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RESUMEN

793 personas han cumplimentado la escala de Loranger
sobre trastornos de personalidad y diversos cuestionarios sobre
factores contextuales de personalidad relacionados con el mundo
laboral. El andlisis de los coeficientes de correlacion arroja
resultados altos y muy altos entre la mayoria de trastornos y
factores motivacionales. El estudio de las diferencias en
motivacion por volumen de trastornos sugiere la existencia de
cuatro grupos de factores de motivacion que actuan de manera
diferenciada. El andlisis de las diferencias entre trastomos y
motivacion presenta resultados que pueden ayudar al diagnéstico
diferencial y evitar algunas de las solapaciones. Los resultados
demuestran que los factores contextuales de personalidad
desemperfian un papel importante en la evaluacion de los
trastomos de personalidad.
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SUMMARY

793 Spanish adults (18-64 years old) have fulfilled diverse
questionnaires (personality disorders by Loranger and 4 scales
related to motivational working factors thorough 11 factors).
Correlation analysis shows high and very high coefficients
between personality disorders and motivational factors.
Differential analysis among groups offer four types of motivational
factors engaged to personality disorders with linear and non-linear
relationships between personality disorders and motivational
factors. The differential analysis according to possible existence
of a personality disorder permits to isolate differences among
motivation factors related with personality disorders. These
differences can be helpful in order to isolate specificity in
personality disorders. :

Key words: PERSONALITY DISORDERS AND MOTIVATION, DIFFERENCES
AMONG PERSONALITY DISORDERS IN FUNCTION OF MOTIVATIONAL
FACTORS.

LA INCLUSION DE LAMOTIVACION EN LA PERSONALIDAD Y EN
LOS TRASTORNOS DE PERSONALIDAD

Aunque la motivacion humana representa una parte sustancial de
la personalidad, cuestiones administrativas y de organizacién de la
ensefanza han ayudado a su separacién académica en materias
distintas, que “pertenecen” a departamentos distintos en Espana y
han promovido la idea de que se trata de aspectos muy diferentes
entre si, lo que no ayuda, en especial, ni a la formacién ni al desarrollo
de la psicologia como ciencia, nicomo profesion. Dentro de la psicologia
de la personalidad existen teorias que, como la de R. B. Cattell, incluye
un gran apartado sobre analisis motivacional y otras, como la de H. J.
Eysenck que no la tematiza. En ambos casos les asiste parte de razoén:
en la medida en que se asimile la motivacion al estudio de la dinamica
personal, deberia poder ser incorporada a la psicologia de la
personalidad y en especial, en el apartado que estudia la etiologia de
la accion, de los cambios en conducta y experiencia interna.
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Pero, ala vez, en la medida en que el estudio de la estructurade la
personalidad lleva consigo un estudio intenso acerca de la gestacion
de esa estructura, su cambio y en definitiva, el estudio de los
determinantes de esa estructura, resulta muy dificil de mantener la
motivacion como algo distinto y con suficiente entidad como para
desgajaria de la psicologia de la personalidad. En la medida en que la
introversién, por ejemplo, se defina como una patrén complejo de
acciones que se acompana de elementos vivenciales concretos y con
una base bioldgica claramente identificada (ritmos de activacion-
inhibicion cortical), parece claro que la introversién seria tanto una
“dimension” de la personalidad como un elemento “etiolégico” de la
accion y del pensamiento, esto es, un elemento “motivacional”.

Desde el modelo de parametros, que el autor seniorde este trabajo
viene defendiendo desde hace mas de treinta afios (Pelechano, 1973,
1975, 1997, 2000; Pelechano y Servando, 2004) se puede encontrar
una solucién a este tipo de problemas. La idea basica parte de los
niveles de consolidacion y de generalidad de los elementos constitutivos
(rasgos, dimensiones) que forman la personalidad. Se distinguen
usualmente, al menos tres niveles de consolidacién-generalizacion
de atributos de personalidad: un primer nivel “basico” en el que se
incluyen las dimensiones de corte temperamental asi como las
socioactitudinales y basicas comprometidas con valores (sirva como
ejemplo la escala usual de extraversion y de neuroticismo de H. J.
Eysenck).

Un segundo nivel cubre los atributos de personalidad que se
desarrollan y poseen su mayor relevancia en los distintos contextos
de vida tales como la familia, el mundo laboral o el mundo de las
distracciones y agrupaciones de consolacion/ayuda social: la
motivacion de logro, reacciones de afrontamiento directo ante
situaciones de estrés, la afiliacion o la intimidad se encuentran en este
caso; se trata de atributos personales que se relacionan con acciones
concretas en situaciones de vida que tienden a repetirse y en ellas
poseen un gran poder comprensivo y predictivo. Tedricamente deberian
“derivarse” de las basicas pero empiricamente no es asi. En la
actualidad existen relaciones complejas y empiricamente intrincadas
entre estos dos niveles (véase un ejemplo en Pelechano, 2000) aunque
pueden elaborarse pruebas que funcionen como “marcadores” de uno
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u otro nivel). Estos atributos son estables basicamente (aunque no de
forma exclusiva) en la medida en que las condiciones de los contextos
se mantengan estables, pero las relaciones con la conducta eficaz o
ineficaz se modificardn si cambian estas condiciones contextuales.
En buena cuenta, representarian maneras de entender la estabilidad y
lainestabilidad en interaccidn con los contextos de vida. En este trabajo
nos restringimos a factores contextual-motivacionales referidos al
mundo laboral.

