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Resumen

El objetivo del presente trabajo es lograr una comprension de los mecanismos psicoldgicos y emocio-
nales que subyacen a la Ansiedad a los examenes (AE) y como éstos se traducen en conductas desa-
daptativas que producen resultados adversos para los sujetos. Se revisoé la evolucién en la definicién y
entendimiento de este trastorno a través de la literatura cientifica, haciendo foco en aspectos esenciales
de todo trastorno, a saber: su descripcién fenoménica, la estructuracion psiquica que lo sustenta, su im-
pacto en la cognicion, su impacto en la emocion, su expresion en la conducta, los criterios diagnésticos y
las herramientas y escalas de medicion especificas, asi como los posibles tratamientos. En ese recorri-
do, buscamos ponderar el impacto que tiene la AE en el desempefio de los sujetos y, en consecuencia,
comprender la problematica social que implica, entendiendo que el desenvolvimiento bajo observacion
y evaluacion es una instancia relevante y frecuente en el desarrollo académico y profesional de los su-
jetos en la cultura occidental (entre otras). Los estudios revisados en la literatura cientifica demuestran
claridad conceptual respecto a la teorizacion e interpretacion del fendmeno de la AE, aunque la catego-
rizacion diagndstica todavia ofrece dudas. En relacion al tratamiento efectivo del trastorno, se hallaron
resultados parciales que indican efectos positivos para la disminucion de la AE en sujetos tratados con
una combinacién de técnicas cognitivo-conductuales con entrenamiento en habilidades de estudio y toma
de examenes, aunque no hay nada concluyente respecto a la mejora final del desempefio académico.

Palabras clave

Ansiedad a los Examenes (AE), Fobia Social, Ansiedad, Desempefio Académico.
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Introduccion
Tema

Vivimos en una sociedad que en la busqueda de atender necesidades basicas y mejorar la calidad de
vida de sus miembros, ha alcanzado un nivel de desarrollo y complejidad tal que hacen que diversas ins-
tituciones que garantizan su funcionamiento deban recurrir a medios estandarizados de certificacion para
aspectos relevantes de la produccion econdmico-social. Entre estos aspectos relevantes, se encuentra
uno que es central: las aptitudes, actitudes y el desempeiio de las personas.

Las instituciones educativas cumplen un rol esencial en el desarrollo de recursos para la produccion
econOmica y cultural de la sociedad. Una de las demandas mas relevantes que tienen los medios de
produccion econémica y cultural actualmente, es la posibilidad de validar las aptitudes de las personas
que son necesarias para su funcionamiento.

Por su parte, las instituciones educativas cuentan con métodos de evaluacién de conocimientos y
aptitudes que buscan garantizar las capacidades personales para realizar determinada tarea o alcanzar
determinados objetivos.

Las personas que en su desarrollo académico y profesional se someten a examenes por parte de
estas instituciones formadoras, suelen experimentar aumentos en sus niveles de ansiedad ante estas
situaciones. Dicha ansiedad producida ante instancias de evaluacion, no solamente varia en intensidad,
sino que produce pensamientos, emociones y conductas que difieren significativamente entre unos y
otros, independientemente de la capacidad real de desempeio de los sujetos.

En el presente estudio nos proponemos estudiar el fenémeno de la ansiedad a los examenes (AE) en
poblaciones académicas.

Problema

Como hemos senalado, el efecto de la ansiedad producida antes y durante un examen puede variar
significativamente entre sujetos. A algunos en particular, la situacion de examen les evoca niveles de
ansiedad que afectan negativamente su desempefio durante la evaluacion.

Buscaremos desarrollar una comprension esquematica basada en tres ejes, a saber: emocion, cog-
nicién y conducta. Con ello trataremos de esclarecer el funcionamiento de la AE y los efectos que ésta
tiene sobre el desempefo de algunos sujetos. Sabemos que los efectos de la ansiedad producen un
impacto significativo en la vida de las personas, en su autoestima y en sus posibilidades de desarrollo
personal y profesional.

Pregunta de investigacion

En este estudio nos preguntamos qué sucede en el nivel psicologico de aquellos individuos cuyo
desempeno en evaluaciones no se corresponde con sus capacidades debido al aumento desadaptativo
de sus niveles de ansiedad, y su asociacion a la evaluacién cognitiva de la desadaptacién ansiosa.

Relevancia y justificacién

Teniendo en cuenta la importancia para el desarrollo humano que tiene la formaciéon académica y
profesional de éste para un desenvolvimiento satisfactorio en el medio y para la vinculacién social, vemos
reflejada la importancia que tienen las situaciones en las que uno o varios observadores calificados evaltan
su desemperio en examenes. En este sentido, para atender a las dificultades de algunos sujetos para
desempenarse satisfactoriamente en evaluaciones, resulta clave atacar una de las causas del fracaso
académico, estimada por algunos autores (Zeidner, 1998) en entre un 20% y un 35% entre estudiantes
universitarios, y en mayor medida (40%) en poblaciones académicas mas jévenes (McDonald, 2001). J.
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Wine (1971) sostiene que: “La ansiedad a los exdmenes ha sido considerada un problema severo, y por eso
su tratamiento se considera un test riguroso de procedimientos de desensibilizacion sistematica” (p. 101).

Objetivo general

Identificar en qué conductas y con qué consecuencias se manifiestan los pensamientos y sentimientos
de las personas con AE.

Objetivos especificos

Describir los procesos cognitivos y emocionales que dispara la ansiedad durante instancias de eva-
luacion en sujetos con AE.

Describir el proceso por el cual los pensamientos y sentimientos que surgen como consecuencia de
la ansiedad en sujetos con AE , se manifiestan en conductas.

Alcances y limites

En el trabajo se indagaran los procesos internos subyacentes a la AE para comprender como éstos
impactan en el desempefio de los individuos en situacion de evaluacion.

Si bien existe una amplia gama de tipos y dispositivos de evaluacién, asi como disciplinas y materias,
cortes poblacionales (sociocultural, econémico, geografico, de género, etarios, etc.), haremos foco en
aquellos que han sido mas ampliamente documentados e investigados. Estos son, exdamenes individuales
escritos y orales, en Lengua, Literatura y Matematicas, asi como disefos de investigacion estandar, como
pueden ser pruebas de memoria. Asimismo, tomaremos una perspectiva cultural occidental contempora-
nea, ya que entendemos que es en la que este trastorno mas se ha estudiado.

Por ultimo, tomaremos en cuenta la AE en contextos académicos, ya que si bien se ha estudiado en
igual medida en contextos de rendimiento deportivo, entendemos que el académico es el mas perjudicial
para la poblacion general.
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Estado del arte

El presente trabajo esta orientado a analizar los elementos componentes y los procesos por los cua-
les algunos sujetos ven afectado su desempefio, en virtud del aumento en sus niveles de ansiedad ante
situaciones de examen, y el impacto social que esto implica al llevarlo a un nivel general.

Desde las primeras teorizaciones de Mandler y S. Sarason (1952) e |. Sarason (1958a) respecto a la
AE, la produccion cientifica sobre este fendmeno psicolégico ha sido bastante prolifica en el campo de
la investigacion, aunque este avance no se ha visto reflejado en el campo de la clinica hasta la década
de 1980, ya que el foco de interés estuvo puesto en la comprensién de los mecanismos subyacentes del
fendmeno, mas que en la terapéutica.

Originalmente se adopté una comprension del fendmeno desde una perspectiva que puso el énfasis
en los elementos contextuales de la situacién de examen que resultan ansiégenos, asi como de las
respuestas de algunos sujetos a dicha ansiedad. Asi, los primeros trabajos identificaron distintos tipos
de respuesta cognitiva a la ansiedad que suscitan los examenes (Sarason, |., 1960), respuestas que
tienden a reducirla a través de la resolucién efectiva de la tarea, y respuestas que tienden a mantenerla
o aumentarla al desviar el foco de atencion de la tarea hacia procesos internos de pensamiento.

La persona altamente ansiosa a los examenes responde a condiciones evaluativas con preocupacion

Otros trabajos pioneros identificaron distintos tipos de ansiedad (Alpert y Haber, 1960): de caracter
facilitadora y de caracter debilitadora, que dirigen recursos cognitivos hacia la tarea, o hacia el propio
sujeto en detrimento del desempefio en la tarea, respectivamente.

En un segundo estadio se investigaron aquellas variables que afectan la percepcién que tienen los
sujetos respecto a la condicidon de evaluacion en examenes (Ganzer, 1968). Se observé que depende de
cuan comprometida perciban que se encuentre su valoracion en relaciéon al desempefo que tengan en
la tarea, cuan determinante sea ésta en definir condiciones futuras, y ante cuanta exposicion al fracaso
y a la observacién por parte de otros se encuentren.

Posteriormente, se incluyeron variables motivacionales a la teorizacion respecto a los factores que
inician y sostienen la AE. El trabajo mas reconocido es el de Elliot y McGregor (1999) respecto a la teoria
de motivacion de logro. Esta distingue entre aquellos sujetos motivados por la expectativa de un buen
desempeno y/o la expectativa de obtencién de logros relevantes para si, en contraste con aquellos mo-
tivados por la evitacion de un mal desempefio y/o el fracaso en los resultados.

En la medida en que se fue estructurando mejor el conocimiento del fendmeno y su impacto a nivel
individual y social, el interés fue creciendo hacia alternativas de intervencion psicolégica. Como sostiene
S. Sarason (1959), uno de los principales tedricos y pioneros de la AE: “Vivimos en una cultura que toma
examenes, que es consciente de los examenes, y en la cual las vidas de las personas estan parcialmente
determinadas por su desempenfio en los examenes” (p. 26).

Actualmente se han desarrollado programas de reduccién de la AE que, justamente, son efectivos en
la reduccion del componente ansioso y las cogniciones en forma de pensamientos autocriticos Ergene
(2003), pero resta el punto mas importante quiza, que es el desarrollo de técnicas efectivas en la mejora
del desempefio de sujetos con AE.

