Unidad Neonatal, realizan un estudio de caso Unico que permite
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evaluar el impacto de la Terapia de Aceptacion y Compromiso en la evitacion experiencial de
madres (49 madres entre 15 y 35 afios) de recién nacidos de bajo peso. Los resultados
mostraron una disminucion de los indicadores de EE luego de la aplicacion de la terapia, lo
cual confirma su eficacia. Cabe destacar que las autoras realizaron una validacion del
instrumento para la muestra evaluada (validez de constructo y alfa de Cronbach 0.74) que
permitio concluir las propiedades psicométricas del test son adecuadas validas y fiables.

Langer et. al., en (2010) realizaron un estudio denominado Relation between
experiential avoidance, hallucination-like experiences and clinical symptoms, in a non-
clinical spanish sample, en el cual se estudia la relevancia de varios sintomas clinicos y la
experiencia alucinatoria, teniendo en cuenta el papel que la evitacion experiencial puede
desempefiar en este proceso. Los resultados mostraron que un factor comun es la evitacion
experiencial y la predisposicion a las alucinaciones se asocia con varios sintomas clinicos.
Especificamente, la depresion es el factor mas relevante en la predisposicion a alucinaciones
auditivas. Los factores que mejor predicen una predisposicion a las alucinaciones visuales son
los sintomas obsesivos compulsivos y de ansiedad fobica. Por Gltimo, estos resultados estan en
linea con varios estudios que sugieren la evitacion experiencial como una dimension de
diagnostico comun a varios trastornos psicologicos.

Paez, Luciano y Gutiérrez en (2007), realizaron el estudio Tratamiento psicoldgico para
el afrontamiento de cancer de mama. Estudio comparativo entre estrategias de aceptacion y
control cognitivo, tuvo como objetivo identificar en 12 mujeres (entre 42 y 50 afios) con
cancer de mama los problemas psicologicos identificados como Trastorno de Evitacion

Experiencial (TEE) y comparar la efectividad de una estrategia guiada por la Terapia de
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Aceptacion y Compromiso enfocada en la aceptacion y otra guiada por la Terapia Cognitiva,
enfocada en el control cognitivo.

Baez, Serna y Vargas (2013), presentaron un articulo titulado Cambios de Conductas
Adherentes en el Contexto Hospitalario a Partir de una Terapia Psicoldgica Basada en
Aceptacion y Conducta Orientada a los Valores en Pacientes Heridos en Combate, en donde
se presentan datos con los cambios de conducta adherente en sujetos del Hospital Militar
Central. El estudio se centrd en la aceptacion del trauma fisico y consecuencia del combate en
64 soldados. Para ello se realiz6 una investigacion tipo AB en la cual se implement6 una
forma de entrevista, un registro de comportamiento ABC y un registro de conducta por parte
del personal medido. Al final de la intervencion se observo que los pacientes presentaban una
evitacion experiencial y adherencia al tratamiento, el cual se incrementd para lograr tener una
estadia mas corta en el hospital.

Ledn-Quismondo, Lahera y Lopez-Rios en el 2014 realizaron la investigacion Terapia
de Aceptacion y Compromiso en el tratamiento del Trastorno Obsesivo-Compulsivo, en la cual
se llevo a cabo un andlisis funcional de los procedimientos de Exposicion con Prevencion de
Respuesta (EPR) y Terapia de Aceptacion y Compromiso (ACT) para comparar la eficacia de
las dos terapias en la intervencion del trastorno Obsesivo Compulsivo. Esto se llevo a cabo por
medio deuna revision sistematica de literatura, en la cual, primero se observa como las dos
formas de intervencion dan resultados de cambio y segundo se observa que ACT es una buena
alternativa para aquellas personas que no se beneficien de un tratamiento con EPR.

Jiménez en el 2013 publico el articulo titulado Conceptualizacion y tratamiento de un
caso de ludopatia desde el analisis funcional y la terapia de aceptacion y compromiso,

centrado en el andlisis de un caso clinico de ludopatia donde el juego produce consecuencias
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tanto positivas como negativas para el sujeto, de tal manera que el sujeto experimenta
evitacion frente al contexto, tiempo y forma del juego. Se identifica una conducta problema: el
juego impulsivo, que se trata de disminuir desde la Terapia de Aceptacion y Compromiso
(ACT). Se realizaron 5 sesiones en donde se incorporaron diferentes metaforas y postulados de
ACT y un seguimiento al cabo de tres meses. Se evidencia finalmente, bajo el analisis
funcional que la conducta de evitacion empeora la necesidad de evitar tener contacto con una
determinada experiencia privada, aumenta el sufrimiento-subjetivo experimentado en el sujeto
y por ultimo bajo la Terapia de Aceptacién y Compromiso, se concluye que tiene gran efecto y
eficacia, ya que disminuye el sufrimiento-subjetivo experimentado por el sujeto y disminuy6
por completo la ocurrencia tanto de la evitacién, como de la conducta problema.

Franco, Molina, Salvador y De la Fuente (2011), realizaron un estudio en Almeria,
Espafia, Ilamado Modificacién de variables de personalidad mediante la aplicacion de un
programa psicoeducativo de conciencia plena (Mindfulness) en estudiantes universitarios.
Este estudio se realiz6 bajo un disefio cuasi experimental en donde se compararon dos grupos
(un grupo control n=27 y uno experimental n=26). Se realiz6 la evaluacion y el sequimiento
de la intervencion por medio de la medicion pretest-postest, se aplicaron 4 test de medicion:
Escala de Impulsividad de Barrat (BIS-11), el Cuestionario de Aceptacion-Accion (AAQ), la
Escala de Evitacion y Ansiedad Social (SAD) y el Perfil de Estados de Animo (POMS). El
estudio conto con la participacion de 53 estudiantes de la universidad de Almeria, entre los 19
y 34 afios (grupo experimental: 26 sujetos - grupo control: 27 sujetos), luego de obtener la
muestra se aplico la terapia de “Mindfulness” en 10 sesiones, con el fin de aceptar los eventos

privados y no realizar algun tipo de Evitacion Experiencial sobre ellos. En los resultados se
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encontrd que las variables medidas por los instrumentos tienen cambios significativos y
positivos sobre la aplicacion de la terapia entre los grupos control y experimental.

Kim y Henke en el afio 2010, realizaron la tesis Mindfulness and Experiential Avoidance
in fibromyalgia patients la cual expone como objetivo examinar la validez convergente de la
version holandesa del Cuestionario de Cinco Facetas, Five Facet Mindfulness Questionnaire
(FFMQ) para atencidn plena en pacientes que se auto reportaron con fibromialgia. Para
evaluar Evitacion Experiencial (E.E.) utilizaron el Cuestionario de Aceptacion Accion (AAQ)
asi como el FFMQ para evaluar mindfulness. Realizaron correlaciones de Pearson entre las
subescalas de atencién plena y la E.E en donde encontraron que las facetas de atencién plena
describen y actuan moderadamente en una correlacion negativa con E.E. Ademas los
resultados apoyan una validez convergente adecuada de la version FFMQ en pacientes con
fibromialgia.