En tercer lugar se encuentran los “estados” o atributos de
personalidad situacionales, que se modifican con el cambio de
situacion, son puntualmente relevantes y, en todo caso,
progresivamente relevantes a medida que se incrementa la estructura
y especificacion de situaciones. Al igual que se apuntd en el caso
anterior, las relaciones entre este nivel y los otros dos no es
simplemente de “derivacion Iégica”. Las relaciones entre los atributos
de distinto nivel son complejas y apenas conocidas. Pero sabemos,
por estudios realizados a lo largo de los ultimos 30 afios, que poseen
gran poder de prediccién en tareas concretas y estructuradas en
situaciones de corta duracion. Y son de caracter tanto cognitivo como
emocional y hasta psicofisiolégico.

Debe tenerse en cuenta que los distintos atributos de personalidad
(neuroticismo, extraversion, hostilidad, etc.) se diferencian entre si, no
solamente en cuanto a sus contenidos significativos, sino asimismo,
respecto a su nivel de consolidacién-generalizacién, de manera que
“extraversion” o “neuroticismo” pueden ser evaluadas en uno u otro de
los tres niveles. Asf, neuroticismo, tal y como se evalla en las escalas
de H. J. Eysenck es basico, pero la evaluacién de la ansiedad de test
o de rendimiento en contextos evaluativos serfa neuroticismo contextual
y el nerviosismo, temblores o pensamientos autodevaluativos referidos
a situaciones concretas serian indicadores de neuroticismo-ansiedad
situacional. Asimismo hay que decir que existen factores que favorecen
el rendimiento y otros que lo perturban en todos los niveles. En el
dominio motivacional-contextual, por ejemplo, la inhibicién del
rendimiento ante el estrés es un factor perturbador, mientras que la
tendencia a la sobrecarga de trabajo, la exigencia personal y la
busqueda de perfeccionismo en la realizacidn de tareas, se presentan
como factores “positivos”. Ambos tipos de factores pueden
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desempenar papeles relevantes en los trastornos especificos de
personalidad y este trabajo tiene como uno de sus objetivos poner a
prueba esta posibilidad.

Cuando se definen los trastornos de personalidad, se identifican
(DSM-IV-TR, 2000) como un patrén de experiencia interna y de
conducta que se desvia de manera muy marcada de las expectativas
de la cultura del individuo que lo presenta, se dice que debe encontrarse
en el inicio de la fase adulta (0 poco antes), es estable y comporta
malestar o perjuicios para el sujeto. Se exige que exista un patron
anémalo en, al menos, dos de las siguientes areas: (a) cogniciéon (modo
de percibir y de interpretarse a si mismo/a, a los demas o a los sucesos
que le rodean); (b) afectividad (rango, intensidad, labilidad y adecuacién
de la respuesta emocional); (c) el funcionamiento interpersonal y (d)
control de impulsos. Se manifiesta de forma inflexible en un amplio
rango de situaciones personales y sociales de manera que promueve
sufrimiento o discapacidad en algunas areas funcionales relevantes y
no se debe a otro trastorno mental, ni como consecuencia de accion
de alguna sustancia, enfermedad fisica o traumatismo (por ejemplo,
traumatismo craneoencefalico).

Por su parte, en la Clasificacién Internacional de Enfermedades
(CIE-10, 1992) se caracteriza a los trastornos de personalidad como
expresion de un “estilo de vida y de la manera caracteristica que el
individuo tiene de relacionarse consigo mismo y con los demas”, son
duraderos y tienden a “abarcar aspectos muiltiples de las funciones
psicolégicas y del comportamiento” (p. 247-8). Y, a la hora del
diagndstico: “el clinico ha da considerar todos los aspectos funcionales
de la personalidad, aunque el diagndstico, para ser simple y eficaz, se
referird sélo a aquellas dimensiones o rasgos en los que se alcancen
los niveles de gravedad propuestos” (p. 248, el subrayado de texto es
nuestro). En su sentido méas preciso, la tarea diagnéstica seria
excesivamente larga si se tuvieran que evaluar “todos los aspectos
funcionales de la personalidad” y, en aras de la “utilidad” debera
restringirse solamente a las “dimensiones o rasgos” que se presenten
como patoldgicos. En la especificacion de dominios psicolégicos a
tomar en cuenta no se hace referencia a “toda” la personalidad sino
que se restringira a la parcela en la que se detecta falta de armonia y
que afecte a varios aspectos de la personalidad “por ejemplo, a la
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afectividad, a la excitabilidad, al control de los impulsos, a las formas
de percibiry de pensary al estilo de relacionarse con los demas” (p.250),
mas adelante se refiere a que el comportamiento debe ser generalizado
a un “conjunto amplio de situaciones individuales y sociales” (p. 250).
O, dicho con otras palabras: no se supone un deterioro o psicopatologia
en todos los sectores del funcionamiento del individuo, sino en algunos
que sean relevantes, desde |la perspectiva que se esta defendiendo
aqui, se tratarfia de elementos que aparecen de forma muy marcada
en unos contextos mas que en otros, y de ahi que el tipo de atributos
personales que hemos llamado “contextuales” puedan desempenar
un gran valor diagnéstico, en la medida en que se adecuan mas que
los basicos a las situaciones de vida “en contexto”.