Marco Teorico

Nos basamos principalmente en el paradigma de la psicologia cognitiva, ya que basa sus desarrollos
en el estudio y comprension del proceso de cognicion humano; esto es, de los procesos que hacen al
desarrollo del pensamiento y cémo éstos influyen en la conducta de los seres humanos.

La descripcion y clasificacion de la AE como trastorno mental puede ser tenida en cuenta tomando
los criterios del CIE-10 (Organizacién Mundial de la Salud, 1992), que no establece un diagndstico se-
parado sino que la incluye dentro de las Fobias como Fobia a los Examenes. Por su parte, el DSM-V
(APA, 2013) lo ubica en el apartado de “Otros problemas que pueden ser objeto de atencién clinica”,
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bajo “Problemas Educativos”, como “problemas de rendimiento académico (p.ej., suspender exdmenes
escolares, obtener malas notas) o bajo rendimiento (inferior al que se podria esperar segun la capacidad
intelectual del individuo)” (p. 408).

Por su parte, el modelo cognitivo concibe su objeto de estudio en términos de mecanismos basicos
subyacentes a través de los cuales el humano procesa informacion del medio y de si mismo, y construye
conocimiento. Estos mecanismos basicos se desarrollan entre estructuras basicas que van desde la
atencién y percepcién, hasta la memoria y el aprendizaje. A través de estos mecanismos, el ser humano
interactua con el medio y produce esquemas y sentido para modelar su conducta.

Como contrapartida al conductismo, el modelo cognitivo incorpora elementos diferenciadores como la
motivacién y las creencias. Las creencias serian conglomerados coherentes de esquemas que interactian
con procesos cognitivos.

El desarrollo cientifico en torno a la AE ha estado enteramente basado en este marco tedrico desde
su aparicion (Mandler y Sarason, S., 1952), el cual es paralelo al desarrollo del modelo cognitivo hacia
la década de 1950. Mientras se desarrollaban modelos desde la psicologia basica, la terapia cognitiva
intentaba la explicacion de dichos fendmenos clinicos.

Metodologia

Se empleara como método de investigacion la revision bibliografica y el analisis de contenido, utilizando
como fuentes diversas revistas cientificas y bases de datos online como Web of Science, Ebsco, El Sevier,
Science Direct. El material estard compuesto por articulos cientificos y publicaciones en revistas cientificas.
Los criterios de busqueda estaradn basados en palabras claves, a saber: “Test Anxiety”, “Social Phobia”,
“Examination Phobia”, de los cuales se seleccionaran aquellos que sean pertinentes al tema central.

El material se organizara en cuatro capitulos, organizados en funcién de los objetivos especificos
mencionados anteriormente. El primero de ellos “Ansiedad a los examenes como constructo”, con la
intencion de definir y operacionalizar las variables relevantes el fendmeno psicolégico que constituye el
elemento central del presente estudio. El segundo, “Herramientas de evaluacion” con el objeto de validar
las variables definidas en el primer capitulo a través de una medida confiable y predictora. El tercero,
“Manifestaciones clinicas y no clinicas”, apuntado a discriminar objetivamente niveles de severidad del
trastorno que revistan significancia clinica, de la presencia general del fenédmeno en la poblacién, estu-
diando las diferencias clave en las manifestaciones en uno y otro caso. Y, por ultimo, “Tratamiento de la
ansiedad a los examenes” como capitulo de cierre apuntado a completar el analisis del objeto central de
nuestro estudio. De ello se entiende que toda interpretacion del impacto social de un fenédmeno psicol6-
gico debe ser tenido en cuenta desde la perspectiva clinica para poder realizar predicciones respecto a
la probabilidad de intervencién desde la practica psicoldgica.
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Desarrollo

Capitulo 1: Ansiedad a los Examenes como Constructo

La Ansiedad a los examenes (AE) se puede definir como un grado excesivo de miedo y aprehensién
al mal desempefio y las autoevaluaciones negativas resultantes antes, durante y/o luego de situaciones
de examen, particularmente en dominios académicos (Brown et al., 2010). Los primeros teéricos de la AE
fueron Mandler y S. Sarason en su articulo introductorio al Test Anxiety Questionnaire (TAQ). Los autores
asumieron que la situacidon de examen evoca dos tipos de impulsos: en un caso se trata de impulsos diri-
gidos hacia la tarea en cuestion, impulsos éstos que son resueltos a través de “respuestas o secuencias
de respuestas que llevan a completar la tarea” (Mandler y Sarason, S., 1952, p.166); en el otro caso se
trata de impulsos ansiosos, los cuales llevan a dos tipos diferentes de respuestas: aquellas orientadas
a la resolucién de la tarea, las cuales reducen los niveles de ansiedad, y aquellas que interfieren con
la resolucion de la tarea (Mandler y Sarason, S. 1952). Los autores indagaron sobre este ultimo tipo de
respuesta. Mandler y S. Sarason (1952) sostienen que (p.166):

Estas respuestas [...] pueden manifestarse a través de sentimientos de inadecuacién, deses-
peranza, reacciones somaticas, anticipaciones de castigo o falta de estatus y estima, e inten-
tos implicitos de abandonar la situacién de examen. Se podria decir que estas respuestas se
orientan mas hacia si mismo que hacia la tarea.

Asi, las respuestas que son relevantes a la tarea, son aquellas que apuntan a su resolucién y deben
ser aprendidas durante la ejecucién. Este es el tipo de respuestas que se presentan en sujetos tanto con
impulsos orientados a la tarea como en algunos de los sujetos con impulsos ansiosos. Y aun tendriamos
un tercer grupo, el de sujetos con impulsos ansiosos ante la situacién de examen, que despliegan un
tipo de respuesta genérica y auto-dirigida que interfieren con el aprendizaje de respuestas que serian
relevantes a la tarea en cuestion. (Mandler y Sarason, S., 1952).

Mas adelante y tras el desarrollo de una escala de medicién, la Test Anxiety Scale (TAS) (Sarason, .,
1958a), disefiada especificamente a partir del TAQ pero con un formato diferente (verdadero o falso),
reformula la interpretacion del fendmeno de interferencia cognitiva al decir (I. Sarason, 1960, p.405):

En pocas palabras, esta interpretacion establece que los sujetos que punttan alto y bajo en
niveles de ansiedad, difieren en el tipo de respuesta que provocan situaciones que son perso-
nalmente amenazantes. Mientras sujetos que puntien bajo pueden reaccionar a condiciones
semejantes incrementando el esfuerzo y la atencidn a la tarea en cuestion, sujetos que puntien
alto responden a la amenaza con respuestas personalizadas, referidas a si mismos.

Entonces vemos que segun |. Sarason (1960) la clave se encuentra en el foco atencional de las res-
puestas entre sujetos que puntian alto y bajo en este tipo de ansiedad. Los sujetos que puntuan bajo
en este tipo de ansiedad, dirigen sus esfuerzos y especialmente su atencion hacia la tarea que deben
resolver, mientras que los sujetos que puntian alto en este tipo de ansiedad, no parecen poder sino
enfocar su atencion hacia las respuestas internas resultantes; respuestas que estan orientadas hacia si
mismos y su mundo interno.

Por su parte, Alpert y Haber (1960) teorizan sobre la AE en relacion a los diferentes tipos de ansiedad,
mas que a los diferentes tipos de respuesta ante la situacion amenazante, que seria la situacion de exa-
men. Proponen la existencia de un tipo de ansiedad debilitante y un tipo de ansiedad facilitadora. O sea
que la presencia de ansiedad ante la situacion de examen no necesariamente afectaria negativamente el
desempeno en la tarea, si no que por el contrario, un tipo de ansiedad seria facilitadora del desempefio,
y otro tipo seria debilitante. Por lo tanto quitan el foco en el tipo de respuesta a la ansiedad suscitada por
la situacion de examen, y lo ponen sobre el tipo de ansiedad que suscita la situacion de examen. Desde
este punto de vista, los sujetos que puntian alto y bajo en las escalas TAQ y TAS, serian sujetos que
puntuen alto o bajo en el tipo de ansiedad debilitante.

El punto de encuentro de ambos acercamientos a la AE, es en ultima instancia el foco atencional dirigi-
do hacia si mismos que tienen los sujetos que la presentan. Al respecto, |. Sarason (1960) indica que los
sujetos ansiosos son “mas condenatorios consigo mismos, se preocupan mas, y estan en general menos
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contentos consigo mismos” (I. Sarason, 1960, p.404) que sujetos que presentan niveles de ansiedad ge-
neral bajos. El autor llega a esta conclusion basado en la informacién que arrojan los tests de ansiedad
general y otros tests de personalidad. En general, estas investigaciones indicaron que aquellas personas
que puntuaban alto en distintas escalas de ansiedad, se describian luego a si mismos en términos mas
negativos y auto-denigrantes en otras medidas de auto-reporte (l. Sarason, 1960).

Siguiendo esta linea de andlisis, uno de los estudios revisados por |. Sarason (Doris y Sarason, S.,
1955) reportd una relacion entre AE y las respuestas de los sujetos sometidos a situaciones experimenta-
les. A sujetos que puntuaban diferente en el TAQ los reprobaban arbitrariamente en una serie de tareas.
Luego de realizar las tareas en las que se les informaba de forma arbitraria que habian fallado, les era
requerido realizar un ordenamiento ponderado de frases que indicaban culpa o responsabilidad por estos
yerros. Las frases estaban clasificadas en dos: frases que culpaban al sujeto y frases que no culpaban al
sujeto. Los sujetos con mayores niveles de ansiedad se culpaban a si mismos por estos errores mucho
mas frecuentemente que los sujetos con bajos niveles de ansiedad. E incluso en otro estudio, Kausler y
Trapp (1958) monitorearon la evolucion de los niveles de aspiracion de sujetos con alto y bajo nivel de
ansiedad sometidos a una serie de tests; aunque el nivel de desempeno entre unos y otros era similar,
el nivel de aspiracion de los sujetos ansiosos fue decreciendo a lo largo de cuatro ensayos. Hacia los
ultimos, el nivel de aspiracién de los sujetos ansiosos era significativamente menor que el de los sujetos
poco ansiosos. Aunque el desempefio de los sujetos ansiosos no era objetivamente peor que el de los
sujetos poco ansiosos, sus niveles de aspiracién decrecieron progresivamente a través de diferentes
intentos; es decir, se volvieron mas pesimistas respecto a su propio desempeno.

