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ABSTRACT

En las organizaciones cada vez son més numerosas | as bajas laborales consecuencia del estrés
(depresiones, problemas musculares, migrafas, etc.,), toda enfermedad es multifactorial, y el
factor emocional es uno de ellos. No tener conciencia de ello compromete seriamente nuestra
salud.

Cada vez hay més estudios que muestran correlacion entre diferentes estados emocionales y
caracteristicas de la personalidad, con € aparicion y desarrollo de diferentes enfermedades
cronicas que se presentan frecuentemente entre la poblacion. La represion emocional
(principalmente de ira y tristeza) esta presente en la mayoria de los casos, habitualmente
arrastrado desde la infancia, provocando una rdpida y temprana desaparicion del capital
emocional. La necesidad de sentirse querido y aceptado condiciona la personalidad y la
conducta de las personas y por lo tanto, puede acabar desencadenando en ellas estrés
emocional, aquel estrés consecuencia de carecer de las competencias emocionales necesarias
para gestionar las relaciones consigo mismay con los demas. Suele ser silencioso, oculto y
croénico, dando lugar por lo tanto a una activacion continuada del eje HPA (Hipotaamo-
Hipdfisis (Pituitaria)-Adrenal) y los efectos sobre la salud que ello conlleva.

Las relaciones humanas son fuentes de estresores emocionales. En €ellas se pueden generar
muchas emociones positivas, pero también muchas negativas. Conflictos, discusiones y
decepciones laborales, problemas familiares, etc., son posibles estresores cotidianos que
ponen a prueba a diario nuestras competencias emocionaes. Carecer de ellas nos provocara
impotencia'y como consecuencia estrés emocional .

A través de la siguiente exposicion mostraré una parte de la informacién recogida durante la
elaboracion del proyecto de la 62 edicién del Postgrado de Educacion Emocional de la
Universidad de Barcelona, y que motivé un proyecto de investigacion con adolescentes con la
finalidad de observar relaciéon entre @ desarrollo emocional y la presencialausencia de
determinadas dificultades en sus vidas como indicativo de estrés emocional.

INTRODUCCION

El estrés es un proceso natural de adaptacion a situaciones de emergencia, y que ha permitido
la supervivencia de los seres vivos a lo largo de la evolucién. Gracias a €, las personas nos
adaptamos a todos los retos, cambios y dificultades que nos vamos encontrando dia a dia. De
esta forma, ante situaciones que representan un reto O una amenaza, Se ponen en
funcionamiento toda una serie de mecanismos y reacciones psicofisiologicas, que preparan a
nuestro organismo para que sea capaz de enfrentarse o huir de la situacion. Fernandez-
Abascal (1999: pag. 328) define el estrés como: Un proceso psicoldgico que se origina ante
una exigencia al organismo, frente a la cual éste no tiene informacion para darle una
respuesta adecuada, activando un mecanismo de emergencia consistente en una activacion
psi cofisiol6gica que permite recoger masy mejor informacién, procesarla e interpretarla mas
rapida y eficientemente, y asi permitir al organismo dar una respuesta adecuada a la
demanda.

Todo ello supone una gran movilizacion de reservas de energia, por lo que € afrontamiento
siempre representara un coste, tanto a nivel psicolégico como fisico, incluso aunque se tenga



exito en eliminar la situacion estresante y se resuelva de forma satisfactoria (Fernandez-
Abascal, 1999). Por lo tanto, si €l proceso del estrés tiene lugar frecuentemente y se mantiene
a lo largo del tiempo (estrés cronico), el precio a pagar sera mucho mas ato, ya que se
comenzara a manifestar a través de diferentes dolencias y enfermedades, las cuales nos
impedirén llevar a cabo nuestras actividades cotidianas con total normalidad y provocando
consecuentemente bajas laborales.

L os desencadenantes del estrés, estresor es, pueden ser de diferente naturaleza, tanto externos
como internos, y que de manera directa o indirecta, propician la desestabilizacion en el
equilibrio dinamico del organismo (homeostasis). La literatura cientifica recoge ocho grandes
categorias de estresores (Fernandez-Abascal, 1999): situaciones que obligan a procesar
informacion rdpidamente, estimulos ambientales dafinos, percepciones de amenaza,
alteraciones de funciones fisiologicas (enfermedad, drogas, etc.), aiSlamiento y
confinamiento, bloqueo a nuestros intereses, presion grupa y frustracion. Lo que tienen en
comun todos los estresores es que, todos ellos representan la ausencia de algo que €
organismo percibe como necesario para su supervivencia y bienestar, o la amenaza de
perderlo.