Al margen de las caracteristicas concretas de cada trastorno, si
esta claro que se exige la presencia de perturbacién del funcionamiento
personal, que perdura a lo largo del tiempo, que no se explica por
alguna causa “externa” al propio trastorno y que es invasiva en el
sentido de que puede presentarse en uno 0 mas contextos especificos
de vida pero no necesariamente en todos. De hecho, existen personas
que sufren de ciertos trastornos de personalidad que dificultad su vida
en familia pero que los hace muy eficaces en el contexto laboral (por
ejemplo, ciertos casos de trastorno de personalidad obsesivo-
compulsivo; como sucede asimismo con algunos casos de trastornos
histridnicos y narcisistas). Desde aqui cabe pensar que son unos
contextos de vida en los que se presentan los trastornos con mayor
claridad y no en otros y, por ello, los atributos de personalidad que se
encuentran activos en esos contextos pueden desempenar un papel
muy relevante en el diagndstico y, posiblemente en el tratamiento de
los trastornos de personalidad.

En este trabajo se realiza un estudio correlacional y diferencial
entre los trastornos de personalidad identificados por la CIE-10 y un
conjunto de factores de personalidad contextual-motiva-cionales, con
el fin de poner a prueba la hipétesis general que subyace a todo el
discurso: que los factores contextual-motivacionales de la personalidad
deben desempenar un papel relevante en los trastornos de
personalidad.

En la medida en que todavia no es una practica comun el
diagnéstico de los trastornos de personalidad en muchos servicios
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asistenciales, en el estudio ha participado una muestra de “poblacién
normal”. Y se ha utilizado un cuestionario como rastreo de la posible
existencia de trastornos de personalidad. Se asume que cerca del
10% de la poblacién adulta sufre de uno o mas trastornos de
personalidad (Benjamin, 1996) y que entre la cuarta y la tercera parte
de los casos que piden asistencia clinica por ansiedad o depresion,
tiende a presentar, al menos, un trastorno de personalidad
concomitante. El estudio de los codeterminantes de personalidad de
estos trastornos puede permitir un mejor conocimiento de la
funcionalidad que les caracterizan asi como el disefio de tratamientos
gue sean mas eficaces que los actualmente conocidos (lo que no
resultarfa muy dificil, de entrada, dada la carencia de tratamientos
eficaces en la mayoria de trastornos identificados).

METODO
Participantes

Un total de 793 adultos espaiioles (62,9% mujeres), entre 18 y 64
anos de edad (16,52% entre 18-24 aros; 56,87% entre 25-44 afios y
26,6% entre 45-64 anos). Poco méas de la tercera parte, solteros
(85,1%) y un porcentaje similar de casados (36,4%). La tasa de
divorciados fue del 2,9%.

Por lo que se refiere al nivel profesional, el 1,4% estaban sin empleo;
poco mas de la mitad (51%) eran trabajadores manuales; el 7,3% eran
administrativos, pequefios empresarios y profesionales de tipo medio,
el 11,6% eran estudiantes universitarios, otro tanto de pensionistas
(11,1%) y el 3% eran titulados superiores y profesiones liberales.

Pruebas

Se han utilizado cuestionarios de dos tipos:

1. Cuestionario de trastornos. Se ha utilizado la escala de Loranger
para los trastornos de la CIE-10 (Loranger, 1988; Loranger et al., 1997).
Es una escala corta que permite rastrear la posible existencia de los
trastornos especificos de personalidad que identifica la Organizacién
Mundial de la Salud.
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2. Cuestionarios de personalidad. Se han utilizado distintos
cuestionarios que evaluan el funcionamiento personal en el dominio
laboral y en relaciones personales que fueron los siguientes:

- Cuestionario HO de Hostilidad (Pelechano, 2000c) que evalla tres
factores empiricos denominados: dureza de trato con logro de fines,
malevolencia con recelo y rencor y desconfianza en el ser humano.

- Cuestionario R2 de rigidez laboral (Pelechano, 2000b), que esta
formado por dos factores reiteradamente encontrados desde hace
mas de tres décadas: hipervaloracion del propio trabajo con intolerancia
de debilidad por una parte y por otra, convencionalismo social con uso
de especialistas para resolver cuestiones dificiles. Recoge la idea de
exigencia rigida en el trabajo propio y aceptacion de actitudes sociales
basicas (mas dinero, mas trabajo) del funcionamiento social.

- Cuestionario MA de motivacion laboral y reacciones ante
situaciones de estrés (Pelechano, 1974). En sucesivos estudios ha
aislado tres factores potentes que se denominan: imagen positiva y
extremada de si mismo/a, inhibicion ante situaciones de estrés y
motivacién positiva ante estrés acompariado de sobrecarga y tendencia
a la accion.

- Cuestionario LUCAM de locus de control, que se esta aplicando
desde hace dos décadas y que en las Ultimas factorizaciones ha
repetido tres factores claros: control externo en resultados "negativos”
con componentes depresivos, control bipolar (atribucidn personal de
éxitos y exculpacion de fracasos) y, finalmente, un factor de control
social externo generalizado en el mundo laboral (basicamente en el
rendimiento).