En este sentido vemos que, en lineas generales, entre los sujetos ansiosos se observan niveles sig-
nificativamente mayores de autocritica en comparacion a sujetos con bajos niveles de ansiedad. Mas
aun, éstos tienden a atribuirse responsabilidad por los errores con mayor frecuencia (Doris y Sarason,
S. 1955), y tienden a presentar efectos negativos sobre la autoevaluacion de sus capacidades durante
la ejecucion de series sucesivas de tareas Kausler y Trapp (1958).

En un estudio posterior, Meunier y Rule (1967) obtuvieron resultados que llevaban a conclusiones
similares respecto a la tendencia a devaluarse a si mismos de los sujetos ansiosos en relacién a su
desempefio. En una serie de tests, se investigo el efecto de tres tipos de evaluacion: evaluacién positiva,
evaluacion negativa y no evaluacion. Tanto en los tests sin evaluacion posterior, como en los tests con
evaluacion posterior negativa, se vio que los sujetos ansiosos evaluaron su propio nivel de confianza
igualmente bajo. Por su parte, los sujetos con bajos niveles de AE manifestaron niveles altos de confianza
tanto en relacion a los tests sin evaluacion posterior como en los tests con evaluacion posterior positiva.

La conexion entre elevada autocritica y niveles altos de ansiedad parece estar presente en diferentes
estudios y en relacion al desempefio de los sujetos. I. Sarason publico otros estudios (Ganzer y Sarason,
I., 1962, 1963; Koenig y Sarason, |., 1965) que siguen esta linea de andlisis respecto a la AE. En cada uno
de éstos, los investigadores solicitaron a los sujetos que se describieran a si mismos de forma oral durante
30 minutos. Se utilizé un paradigma de condicionamiento en relacion a estas descripciones de si mismos,
comparando tres instancias de refuerzo posibles: no refuerzo, refuerzo de auto-referencias positivas,
refuerzo de auto-referencias negativas. Los autores concluyeron que, por un lado, independientemente
de la condicion experimental, los sujetos ansiosos generalmente se describen a si mismos en términos
mas negativos que los sujetos poco ansiosos. Por otro lado, los sujetos ansiosos son extremadamente
sensibles a los refuerzos, cuando la condicion experimental es la de refuerzo de auto-referencias nega-
tivas. Por ultimo, cuando la condicion experimental es la de refuerzo de auto-referencias positivas, los
sujetos ansiosos no se ven condicionados; esto es, no producen mas auto-referencias positivas como
resultado del refuerzo positivo a las mismas, distinto a lo que sucede con la condicion de refuerzo de
auto-referencias negativas.

En los estudios hasta aqui revisados se observa claramente la relacion entre niveles de ansiedad y
niveles de autocritica, especialmente autocritica negativa, asi como preocupacion por si mismos. Sin
embargo, no esta claro si la tendencia a enfocarse en los pensamientos y rumiaciones internas sobre si
mismos de los sujetos es especifica Unicamente a la situaciéon de examen.

En un estudio publicado por Mandler y Watson (1966), se le administré una serie de tareas a sujetos
que puntuaron en los extremos alto y bajo del TAQ, tras lo cual se les administro un cuestionario. El mismo
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incluia la pregunta “; cuan frecuentemente durante la tarea te encontraste pensando cuan bien o cuan
mal te estaba yendo?” (Mandler y Watson, 1966, p. 276). Los sujetos altamente ansiosos indicaron una
frecuencia significativamente mayor.

La evidencia mas clara en este sentido probablemente provenga de los resultados reportados por
Ganzer (1968) al investigar los efectos de la presencia de audiencia y AE (medida a través del TAS) en
series de aprendizaje verbal con mujeres. Se realizaron registros del contenido y la frecuencia de todos
los comentarios irrelevantes a la tarea que realizaban los sujetos durante la misma. Ganzer (1968, p. 194)
concluye que: “Los sujetos que puntuaron alto en el TAS, especialmente en la condiciéon con audiencia,
emitieron mas que cualquier otro grupo. El analisis del contenido revelé que los comentarios eran ma-
yormente de naturaleza auto-evaluativa o de disculpa”.

Los trabajos de Mandler y Watson (1966) y Ganzer (1968) evidencian claramente que los sujetos que
presentan altos niveles de AE tienden a preocuparse mas por si mismos, juzgarse mas negativamente y
ser mas sensibles al refuerzo positivo del entorno hacia su auto-critica, que los sujetos con bajos niveles
de AE. Queda evidenciado también que estas tendencias se ven activadas especificamente por la situa-
cion de examen y la expectativa de otros respecto a la realizacion exitosa de una tarea.

Hasta aqui hemos examinado la evidencia y teorizacion de los pioneros de la teoria de la AE y los es-
tudios subsiguientes en relacion al tipo de ansiedad que suscitan las instancias de examen, asi como los
distintos tipos de respuestas que ésta dispara en sujetos con y sin AE. Asimismo, vimos que el contenido
de un tipo de respuesta especifica a la AE, como son los pensamientos centrados en la propia persona,
con caracteristicas de auto-critica negativa, se da en relacién a la situacion de evaluacion y aumentan en
funcion de variables como la cantidad de observadores presentes. Esto nos lleva a preguntarnos respecto
a las diferentes condiciones que afectan los niveles de AE durante la situacién de evaluacion. P. Craighill,
G. Mandler y S. Sarason (1952, p. 561) lo plantearon de la siguiente forma:

Cuando una situacion-estimulo contiene elementos que despiertan especificamente ansiedad
a los exdmenes o ansiedad de logro, este aumento del impulso de tipo ansioso llevara a un
desempeno empobrecido por parte de individuos que tienen respuestas no relevantes a la ta-
rea en su repertorio de respuestas. Para individuos que no presentan tendencia a este tipo de
respuestas, estos estimulos elevaran su nivel de impulso general y esto resultard en un mejor
desempeno. (Estos elementos serian en cualquier referencia a que el individuo esta siendo
juzgado, la expectativa respecto a su desempenio, etc.).

En esta linea de analisis, Mandler y S. Sarason (1952) tomaron sujetos que puntuaron en los extre-
mos alto y bajo del TAQ e investigaron el impacto de la retroalimentacion y no-retroalimentacion sobre el
desempenfo en estos sujetos. Ambas situaciones de retroalimentacion, tanto retroalimentacion positiva
como retroalimentacidn negativa, facilitaron el desempefio de aquellos sujetos que habian puntuado bajo
en el TAQ, e interfirieron con el desempefio de aquellos que habian puntuado alto.

En otro trabajo con sujetos que habian puntuado en los extremos alto y bajo del TAQ, P. Craighill, G.
Mandler y S. Sarason (1952) anticiparon respuestas similares en relacion a condiciones estresantes en
la situacién de evaluacion. En la situacion de estrés evaluativo, se le indicé a los sujetos que completa-
rian facilmente el test que iban a realizar a continuacién dentro de los tiempos estipulados, cuando en
realidad era imposible que lo hicieran. En la situacién sin estrés evaluativo, se le indicé a los sujetos que
era imposible que alguien completara el test dentro del limite de tiempo. Se observé que los sujetos que
habian puntuado alto en el TAQ tuvieron un mejor desempefio en la condicion sin estrés evaluativo que
en la condicién de estrés evaluativo, ya que no habia expectativas de que lograran terminar la tarea en
cuestion. Lo contrario ocurrié con los sujetos que habian puntuado en el extremo bajo del TAQ; tuvieron
un mejor desempefio en la condicién de estrés evaluativo, en comparacion con la condicion sin estrés
evaluativo.

En trabajos posteriores (Cox, 1966, 1968; Ganzer, 1968; Harmatz e |. Sarason, 1965; Minard e |I.
Sarason, 1962; |. Sarason, 1961) a las investigaciones de Mandler y S. Sarason (1952) y P. Craighill,
G. Mandler y S. Sarason (1952), los resultados en la manipulacion de condiciones de estrés evaluativo
arrojaron resultados coherentes con la teoria de la AE; esto es, que las condiciones estresantes tienen
un impacto positivo en sujetos con bajos niveles de AE, versus un impacto negativo en el desempefio
de sujetos que presentan niveles elevados de AE. En relacién especifica a la presencia de audiencia u

13



Tesina Funcionamiento de la Ansiedad a los Examenes: Efectos sobre el desempefio

observadores durante la realizacion de la tarea en situacion de examen y su efecto en el desempefio,
retomamos el trabajo de Ganzer (1968), en el cual, aparte de la evidencia de carga auto-evaluativa y
frecuencia en los comentarios hechos por los sujetos que puntuaron alto en el TAS, evidencié un efecto
negativo en el desempefio de dichos sujetos. Estos resultados del efecto negativo sobre el desempefio
de sujetos con AE ante la presencia de audiencia fueron confirmatorios de los trabajos de Cox (1966,
1968) en relacion a la presencia de audiencia.

Hasta aqui y en virtud de lo arrojado por la literatura cientifica, podemos decir que los sujetos con altos
niveles de AE ven afectado su desempefo de forma negativa por condiciones que incluyen instrucciones
de contenido altamente evaluativo, que generan una expectativa respecto al rendimiento de los sujetos,
mientras que lo contrario ocurre con sujetos que presentan bajos niveles de AE; y que los sujetos con altos
niveles de AE ven afectado positivamente su desempefio bajo condiciones que incluyen instrucciones
de bajo contenido evaluativo, que quitan expectativas de logro respecto a la tarea en cuestién, mientras
que los sujetos con bajos niveles de AE ven afectado negativamente su desempefio en comparacion a
la condicién opuesta.