Lazarus y Folkman (1984; citado por Fernandez-Abascal, 1999)) plantean que el estrés
psicosocia es € resultado de la relacion particular entre € individuo y € entorno, € cual es
evaluado como amenazante o desbordante de sus recursos, y que por lo tanto pone en peligro
su bienestar. De esta forma se podrian considerar 10s estresores como acontecimientos con
los que tropiezan las per sonas, y que pueden provocar cambios en las rutinas cotidianasy en
sus condiciones de vida. De todo €ello se desprende que la valoracion personal de cada
individuo sera determinante ala hora de desencadenar estrés.

Lareaccion fisiologica del estrés permite al organismo centrarse Unicay exclusivamente en lo
gue realmente es importante para su supervivencia, degando de lado todo aguello que es
prescindible en ese momento, y asi poder enfrentarse o huir del peligro. El estrés mantenido
en el tiempo, estrés cronico, acaba activando en nuestro organismo toda una serie de
reacciones fisiologicas, entre ellas el ge neuroendocrino HPA (Hipotdlamo- Pituitaria
(Hipofisis)-Adrenal), dando lugar a elevados niveles de las hormonas del estrés, entre ellas
cortisol, adrenalina y noradrenalina. El resultado es la activaciéon del metabolismo, al
movilizar la energia en forma de glucosa, la activacion del sistemainmuney la mejora de los
procesos cerebrales par permitir mejor concentracion. Sin embargo estos niveles tan elevados
de hormonas del estrés no se pueden mantener demasiado tiempo, ya que empezarian a dafiar
los diferentes tejidos y oOrganos e incluso puede acabar inhibiendo el sistema inmune o
aumentando la probabilidad de entrar en estado de coma por mantener unos niveles de
glucosa tan elevados en sangre.

Es por €elo, que € cuerpo puede ir enviando sefidles en forma de dolor, tanto fisico como
emocional, y asi avisarnos gque algo no va bien. El dolor es un mecanismo de alerta que nos
permite detectar posibles anomalias en el funcionamiento de nuestro organismo, con la
finalidad de evitar lesiones mayores. Ignorar 0 no ser conscientes de estas sefiales de alarma,
perjudicay compromete seriamente nuestra salud y bienestar. Sin embargo, hay situaciones
en las gque la persona podria estar desencadenando la respuesta fisioldgica del estrés sin ser
consciente de €ello, ya que “hay situaciones capaces de producir una disociacion entre
respuesta cognitiva-subjetiva y respuesta fisiologica. Este hecho es importante desde los
planos metodoldgico y conceptual, pero también es importante desde € punto de vista del
equilibrio, la homeostasis, la integridad y la salud de la persona’ (Palmero, 2002). Damasio,
por su parte, habla de pseudor epresentacion corporal, como la capacidad del cerebro para



asumir estados corporales que no sean € estado real del cuerpo., de tal forma que “... se
pueden simular estados que no existen, e incluso negar su propia existencia’ (Damasio, 2006).
De esta forma, podriamos afirmar que no tener conciencia de nuestras emociones, ni saber
gestionarlas, es un factor de riesgo para padecer muchas enfermedades cronicas.

El cuerpoy la mente se conectan a través de la emociones. El cuerpo nos envia sefiad es que
nos permiten tomar conciencia de nuestras emociones, como s fuera un sexto sentido. Si no
les prestamos atencion, nos estamos perdiendo una informacion muy valiosa sobre nosotros
mismos. Las emociones nos predisponen a la accién, motivan nuestra conducta, nos indican
hacia dénde ir y de donde algjarnos, qué aceptar y qué rechazar, cuando huir y cuando luchar.
Las personas que Nno reconocen Ssus emociones, estan separando su mente y Su cuerpo,
comprometiendo de esta forma seriamente su salud.

El estrés emocional es aquel tipo de estrés que se desencadena en las personas cuando estas
carecen de las competencias emocionales necesarias para gestionar las relaciones consigo
mismay con los demas. Suele ser silencioso, oculto y cronico, dando lugar por lo tanto a una
activacion continuada del gje HPA y los efectos sobre la salud que ello conlleva.