Procedimiento de pase de pruebas

Todos los participantes han sido colaboradores voluntarios. Los
estudiantes han cumplimentado los cuestionarios en dos sesiones de
pequefio grupo. El resto de participantes con procedimiento
autoaplicado y remisién de pruebas pro correo o en sobre cerrado al
Departamento de Personalidad, Evaluacion y Tratamientos
Psicolégicos de la Universidad de La Laguna. La captacion de los
participantes no-estudiantes se hizo a través de los estudiantes y con
estrategia de “bola de nieve”. Se dio la opcién de conocer los resultados



Factores motivacionales positivos y negativos... 745

y recibir un informe verbal acerca de puntuaciones individuales previa
identificacion, pasados tres meses de la cumplimentacién de Ias
pruebas.

Todos los participantes cumplimentaron la Escala de Loranger sobre
trastornos de personalidad. Sin embargo, con el fin de no cansar a
estos participantes y eliminar, en parte al menos, estereotipias de
respuestas debido a cansancio o aburrimiento, los “paquetes” de
factores de personalidad fueron cumplimentados por grupos entre 179
y 459 personas. No se puso un plazo fijo para la devolucién del material,
aunque se recogié entre 15 y 30 dias después de su entrega.

Los datos asi recogidos fueron analizados en un PC con el SPSS-11.

RESULTADOS

En la medida en que cada una de las escalas criteriales que forman
el cuestionario de Loranger sobre trastornos de persnalidad presenta
coeficientes de consistencia pobres, los resultados alcanzados entre
las escalas de trastornos de personalidad y los factores contextuales
de la personalidad tiende a ser baja. Con el fin de acercarnos a las
“relaciones reales"” entre los trastornos de personalidad y los factores
de motivacion empleados, una vez calculados los coeficientes de
correlacion, estos han sido sometidos a célculo de nuevo (correccion
por atenuacion) y éstos son los coeficientes que se manejan en el
resto del trabajo.

Un primer analisis sobre la relacién entre factores
motivacionales y trastornos de personalidad

La tabla 1 recoge los coeficientes de correlacion superiores a 0,30
entre los dos conjuntos de variables.

El nimero de participantes oscila entre 179 y 337, lo cual no es un
namero despreciable. El 42,4% de los coeficientes encontrados son
superiores a 0,40, el 21,2% superiores a 0,50 y el 7,07% superiores a
0,69, lo que significaria que cerca de la mitad de los coeficientes de
los factores motivacionales comprometidos con el mundo laboral
presenta correlaciones muy significativas con los trastornos de
personalidad, por encima del 10% de varianza.
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Por otro lado, solamente un factor de locus de control (externo y
generalizado con componentes depresivos) presenta coeficientes
significativos con todos los trastornos de personalidad. En dos de ellos,
los coeficientes son superiores a 0,60: con el trastorno limite (0,77) y
con el trastorno ansioso (0,64).

Un tercer punto de reflexion se refiere al signo. Solamente en un caso
se ha obtenido un coeficiente negativo y se encuentra en el trastorno
disocial, que comentamos mas adelante, puesto que parece un tanto
contra-intuitivo (desconfianza en el ser humano y trastorno disocial).

Un cuanto punto de reflexién genérico y probablemente, seria de
esperar, es que el numero menor de coeficientes superiores a 0,40y,
ademas, la media de coeficientes menos alta se encuentra localizado
en el trastorno de personalidad esquizoide (3) y una tonica similar se
encuentra en el anancastico y el trastorno de personalidad ansioso (4
coeficientes). Y en estos casos, los factores son el ya mencionado
locus externo generalizado y depresivo, junto con hipervaloracion del
propio trabajo (esquizoide, anancéstico y ansioso) y el factor que
hemos denominado convencionalismo y apelaciéon a especialistas
(esquizoide, anancastico y ansioso), lo que implicaria que en estos
tres trastornos, los compromisos con el mundo motivacional laboral
tienden a estar muy localizados. No deja de ser confirmatorio, que la
relacion mas alta de entre todos los factores motivacionales en estos
tres trastornos se encuentra entre el anancastico y el factor de hiper-
valoracién del propio trabajo con intolerancia de la debilidad (0,79).
Por su parte, el trastorno ansioso presenta una relacién muy alta con
el factor de inhibicion ante el estrés (0,84), seguido de cerca por el
factor de convencionalismo y apelacion a especialistas (0,62). El
trastorno dependiente, por su parte, presenta asimismo 4 coeficientes
superiores a 0,40 y, asimismo, el factor de inhibicion ante el estrés
ofrece un coeficiente muy alto (0,72).

El patrén que se observa respecto al trastorno disocial de la
personalidad y motivacion quiza merece un comentario especial. Hay
que decir que el numero de participantes que “supera” el criterio del
numero de respuestas requerido para el diagnéstico provisional del
trastorno disocial es muy escaso y ninguno de ellos ha tenido problemas
o detenciones de manera que se trata de un grado leve de “gravedad”.
En este sentido, parece mas bien recoger a aquellas personas rebeldes
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y protestonas, mas que de delincuentes antisociales violentos, que
tienden a exculparse y no asumir muchas responsabilidades. Esto es
lo que ofrece el patrén correlacional encontrado: dureza de trato con
logro de fines al margen de los medios a usar en metas sociales
cotidianas, atribucidn de control generalizado que, junto al coeficiente
(0,52) entre este trastorno y el locus de control bipolar, sugiere que,
aunque no nos encontramos ante un psicépata-tipo, se trataria de
personas egoistas, que se exculpan en los demas y que “dicen” que
confian en el ser humano (tentativamente se podria aventurar que
confian en los demds para cargarle de sus propias responsabilidades
y para que les resuelvan los problemas). No deja de resultar ilustrativo
que no aparecen factores motivacionales “positivos” tales como
tendencia a sobrecarga de trabajo, gran exigencia personal en el trabajo
hecho, ni convencionalismo - aceptacién de normas — con posible
apelacion a los especialistas en el caso de encontrarse con problemas
a los que no se ve solucion a corto plazo.