Adicionalmente y en comparacion inter grupos, los sujetos con alta AE se desempefian mejor que los
sujetos con baja AE en condiciones que incluyen instrucciones de contenido no evaluativo, mientras que
los sujetos con baja AE se desempefian mejor que los sujetos con alta AE en condiciones que incluyen
instrucciones de alto contenido evaluativo. También podemos decir, en términos comparativos, que en
condiciones que incluyen instrucciones minimas respecto a la tarea, es decir, en condiciones en las que
el contenido de las instrucciones es irrelevante, los sujetos que presentan altos niveles de AE tienen un
desempefio comparable al de sujetos con bajos niveles de AE y, en ambos grupos ante la misma condi-
cion, sus desempefios se ubican en un estadio intermedio respecto a las otras dos condiciones (de alto
y bajo contenido evaluativo en las instrucciones previas) (Craighill, Mandler y Sarason, S., 1952).

Segun observamos en literatura revisada, las condiciones que hacen a la situacién de examen y que
afectan el desempefio de los sujetos que presentan niveles opuestos de AE, varian significativamente en
la dimension del contenido evaluativo de la situacién. Es decir, varian en si la situacion es de alto o bajo
contenido evaluativo, mientras que las condiciones que no presentan énfasis en el alto o bajo contenido
evaluativo no producen resultados diferentes en el desempefio de ambos grupos; esto entendiendo que
las condiciones de alto y bajo contenido evaluativo implican para los sujetos la expectativa de que estan
siendo o0 no evaluados sobre la base de su desempefio. Y que en polos opuestos de esta dimensién
(contenido evaluativo), lo contrario ocurre en polos opuestos de AE. Es decir, la dimension del contenido
evaluativo de una situacién de examen parece relacionarse de forma inversa al nivel de AE de los sujetos.

Retomando nuevamente el andlisis respecto al foco atencional de los sujetos con altos y bajos niveles
de AE, podemos decir que las condiciones de alto contenido evaluativo parecen llevar a los sujetos con
alta AE a dirigir su atencion internamente, en detrimento de la tarea en cuestion, mientras que las mismas
condiciones llevarian a los sujetos con baja AE a incrementar sus niveles atencionales dirigidos hacia la
tarea (Sarason, I., 1960).

Por su parte, las condiciones de contenido no evaluativo no llevarian a los sujetos con alta AE a dirigir
el foco atencional internamente, permitiéndoles por tanto dirigirlo hacia la tarea; pero el efecto que tendrian
estas condiciones de contenido no evaluativo sobre los sujetos con baja AE implicarian un menor interés
hacia la tarea, y aunque no podemos decir que los llevaria a dirigir el foco atencional hacia si mismos,
solo es posible suponer que no dedican el total de su atencion a la tarea, lo cual es dificil de probar en
condiciones experimentales.

Continuando con el andlisis del efecto de las variaciones en el contenido de las instrucciones y su
relacion con el nivel evaluativo de las situaciones de examen, |. Sarason (1958b) agrega la condicién de
reaseguro. En esta condicién, en vez de reducir la expectativa percibida respecto al nivel evaluativo de
la situacién de examen, lo que se busca es anticiparle a los sujetos que podrian tensionarse durante la
tarea en cuestion y que era esperable que no avancen rapidamente; mas aun, se les indico a los sujetos
que se concentraran en la tarea mas que en cémo la estaban realizando. Se trataba de una tarea de
aprendizaje de un listado de silabas. Luego de impartir instrucciones minimas respecto a la realizacion de
la tarea, el investigador agrega la condicién de reaseguro, agregando lo antes mencionado. Cuando se
comparo los resultados obtenidos en la condicidn de reaseguro en relacion a la condicién sin reaseguro
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(impartiendo solamente las instrucciones minimas para la tarea), se observé un mejor desempenio en los
sujetos con alta AE, y un desempefio inferior en los sujetos con baja AE.

En este sentido, los resultados obtenidos por I. Sarason (1958b) implican que el desempefio de sujetos
con alta AE puede mejorar no s6lo manipulando el estrés evaluativo de la situacién de examen a través
de instrucciones de contenido no evaluativo, sino también buscando dirigir activamente la ansiedad de los
sujetos hacia respuestas orientadas a la tarea, en detrimento de respuestas orientadas hacia si mismos
respecto a cuan bien o mal se estan desempefiando.

Hasta aqui hemos visto que en los sujetos con altos niveles de AE, la atencién parece desviarse de
la tarea en la que deberian estar enfocados ante la presencia de amenazas percibidas, que se dan en la
forma de una situacién de evaluacion o juicio de las propias capacidades, y que generan en el sujeto una
corriente de pensamientos respecto a su propio desempefio. Asimismo, que la medida en que la atencién
es retirada de la tarea a favor de estos pensamientos referidos a si mismos, es sensible a condiciones
externas, condiciones que parecen alterar la importancia o el rigor evaluativo de la situacion de examen
que perciben los sujetos.

En otra linea de analisis, Liebert y Morris (1967) presentan otro andlisis de la AE, referido a la discri-
minacién de aspectos componentes de la misma. Separan el factor cognitivo del emocional, entendiendo
que la situacién de ansiedad que vive el sujeto trae aparejadas respuestas que corren en paralelo. A saber,
el factor de preocupacion se refiere al proceso cognitivo por el cual los sujetos generan pensamientos de
evaluacion sobre si mismos, su desempenio y su valia en general, y el factor de emocionalidad se refiere
al proceso bioldgico de respuesta autonémica que se da en el sujeto al aumentar sus niveles de ansiedad.
Basandose en algunos items del TAQ, intentaron medir en contexto estos dos aspectos separadamente.
Vieron que la evolucién de ambos aspectos guarda una relacion temporal estable con la situacién de
examen. Los items del TAQ fueron administrados con dias de anticipacién al examen, apenas antes del
examen e inmediatamente luego el examen. El factor cognitivo es estable a través del tiempo, mientras
que el factor emocional de respuesta autondmica aumenta a medida que se acerca el momento de la
evaluacion, llegando a su pico maximo justo antes de la misma, y disminuyendo drasticamente una vez
finalizada. Vieron que los items del TAQ que miden el factor cognitivo de la AE correlacionan negativa y
significativamente con la expectativa respecto al propio desempefio en la evaluacion que hacen los suje-
tos con anterioridad a la misma. Por su parte, los items que miden el factor emocional de la AE no serian
predictores o no correlacionan significativamente con la expectativa que tienen los sujetos respecto a su
desempenio posterior. En resumen, encontraron que, en relacién al desempefio intelectual de los sujetos,
el aspecto emocional parecia no impactar directamente como factor de desvio, mientras que el factor
cognitivo, el factor de preocupacion que genera una corriente de pensamientos referidos a si mismos,
correlaciona fuerte y negativamente. Volviendo a poner el foco en el eje atencional del desempefio de
los sujetos, entendemos que son los pensamientos referidos a si mismos los que afectan negativamente
la ejecucion de la tarea, ya que implican un proceso demandante en términos de recursos atencionales,
que son quitados del proceso cognitivo orientado hacia la tarea.

Liebert y Morris (1969) disefiaron otra medida discriminada de los factores de preocupacion y emocio-
nalidad, basandose esta vez items del Taylor MAS. La tarea en la cual se mediria el desempefio estaba
basada en cinco subtests del Test de Inteligencia de Wechsler (WAIS). Los investigadores dividieron a los
sujetos en grupos: la mitad de los sujetos realizé los items de mayor dificultad y la otra mitad realiz6 los
mas simples, y de ambos grupos, la mitad estaba al tanto de que estaban midiéndolos por tiempo y la otra
mitad no. No se hallaron correlaciones significativas con ninguna de las condiciones respecto al factor de
emocionalidad de la AE. Respecto al factor cognitivo, se hallaron correlaciones significativas tanto entre
la dificultad de la tarea como a la medicién del tiempo, ambas en relacién al puntaje total obtenido en el
WAIS. Los autores concluyen que la cognicién se relaciona a las variables relevantes del desempefio
de los sujetos, mientras que la emocionalidad no y, por lo tanto, lo que normalmente identificamos como
‘ansiedad’, no seria el factor principal que afecta negativamente al desempefio, sino la respuesta cogni-
tiva, de uso del pensamiento para actividades no relevantes a la tarea, la que lo afectaria directamente.
Esta interpretacion estaria alineada a la teoria atencional de la AE, en la cual el foco de analisis de los
elementos que afectan negativamente el desempefio de los sujetos esta puesto en el uso de recursos
cognitivos, como ser la atencion en este caso, entendiendo que dichos recursos son limitados y que el
uso no relevante a la tarea impacta directamente en el desempeno en la misma.
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En estudios posteriores (Altman y Doctor, 1969; Liebert y Morris, 1970), se encontré que el factor
emocional de respuesta autonémica no correlacionaba con el desempefio de los sujetos en la medida en
que no era atencionalmente demandante; esto es, en la medida en que dicha respuesta autonémica no
suscitara particular interés para el sujeto. No obstante, ante niveles extremos de respuesta autonémica,
el desempeno en la tarea se veia afectado, ya que dicha respuesta autonémica era tan intensa que el
sujeto no podia no prestarle atencién y que, de forma secundaria, ésta generaba preocupacion en el
sujeto. Con lo cual, nuevamente, el factor determinante se relacionaba al uso de los recursos cognitivos
del sujeto, ya que la emocionalidad en si misma no afecta al desempefio mas que cuando la intensidad
de la misma es tan elevada que consume recursos cognitivos.

Hasta aqui las teorizaciones clasicas en relacién a la construccion teérica, interpretacién y predicciones
respecto al fenédmeno de la AE vy las variables intervinientes en su manifestacién conductual y vivencia
personal por parte de los sujetos que la padecen.