En la Universidad de Coimbra, Portugal, Pinto-Gouveia, Gregorio, Dinis, Xavier (2012)
publicaron una investigacién con el titulo de Experiential Avoidance in Clinical and Non-
Clinical Samples: AAQ-II Portuguese Version. El propdsito del estudio fue observar y
describir el comportamiento de la prueba AAQ Il en portugués en una muestra de 684 sujetos
distribuida por muestra clinica (n=275) y una muestra no clinica (n=409). Se observaron tanto
las propiedades psicométricas como un andlisis factorial exploratorio (AFE) y un analisis
factorial confirmatorio (AFC), en donde se encontrd para ambas muestras que las propiedades
psicométricas de la prueba son sobresalientes (alfa de cronbach=.89), para el analisis factorial
exploratorio los items de la prueba resultaron organizarse bajo un modelo unifactorial, como la
prueba original y para el analisis factorial confirmatorio se rectifico la estructura factorial de la

prueba, organizandola en un solo factor con siete elementos que la componen. Se concluye
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que el AAQ-II en Portugal es una prueba vélida, fiable y el mejor modelo para evaluar
evitacion experiencial y flexibilidad psicoldgica.

Bjornsson et, al. (2010) presentan el articulo The Effects of Experiential Avoidance and
Rumination on Depression among College Students, en el cual se expone la comparacién de
tres estudios comparativos, en los que el interés central es la evitacion experiencial y la
rumiacion sobre la depresion en estudiantes universitarios. Se realizé un estudio longitudinal y
otro transversal, en el longitudinal logran determinar la prediccion de los sintomas de
depresion de 8 a 12 semanas y en el transversal se encontro interaccion entre la evitacion y la
rumiacion, donde evitar solamente se asoci6 con sintomas de depresion cuando rumiacion era
alta. Finalmente se encontrd que la rumiacion y la evitacion experiencial no predijeron los
sintomas de depresion, cuando los sintomas de depresion se introdujeron como una covariable.
Estos resultados se discuten con la referencia a la orientacion futura en la comparacion de las
diferentes dimensiones de afrontamiento y su relacién con la depresion.

Kashdana, Barrios, Forsyth y Steger en el 2006 realizan el trabajo Experiential
avoidance as a generalized psychological vulnerability: Comparisons with coping and
emotion regulation strategies, el cual trata a cerca de las influencias toxicas de evitacion
experiencial (EE) como un mecanismo fundamental en el desarrollo y mantenimiento de los
trastornos psicologicos, y la interrupcion de la actividad agradable, atractiva, y espontanea.
Este trabajo se realiz6 a través de dos estudios, el interés u objetivo fue describir si la EE
representa relaciones entre afrontamiento y estrategias de regulacion emocional en patologia
relacionada con ansiedad y la angustia psicoldgica y el funcionamiento heddnico sobre el
curso de un periodo de seguimiento de 21 dias. En el primer estudio, la EE medid los efectos

de afrontamiento desadaptativos y en el segundo, medio por completo los efectos de las
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estrategias de regulacion emocional en las experiencias tanto positivas como negativas de la
cotidianidad. Se realiza la asociacion a cerca de la disminucion diaria de experiencias afectivas
positivas y mayores experiencias afectivas negativas. Los resultados muestran que la EE es
mucho mas predictiva de la calidad de las experiencias psicoldgicas y eventos en la vida
cotidiana a comparacién del proceso de reevaluacion cognitiva.

Lopez Herndndez-Ardieta, en el 2013, realizd el trabajo Tratamiento psicologico de la
impulsividad desde la perspectiva de las terapias de conducta de tercera generacion. A
proposito de un caso. Centro de Atencion Integral a Drogodependientes Este, Madrid., desde
el paradigma del analisis de la conducta. La investigacién muestra la utilidad de las terapias de
tercera generacion para el abordaje de la conducta impulsiva a traves en un estudio de caso, un
sujeto policonsumidor de drogas ilegales. En la investigacion se abordd la conducta impulsiva
haciendo uso del rol-playing, exposiciones planificadas a circunstancias en donde el paciente
pretendia poner en marcha alternativas de respuesta, e instrucciones a los educadores del piso
de tratamiento en el que residia. El estudio de caso se realizd en un centro publico de la
comunidad de Madrid, en el cual hicieron uso de la relacion terapéutica como el contexto en el
que aplicaron contingencias que pretendian alterar las relaciones funcionales problematicas.
Con este estudio se logré apreciar cdmo en contextos especificos se generaba la aparicién de
eventos privados, en su mayoria sensaciones aversivas. Estos eventos eran un estimulo
discriminativo para conductas operantes con funcion de evitacién, que estaban causando
limitacion en la vida personal del sujeto, al convertirse en una “solucion” o “alivio” a corto
plazo. Esta dindmica se mantenia por un proceso de reforzamiento negativo, al evitar sus

experiencias (sensaciones) desagradables se iniciaba un proceso que potenciaba la conducta
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impulsiva de consumo, aislamiento y agresion, como medio de solucion inmediata (a corto
plazo).

Sarah y Pepper en el 2012, realizaron como trabajo de grado la investigacion
denominada The role of Experiential Avoidance in trauma, substance abuse, and other
experiences, desarrollada en el norte de Texas, Estados Unidos. Esta investigacion tuvo como
objetivo ampliar el conocimiento acerca de la funcidén que cumple la Evitacion Experiencial en
relacién al trauma, abuso de sustancias, agresividad e impulsividad. Estas variables fueron
evaluadas a 360 participantes mediante diferentes cuestionarios, como el de Aceptacion
Accidn — 11 en el caso de la Evitacién Experiencial, posteriormente se hizo la relacion de cada
variable con Evitacion Experiencial, en donde se encontré que las conductas de evitacion
evaluadas (abuso de sustancias, agresividad e impulsividad) se relaciona directamente con
altos niveles de Evitacion Experiencial, también se encontré que cumple con la funcion de
mediador entre la relacion del abuso de sustancias y el niUmero de experiencias traumaticas
con el trastorno de estrés postraumatico.

Choi, Vickers, y Tassoneb, (2014) en la ciudad de Toronto, Canada realizaron la
investigacion Trait Emotional Intelligence, Anxiety Sensitivity, and Experiential Avoidance in
Stress Reactivity and Their Improvement Through Psychological Methods, centrada en el uso
de técnicas interventivas para atenuar las consecuencias perjudiciales que causa el estrés, en
personas propensas a reaccionar de forma intensa a él. Los investigadores por medio de un
auto reporte identificaron variables que influyen en la reactividad al estrés, como son, el Rasgo
de Inteligencia Emocional (R.1.E) , la sensibilidad a la ansiedad (S.A), y la evitacion
experiencial (E.E). Los resultados muestran que la evitacion experiencial, el rasgo de

inteligencia emocional y la sensibilidad a la ansiedad estan correlacionados con el componente
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emocional de la reactividad al estrés tanto natural, como producido en laboratorio, también
que la evitacion experiencial carece de apoyo preliminar para la intervencién psicoeducativa a
diferencia del RIE y la SA, ademas muestran que hay evidencia adecuada a cerca de las
intervenciones de E.E basadas en mindfulness.