Un dltimo apartado cubre tres trastornos que presentan panoramas
distintos entre si. Se trata de los trastornos paranoide, impulsivo e
histrionico. En todos ellos, mas de la mitad de los coeficientes son
superiores a 0,40. Se trata de un grupo de trastornos que podrian
caracterizarse por un acting out manifiesto. O, alternativamente, por
ofrecer un panorama de notable “intensidad” psicoldgica en accién y
reaccion. El patrén correspondiente a paranoide e impulsivo es casi
solapable, mientras que el histriénico se aleja un tanto de aquél. El
trastorno paranoide y el impulsivo muestran relaciones similares (y de
similar cuantia) con la dureza de trato y logro de fines al margen de los
medios, malevolencia con recelo y rencor, hipervaloracién del propio
trabajo con intolerancia de la debilidad, locus de control externo
generalizado y con componentes depresivos y control bipolar en éxitos
y fracasos. La diferencia entre ellos se encuentra en un compromiso
entre el paranoide y el convencionalismo social, mientras que el
impulsivo lo hace con la imagen positiva y extremada de si mismo/a.
El histribnico presenta similares resultados con |los dos factores
comentados de locus de control y en el factor de hipervaloracién del
propio trabajo, lo que es coherente con la definicién basica del trastorno
histriénico; a ello se afnaden compromisos superiores a 0,40 en
convencionalismo, imagen positiva y extremada de si mismo/a como
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cabria esperar y una reaccién de inhibicidn ante el estrés (entendido
como demanda excesiva del trabajo que se pide, o del esfuerzo). Una
nota final sobre estos tres trastornos es que los coeficientes obtenidos
no llegan en ningun caso a 0,60y 11 de los 18 no llegan a 0,50, por lo
que cabe pensar que se trata de relaciones suaves aunque poco
diferenciadas entre sl.

Trastornos de personalidad y motivacién laboral: todo tipo de
relaciones

En un segundo momento se han agrupado los participantes en tres
grupos: aquéllos que no alcanzaban la puntuacién minima para ser
candidatos firmes a sufrir de uno 0 mas trastornos de personalidad
(se indican como grupo “0"); aquéllos que presentan puntuaciones
escalares que son firmes candidatos a presentar uno u otro trastomo
especifico de personalidad (representados por el grupo “17) vy,
finalmente, aquellos otros que alcanzaron puntuaciones que permitirian
sospechar que poseen, al menos, dos trastornos de personalidad
(representados por “2"). Posteriormente se han calculado las
diferencias en medias (a partir de pruebas "F" iniciales,
complementadas posteriormente por pruebas “t"). Los resultados se
encuentran resumidos en la tabla 2 que pasamos a comentar.

Tabla 2. Resumen de diferencias estadisticamente significativas entre grupos
formados por nimero de frastornos de personalidad existentes.
Comparaciones de diferencias en medias de grupos. La explicacién en el texto

1.GRADACION POR GRAVEDAD
-R1 (+): Hipervaloracion trabajo propio, esfuerzo 0,1,2
-MA2(-): Inhibicion ante situaciones de estrés 0,1,2
-L1{-): Locus externo depresivo en resultados 0,1,2
2.NO PRESENCIA/PRESENCIA DE TRASTORNOS
-R2(+): Convencionalismo y acudir especialistas Oy tener
-HO3(-): Recelo y hostilidad 0y tener
3. NO LINEALES: NO TENER Y TENER MUCHO (O TENER
POCO Y MUCHO noy 1-2
-M1(+): Imagen positiva y extremada de sl mismo/a en | noy0-1
trabajo noy 0-1
-HO1(-): Dureza de trato y logro de fines
-L2(-): Locus de control bipolar
4. NO LINEALES: SOLO UNA DIFERENCIA
-MA3(+): Accidn ante estrés y sobrecarga 2>0
-L3(-): Locus externo en trabajo v relaciones personales 0>1
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En la tabla se han agrupado las diferencias estadisticamente
significativas encontradas en cuatro grupos. En el primer grupo, que
se identifica como “gradacion en gravedad”, se insertan los factores
que presentan relaciones lineales y directas entre motivacion y
trastornos de personalidad; en el segundo, que se identifica como “no
presencia/presencia de trastornos se encuentran recogidas las
diferencias que son de tipo “categorial”; en el tercer grupo se recogen
resultados que sugieren relaciones no lineales (“no tener y tener
mucho” o “tener poco y tener mucho”) y en el cuarto grupo, finalmente,
se encuentran los factores que, aun sugiriendo relaciones no lineales,
presentan solamente una diferencia estadisticamente significativa. El
signo que se encuentra al lado de cada factor entre paréntesis significa
si el factor es tedricamente facilitador o perturbador del rendimiento.

Lo primero que debe senalarse es que en cada uno de los grupos
de tipos de relaciones se encuentran presentes factores motivacionales
facilitadores y factores perturbadores del rendimiento y los resultados
encontrados no siempre son interpretables de manera simple y directa.