En investigaciones mas recientes (Calvo, Derakshan, Eysenck y Santos, 2007), la ansiedad ha sido
definida de la siguiente forma (p. 336):

La ansiedad es un estado de aversién emocional y motivacional que se manifiesta en circuns-
tancias amenazantes para el individuo. La ansiedad-estado (el nivel de ansiedad experimentado
en el presente) es determinada interactivamente por la ansiedad-rasgo o AE, y por el estrés
situacional.

Y respecto a la interpretacion funcional del fendmeno de la AE, los autores sefialan (p. 336):

Los sujetos que se encuentran en un estado de ansiedad frecuentemente se preocupan por la
amenaza a una meta actual y tratan de desarrollar estrategias efectivas para reducir la ansiedad
y alcanzar la meta. La ansiedad es importante dentro del campo de la cognicién y el desempeiio
porque usualmente se la asocia con efectos adversos en el desempefio de tareas cognitivas.

Estos trabajos de investigacion recientes estan basados en la teoria de la eficiencia de procesamiento
desarrollada por Calvo y Eysenck (1992). Primeramente los autores distinguen eficiencia de efectividad.
La efectividad refleja la calidad con que se ejecuta una tarea, y se la valida de forma estdndar mediante
célculos de porcentaje de precision en la respuesta a preguntas o la resolucion de problemas. La eficien-
cia es entendida como la efectividad al ejecutar tareas, en relacién al esfuerzo dispensado o demanda
de recursos que requiere un determinado nivel de precision; esto implica que a medida que aumenta la
demanda de recursos para ejecutar satisfactoriamente una tarea, es decir, ejecutarla con un nivel deter-
minado de efectividad, el nivel de eficiencia decrece.

Volviendo a la distincidn entre preocupacién y respuesta autondmica (o sea, cogniciéon y emocionalidad)
y relacionandolo a la teoria de la eficiencia de procesamiento, seria el componente de preocupacion el
que afecta tanto a la efectividad como a la eficiencia. Al respecto los autores dicen (Calvo, Derakshan,
Eysenck y Santos, 2007, p.337):

La preocupacion se activa ante situaciones estresantes (especialmente en situaciones de
examen, evaluacién o competitividad) y es mas frecuente que aparezca en individuos con alta
ansiedad-rasgo. La preocupacion tiene dos efectos. Uno de los efectos implica la interferencia
cognitiva por imponerse en la capacidad de procesamiento y almacenamiento temporal de la
memoria operativa. Los pensamientos de preocupacion consumen los recursos atencionales
limitados de la memoria operativa, que por lo tanto estan menos disponibles para el procesa-
miento concurrente de la tarea. El otro efecto implica el aumento en la motivacion para minimizar
el estado de ansiedad de aversion.

Entonces vemos como a la teorizacién original de la interferencia en la cognicidon por pensamien-
tos auto dirigidos respecto a la propia capacidad de desempefarse correctamente de los sujetos, se
suma un elemento distintivo en relacién a la efectividad y eficiencia en la ejecucion de tareas. Esto es,
la motivacién para mitigar el estado ansioso en el que se encuentra el sujeto con AE en la situacién de
examen. La posibilidad de mitigar el estado ansioso dependeria de la utilizacién de recursos adicionales,
normalmente entendida como redoblar los esfuerzos, y también destinando recursos de procesamiento
adicionales mediante el uso de estrategias. En este sentido, los autores agregan la posibilidad del sujeto
de actuar sobre sus pensamientos auto-dirigidos mediante el uso consciente de recursos atencionales
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dirigidos a minimizarlos. Este proceso permite sostener la efectividad del desempefio en sujetos con AE,
pero a costa de reducir la eficiencia en el procesamiento, debido a los recursos atencionales y cognitivos
adicionales a los que debe recurrir el sujeto. Si el mismo cuenta con recursos adicionales, la eficiencia
puede compensar el efecto adverso de la preocupacion sobre la efectividad; si el sujeto no cuenta con
recursos adicionales para mitigar este efecto, entonces el empobrecimiento del desempefio no sera evi-
table, ni aun a costa de la eficiencia de procesamiento.

Adicionalmente, los autores presentan la teoria del control atencional (Calvo, Derakshan, Eysenck y
Santos, 2007). Al respecto, los autores dicen (p. 337):

La teoria no es una teoria general del control de la atencién, sino que atiende especificamente
al control atencional en contextos de ansiedad y desempefo cognitivo. [...] Como su hombre
sugiere, la teoria no esta disefiada para atender a todos los efectos de la ansiedad sobre el
sistema cognitivo.

La teoria del control atencional atiende exclusivamente los efectos de la ansiedad sobre la direccién
de la atencion en sujetos con AE. La aclaracién es necesaria para no extralimitarse con las conclusiones
o interpretaciones que se pueden hacer parados desde la visidon que propone respecto al procesamiento
cognitivo durante el desempefio en la ejecucion de tareas. Pero justamente y como hemos visto hasta
aca, la direccion de la atencidon como proceso intencional o como proceso que puede ser intervenido por
estimulos del medio circundante asi como por contextos situacionales especificos (situaciéon de evalua-
cion), es fundamental en la determinacion del desemperio de sujetos con AE.

Retomando la interpretacién funcional del fendmeno que presentan los autores, vemos que la percep-
cion de una amenaza a la consecucion de una meta redirige la atencién hacia la fuente de la amenaza
con el afan de identificarla y resolverla. Este redireccionamiento de la atencién aparece como punto de
convergencia de las investigaciones realizadas sobre AE y la teoria de control atencional esté orientada
a identificar la operatoria de este proceso.

Respecto a la interpretacion que ofrece la teoria, los autores sefialan (Calvo, Derakshan, Eysenck y
Santos, 2007, p. 338):

Altos niveles de preocupacién frecuentemente se asocian con bajos niveles de desempefio.
Sin embargo, existen varios estudios en los cuales sujetos altamente ansiosos reportaron
niveles de preocupacion significativamente mayores que sujetos poco ansiosos, pero donde
ambos grupos no difirieron respecto a su desempefio. [...] De acuerdo a la teoria del control
atencional, este patron podria darse porque la preocupacién perjudica la eficiencia mas que
la efectividad en el desempenio.

Y a ello agregan que la ansiedad también afecta el control atencional ante la presencia de estimulos
no amenazantes, no relacionados a la tarea en cuestion. Asi, cuando el sujeto percibe que se encuentra
en una situacion que amenaza la consecucién de una meta, interpreta que es riesgoso enfocarse en un
solo estimulo, que vendria a ser la tarea en cuestion. Por ello, la distribucion de los recursos atencionales
se ve optimizada al expandirse a varios estimulos del entorno, tanto internos como externos, para detectar
cambios en el nivel percibido de amenaza. Hablamos constantemente de amenazas “percibidas” o de la
“percepcion del riesgo” por parte de los sujetos, porque la amenaza no debe ser real para generar niveles
acrecentados de ansiedad, sino que debe serlo para el sujeto. Por otra parte, niveles elevados de ansie-
dad generados por contextos de evaluacién donde el sujeto percibe que en funcién de su desempeio
habra consecuencias que pueden favorecerlo o perjudicarlo lo ponen en un estado de diversificacion de
objetos a los que dirigir la atencién, disminuyendo por tanto el mantenimiento del foco atencional en la
tarea arealizar, y dejando un cumulo de recursos cognitivos y atencionales reservados a identificar nuevas
amenazas que se puedan presentar o cambios en la condicién de evaluacion, aunque la posibilidad de
aparicién de semejantes amenazas sea improbable.

Para comprender la naturaleza de los desvios atencionales que producen niveles elevados de an-
siedad, y vinculando estos desvios a la percepcién de amenazas a la consecucion de metas relevantes
para el sujeto, vemos que existen distintos sistemas jerarquicos de interpretacion del flujo atencional o
direccionamiento de la atencion. Por un lado tenemos un sistema de funcionamiento arriba-abajo, y en
paralelo tenemos un sistema de funcionamiento abajo-arriba. Tomando el modelo presentado por Cor-
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betta y Shulman (2002), vemos que el sistema atencional de funcionamiento arriba-abajo esté dirigido
principalmente siguiendo los deseos, expectativas y metas del sujeto, mientras que el sistema de funcio-
namiento abajo-arriba esta dirigido principalmente por estimulos del entorno, que se presentan de forma
destacada o que, justamente, llaman la atencion del sujeto. La teoria del control atencional propone que
el desempenio de los sujetos con AE estaria representado por un favorecimiento del sistema abajo-arriba
sobre el sistema arriba-abajo, donde los estimulos sobresalientes o que resultan llamativos para el sujeto,
preponderan sobre aquellos generados por el propio sujeto en relacién a sus expectativas de logro o la
consecucién de metas deseadas. Eysenck et al. (2007) lo explican asi (p. 338):

De acuerdo a la teoria del control atencional, la ansiedad interrumpe el equilibrio entre estos
dos sistemas atencionales. Esta asociada a una mayor influencia del sistema atencional dirigido
por estimulos y una menor influencia del sistema atencional dirigido por metas. Esto implica
influencias bidireccionales de cada sistema sobre el otro. Por ejemplo, la ansiedad afecta el
sistema atencional dirigido por estimulos a través del procesamiento automatico de estimulos
amenazantes, por tanto disminuyendo la influencia del sistema atencional dirigido por metas.
Adicionalmente, la reduccion en el direccionamiento por metas de los procesos atencionales
significa que tales procesos son mas afectados por estimulos llamativos o conspicuos. Todos
estos efectos de la ansiedad deberian ser mayores cuando los niveles de ansiedad son parti-
cularmente elevados (p. €j., bajo condiciones estresantes).