Wetterneck, Burgess, Short, Smith, y Cervantes en el afio 2012 realizan la publicacion
en Houston, Estados Unidos del articulo The Role of Sexual Compulsivity, Impulsivity, and
Experiential Avoidance in Internet Pornography Use en el cual exponen la deteccidn del uso
problematico de pornografia en internet, el cual ha sido conceptualizado como un aspecto de
adiccion sexual por tener componentes de impulsividad y compulsividad. La evitacion
experiencial es un componente importante en el uso problematico de la pornografia en
internet, por ello el estudio examind la relacion entre las variables compulsividad sexual,
cantidad de interferencia de los impulsos sexuales y efectos positivos y negativos del uso de
pornografia en internet con evitacion experiencial. Como resultados encontraron que no habia
diferencias significativas entre los individuos con y sin uso problematico de pornografia en
internet, el nmero de horas por semana o las demas variables.

Sahagun y Salgado en el afio 2013, realizaron el estudio denominado Aplicacion de la
Terapia de Aceptacion y Compromiso (ACT) con hombres que cumplen condena por maltrato.
Un estudio piloto, con el objetivo de aplicar un protocolo basado en la Terapia de Aceptacion
y Compromiso (ACT) en combinacion con estrategias formales de mindfulness, a una muestra
de 18 varones condenados por violencia de género y que cumplian condena en un centro
penitenciario de la Comunidad Autonoma de Castilla y Ledn. La mayor parte de la muestra
presento un patron de conductas de evitacion del malestar, relacionado con consumo de drogas

ilegales, alcoholismo, primer ingreso a prision, reincidencia y el delito de violencia de género.
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Se utiliz6 un disefio cuasi-experimental de comparacion entre grupos con medidas pre-test y
pos-test. El protocolo de intervencion consistidé en dos sesiones individuales en las que
trabajaron las areas de valor, y otras doce sesiones, en las que se incidio alentar acciones
coherentes con lo importante para los participantes y entrenar estrategias dirigidas a la
aceptacion de los pensamientos y sentimientos asociados a la conducta violenta, los cuales en
su mayoria eran pensamientos relacionados con determinadas actitudes de su pareja que
debido a sus ideas preconcebidas les parecen hirientes e inadmisibles. Como resultados se
obtuvo una reduccidn del nivel de evitacion e impulsividad del grupo experimental frente al
grupo de control, y los funcionarios del centro informaron de avances conductuales en la
misma direccion, aunque no significativos. Finalmente también el estudio registr6 cambios en
el AAQ I, en la Escala de Impulsividad de Plutchik, en el Registro de Malestar y Accién, asi
como modificaciones en la impresién subjetiva de los funcionarios acerca del comportamiento
y nivel de actividad de los participantes.

Ruiz en el afio 2010 publicd la investigacion titulada Evidencia Empirica de la Terapia
de Aceptacion y Compromiso, donde se da a conocer tres tipos de evidencia empirica sobre el
modelo de Psicopatologia y la intervencion propuesto por el ACT los estudios correlacionales,
estudios de psicopatologia experimental, los componentes de tratamiento y estudios de
resultado con procesos de cambio. Como conclusion se establecié que el ACT esta recabando
gran evidencia de su efectividad.

Pérez-Alvarez y Garcia en el afio del 2005 publicaron el articulo Fundamentacion
Experimental y Primeras Aplicaciones Clinicas de la Terapia de Aceptacion y Compromiso
(ACT) en el Campo de los Sintomas Psicoticos, en donde se examina la fundamentacion

experimental y los primeros resultados clinicos de la terapia de aceptacion y compromiso. En
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el estudio se hizo énfasis en la importancia de la persona en el ACR en la terapia de la
conducta.

Finalmente, se reviso el trabajo de Chawla y Ostafin, que en el afio 2007 realizaron una
investigacion llamada Experiential Avoidance as a Functional Dimensional Approach to
Psychopathology: An Empirical Review. En este estudio se abordd el uso progresivo del
constructo de la evitacion experiencial por los investigadores clinicos y se realizan una
revision de estudios empiricos sobre la evitacion experiencial como un factor en la etiologia de
la conducta inadaptada y su relacién con las categorias diagndsticas especificas. Como
resultados encuentran que gran parte de la literatura actual sugiere que la evitacion
experiencial puede estar implicada en diversas formas de psicopatologia, ademas determinan
una falta de integracion teorica y refinamiento con respecto a la operacionalizacion y
evaluacion de la evitacidn experiencial. El aporte fundamental refiere a que estudios futuros
deben tratar de entender los procesos basicos que intervienen mejor en la evitacion
experiencial, y luego poner en practica claramente la construccién y determinar su validez

incremental de relacion con otros constructos.

Meétodo
Tipo de investigacion
Esta investigacion pertenece a la categoria de estudio empirico con metodologia
cuantitativa, de la que hacen parte los estudios que consignan datos empiricos originales
producto de los autores y que mantienen la logica epistemologica objetivista (Montero y Leon,

2007).
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Disefio

La presente investigacion, corresponde a un tipo de estudio instrumental, categoria a la
que pertenecen los estudios correspondientes al desarrollo de instrumentos de medicién
(pruebas-aparatos), asi mismo los estudios en donde se muestran algunas de las propiedades
psicométricas de los instrumentos, validacion o adaptacion de los mismos (Montero y Ledn,
2007).

Participantes

En el siguiente apartado se encuentran los participantes de la presente investigacion
descritos en dos momentos, en primer lugar se encuentran los participantes responsables de
emitir un juicio de valor sobre la comprension semantica y linguistica de los instrumentos
utilizados y en segundo lugar se encuentra la descripcion de los participantes que conformaron
la muestra de la investigacion.

Un total de 5 estudiantes universitarios atendieron voluntariamente lo correspondiente a
la comprension linglistica emitiendo una valoracion informal sobre los items, los enunciados
y la escala de respuesta. Estos estudiantes fueron seleccionados aleatoriamente, tienen
nacionalidad colombiana y se encuentran inscritos en universidades de Bogota.

Para la muestra de la investigacion se conté con la participacion voluntaria de 500
estudiantes universitarios, inscritos en 5 universidades de la ciudad de Bogota, mayores de 18
afios, residentes y de nacionalidad colombiana. Luego de realizar una revision de la base de
datos fueron eliminados 92 estudiantes. Finalmente, para el analisis de datos de conté con 408

Estudiantes de la muestra inicial.
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El rango de edad de la muestra utilizada estuvo entre los 18 afios y 46 afos, con una
desviacion tipica (Dt) de 3.96 afios y una Media (M) de 21.30 afios, en un 54.7 % fueron
hombres y en un 45. 3 % fueron mujeres.