Tres factores motivacionales presentan relaciones directas y
positivas con el volumen de trastornos: (a) crecimiento significativo
en puntuaciones a medida que se incrementa el nimero de trastornos
de personalidad en el factor de hipervaloraciéon del propio esfuerzo
con intolerancia de la incompetencia laboral, que es un factor que facilita
el rendimiento laboral, aunque no las buenas relaciones personales;
(b) asimismo, a mayor numero de trastornos de personalidad, mayor
inhibicién ante el estrés (ansiedad contextual), que es un factor
perturbador del rendimiento; (c) finalmente, asimismo a mayor volumen
de trastornos de personalidad, mayor puntuacion en el factor de control
externo generalizado y depresivo. Debe tenerse presente que en estos
trastornos, el correspondiente al disocial es muy escaso, como se ha
comentado anteriormente en este trabajo.

Un segundo grupo de factores poseen un valor de “marcadores” en
cuanto a existencia de trastorno, pero no graddan su puntuacion en
funcién del nimero de los trastornos encontrados (tendrian una funcién
“categorizadora”). Se incluyen aqui dos factores motivacionales, uno
positivo (convencionalismo y acudir a especialistas para que resuelvan
problemas) y otro negativo (recelo y hostilidad). En cierto sentido se
pueden considerar como dos polos de un continuo (con oposicién



Factores motivacionales positivos y negativos... 751

modal, que no contradictoria): en la parte positiva habria una actitud
de defensa del convencionalismo en el funcionamiento laboral (por
ejemplo, hay que trabajar mas para ganar mas) y en el polo negativo
una desconfianza interpersonal y recelo en el trato humano. Estos
dos elementos alcanzan una puntuacién significativamente mayor
cuando se da uno o més trastornos de personalidad frente a no
presentar ninguno, pero no diferencian mas alla en el sentido de que,
frente a lo que sucedia en el apartado anterior, en este caso no hay
diferencias entre tener uno o mas trastornos especificos de
personalidad.

El tercer grupo, formado por tres factores motivacionales, resulta
una variante del anterior: las diferencias se detectan entre tener uno o
dos trastornos (el factor teéricamente positivo de imagen positiva y
extrema de si mismo/a en el mundo laboral) pero no entre tener y no
tener trastornos. Por otro lado, dos factores tedricamente
perturbadores (dureza de trato y logro de fines al margen de los medios)
y el factor de locus de control bipolar presentan diferencias solamente
entre no tener trastornos y tener solamente uno.

El cuarto grupo, finalmente, recoge los factores motivacionales que
poseen un valor de diferenciacidon aunque no se forma lineal clara. Ei
factor motivacional positivo de tendencia a la accién en situaciones de
estrés presenta puntuaciones estadisticamente significativas y
mayores cuando se tienen dos o mas trastornos frente a los que no
presentan ninguno. El factor de locus de control externo en trabajo y
relaciones personales (factor tedricamente negativo) presenta
puntuaciones significativamente mayores entre no tener trastorno y
tener uno, pero no diferencia entre tener uno o mas de uno, ni no tener
y tener mas de uno.

Diferencias no-contaminadas entre trastornos de personalidad
(un apoyo para la especificidad de cada trastorno)

Finaimente nos hemos acercado al problema de los concomitantes
motivacionales de cada uno de los trastornos frente a los demds, con
el fin de poder obtener informacién acerca de concomitantes de cada
trastorno independientemente del resto. Para ello se han elegido las
personas que cumplen con la existencia de un posible trastorno de
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personalidad segun los criterios de corte que se asumen en la CIE-10
y aislado los que poseerian ese trastorno y solamente ese. Y en un
segundo paso, se han comparado las puntuaciones en los distintos
factores de motivacién cumplimentados en este estudio entre cada
trastorno de personalidad. Con ello tendriamos informacién acerca de
lo que “diferenciaria motivacionalmente” a unos trastornos de otros. Y,
secundariamente, la existencia de redundancias diferenciales (tanto
en factores que diferencian entre factores especificos, como aquellos
otros que no ofrecen patrones de diferenciacién) al comparar distintos
trastornos podria ser un marcador a tomar en cuenta a la hora de
rastrear las solapaciones entre dimensiones de personalidad que se
encuentran en los distintos trastornos (dicho con otras palabras, una
explicacion posible, aunque parcial, de la “comorbilidad” o coincidencia
de mas de un trastorno en una persona).

Los resultados se presentan resumidos y por lo que se refiere a
tres trastornos, como ejemplos representativos (disocial, limite y
dependiente). El signo “<" 0 “>” indica que la puntuacién del “criterio”
(trastorno disocial, limite y dependiente, respectivamente) en el factor
motivacional respectivo, es menor 0 mayor que la puntuacién en este
factor en el otro trastorno. Los asteriscos se refieren al nivel de
significacion (uno, p<0,05; dos p<0,01 y tres p<0,001). Los resultados
se encuentran resumidos en la tabla 3.