Los autores toman el modelo presentado por Corbetta y Shulman (2002) para interpretar los efectos
del aumento en los niveles de ansiedad sobre el direccionamiento de la atencion y, por otra parte, opera-
cionalizan los procesos del sistema ejecutivo central (involucrado en la ejecucion de toda tarea cognitiva)
a través del modelo de Miyake et al. (2000), que identifica tres grandes funciones:

1. Alternancia: alternar entre multiples tareas, operaciones o sets mentales (p.55)

2. Actualizacion: actualizacién y monitoreo de las representaciones mentales de la memoria operativa
(p. 56)

3. Inhibicién: la habilidad de inhibir reacciones dominantes, automaticas o preponderantes de forma
deliberada. (p. 57)

Apoyados en este marco conceptual y tras la revision de un cumulo significativo de investigaciones
de campo que analizan las diferentes variables intervinientes en este esquema de la AE, Eysenck et al.
(2007) concluyen que existe gran evidencia de que la ansiedad altera de varias formas el proceso de
direccion atencional en detrimento del sistema basado en metas generando, entre otros, los siguientes
efectos (p. 348):

(a) habilidad reducida para inhibir reacciones predominantes incorrectas

(b) susceptibilidad aumentada hacia la distraccion

(c) desempefio limitado para tareas secundarias en situaciones de tarea dual y,
(d) desempefio limitado en la alternancia entre tareas

En un aporte integrador, Elliot y McGregor (1999) sintetizaron en un modelo jerarquico diferentes teo-
rias que se fueron desarrollando paralelamente en relacién a la motivacion, la conducta y el desempeno.
Los autores (Elliot, 1997) desarrollaron el modelo jerarquico de motivacion de logro de acercamiento y
evitacion. El mismo se basa en dos modelos que provienen principalmente de la teoria de la motivacion,
como son el enfoque de motivo de logro y el enfoque de motivo de meta. En el modelo desarrollado, los
motivos de logro se conciben como motivaciones de orden superior que movilizan a las personas hacia
la obtencién de logros y la evitacion de fracasos; las metas de logro son concebidas como motivaciones
de orden intermedio que guian a las personas hacia la obtencion de resultados méas concretos. Asi, se
proponen 3 tipos de metas de logro:

1. Metas de desempenio
2. Metas de evitacion del desempefio
3. Metas de logro de maestria.

Las metas de desempefio se relacionan con la obtencién de competencia en relacion a otros, las

metas de evitacion del desempenfio se relacionan con la evitacién de incompetencia en relacion a otros, y
las metas de maestria se enfocan en el desarrollo de pericia. Los motivos de logro ejercen una influencia
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distal y las metas de logro una influencia proximal en la obtencién de resultados, operando alternadamente
para regular el desempefio.

Los autores agregan a esta teorizacién los conceptos de la AE en la regulacién del desempe-
no, entendiendo que la AE socava el desempefo de las personas. Toman para ello la distincién entre
ansiedad-rasgo y ansiedad-estado; la ansiedad-rasgo es un patron estable en la intensidad y frecuencia
de los sintomas, y la ansiedad-estado es una condicidon aguda que se da durante la situacion especifica
de examen (Elliot y McGregor, 1999).

En relacion a la ansiedad-estado, el modelo jerarquico establece que las metas de logro actuan como
predictoras del desempefio. Las metas de evitacion del desempeno afectan negativamente el desempefio
en examenes, mientras que las metas de desempenio llevan al sujeto a tender a mejorar su desempe-
fo. La ansiedad-estado actia como mediadora entre la motivacién guiada por metas de evitacion del
desempefio y el empobrecimiento del mismo, ya que la motivacion de evitacién del desempefio implica
la anticipacion de resultados negativos y por ende intentos por evitar el fracaso; dicha anticipacion del
fracaso seria ansidgena para el sujeto que, en consecuencia, ve afectado su desemperio por el com-
ponente cognitivo de la AE (preocupacion). Respecto a la motivacion guiada por metas de desemperio,
la ansiedad-estado no tendria una funcién mediadora sobre el desempefo, ya que el componente de
preocupacion que distrae al sujeto de la tarea no se dispararia en este caso, al ser poco probable que
la expectativa de obtener resultados positivos genere ese tipo de pensamientos intrusivos. Respecto a
las metas de logro de maestria, no se hallan resultados que permitan establecer una relacién clara con
un mejor o peor desempefo en examenes, ya que en la situacion de examen este tipo de motivacion no
resultaria ansiégena.

En la ansiedad-rasgo, el principal componente esta dado por el miedo al fracaso, ya que actuaria como
predisposicion en el sujeto a generar expectativas negativas en relacion a su desempefio en situacion de
examen. Ambos la ansiedad-rasgo y el miedo al fracaso actuan como predictores distales del desempenfo
de los sujetos. Tanto la ansiedad-rasgo como el miedo al fracaso generan metas de desempefio y metas
de evitacion del desempeno, que actian como mediadoras proximales del desempefo. Las metas de
desempeno no parecen predecir el desempefo en situaciones de examen, mientras que las metas de
evitacion del desempeno predicen un peor desempefo en dichos contextos; las metas de evitaciéon del
desempefo generarian estados de ansiedad aumentada, al generar preocupacion en el sujeto por la
anticipacién de resultados negativos y afectar negativamente el desempenio final en la tarea.

Para concluir este capitulo podemos decir, entonces y en luz de la literatura revisada, que la AE y sus
efectos sobre el desempeno de las personas esta dado principalmente por la percepcion, real o no, de
una amenaza en el entorno; amenaza que puede estar ligada a la percepcién de estatus o valia de la
persona frente a otros, a un resultado desagradable de la situacion evaluativa, al riesgo asociado a una
meta o logro que desea alcanzar o evitar el individuo, 0 a una combinacion de éstas. Que esta percepcion
de una amenaza o riesgo dispara el aumento en los niveles de ansiedad, y que este aumento puede
producir dos efectos, uno comun a todos los sujetos, de respuesta autonémica (sudoracién, aumento
de la frecuencia cardiaca con o sin palpitaciones, mareos, nerviosismo en general) y uno especifico de
sujetos con AE, de direccionamiento de la atencién y los recursos cognitivos hacia estimulos que pueden
ser externos (elementos distractores del entorno) o internos (discurso interno auto-dirigido, con contenido
de duda o cuestionamiento, usualmente deprecativo, y juicio negativo de las propias capacidades). Que
el redireccionamiento involuntario de la atencién hacia procesos o estimulos no relacionados con la tarea
que debe ejecutar el sujeto implica el retiro de recursos cognitivos (principalmente vinculados al sistema
ejecutivo central) fuera de la tarea en cuestion. Y que, de éstos dos efectos que produce el aumento en
los niveles de ansiedad, solamente el componente cognitivo (preocupacion) afectaria el desempefio de
las personas, y el componente emocional de la respuesta autonémica no intervendria con los procesos
ejecutivos salvo casos extremos e, incluso, niveles medios de respuesta autonémica en relacion al
aumento de la ansiedad serian beneficiosos para el desempefio de algunas personas. Por ultimo, que
ante niveles elevados de ansiedad, existen diferentes combinaciones de respuestas o reacciones que
producen diferentes resultados: en los casos en los que existe solamente una respuesta autonémica,
pero sin redireccionamiento de la atencion, el desempefio no se ve afectado o se ve favorecido, y en los
casos en los que existe un desvio de recursos cognitivos hacia aspectos no relacionados a la tarea, el
desempeno siempre se ve afectado negativamente.
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Capitulo 2: Herramientas de Evaluacion

En el segundo capitulo del presente trabajo, pasaremos revista a las principales escalas de medicién
de laAE, entendiendo como tales a aquellas que se ajustan y han demostrado validez y confiabilidad para
medir las variables centrales del fendmeno que hemos descripto en el anterior capitulo.

La primera medida de la AE surge con la propia teorizacion del constructo en el trabajo que realizaron
Mandler y Sarason (1952), introductorio al Test Anxiety Questionnaire (TAQ). El principal aporte que rea-
lizaron los autores fue el desarrollo de una herramienta para medir la predisposicién a manifestar niveles
significativos de ansiedad, pero especificamente ante un determinado tipo de situacién. Esta situacion
es la situacion de examen.

En la construccion del cuestionario, y volviendo sobre la teoria de la AE, los autores tomaron la premisa
de que existian dos tipos de impulsos durante la situacién de examen, un tipo de impulso estaba asociado
alatareay conducia a ejecutar acciones que tendieran a reducir dicho impulso, es decir, ejecutar acciones
que llevaran a completar satisfactoriamente la tarea que se les presentaba. El otro tipo de impulso, como
hemos dicho anteriormente, es un impulso de tipo ansioso y que puede conducir a dos tipos de conducta.
Un tipo de conducta que, como en el caso anterior, esta relacionado a la tarea y que tiende a reducir el
impulso ansioso, y otro tipo de conducta que, a diferencia de los dos anteriores, interfiere y entorpece la
resolucion satisfactoria de la tarea (Mandler y Sarason, S., 1952).

El TAQ fue especificamente disefiado para medir este ultimo tipo de respuesta conductual, que se
manifiesta internamente en los sujetos con AE como pensamientos de autocritica, de duda o de cuestio-
namiento respecto a las propias capacidades. Para ello, construyeron una escala de 37 items en formato
de escala de puntuacion, disefiada para establecer en qué medida se dan estas conductas en un sujeto
determinado.

Dentro de las principales herramientas de medicion de la AE, también encontramos el Test Anxiety Scale
(TAS), desarrollado por |. Sarason (1958a). La escala esta basada en el TAQ de Mandler y S. Sarason,
pero consta de 21 items y esta construida en un formato de respuesta de verdadero o falso, en vez de
tener un rango de respuestas que van de un minimo a un maximo. Adicionalmente a este desarrollo, .
Sarason agrega en la teorizacion de la AE que los sujetos altamente ansiosos no necesariamente ven su
desempefio afectado por el aumento en sus niveles de ansiedad ante la situacion de examen. Aquellos
sujetos que puntien bajo en el TAS, puede que tengan bajos niveles de ansiedad, o puede que reaccio-
nen a altos niveles de ansiedad aumentando su concentracion y esfuerzo en la tarea. Aquellos sujetos
que puntuen alto en el TAS, responderan a sus altos niveles de ansiedad distrayendo su atencién de la
tarea, para focalizarla en su rumiacién autocritica interna (l. Sarason, 1960).