Instrumentos

En este apartado se describen los instrumentos utilizados en la presente investigacion
(ver Anexo 1):

- Acceptance and Action Questionnaire 11 (AAQ II; Ruiz et al., 2013). Este cuestionario
fue disefiado inicialmente por Hayes et al, (2004), para la poblacion norteamericana.
Posteriormente, fue adaptado y validado para el contexto espafiol por Ruiz et al., que en el
2013 tuvieron como principal objetivo obtener una medida general sobre la evitacion
experiencial y la inflexibilidad psicoldgica. Estd conformado por 7 items que hacen referencia
a la falta de voluntad al vivir o experimentar pensamiento, emociones y situaciones no
deseados, asi como la imposibilidad de alcanzar metas y valores personales relacionados con
pensamientos, emociones o situaciones dolorosas 0 molestas. El cuestionario maneja una
escala tipo Likert de 1 a 7 (siendo 1 Nunca es verdad, 4 A veces es verdad y 7 Siempre es
verdad). Tiene un alfa de Cronbach de 0.82 y responde a una estructura factorial representada
por un unico factor.

Segun la Association for Contextual Behavioral Science (ACBS), el uso de la prueba
esta permitido para realizar ejercicios investigativos y con clientes y no requiere de un permiso
especifico del autor, sin embargo si la prueba es utilizada con finas de lucro de debe solicitar
permiso a los autores.

-Mindful Attention Awareness Scale (MAAS; Brown y Ryan, 2003). EL MAAS es un

cuestionario que mide Mindfulness compuesto por 15 items, con una escala de respuesta tipo
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Likert de 1 (casi siempre) a 6 (casi nunca), se utilizé la version en espariol, validada para la
poblacién espafiola (MAAS; Soler et al., 2012) en donde mostro un Alfa de Cronbach de 0.89.

- Depression Anxiety Stress Scales-21 (DASS-21; Antony et al., 1998), Es un
cuestionario a modo de autoinforme, que evalUa depresion, ansiedad y estrés, compuesto por
21 items de respuesta tipo Likert de 0 a 3 (0: no se aplica en nada a mi y 3: Se aplica mucho a
mi en la mayor parte del tiempo). A su vez estd conformado por tres subescalas
correspondientes a sentimientos negativos; ansiedad (items 2, 4, 7,9, 15, 19 y 20) depresion
(items 3, 5, 10, 13, 16, 17 y 21) y estrés 4 (items 1, 6, 8, 11, 12, 14 y 18). La version traducida
para poblacion espafiola obtuvo un coeficiente de Alfa de Cronbach de 0.90 (Fonseca-Pedrero,
Paino, Lemos-Giraldez y Muiiiz, 2010).

-General Health Questionnaire - 12 (GHQ-12), es un cuestionario desarrollado Goldberg
& Williams (1988), traducido al espafiol por Rocha, Pérez, Rodriguez-Sanz, Borrell, & Obiols,
(2011), con la intencién de obtener una medida general de la salud mental, inicialmente
contaba con 60 items, y su estructura se fue reduciendo hasta obtener los 12 items de la
version actual. Tiene una escala de respuesta tipo Likert de 0 a 3, para los items positivos 0
(siempre) y 3 (nunca) y para los items negativos 0 (nunca) y 3 (siempre). Se encontré un alfa
de Cronbach de 0.76 para poblacion espafiola y para poblacién cubana de 0.89 (Garcia, 1999;

Campo-Arias, 2007; Sanchez-Lopez y Dresch, 2008).

Procedimiento
Primera fase (Rastreo informal de contenido): Inicialmente el equipo investigador
realizé una valoracion informal, siguiendo sugerencias de Elosua, Mujika, Almeida y

Hermosilla (2014) con el fin de observar si los universitarios encontraban dificultades en la
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comprension de los elementos de las pruebas utilizadas y descritas anteriormente, de esta
manera 5 estudiantes universitarios colombianos contestaron tres preguntas correspondientes a
la compresion de los enunciados, oraciones, instrucciones, items y escala de respuestas.

Luego de obtener una valoracion positiva sobre la comprension del instrumento y de no
encontrar dificultades para la comprension semantica y linguistica del mismo, se inicié un
proceso para obtener evidencias cuantitativas de validez y fiabilidad, para esto se tuvieron en
cuenta las directrices propuestas por Carretero-Dios y Pérez (2005).

Segunda fase (Recoleccién de datos): Para la recoleccion de datos fueron seleccionados
3 instrumentos (MAAS, DASS-21 y GHQ-12) de acuerdo al constructo objeto de medicién y
su relacion el fendmeno evitacion experiencial e inflexibilidad psicologica. Una vez elaborada
la bateria (AAQ IlI, MAAS, DASS-21 y GHQ-12) se realizd un consentimiento informado que
contiene aspectos correspondientes al propdsito de la investigacion, al caracter voluntario de la
participacion, el manejo de los datos (resultados), la confidencialidad absoluta de las
respuestas y sobre la sinceridad al contestar la bateria.

Finalmente, se aplico la bateria en 5 contextos universitarios de la ciudad de Bogota,
dando a los participantes las recomendaciones e indicaciones pertinentes. Los datos obtenidos
fueron organizados y sistematizados en el programa SPSS-19 (Statistical Package for the
Sciences, version 19).

Tercera fase (Andlisis de datos): Se realizo el analisis de algunos estadisticos
descriptivos y algunas propiedades psicométricas de los items, se llevd a cabo un analisis de
fiabilidad para obtener un indicador de consistencia interna 0 homogeneidad (alfa de
Cronbach), posteriormente se obtuvieron indicadores de validez externa por medio de la

correlacion de Pearson entre los instrumentos utilizados, por medio del analisis factorial
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confirmatorio (AFC) se observd la estructura factorial del cuestionario y se obtuvieron
indicadores de validez de constructo. Para el analisis factorial confirmatoria (AFC) se utilizo

el programa estadistico LISREL (version 8.71,

Joreskog & Sérbom, 1999), y el resto de los analisis se realizaron con el programa

SPSS-19.

Consideraciones Eticas

El cuestionario AAQ Il fue aplicado a estudiantes de diferentes carreras de pregrado
mayores de 18 afios en las universidades: Santo Tomas, Pontificia Universidad Javeriana,
Militar Nueva Granada, Escuela Colombiana de Ingenieria, Konrad Lorenz, Fundacion
Universitaria de Ciencias de la Salud (FUCS) y en la universidad de los Andes. Para la
entrega del cuestionario en mencion, se entregd previamente el consentimiento informado
(Anexo 2.), donde se plasma el interés de la investigacion, en qué consiste y el fin del
cuestionario AAQ 11, las condiciones de la participacion del participante y entrega de
resultados. De igual forma se aclara que dicha participacion es voluntaria y anénima, los
resultados seran utilizados estrictamente para fines académicos.

Segun la Ley 1090 (Congreso de Colombia, 2006), los investigadores se encuentran en
total obligacion de devolver dichos resultados si el participante asi lo decide; ya que se
encuentra en su total derecho. Si el participante no puede recibirlo, la tnica forma de entregar
dichos resultados a otra persona ya sea padre de familia, madre o tutor, sera porque el
participante se no se encuentre en condiciones estable ya sea fisica 0 mental demostrable que

impida recibir sus resultados o dar su consentimiento informado.
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Nuestra investigacion se encuentra enmarcada por el cuidado total e integral de los
participantes, desde el primer contacto con ellos, hasta el momento de la devolucion de los
resultados. Todo bajo los principios éticos.