Tabla 3. Diferencias estadisticamente significativas en factores contextual-
laborales entre distintos trastornos (existencia solamente de uno en cada caso

(A).- Trastomo disocial frente a resto
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(B). Trastorno limite frente a resto
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Se ha elegido el trastorno disocial por la relevancia, pese a que en
la muestra no existe un nimero alto que cumpla los criterios. El limite
por su frecuencia creciente y el dependiente por la aparicion en los
ultimos afios de personas que se encuentran en esta condicién y la
escasez de tratamientos monograficos sobre él.
Por lo que se refiere al trastorno disocial hay que decir que en
cinco de los 8 trastornos posibles se encuentran diferencias
estadisticamente significativas en un factor: la inhibicién ante el estrés
presenta puntuaciones significativamente mas bajas que en el trastomo
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disocial, en el impulsivo, limite, histriénico y dependiente, lo que sugeriria
que esa reaccién de inhibicién, como parte de la inestabilidad
emocional, seria diferenciadamente comun.

Resulta de cierto interés que precisamente el trastorno histriénico
es el que presenta mayor volumen de diferencias con el disocial, siendo
asf que en la bibliografia se reconoce la dificultad de la diferenciacién
entre ambos; de acuerdo con las variables empleadas, el histriénico
resulta significativamente con menos imagen extremada de si mismo/
a (p<0,05), menos inhibicién ante estrés (p<0,001), menos
convencionalismo y apelacién a especialistas (p<0,05) y menos
tendencia a sobrecarga en el trabajo (p<0,01), por lo que las
puntuaciones en estos factores podr{an utilizarse como coadyuvantes
en el diagnéstico diferencial.

El trastorno de personalidad ansioso presenta tres diferencias
estadisticamente significativas respecto al disocial: mas inhibicién ante
situaciones de estrés (p<0,001), mas recelo y hostilidad hacia las
personas {p<0,05) y menos control externo generalizado (p<0,05).
Posiblemente los dos primeros resultados sean atribuibles a la
ansiedad, mayor en el trastorno ansioso que en el disocial.

El trastorno impulsivo presenta puntuaciones significativamente
mayores que el trastorno disocial en inhibicién ante estrés (p<0,05) y
en imagen extremada y positiva de si mismo/a (p<0,01).

El trastorno limite ofrece puntuaciones significativamente mayores
que el disocial en la inhibicién ante situaciones de estrés (p<0,001) y
en malevolencia, recelo y rencor (p<0,01).

Finalmente, el trastorno dependiente limita su diferencia a la
inhibicién ante situaciones de estrés (p<0,001).

Las comparaciones, tomando como criterio el trastorno /imite se
presentan en 7 de los 8 posibles trastomos (el tnico trastorno “comun”
sin diferencias estadisticamente significativas con el limite seria el
dependiente). Frente a lo que sucedia en el caso del disocial, aqui no
existe un factor motivacional que presente diferencias significativas
en todos los trastornos. Mas arriba se han presentado las diferencias
con el disocial por lo que no se repetirdn aqui.

El trastorno impulsivo presenta diferencias estadisticamente
significativas con el limite en tres factores: el limite se presenta con
menos malevolencia y rencor (p<0,001), menos hiper-valoracion del
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esfuerzo y propio trabajo con intolerancia de incompetencia (p<0,05)
y menos imagen extremada de si mismo/a (p<0,05).

El trastorno ansioso presenta dos diferencias estadisticamente
significativas con el limite: mas convencionalismo y apelacion a
especialistas (p<0,05) y mas imagen extremada de si mismo/a
(p<0,05).

Existen cuatro trastornos especificos que presentan tan solo una
diferencia estadisticamente significativa con el trastorno limite y que
es especifica para cada trastorno. Asi, el paranoide se presenta como
mas defensor del convencionalismo social (p<0,05), el esquizoide con
mayor tendencia en el factor de sobrecarga en el trabajo (p<0,05), el
histriénico mayor imagen extremada de si mismo/a (p<0,05) y el
anancastico menos valorador del esfuerzo y menos intolerante de la
incompetencia (p<0,05). Esta “carencia” de especificidad del trastorno
limite seria una explicacién acerca de la dificultad de su andlisis y
tratamiento en la medida en que posee muchas caracteristicas
“normales” que se encuentran en los otros trastornos también y las
diferencias encontradas no son muy grandes, cuando las hay, en los
criterios de motivacién laboral.

Finalmente, el frastorno dependiente. Como sucedia con el trastorno
limite, no existe un factor que presente diferencias en todos los
trastornos, pese a que se detectan diferencias estadisticamente
significativas en siete de las ocho comparaciones posibles de
trastornos. La diferencia con el disocial ya se ha comentado mas arriba,
por lo que no se repetira aqui.

El mayor volumen de diferencias lo presenta con el trastorno
impulsivo: el trastormo dependiente se presenta mas inhibido ante el
estrés (p<0,05), valora menos la superacién en el trabajo (p<0,05),
posee menos imagen extremada de si mismo/a (p<0,01) y muestra
menos malevolencia y rencor (p<0,05).

Dos trastornos ofrecen tres diferencias significativas aunque
ninguna es redundante: con el trastorno paranoide y con el anancastico.
El trastorno dependiente se presenta, frente al paranoide, con menos
dureza de trato (p<0,05), mas convencionalismo (p<0,05) y mayor
inhibicién ante situaciones de estrés (p<0,001).

El trastorno dependiente frente al anancdstico se muestra con
mayor hipervaloracién verbal de la superacién (p<0,001), menos
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imagen extremada de si mismo {p<0,05) y menos malevolencia, recelo
y rencor (p<0,05).

Existen dos diferencias estadisticamente significativas encontradas
entre el dependiente y el histriénico: el dependiente se muestra con
menos imagen extremada de si mismo/a que el histribnico y menos
malevolencia, recelo y rencor (p<0,05).