Siguiendo la interpretacién de |. Sarason respecto a la existencia de dos posibles conductas en res-
puesta a niveles de ansiedad elevados en contextos de examen, Alpert y Haber (1960) desarrollaron el
Achievement Anxiety Test (AAT). El mismo consta de dos escalas y un rango de valoracion de 1 a 5. Una
esta construida en 10 items disefiados para medir, similarmente al TAQ y al TAS, la llamada ansiedad
debilitante. La otra esta construida en 9 items disenados para medir la llamada ansiedad facilitadora.
Adicionalmente estan incluidos 9 items neutros.

Comparandola con el AAT, en el TAQ y el TAS los sujetos que puntuan bajo en realidad pueden
experimentar altos niveles de ansiedad en situacién de examen, pero responder a ella con conductas
orientadas a la resolucion de la tarea, es decir, incrementando su concentracién y esfuerzo en la tarea.

Una de las medidas mas ampliamente difundidas y utilizadas para medir la AE (Chapell et al., 2005)
es el Test Anxiety Inventory (TAl) desarrollado por Spielberger (1980). El mismo consiste de 20 items y
es un instrumento de auto reporte. La principal funcionalidad que agrega esta herramienta es el uso de
dos subescalas que miden dos aspectos concurrentes en la AE. Una subescala mide el aspecto cogniti-
vo de la AE, que anteriormente hemos presentado como preocupacion, a través de 8 items especificos.
La otra subescala mide, a través de 8 items también, el aspecto que anteriormente hemos presentado
como emocionalidad y que refiere a la respuesta autonémica de los sujetos con AE. Adicionalmente la
herramienta cuenta con una subescala de AE global que consta de 4 items. El método de valuacion esta
basado en un rango de frecuencia que va de 1 (casi nunca) a 4 (casi siempre) (Spielberger, 1980).
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A pesar de haber habido desarrollos posteriores a 1980 en la teorizacién de la AE, el trabajo realizado
en el desarrollo de herramientas de medicién del fendmeno han estado basados casi exclusivamente
en la revision y adaptacion a otros idiomas y culturas, y/o poblaciones especificas (nifios, adolescentes,
estudiantes secundarios, estudiantes universitarios) de estas cuatro herramientas que presentamos en
el presente capitulo.

Capitulo 3: Manifestaciones Clinicas y No Clinicas

Uno de los aspectos determinantes que hacen a la comprension de un trastorno y, especialmente, al
criterio de intervencién desde la practica clinica para abordarlo, es el establecimiento de un parametro
objetivo de lo que se consideran manifestaciones clinicas y sub clinicas del mismo en las personas que
presentan sus caracteristicas.

Entendiendo que toda manifestacién emocional y cognitiva se da en las personas en diferentes grados
de intensidad ante diferentes situaciones, en diferentes contextos y siguiendo patrones relativamente
estables a través del tiempo, es necesario establecer el limite a partir del cual consideramos que dicha
manifestacion es considerada patoldgica o clinicamente significativa, en la medida en que genera un per-
juicio significativo para la persona que la padece o para otras personas, y en la cual se vuelve necesario
o deseable un tratamiento o intervencién psicolégica.

En la investigacion mas reciente al respecto, Hamm, Herzer y Wendt (2014) realizaron un estudio de
validacion para discriminar objetivamente las manifestaciones clinicas y no clinicas de la AE.

En su trabajo, los autores comparan dos poblaciones con AE, una es una poblacion clinica, y la otra
€s una poblacion no clinica, ambas universitarias. La evaluacién de la AE la realizan a través de la adap-
tacion alemana del TAl de Spielberger, el G-TAl, desarrollado por Hodapp (1991). La poblacién clinica es
seleccionada de la clinica psicolégica universitaria, tras aplicar una bateria de tests global y realizar un
diagndstico clinico por parte de un profesional a sujetos que se presentaron para recibir tratamiento por
su AE; la poblacién no clinica es reclutada a través de avisos en el campus universitario y se constata la
ausencia de trastornos psicolégicos administrando la misma bateria de tests que a la poblacion clinica,
tras lo cual administran el G-TAIl para medir sus niveles de AE.

Tras analizar los datos que arroja el trabajo de campo, los autores determinan un puntaje de corte
entre ambas poblaciones de 80 puntos para la escala G-TAl, lo cual deja afuera al 100% de la poblacion
no clinica, e incluye al 93,6% de la poblacion clinica. En la discusion de los resultados argumentan que
(p- 227):

El presente estudio demuestra que (a) los pacientes en busca de tratamiento para su ansiedad
a los exdmenes en una clinica podrian ser claramente diferenciados de un grupo control de
estudiantes con niveles normales de ansiedad a los examenes basandose en sus auto-reportes
de AE. En nuestro muestreo, fue posible determinar un puntaje de corte que pudiera diferen-
ciar confiablemente niveles clinicamente significativos de ansiedad a los examenes de niveles
no clinicos. Los pacientes también mostraron diferencias respecto a los estudiantes sanos
en variables clinicas que median ansiedad general y ansiedad social. (b) Encontramos que
pacientes que recibieron un diagnéstico primario de fobia especifica no diferian de pacientes
que recibieron un diagnéstico primario de fobia social en relacién a reportes de perfil sinto-
matico o en relacion a la severidad de sus sintomas psicopatoldgicos. (c) Mas aun, nuestros
resultados indican que los diagndsticos de comorbilidad (p.ej. depresién) estan asociados con
el nivel general de psicopatologia, pero no con mayores niveles de ansiedad a los exdmenes.
(d) Finalmente, en contraste a la muestra control sana, encontramos que nuestros pacientes
eran mas impulsados por la motivacion a evitar el fracaso.

Los autores mencionan que es importante notar que “la ansiedad social elevada no era exclusiva del
subgrupo de pacientes que reunian los criterios de fobia social, pero también se observé en pacientes
con miedos aislados a situaciones de examen que reunian criterios de fobia especifica” (Hamm, Herzer
y Wendt, 2014), y agregan que (p. 228):
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Nuestros resultados implican que los pacientes con ansiedad a los exdmenes forman un grupo
transdiagndstico con un patrén méas bien homogéneo de miedos asociados a su desempefio
o sintomas de evitacion, aunque los pacientes suelen ser categorizados en diferentes grupos
diagnésticos dependiendo de si sus miedos relacionados al desempefio son mas focales o
generalizados, o si presentan sintomas depresivos comadrbidos. Esta codificacién inconsistente
del desorden complica la clara identificacion de pacientes ansiosos a los examenes [...].

La homogeneidad del perfil sintomatico de los sujetos que presentan, segun esta clasificacion, niveles
clinicos de AE, podria indicar entonces que se trata de una entidad clinica independiente o, mas bien y
como proponen los autores del estudio (Hamm, Herzer y Wendt, 2014, p. 230) “una categoria transdiag-
nostica que puede ocurrir a través de varios trastornos de ansiedad”.

Respecto a los aspectos motivacionales, los autores concluyen que la principal diferencia se da en
relacion al temor al fracaso que presenta la poblacion clinica, a diferencia de la poblacion de estudiantes
sanos.

Capitulo 4: Tratamiento de la Ansiedad a los Examenes

En el ultimo capitulo de este trabajo, revisaremos la literatura cientifica en relacién al tratamiento de
la AE, con el objetivo de, haciendo un orden de analisis inverso, verificar o no la determinacién del factor
principal que media entre niveles de AE y bajo desempefo. Hasta ahora, a excepcion del trabajo de
Elliot y McGregor (1999), no se habia logrado proponer claramente una relacién causal directa entre los
procesos internos que disparan los factores iniciadores de la AE y el efecto final que éstos tienen sobre
el desempenfo de las personas.

Al respecto, Ergene (2003) publica un meta-analisis titulado “Effective Interventions on Test Anxiety
Reduction”, en el que revisa las principales publicaciones respecto al tratamiento efectivo de la AE. Res-
pecto al objetivo del trabajo, el autor dice (p. 315):

El propésito de este estudio era determinar la efectividad general de programas de reduccién
de la ansiedad a los examenes y averiguar si la efectividad esta relacionada a intervenciones
y estudios particulares, y caracteristicas del cliente. Estos moderadores potenciales incluyen
caracteristicas propias de la intervencién y del cliente, asi como caracteristicas de disefio de
los estudios mismos. Los resultados de este meta-analisis deberian proveer la informacion
necesaria para los teéricos de la ansiedad a los exdmenes y para profesionales en relacion a
programas efectivos de reduccion de la ansiedad a los exdmenes y condiciones bajo las cuales
se pueden maximizar los beneficios de la intervencion.

Los resultados obtenidos indican que el tipo de intervencién y las técnicas utilizadas muestran dife-
rencias significativas en la efectividad para tratar la AE. En particular, los tratamientos que mostraron una
efectividad significativa y superior a otros tratamientos son aquellos que combinan modelos conductuales,
cognitivos o cognitivo-conductuales con técnicas de entrenamiento. A ellos les siguieron, en orden de
efectividad, los abordajes conductuales y cognitivos, con resultados satisfactorios; no tuvieron niveles de
efectividad satisfactorios las técnicas de entrenamiento en habilidades de forma aislada, ni otros enfoques
de tratamiento como la meditacion, el ejercicio fisico o terapias gestélticas (Ergene, 2003). Respecto a las
técnicas utilizadas, las conductuales y las cognitivas ofrecieron los mejores resultados, pero con diferen-
cias significativas entre ellas. En particular, de las técnicas conductuales, la desensibilizacion sistematica
mostré los mejores resultados, junto a técnicas como el modelado y la extincion; las técnicas de relajacion
y de manejo de la ansiedad tuvieron efectos moderados. Respecto a técnicas del enfoque cognitivo, la
reestructuracién cognitiva fue la de mejores resultados; intervenciones desde la terapia racional-emotiva
y otras técnicas cognitivas mostraron tener efectos moderados en el tratamiento de la AE. En relacion a
las diferencias entre los tipos de tratamiento utilizados, el autor resume (Ergene, 2003, p. 323):

Aunque varias intervenciones han sido sugeridas y probadas en la reduccién de la ansiedad
a los examenes, es esperable que un enfoque integral que combine varias estrategias sea de
especial valor. Tal programa combinado podria incluir componentes como:

(1) Informacion aplicable respecto a habilidades de estudio y toma de examenes,

(2) la oportunidad de observar a alguien rendir examenes o resolver problemas de examen,
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(3) aumento del auto-monitoreo y practica de auto-control, especialmente de la conducta y los
pensamientos durante situaciones de examen,

(4) practicar la concentracion en la tarea que se tiene delante, entrenamiento atencional, y
(5) aprender a relajarse bajo condiciones especificas a la situacion de examen.