Uno de los grandes referentes en el campo ético para esta investigacion es Nesia (2007),
quien propone una aguda reflexion sobre la delicada cuestion ética que se debe considerar
cuando se lleva a cabo una investigacion, donde da a relucir los principios éticos el principio
de beneficencia, principio de respeto a la dignidad humana y el principio de justicia.

El principio de beneficencia segun Nesia (2007) sefiala que es de vital importancia
cuidar y no lastimar al participante, independientemente de que su participacion sea
voluntaria, ya que las investigaciones pueden llegar a afectar fuertemente aspectos de la
personalidad u ocasionar un dafio psicologico en el participante. El principio de respeto a la
dignidad humana, por su parte, alude el derecho del participante a decidir voluntariamente su
participacion y la devolucion de los resultados y el principio de justicia, el cual es un derecho
obligatorio a un trato justo y equitativo a todos los participantes; al igual que el derecho a la

privacidad, como se menciond anteriormente en el consentimiento informado.

Resultados
A continuacion se presentan los resultados organizados en cuatro partes a) los
estadisticos descriptivos de la muestra, de los items y del cuestionario en general, b) la
evidencia de consistencia interna, c) analisis de validez criterio externo y d) la validez de

constructo.
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Estadisticos descriptivos de la muestra, de los items y del cuestionario en general

Con el fin de obtener indicadores estadisticos descriptivos acerca de la muestra de 408

participantes, se hall6 la media, la desviacion tipica e indicadores de datos minimos y

maximos para la variable edad y sexo; en los cuales se encontré que el rango de edad de la

muestra utilizada estuvo entre los 18 afios y 46 afos, con una desviacion tipica (Dt) de 3.96

afios y una Media (M) de 21.30 afios, en un 54.7 % fueron hombres y en un 45. 3 % fueron

mujeres.

La siguiente figura (Figura 1) expresa la frecuencia de acuerdo con la edad de los 408 sujetos

que formaron parte de la poblacion.
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Figura 1.Frecuencia de la edad en la muestra total.
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Con respecto a las medidas de distribucion de las puntuaciones, como la media (M) para
cada item, la desviacion tipica (Dt.) con valores entre (M.= 2.42 a 3.09) y (Dt.= 1,495 a

1,602), la varianza y la asimetria se evidencian en la Tabla 1.

Tabla 1

Algunos descriptivos y propiedades psicométricas de los items

Item Media  Desviacién  Varianza Asimetria  Correlacion  Alfa de Cronbach si

tipica elemento-total se elimina el
corregida elemento
AAQ1 2.75 1.533 2.371 .806 .686 .869
AAQ2 2.85 1.595 2.545 639 .666 872
AAQ3 3.09 1.608 2.582 523 674 871
AAQ4 2.42 1.495 2.234 1.069 734 .864
AAQ5 2.98 1.563 2.439 546 .659 872
AAQG6 2.56 1571 2.491 .858 .647 .874
AAQ7 2.96 1.602 2.561 .602 .681 .870

Evidencia de consistencia interna

De acuerdo con Nunnally en 1995 se deben asignar cifras a los sujetos u objetos
investigativos, para que estos representen cantidades de los constructos a medir; teniendo en
cuenta que no son fisicos ni directamente observables.

Como resultado para el analisis de la consistencia interna del instrumento, el coeficiente
de fiabilidad (homogeneidad) correspondiente al alfa de Cronbach (0=.887) para el total de la
escala conformada por 7 items. Segun la interpretacion utilizada por Mufiiz (2005), y Prieto y
Muiiiz (2000) fue excelente ya que tiene un valor superior a .85. Otras interpretaciones del

Alfa de Cronbach califican el coeficiente obtenido como bueno, alto o sobresaliente
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(Nunnally, 1967; Nunnally, 1978; Kaplan y Saccuzzo, 1997). Teniendo en cuenta que las
interpretaciones del coeficiente y su cercania a 1, es posible afirmar que la consistencia interna

del instrumento es sobresaliente (Welch y Comer, 1988).

Indicadores de validez criterio externo

Para determinar indicadores de validez de criterio, se hallaron correlaciones (Pearson)
entre el AAQ-I1y tres pruebas psicométricas que miden constructos (fendmenos) psicoldgicos
relacionados con la Evitacion Experiencial, en donde se encuentran correlaciones
significativas expresadas en la Tabla 2, tanto positivas como negativas para los instrumentos
utilizados. Como se puede ver en la Tabla 2, se presenta una correlacion positiva sobresaliente
de .501 entre el AAQ-II (evitacion Experiencial) y el GHQ-12 (Salud mental), asi como .522
entre el AAQ-I1 y el DASS-21 (escala de depresion), también estan las puntuaciones de .465
en la escala de ansiedad y .422 en la escala de estrés; entre el AAQ-1I (Evitacion Experiencial)
y el MASS (Mindfulness) hay un coeficiente de -.286 indicando relacion negativa.

Frente a estos indicadores resultado de la medicién, se puede decir que los resultados
estan dentro de lo esperado, ya que en la correlacién negativa a mayores indicadores de
MindFulness (MASS), menores indicadores de Evitacion Experiencial (AAQ-II) y en las
positivas a mayores indicadores de depresion, ansiedad, estrés (DASS-21) y de sintomas
negativos generales en salud (GHQ-12) también se presentan mayores indicadores de

Evitacion Experiencial (AAQ-II).
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Tabla.2

Correlaciones entre las puntuaciones de los cuatro instrumentos utilizados (AAQ-11, MAAS,
GHQ-12 y DASS-21)

Instrumento AAQ-II MAAS GHQ DASS-21 DASS-21  DASS-21
Total Total Depresion Ansiedad Estrés
AAQ-II (Evitacion Correlacion 1 -.286 501" 5227 465" 4227
Experiencial) Total Pearson )
N. 408 408 408 408 407 406

Nota: AAQ-II: Acceptance and Acction Questionnarie — II; MAAS: Mindful Attention Awareness Scale; GHQ-12: General
Health Questionnarie; DASS-21: Depression, Anxiety, and Stress Scales; N: NUmero de datos; **: La correlacion es
significativa al nivel 0,01 de forma bilateral.

Indicadores de validez de constructo.
Se analizé la estructura del AAQ-11 por medio de un andlisis factorial confirmatorio. En
la Tabla 3 se encuentran diferencias de ajuste entre los dos modelos; para el segundo modelo

se observan indices de ajuste mayores a los del primer modelo.

Tabla 3.

indices de ajuste de bondad para un modelo unifactorial y un modelo unifactorial con una
covarianza de error entre el item 1y 4.