L as relaciones humanas, en todos sus ambitos, son fuentes de estresores emocionales. En ellas
se pueden generar muchas emociones positivas, pero también muchas otras de negativas.
Conflictos, discusiones y decepciones laboraes, problemas familiares, etc., son posibles
estresores cotidianos que ponen a prueba, a diario, nuestras competencias emocionales.
Carecer de €ellas nos provocara estrés emocional.

En la mayoria de las personas con enfermedades cronicas que aparecen en la bibliografia
consultada (Maté, 2008; Servan, 2008), la represion emocional estaba presente en sus vidas
(incluida la negacién de iray tristeza), habitualmente bajo la apariencia de una gran simpatia.
En la vida de la mayoria de €llas, la incertidumbre, la falta de informacion y la pérdida de
control estuvieron presentes en sus vidas (tanto en e ambito persona como laboral),
traduciéndose en impotencia. No saber decir que no ni poner limites, tener un pobre
concepto de s mismos, ser de un autogobierno implacable y no pedir ayuda o presentar
aislamiento social, son otros rasgos de personalidad presentes en muchos enfermos cronicos.
En la mayor de parte de los casos, dichos rasgos de personalidad, asi como sus estrategias de
afrontamiento al estrés, habian sido adoptadas como consecuencia de una posible falta de
carifio, amor y aceptacion durante su infancia. De esta forma, las personas habian
aprendido a comportarse segiin lo que se espera de ellos para estar seguros de ser queridos,
aceptados y amados, condicionando de esta forma sus relaciones humanas, tanto en el ambito
laboral como en su vida privada. Tener unos padres o cuidadores emocionalmente distantes,
demasiado exigente o irascibles condiciond sus personalices. Probablemente estos padres
sufrieron también el mismo dolor.

En la mayoria de las enfermedades que presentaban los autores, € sistema inmune esta
implicado de una u otra forma (recordemos gue es un sistema directamente afectado por la
activacion del ge HPA). Entre ellas, cabe destacar, diferentes tipos de cancer, esclerosis
multiple, esclerosis lateral amiotrofica, enfermedades intestinal es inflamatorias, Sindrome de
Fatiga Crénica o desordenes cutaneos. Ademas se ha de tener presente otras ateraciones de la
salud que también tienen relacion con € sistema inmune y son la causa de muchas bagjas
laborales, como seria el caso de resfriados, gripe y diversos tipos de infecciones, sin perder de
vistalas contracturas y migranas.

En este punto conviene aclarar que el estrés no provoca la enfermedad por si solo, aunque si
que prepara €l terreno para ello. Las enfermedades son multifactoriales y el factor emocional



es uno de ellos. A partir de agui, aquella parte del organismo que sea méas débil y vulnerable
(predisposicion biol6gica habitos de vida) seré la primera que comience a manifestar sintomas
de enfermedad. Ademas, el estrés emocional necesita tiempo para actuar, es un factor que
influye alargo plazo.

Selye desarroll6 el concepto de energia de adaptacion, estableciendo que nuestro organismo
anicamente puede tolerar una cantidad maxima de estrés. Superando este umbral, nuestro
cuerpo comenzaria a desgastarse como resultado del exceso de estrés Ilegando a agotamiento,
con la consecuente aparicion de enfermedades. Por |o tanto se podria decir que el estrés es
acumulativo. A mi modo de entender, €l concepto de energia de adaptacién seria como una
especie de capital emocional, con € que nacemos y que tenemos que administrar muy bien a
lo largo de nuestra vida si no queremos llegar a estar en nimeros rojos. Cuando dicho capital
comienza a llegar a unos minimos, nuestro cuerpo comienza a enviar sefiaes, habitualmente,
en forma de dolor, tanto fisico como emocional. Es necesario escuchar este lenguaje, pues de
lo contrario corremos €l peligro de llegar a tener lesiones mas graves que desencadenen en
enfermedades. Para poder entender 10s mensajes que nos envia el cuerpo, es importante tener
una buena conciencia psicocor poral.