Respecto a la modalidad de intervencion, aquellas que incluyeron modalidades grupales e individuales
combinadas, demostraron tener los mayores efectos. La modalidad individual solamente mostré una baja
efectividad, y la grupal solamente una efectividad moderada (Ergene, 2003).

En relacién al nivel educativo de los sujetos tratados en diferentes estudios, aquellos de nivel universi-
tario mostraron los mejores resultados, con una efectividad satisfactoria. Estudiantes de ensefianza media
mostraron resultados moderados, y estudiantes de escuela primaria y secundaria mostraron resultados
poco satisfactorios.

Los resultados indican que existen diferencias notorias entre distintos enfoques y técnicas, asi como
diferencias en los resultados que se obtienen en poblaciones que se encuentran en distintos momentos
de la vida académica (primaria, secundaria, universidad). A través del estudio, se revisa el impacto de
estos diferentes enfoques, técnicas y modalidades sobre la AE de los sujetos tratados. Sin embargo, no
se hace mencion explicita a los resultados que se obtienen en relacion al desempefio en los examenes.

En un articulo de revision sobre un proyecto piloto llevado a cabo en la Universidad de Wurzburg,
Alemania, publicado por Jabs, Neuderth y Schmidtke (2009), se analizaron los resultados obtenidos en el
tratamiento de estudiantes universitarios de primer afio, intervenidos con diferentes técnicas. Los resul-
tados son congruentes con el meta-andlisis de Ergene (2003), en relacion a las técnicas y su efectividad
en la reduccion de la AE. Sin embargo, los autores también abordan la cuestién del desempefio acadé-
mico, concluyendo que los datos revisados indican claramente que no se han comprobado resultados
satisfactorios sobre el desempefio académico de sujetos intervenidos terapéuticamente. Al respecto, los
autores dicen (p. 787):

En suma, se puede decir que hay métodos cognitivo conductuales cuya efectividad ha sido
probada en ensayos controlados aleatorios, disponibles para el tratamiento de la ansiedad a los
examenes. Mientras que la mayoria de los estudios hallaron efectos sobre niveles reportados
de ansiedad a los exdmenes, no ha habido efectos en la mejora del rendimiento académico,
o s6lo de forma inconsistente.

Adicionalmente, los autores sefialan una conclusién estimativa similar a la presentada por Ergene
(2003), diciendo que (p. 787-788):

La incorporacion del entrenamiento en habilidades de estudio en los programas cognitivo-
conductuales para la reduccién de la ansiedad mejora los efectos reductores de la ansiedad
y muestra efectos adicionales sobre el desempefio académico. La combinacion de diferentes
métodos parece ser entonces especialmente efectivo.

En resumen, podemos decir que existen resultados probados sobre la reduccion de la AE a través
de programas combinados de terapia cognitivo-conductual y formacién en habilidades de estudio, pero
no existen a la fecha estudios concluyentes sobre resultados satisfactorios y significativos en la mejora
efectiva del desempefio académico bajo ninguna forma de tratamiento, aunque de éstas, la misma com-
binacién mencionada anteriormente parece ser la mas efectiva. En relacion a la cuestion de la mejora
del rendimiento académico en sujetos con AE, sélo hay resultados no concluyentes en favor de técnicas
combinadas.
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Conclusiones

Al comienzo de este trabajo de tesina nos preguntamos qué sucede a nivel psicolégico en aquellos
individuos cuyo desemperio en instancias de evaluacion no se corresponde con sus capacidades debido
al detrimento que genera el aumento de sus niveles de ansiedad en relacién a la situacién de examen
y la condicion de estar siendo evaluados. Nos propusimos identificar en qué conductas y con qué con-
secuencias se traducen los pensamientos y sentimientos de las personas con ansiedad a los examenes
y, para ello, buscamos describir los procesos cognitivos y emocionales que dispara la ansiedad durante
instancias de evaluacion en sujetos con AE, y el proceso por el cual aquellos pensamientos y sentimientos
se traducen en conductas.

Hemos visto que la literatura cientifica al respecto, ha evolucionado sobre la base de una comprension
basada en el modelo cognitivo de la psicologia. Asi, la AE puede ser concebida como un rasgo estable
en las personas, asi como una condicion transitoria que se da en determinados contextos (contextos
evaluativos) (Spielberger, 1972). A partir de la identificacion del fenédmeno de la AE podemos realizar un
recorrido hipotético hacia atras, es decir, hacia qué la genera, como hacia delante, qué efectos produce.

Posicionandonos sobre el fendmeno de la AE, vimos que una explicacion ampliamente aceptada de
por qué ésta se presenta en diferentes niveles entre diferentes sujetos de forma estable, esta relacionada
a dudas que el sujeto tiene respecto a su capacidad para resolver exitosamente la tarea, generadas a su
vez por el temor al fracaso y las consecuencias negativas de éste (Doris y Sarason, S., 1955; Sarason, .,
1960, entre otros). Respecto al motivo por el cual los mismos sujetos sienten diferentes niveles de apre-
hensién, y por ende AE, en situaciones de examen, vimos que determinados elementos de la situacion,
como la importancia percibida del examen, la cantidad de observadores presentes (audiencia) (Ganzer,
1968) y la expectativa de los examinadores respecto al desempefio de los sujetos, constituyen estresores
que la hacen mas o menos estresante y, en consecuencia, generan mayores o menores niveles de AE
(Craighill, Mandler y Sarason, S. 1952).

En relacion a la mediacion que existe entre la AE y el efecto negativo sobre el desempefio, vimos que
ésta genera dos tipos de reacciones en los sujetos. Una es de tipo cognitivo, por la cual los sujetos tienen
pensamientos internos auto-dirigidos de critica, duda y/o cuestionamiento que implican la desatencion a
la tarea que tienen por delante. La otra reaccion es de tipo autonémico, que se expresa somaticamente
como sudoracion, nerviosismo, mareos, presion baja y/o nduseas (Liebert y Morris, 1967). La literatura
especifica coincide en que, de estos componentes resultantes de la AE, es el factor cognitivo de preocu-
pacion el que absorbe recursos del ejecutivo central, retirdndolos asi de la tarea en cuestién, y generando
por ende un empobrecimiento del desempeio en la misma. El componente autonédmico de emocionalidad
no ha demostrado ejercer una influencia negativa sobre el desempefrio.

Respecto a la perspectiva de mejoria de los sintomas de la AE, vimos que los programas que combinan
técnicas cognitivo-conductuales con el entrenamiento en técnicas de estudio y preparacién ante examenes,
tienen un efecto positivo significativo en la experiencia del sujeto ante situaciones de examen (Ergene,
2003). Sin embargo, no hay hallazgos concluyentes respecto a técnicas de intervencion terapéuticas que
ofrezcan una mejoria sobre el desempenio efectivo de sujetos con AE (Jabs, Neuderth y Schmidtke, 2009).
En este sentido, el unico factor de mejoria del desempeno de los sujetos esta basado en la manipulacién
de la percepcion del sujeto respecto a la condicidn evaluativa de la situacién de examen. Es decir, que
el evaluador realice determinadas aclaraciones respecto a la evaluacion, antes de comenzar la misma,
que modifiquen la expectativa percibida de los sujetos con AE respecto a la condicién evaluativa y las
consecuencias de un posible mal desempefio en la tarea (Craighill, Mandler y Sarason, S. 1952; Cox,
1966, 1968; Ganzer, 1968; entre otros). En este sentido, vemos una oportunidad clara para hacer foco en
los esfuerzos de investigacion en relaciéon al fenédmeno de la AE. Particularmente, en aquellos aspectos
de mayor relevancia social: los relacionados a la mejoria en el desempefio de sujetos que la padecen.

Tras haber hecho este recorrido, ratificamos la relevancia que comporta este trastorno para el desa-
rrollo social, ya que constantemente nos vemos expuestos a situaciones en las que nuestras aptitudes y
conocimientos son evaluados por otros, y sobre cuya base se establecen expectativas y posibilidades de
progreso. En este sentido, es vélido imaginar que el impacto social de la AE implica una pérdida incalcu-
lable en términos de produccién cultural y econémica, ademas del padecimiento subjetivo experimentado
individualmente. Los diferentes estudios ubican este trastorno en una prevalencia de entre el 15% y el 40%
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(Zeidner, 1998; McDonald, 2001) en diferentes poblaciones académicas (escuelas primarias, secundarias,
universidades, etc.) y, mas aun, confirman el impacto en el abandono de estudios por parte de sujetos
que la padecen, asi como menores expectativas de progreso académico y profesional.

Por ultimo, anticipamos que la AE no es exclusiva de dominios académicos y que, de hecho, contextos
profesionales ofrecen permanentemente condiciones evaluativas similares para los sujetos que la pa-
decen. En este sentido, seria interesante avanzar en la investigacion respecto a factores que favorecen
o entorpecen el desempeno en diferentes contextos laborales, asi como en la teorizacién respecto a la
manifestacion ansiosa de los sujetos en dichos contextos y, especialmente, en técnicas de intervencion
que permitan una mejora real del desempefio, tanto en contextos académicos como profesionales.
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