Otros dos trastornos de personalidad presentan cada uno una
diferencia tan solo estadisticamente significativa: el trastorno
dependiente muestra una mayor tendencia a la inhibicion ante
situaciones de estrés (p<0,001) que el esquizoide y menos locus de
control bipolar {(p<0,01) que el ansioso.

Estos resultados son coherentes con la definicién tedrica de los
trastornos, por un lado, y por otro, ayudan a especificar unos trastornos
frente a otros. De lo que podria deducirse que los factores
motivacionales relacionados con el contexto laboral que hemos utilizado
tienden a presentar patones especificos de diferencias, mas en uso
trastornos que en otros pero cuya utilizacién ayuda a esclarecer el
espectro y correlatos de la significacidn psicoldgica de los trastornos
de personalidad.

CONCLUSIONES Y DISCUSION

La primera conclusidn es que los resultados alcanzados apuntan a
la posibilidad y hasta conveniencia de modelos cuantitavos en el estudio
de los trastornos de personalidad y, de rechazo, la demostracion de
que es posible y iluminador estudiar las relaciones entre los trastornos
de personalidad y la psicologia de la personalidad siempre que se
entienda ésta con modelos multinivel de factores en funcion de su
nivel de consolidacién-generalizacién.

Como ejemplo de este punto de vista que defiende el modelo de
parametros desde hace mas de tres décadas, el estudio de las
relaciones entre trastornos de personalidad y factores motivacionales
comprometidos con el mundo laboral ha arrojado coeficientes
relativamente altos y, en mas de una ocasidn, caracterizados por
cierta inespecificidad, en todos o en grupos de trastornos. Una
sugerencia que se puede derivar de ello es que estos factores de
personalidad formarian un sustrato sobre el que se “identifican” los
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sintomas criteriales de los trastornos. En la medida en que los
coeficientes de los mismos factores se encuentran y en cuantia
similar, con distintos trastornos, ello explicaria la “redundancia™ o
solapaciéon que se encuentra usualmente entre los distintos
diagnésticos de trastornos de personalidad especfficos: la insistencia
por parte de un nimero progresivamente mayor de autores que, como
Costelo (1996) y Benjamin (1996), desde perspectivas teéricas muy
distintas, defienden el estudio de los atributos de personalidad mas
que de los “sintomas” de los trastornos se presenta como una
posibilidad que al “ofrecer” mecanismos funcionales, ayudarian a
eliminar parte de estas redundancias o, de rechazo, a replantear la
existencia del ndmero propuesto de trastornos especificos de
personalidad y de esa manera.

Un segundo elemento a considerar es que, por lo que se refiere a
los factores motivacionales empleados, los ultimos 20 afios han
demostrado que se trata de factores “favorecedores™ unos y
“perturbadores” otros del rendimiento laboral. En los resultados se ha
demostrado que se encuentran presentes estos dos tipos de factores
en los trastornos especificos de personalidad y, por ello, la posibilidad
de promover los “positivos” en la medida en que vayan aparejados no
solamente con una independencia socio-personal, sino ademas, que
suelen ir acompanados de sensacién de bienestar personal. El hecho
que en unos trastornos todo ello se acomparie de reacciones de
inhibicién ante el estrés sugiere que a veces puede ser conveniente y
en otras no, la recomendacion de “laborterapia” en todo caso, el
empleo de aspectos funcionales “positivos” ilustra que en el tratamiento
de algunos de estos trastornos pueden incluirse elementos
relacionados con esa eficacia laboral.

Un tercer aspecto a tomar en consideracion se refiere a que existen
unos factores con poder de diferenciacidn intra-trastornos y otros no.
Que los factores motivacionales ofrecen, en muchos casos unos
patrones de diferenciacién que no se repiten y que enriquecen la
significacion psicolégica y personal de los trastomos de personalidad,
por lo que pueden utilizarse como elementos diagnésticos y, a partir
de las relaciones que presentan estos factores con la conducta eficaz,
como coadyuvantes en el disefio de tratamientos més eficaces. De
los factores contextual-motivacionales que se han empleado en este
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estudio, dos se han presentado con mayor frecuencia: la imagen
extremada de si mismo valorativa del mundo laboral en concreto y la
inhibicion ante situaciones de estrés: se han presentado como
elementos relevantes tanto en cuanto a compromisos con distintos
trastornos, como a factores de diferenciacion inter- trastornos. Mientras
el primero tendria que ver con criterios de intensidad psicoldgica, el
segundo es un representante del factor basico de ansiedad, en el
contexto laboral. La imagen del yo en ambientes laborales se ha
presentado como un elemento importante que no ha sido tomado en
consideracion en los acercamientos cientificos y no psicoanaliticos al
estudio de los trastornos de personalidad y pensamos que podria ser
un elemento a tomar en cuenta tanto en lo que se refiere a diagnéstico
como en paquetes de tratamiento.

En definitiva, los autores son conscientes de las numerosas
limitaciones que posee un trabajo como el que hemos realizado, pero
con todo pensamos que ofrece procedimientos de anaklisis, resuitados
e ideas que pueden ser continuados y puestos a prueba en otros
trabajos. Y, desde luego, el “alejamiento” de los trastornos de
personalidad de la psicologia cientifica de la personalidad parece mas
un empecinamiento de algunos grupos que una realidad deseable.
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