Saber administrar nuestro capital emocional es un buen seguro de vida. Gastar con
moderacion y ahorrar (regulando nuestras emociones) e invirtiendo cuando sea necesario
(relaciones humanas satisfactorias, fluyendo,...), nos puede ayudar a prevenir la enfermedad o
retardar su llegada lo maximo posible, repercutiendo positivamente en nuestra vida persona y
laboral

PROYECTO DE INVESTIGACION
1. Justificacion

Durante la etapa de |a adolescencia se van consolidando |os aspectos de la personalidad del
adulto. Una ausencia de competencias emocionales o desarrollo deficiente de las mismas,
puede convertirse en fuente de patogénesis en lugar de salutogénesis en un futuro.

Los nifios y adolescentes gastan mas capital emocional que los adultos puesto que todavia no
han aprendido estrategias de respuesta para solucionar las diferentes situaciones que se van
encontrando. Su umbral psicologico del estrés (Pamero 2002) es inferior que e de los
adultos, ya que éste aumenta con la edad y la experiencia de la persona. Sin embargo, llegara
un momento gue se estabilizara, y a partir de entonces ira disminuyendo, ya que fisica o
biol 6gicamente hay un desgaste y por lo tanto ya no ser& capaz de utilizarlas correctamente
(Palmero, 2002).

La adolescencia es una etapa de la vida en la que se es muy vulnerable y fragil, més incluso
que lainfancia, y la manera en que se resuelva quedara reflejada en |a personalidad de adulto.
Es una etapa en la que se gasta una gran cantidad de capital emocional, ya que todavia no han
aprendido las estrategias que necesitan para afrontar los conflictos emocionales que
experimentan y que son inevitables en esta etapa. Cambios de humor y labilidad emocional,
timidez, sentimientos de inferioridad y pérdida de autoestima, sentimientos de vacio interno y
depresién, en ocasiones oculta tras una conducta agresiva, son los estados emocionales en los
que se ven inmersos la mayoria de |os adolescentes (Pérez Simé, 2007) y que condicionan su
conducta. Llegar con unas competencias emocionales deficientes a la adolescencia, hara que
la persona tenga mayor cantidad de dificultades para vivir y superar esta etapa de su vida,
poniendo en riesgo tanto su salud mental, como y ladel adulto que estd empezando a ser.



En los ultimos afos han aumentado |os problemas de salud mental en nifios y adolescentes. El
suicidio es la tercera causa de muerte en los pre-adol escentes de 10 a 14 afios, precedido sélo
por accidentes de trafico y alguna enfermedad como la leucemia. Estrés, alteraciones de
conducta, depresion e hiperactividad, son los principales motivos de consulta en las unidades
de psiquiatria. Las enfermedades mentales, tras las aergias y €l asma, son las enfermedades
con mayor prevaenciaen nifiosy adol escentes.

2. Objetivos

Observar la relacion existente entre el grado de adquisicion de las competencias emocional es
con determinadas dificultades en la vida de los adolescentes como indicativo de estrés
emocional

3. metodologia

El estudio se realizo mediante dos cuestionarios contestado por los mismos alumnos por
escrito. Uno de ellos fue, € cuestionario de desarrollo emocional de Educacion Secundaria
(QDE-SEC) elaborado vy facilitado por e Grup de Recerca en Orientacio Psicopedagogica
(GROP), mediante el cual se realizé una mediciéon del nivel de desarrollo de las siguientes
competencias emocionales. conciencia emocional, regulacién emocional, autonomia personal,
inteligencia interpersonal y habilidades de vida y bienestar. El segundo, Cuestionario de
puntos fuertes y dificultades (SDQ-Cat.), valoraba las escalas de dificultades siguientes:
sintomas emocionales, problemas de conducta, hiperactividad, problemas con los
comparieros. Este Ultimo cuestionario, fue facilitado por Ferran Salmurri.

Los cuestionarios fueron contestados por el aumnado de Educacion Secundaria Obligatoria
(ESO) de dos centros diferentes, ambos pertenecientes a la zona metropolitana de Barcelona,
uno de ellos instituto publico y otro concertado por la Generalitat de Catalunya. Cada uno de
ellos disponia de dos lineas de ESO.

4. resultados

A continuacion expongo sblo aquellos resultados que mayor relacion tuvieron con mi
proyecto.