Modelo unifactorial general sin restricciones

Indicadores de RMSEA [90% CFI NNFI ECVI ¥ (df)
ajuste Cl]
94 [.072, .12] .98 .97 .23 [.18,.30] 64.81 (14)

Modelo unifactorial con covarianza entre errores de items 1 y 4 estimada

Indicadoresde ~ RMSEA [90%  CFI NNFI ECVI 2 (df)
ajuste Cl]

073 [.048, .098] .99 98 017 [.014, .023]  41.06 (13)
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Nota. RMSEA [90% ClI]: Error Medio Cuadratico de Aproximacion “Root Mean-Square error of
approximation”(entre paréntesis su intervalo confidencial al 90%); CFI: Indice de Ajuste

Comparativo “Comparative Fit Index”; NNFI: Indice de ajuste no normado “Non-Normed Fit Index”’; ECVI:
Indice Esperado de Validacién Cruzada “Expected Cross-Validation Index” (entre paréntesis su intervalo
confidencial al 90%); x? (df): Chi-cuadrado “Chi-Square” (Degrees of Freedom).

Teniendo en cuenta la estructura factorial inicial del AAQ-I1 identificada por Bond et al.
(2011) y por Ruiz et al. (2013) en poblacién espafiola, se adopt6 una Unica hipotesis que
respondia a la confirmacion de un modelo de 7 items asociados a un solo factor con errores de
medida correlacionados entre los item 1 y 4. Sin embargo, se realiz6 un estudio para un
modelo unifactorial puro para observar las diferencias en cuanto al ajuste de los modelos. Los
principales indicadores de ajuste son el Error Medio Cuadratico de Aproximacion o més
conocido en inglés como Root Mean Square Error Approximation (RMSEA; Hu y Bentler,
1999) junto con su intervalo confidencial [90% CI], y el indice de Ajuste Comparativo, en
inglés, Comparative Fit Index (CFI; Bentler 1990). Para el RMSEA valores inferiores a 0,06
(Browne y Cudeck, 1993) y mayores a 0,95 (Hu y Bentler, 1999) para el CFI seran
considerados de buen ajuste. Teniendo en cuenta las consideraciones anteriores es evidente
que el modelo inicial unifactorial con correlaciones en el error de medida entre los items 1y 4,
presenta un mejor ajuste que el modelo uni-factorial, lo que confirma la hipo6tesis inicial de los
modelos identificados por Bond et al. (2011) y Ruiz et al. (2013). Los datos presentados en la
Tabla 3 indican un buen ajuste de los dos modelos, sin embargo el segundo modelo presenta
mejores indices.

Especialmente el indicador 2 (df): Chi-Square (Degrees of Freedom), segun (Arias,
2008) deberia ser superior a .05; entre mayor sea el indicador, mejor ajuste tiene la escala en

general a un modelo estructural determinado. En este caso el primer modelo obtuvo un
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indicador %2 (df): 94 [.072, .12] y el Segundo 2 (df): .073 [.048, .098]
nivel de ajuste general nuevamente es mejor para el Segundo modelo.

La Figura 2, es una representacion del modelo que presentd un

, lo que indica que el

mejor ajuste (Modelo

unifactorial con errores de medida correlacionados entre los items 1 y 4). Aqui se observan los

pesos factoriales y el error de medida tanto independiente para cada item como correlacionado

entre los items 1y 4.
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Figura 2. Modelo unifactorial con errores de medida correlacionados entre los items 1y 4

Nota: item x: indicadores del AAQ-II; *: Peso factorial; **: Error de medida; F: Factor; El valor entre las flechas

bidireccionales del item 1y 4 indican la correlacion entre el error de medida.
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Discusion de resultados

De acuerdo con los datos obtenidos de los analisis estadisticos realizados, podemos
decir que el objetivo principal de la investigacion se cumplio satisfactoriamente. Con respecto
a la consistencia interna del instrumento se obtuvo un coeficiente alfa de Cronbach de .88,
muy similar e incluso mejor a los datos encontrados por Bond (2011) de .84 de la version en
inglés, y al encontrado por Ruiz et al. (2013) de .88, lo que quiere decir que en el contexto
colombiano se evidencia una mayor fiabilidad y homogeneidad del AAQ-II. Este resultado
positivo para la investigacion favorece el uso de la prueba para determinar una medida fiable
sobre la evitacion experiencia en la poblacion de adultos de Bogota Colombia. Cabe resaltar
que seria interesante realizar estudios que incluyan poblaciones de otras ciudades, con el fin de
obtener una medida significativa de la poblacion colombiana en general.

La validez de criterio externo, expresada por medio del coeficiente de Correlacion de
Pearson interpretado desde el modelo de Mufiz (2005), y Prieto y Mufiiz (2000). Para la
escala Mindful Attention Awareness Scale (MAAS) se establecid una correlacion negativa
“suficiente” r= -.286, la cual indica que habran menores indicadores de evitacion experiencial
siempre y cuando hayan mayores indicadores de MASS; para el cuestionario General Healht
Questionnarie (GHQ) se observo una correlacion positiva “muy buena” r= .501 y para las tres
escalas del Depression, Anxiety, and Stress Scales (DASS) se observaron correlaciones
positivas significativas entre r= .522 “muy buena” y r= .422 “buena”, esto apoya y reafirma
los datos encontrados en las investigaciones mencionadas en el apartado de antecedentes
investigativos que relacionan estas variables psicopatologicas y de calidad de vida con la
Evitacion Experiencial, lo que nos permite interpretar las correlaciones como un indicador de

validez de criterio “externo” positivo.
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Por ultimo, el interés de analizar los indicadores de validez de constructo por medio de
la estructura factorial del instrumento, muestran un buen ajuste de los datos confirmando un
modelo unifactorial evidenciado en el modelo tedrico estructural encontrado en Ruiz et. al.
(2013) y en la prueba original de Bond et. al (2011). Lo que corresponde a la validez de la
medicion de evitacion experiencial, por medio del AAQ-II en nuestro contexto.

De igual manera se encontré que el modelo unifactorial del instrumento presenta una
covarianza entre el error de medida del item 1 y 4, mostrando los pesos factoriales
correspondientes a los 7 items, los cuales al estar cerca de 1 representan un peso significativo
y correspondiente a un factor determinado asi como el error de medida el cual debe ser o
acercarse a 0 (Markland, 2007). De acuerdo con los resultados obtenidos (Tabla 3), se
encontraron dos errores covariados en los items 1y 4 (Figura 2), de los cuales podemos decir
gue semanticamente hablando estos dos items tienen una mayor relacién, esto evidencia que
los errores o el sesgo se distribuy6 de una forma similar; finalmente el segundo modelo con

estos dos items es el que presenta mejor ajuste

Conclusiones
La fiabilidad como consistencia interna del cuestionario AAQ-II, por medio del Alfa de
Cronbach (.88) es sobresaliente, lo cual favorece la replicacion de estudios similares y cumple
con lo esperado frente a que los instrumentos puedan ser utilizados correctamente.
La Evitacion Experiencial (E.E.) estd correlacionada significativamente con factores
psicopatolégicos y de calidad de vida. Entre mayor E.E., mayor indices de depresion,
ansiedad, estres; entre mayor E.E., menor es el indicador de calidad de vida y la capacidad

para estar atender conscientemente experiencias del presente.
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Se confirmd la estructura factorial del AAQ-Il con relacion al modelo unifactorial
encontrado por Bond et al. (2011) y Ruiz et al. (2013) que presenta una correlacion entre los
errores de medida de los items 1y 4.