Se obtuvieron correlaciones significativas entre total de competencias emocionales y total
de dificultades, siendo las dificultades emocionales las que més correlacionaban. A su vez,
el item “A menudo me siento infeliz, triste o con ganas de llorar” era, de todas las
dificultades emocionales, el que mas contribuia a dicha correlacion

Tambiéen se observd correlacion significativa entre la competencia de autonomia
personal con e total de dificultades emocionales, destacando nuevamente € item de
sentimiento de tristeza, infelicidad. ..

5. conclusiones del estudio

Los resultados observados coincidieron con los esperados, de tal manera que, a mejor
dominio de las competencias emocionales, menor presencia de dificultades en la vida de
los adolescentes. Ello les permitira ir superando las nuevas situaciones y retos que en la vida
cotidiana se iran encontrando de forma eficaz, sin que represente ningln tipo de amenaza y
por lo tanto sin desencadenar la respuesta fisiol0gica del estrés.



Al ser la escaa de dificultades emocionales, principalmente la sensacion de tristeza e
infelicidad, la que més contribuyé a dicha correlacion, podriamos decir que un buen
desarrollo de competencias emocionales implica que los adolescentes experimenten menor
malestar y una mayor sensacion de alegria y bienestar. El estado depresivo es uno de los
conflictos emocionales propios de la adolescencia, pero en algunos casos pueden permanecer
en la edad adulta dando lugar a problemas de salud mental. Por ello es importante que
aprendan a gestionar estas emociones negativas. Ademés la tristeza es una de las emociones
gue se generan cuando la persona sometida a estrés no consigue superar 0 solucionar la
situacion, pudiendo desencadenar una depresion.

De los datos también se desprende, que el hecho de poseer una mayor autonomia per sonal
disminuye tanto el estado animico de tristeza, como el resto de sintomas emocionales. Esto
nos indica que una mayor madurez emocional permite afrontar la vida con mayor
responsabilidad y actitud positiva. Ayudar a los adolescentes a adquirir una buena autonomia
personal, les ayudara a superar sus dificultades emocionales, repercutiendo de esta forma en
su salud mental y en la del adulto que estd empezando a ser. Dicho de otra forma, a mayor
madurez emocional, mayor sensacion de bienestar y alegriay menor presencia de dificultades
en su vida, lo que se traduce en menor cantidad de estrés y por o tanto un mejor estado de
salud fisicay mental, asi como una mayor sensacion de bienestar. Si todo esto se consolida en
la adolescencia, lo arrastraran alo largo de su vida adulta.

La afectividad recibida en los primeros afos de vida influye en la salud del adulto, ya que
ello provoca actitudes ante la vida que provocan estrés emaocional. En esta vida todo sumay
todo resta a nuestro capital emocional, desde e momento que nacemos. La prevencién de la
enfermedad en el adulto, comienza con la promocién de la salud en el nifio y adolescente. Si
en la adolescencia se consolidan los rasgos de personalidad del adulto y sus estrategias de
afrontamiento a las situaciones estresantes, es de una gran importancia ayudarles a consolidar
unas buenas competencias emocionales, tanto para su bienestar como para el del adulto que
esta empezando a ser.

L a educacion emocional es un proceso educativo, continuo y permanente alo largo de lavida,
gue permite a la persona desarrollarse integralmente y le capacita para afrontar todo tipo de
situaciones, mediante la adquisicion de competencias emaocionales. Por |o tanto, es de esperar
gue aguellas personas emocionamente competentes tengan menos dificultades para poder
afrontar la vida, ya que las resuelven de manera mas efectiva y satisfactoria, acumulando de
esta forma menos estrés.

Todas la personas, en cuaquier etapa de su vida, podemos, con la educacion emocional y
gracias a la neuroplasticidad del cerebro, establecer, o reestablecer, aquellas conexiones
neuronales que no se desarrollaron en su momento y gque nos impendian ser conscientes de
nuestras emociones. De la misma forma, aquellas conexiones reforzadas en e pasado, que
daban lugar a conductas perjudiciales también pueden, poco a poco, ser atenuadas por su poco
uso. No olvidemos que la emocion crea habito, que todo, o casi todo, en esta vida es cuestion
de practica y que, como dijo Spinoza, la forma de contrarrestar un emocion negativa, es
teniendo una emocion positiva todavia més fuerte que la neutralice.

NuriaMiras
nuriamp08 yahoo.es
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