Todos los items del AAQ-II corresponden y aportan a la medicion del fendmeno de
Evitacion Experiencial.

El AAQ-II presenta indicadores de fiabilidad, validez de criterio y de constructo que

propenden su uso en poblaciones similares dentro del contexto colombiano.

Aportes y Limitaciones

Este ejercicio investigativo presenta como principal aporte el acercamiento a un
fendmeno poco explorado como es la evitacion experiencial, este fendmeno es fundamental a
la hora de encontrarnos con el abordaje de dificultades psicologicas desde terapias de tercera
generacion como la terapia de aceptacion y compromiso. Seguido a esto el ejercicio
investigativo permitié contribuir a la disciplina en cuanto a aspectos relevantes del
comportamiento, el fendmeno de nuestro interés y la relacion con el sufrimiento humano.
Consecuentemente gracias a este ejercicio pudimos acercarnos al fendmeno, desde una
posicidn ética y en el ejercicio profesional con la mencionada muestra de poblacion
colombiana.

De esta manera también se propician los ejercicios investigativos relacionados con el
fendmeno, las terapias y los ejercicios interventivos con poblacion clinica, o herramientas que
permitan desarrollar habilidades relacionadas con la evitacion de experiencias. Igualmente, se
favorece la adaptacion de herramientas de medicion y la evaluacion de constructos

relacionados con la psicopatologia y la calidad de vida.
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Para la realizacion de este trabajo, contamos con el apoyo de un asesor metodoldgico,
Francisco J. Ruiz, Docente de planta de la Universidad Konrad Lorenz y autor de la
validacion espafiola del AAQ-I11, y con un asesor estadistico Juan Carlos Suarez, quienes
aportaron estrategias, técnicas y conocimientos a la investigacion.

Nuestro ejercicio investigativo dio apertura a un trabajo similar, con una poblacion
mayor, que tuvo como objetivo identificar evidencias de validez del AAQ-II en una muestra
colombiana clinica y no-clinica mucho mas grande, el estudio Psychometric properties of the
Acceptance and Action Questionnaire — Il in Colombia (Ruiz, Suarez-Falcén, Cardenas-
Sierra, Duran, Guerrero y Riafio-Hernandes, 2015) fue presentado como articulo cientifico a la
revista “International Journal of Clinical and Health Psychology™.

Una limitacién clara del presente estudio, fue contar con instrumentos que se encuentran
en proceso de validacion, lo cual podria mejorar los indices de correlacion y aumentar la
validez de criterio externo; en segundo lugar podria considerarse una limitacion parcial el no
contar con un método riguroso estandarizado que permita obtener datos sobre la validez de
contenido, de igual manera el proceso que se llevé a cabo podria tomarse como un
fortalecimiento al uso de técnicas parsimoniosas con riesgos de error minimos.

Como sugerencia es importante realizar estudios similares con muestras representativas
de todo el pais, con el fin de obtener datos que den cuenta del comportamiento del AAQ-11 en

el contexto colombiano en general.
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Anexos

Anexo 1

Cuestionario Acceptance Action Questionnaire 11 (AAQ-II).

AAQHTT

Debao encontrard una lista de afirmaciones. Por favor, puntie en qué grado cada afimacidn =S VERDAD
PARA USTED haciendo un circulo n Jos nimeros de l tada. Utihce siguiente escala pera hacer su eleccidn.

I 1 ‘ 3 ' 4 w I ; SNLE L 7
Muy ! ‘ o . ;s .
Nunea ¢8 i | Raramentees | Aveceses | Frecuentemente | Casisiempre Siempre e
raramente es
verdad . verdad verdad es verdad -esverdad verdad

}.* Mis experiencias y recuerdos doorosos hacen que me sea dificil vivir la vida que .‘I TN
. : . N A o : : . SR
querria. . Hr gl 5 :
2. Tengo miedo de mis sentimientos. G 0
3. Me preocupa o ser capz de controlar mis preocupaciones y sentimientos. 4 203 475 6 7
4 Mis recuerdos dolorosos me impiden llevar una vida plena. | 2445 8§17
5. Mis eniociones interfieren en como e gustaris que fueramivida. .- S I T B R
6, Parece que la mayoria de fa gente lleva su vida mejor que yo. ioew M IREe M- S M
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Anexo 2

Consentimiento informado

UNIVERSIDAD SANTO TOMAS

PRIMER CLAUSTRO UNIVERSITARIO DE COLOMBIA

Estudio para la validacion de instrumentos de evaluacion psicolégica.
Consentimiento informado para participantes

Directora de tesis: Andrea Mojica
Investigadores: Sebastidn Cardenas, Karen Guerrero y Yesica Duran

El propdsito de este consentimiento es proveer a los participantes una clara explicacion sobre
el objetivo de la investigacion, asi como de su rol en la misma. Le sugerimos leer
detenidamente el siguiente formato para decidir su participacion, los investigadores estaran en
la disposicion de responder a cualquier pregunta o inquietud que se genere antes y durante su
participacion. Al final, y si usted decide participar, encontrara un apartado en donde se le
pedird que firme el consentimiento, le recordamos que de ser necesario podra retirarse de la
aplicacion en cualquier momento.

Su participacion es completamente anénima. EI consentimiento y el cuestionario se recogeran
por aparte para garantizar la seguridad de los datos, que tendran un uso exclusivamente
académico.

El objetivo de la investigacion es recoger datos fiables que permitan generar la validacion de
herramientas de medicion psicoldgicas para adultos en el contexto colombiano.

El estudio esté dirigido a poblacion adulta (mayor de 18 afios) entre hombres y mujeres que
pertenezcan a un contexto universitario (estudiantes).

Procedimiento o metodologia: Se le entregara una bateria de pruebas de seleccion mdltiple y
con una Unica respuesta, la aplicacion tardara aproximadamente 15 minutos.

Desde ya agradecemos su participacion ya que esta aportando al crecimiento y produccion de
conocimiento cientifico valido y fiable asi como a la creacion y mejora de herramientas de
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atencion psicoldgica que en ultima instancia podrian mejorar significativamente la calidad de
vida y la salud mental en el contexto colombiano.

Resultados: Si desea recibir informacion sobre los resultados de la investigacion podra dejar
su correo en la parte inferior a la cual se enviara un informe sobre los resultados generales de
la aplicacion. De igual manera si tiene dudas sobre su participacion, inquietudes o desea
informacién adicional puede escribirnos al contacto que aparece en la parte inferior del
consentimiento.

Consentimiento: He leido y comprendido la finalidad de la investigacion, asi como el resto de
la informacion especificada por los investigadores. Comprendo las implicaciones sobre mi
participacién y el uso de la informacion, quiero y acepto participar en el presente estudio:

Nombre del Participante Firma del Participante

Fecha
C.C

Datos y contacto de los investigadores:
Sebastian Cardenas: sebastiancardenas2106 @gmail.com

Karen Guerrero: karenguerrero@usantotomas.edu.co
Yesica Duran: yesicaduran@usantotomas.edu.co
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Anexo 3

Formato de correos para la devolucién de resultados.

UNIVERSIDAD SANTO TOMAS

PRIMER CLAUSTRO UNIVERSITARIO DE COLOMBIA

Estudio para la validacion de instrumentos de evaluacion psicoldgica.

Formato de devolucion de resultados para los participantes

Directora de tesis: Andrea Mojica

Investigadores: Sebastidn Cardenas, Karen Guerrero y Yesica Duran

NOMBRES APELLIDOS CORREO
Daniel Alejandro Socha dalejandro0506 @gmail.com
Nicolas Canallas nicolascasallas@usantotomas.edu.co

Paula Marcela

Benavides Ortiz

paulabenavides@usantotomas.edu.co

Angela Maria Lozano amlozanov@unal.edu.co

Daivo Andrés Rincén davivorincon@usantotomas.edu.co
Daniel Andrés Hurtado daniel.hurtado@usantotomas.edu.co
Claudia Rodriguez Claudyah@ig.com.br

David Camargo davorojo@yahoo.com



mailto:daniel.hurtado@usantotomas.edu.co
mailto:daniel.hurtado@usantotomas.edu.co
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Ana Montenegro Ana.katherine@hotmail.com

Sofia Cordoba Oviedo Sofi.oviedo98@hotmail.com

Felipe Tapias anfeli97@hotmail.com

Juan David Ramirez juanramireza@usantotomas.edu.co
John Edison Calderdn Neiva Jecane26@hotmail.com

Carolina Castro Carranza carolinacastrol717@hotmail.es
Luis Felipe Diaz Chica luis.diaz-c@mail.escuelaing.edu.co
Laura Paola Fonseca Berrio laura.-b@hotmail.com

Mauricio Cardenas Pardo mauricio-car-@outlook.com
Jocabo Utibe jocaboutibe@usantotomas.edu.co
Jerry Remisiyan Jerryreni.j@gmail.com

Edward Fernando Bello caminoaemaus.2011@hotmail.com
Angie Garcia angiegarcial@usantotomas.edu.co
Brenda Herrera Rayo brendaherrera@usantotomas.edu.co
Jefry Anderson Mora ogichi92@gmail.com

Jorge Ospina mjr_osp@hotmail.com

Marvin Hurtado Villa marvinhurtado@usantotomas.edu.co
Stiven Agudelo stivenagucar@hotmail.com



mailto:carolinacastro1717@hotmail.es
mailto:carolinacastro1717@hotmail.es
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Anexo 4

Carta de devolucion de resultados.

UNIVERSIDAD SANTO TOMAS

PRIMER CLAUSTRO UNIVERSITARIO DE COLOMBIA

Bogota D.C.

Sefiores Participantes

Validacion Del Acceptance And Action Questionnaire (AAQII) En Una Muestra Universitaria
De Bogota, Colombia

Ciudad.-

Asunto: Informe de resultados de la investigacion “Estudio para la validacion de instrumentos
de evaluacion psicoldgica”.

Saludo Cordial

Comedidamente me permito dar a conocer los resultados de la investigacion “VALIDACION
DEL ACCEPTANCE AND ACTION QUESTIONNAIRE (AAQ-11) EN UNA MUESTRA
UNIVERSITARIA DE BOGOTA, COLOMBIA”. De acuerdo a lo requerido en el proposito del
consentimiento de proveer a los participantes resultados generales sobre el objetivo de la
investigacion, asi como de su rol en la misma, asi:

Teniendo en cuenta que el objetivo de la investigacion es recoger datos fiables que permitan
generar la validacion de herramientas de medicidn psicoldgicas para adultos en el contexto
colombiano dio como resultado:

e En primera medida el ejercicio investigativo presento aportes, que permitieron el
acercamiento a un fenémeno poco explorado.

e Consecuentemente gracias a este ejercicio pudimos acercarnos con criterios éticosy
fiables a la poblacion colombiana.

e De esta manera también aportan a los ejercicios investigativos relacionados con el
fendmeno, a las terapias y ejercicios interventivos o herramientas que permitan
desarrollar habilidades relacionadas con la evitacion de experiencias.

El grupo de investigacion ofrece un sincero y cordial agradecimiento a todos y cada uno de
los participantes que contestaron la prueba AAQII.

Atentamente,

Directora de tesis: Andrea Mojica
Investigadores: Sebastian Cardenas, Yesica Duran y Karen Guerrero.
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Anexo 5

Correo electrénico de devolucion de resultados

112015 Coereo de Universidad Santo Tomés - Resafitados de la | da de Psicologia de la Universidad Sasto Tomas- AAQI

Karen Guerrero Santiesteban <karenguerrero@usantotomas.edu.co>
UniversibaD SaxTo Tomas

Resultados de la Investigacion de Psicologia de la Universidad Santo Tomas-
AAQIl

7 mensajes

Karen Guerrero Santiesteban <karenguerrero@usantotomas.edu.co> 29 de noviembre de 2015, 23:46
Para: dalejandro0506@gmail.com, nicolascasallas@usantotomas.edu.co, paulabenavides@usantotomas_edu.co,
amiozanov@unal.edu.co, davivorincon@usantotomas.edu.co, daniel.hurtado@usantotomas.edu.co,
Claudyah@ig.com.br, davorojo@yahoo.com, Ana_ katherine@hotmail.com, Sofi.oviedo88@hotmail.com,
anfeli97@hotmail.com, juanramireza@usantotomas.edu.co, JecaneZ6@hotmail.com,
carolinacastro1717@hotmail.es, luis.diaz-c@mail escuelaing.edu.co, laura.-b@hotmail.com, mauricio-car-
@outlook.com, jocaboutibe@usantotomas.edu.co, Jerryreni j@gmail.com, caminoaemaus.2011@hotmail.com,
angiegarcia1@usantotomas.edu.co, brendaherrera@usantotomas.edu.co, ogichi92@gmail.com,
mjr_osp@hotmail.com, marvinhurtado@usantotomas.edu.co, stivenagucar@hotmail.com

Cordial Saludo.

Comedidamente me permito dar a conocer los resultados de la investigacion de la Universidad Santo
Tomas, para la “VALIDACION DEL ACC EPTANCE AND ACTION QUESTIONNAIRE (AAQ-II) EN
UNA MUESTRA UNIVERSITARIA DE BOGOTA, COLOMBIA”.

De acuerdo a lo requerido en el proposito del consentimiento, de proveer a los participantes
interesados en los resultados generales sobre el objetivo de la investigacion, asi como de surol en la
misma.

El grupo de investigacion ofrece un sincero y cordial agradecimiento a todos y cada uno de los
participantes que contestaron la prueba AAQIL

carta participantes 2.docx
@ 23K



