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1. INTRODUCCION

Cuando se hace referencia al concepto de Calidad de Vida de las personas
no solo se esta describiendo un estado de ausencias de patologia y pro-
blemadticas psicoldgicas sino también a la presencia de dptimos niveles
de bienestar (Park et al., 2013). En linea con esta idea, se observa como
el mundo cuenta progresivamente con mayores niveles de desarrollo y
una mayor cobertura de las necesidades basicas del ser humano, sin em-
bargo, no parece observarse que esto repercuta en un menor nimero de
problematicas psicologicas y en una mayor satisfaccion vital de las per-
sonas (Park et al. 2013; Zubieta & Delfino, 2010). Algunos autores sos-
tienen que el ritmo de vida predominante en el mundo actual genera unas
elevadas demandas del ser humano a nivel psicoldgico a las que en oca-
siones no es sencillo dar respuesta (Zubieta & Delfino, 2010). Uno de los
recursos individuales que parece jugar un papel clave en la gestion exi-
tosa de las demandas psicolégicas es la capacidad de la persona para ges-
tionar y regular adecuadamente sus estados emocionales (Diener & Die-
ner, 1995; Gross, 1998; Gross & Muiioz, 1995). Asi, el presente trabajo
se centra en explorar el papel que la regulacion emocional desempefia
tanto sobre variables de ajuste como de desajuste psicoldgico.

1.1. INTELIGENCIA EMOCIONAL

El concepto de inteligencia ha evolucionado significativamente a lo
largo del tiempo. Inicialmente, se creia que el Cociente Intelectual (CI)



era el mejor indicador del éxito o fracaso de una persona. Sin embargo,
a finales de la década de 1990, esta idea comenzo6 a ser cuestionada, ya
que se reconocio que un alto CI no garantiza el éxito ni un bajo CI pre-
dice el fracaso. Aunque la inteligencia es fundamental para el rendi-
miento académico y profesional, no es el Unico factor determinante
(Colom & Andrés-Pueyo, 1999)

En este contexto, surge el concepto de Inteligencia Emocional (IE), el
cual sostiene que la inteligencia va mas alla del CI y las habilidades
académicas. Autores como Paz et al. (2003) destacan que existen habi-
lidades practicas y sociales cruciales para el éxito personal, indepen-
dientemente del nivel de CI. La primera definicién de IE fue propuesta
por John Mayer y Peter Salovey en 1990, describiéndola como la capa-
cidad de monitorear y gestionar las emociones propias y ajenas para
guiar el pensamiento y las acciones (Mayer & Salovey, 1990)

Con el tiempo, se ha reconocido que la inteligencia y la cogniciéon no
deben estudiarse por separado, integrandose ambos conceptos en la no-
cion de IE. Mayer et al. (2008) argumentan que existe una relacion bi-
direccional entre emociones y cogniciones: las emociones influyen en
los procesos cognitivos y viceversa.

Dentro del estudio de la IE, se han desarrollado diversos modelos, desta-
cando dos enfoques principales: los modelos mixtos y los de habilidad. Los
modelos mixtos combinan habilidades, rasgos de personalidad y compe-
tencias sociales, como el modelo de Goleman, que se centra en la IE en el
ambito laboral, y el modelo de Bar-On, que conceptualiza la [E como des-
trezas no cognitivas necesarias para enfrentar las demandas del entorno.

Por otro lado, el modelo de habilidad méas reconocido es el de Mayer y
Salovey, conocido como el modelo de las Cuatro Ramas. Este modelo de-
fine la IE como la capacidad para percibir, valorar, expresar y regular emo-
ciones, integrando el razonamiento y las emociones para un pensamiento
mas inteligente y un razonamiento mas efectivo. A diferencia de los mo-
delos mixtos, este enfoque considera que los rasgos de personalidad son
independientes del procesamiento emocional, estableciendo una jerarquia
en la que la regulacion emocional depende de la correcta percepcion, asi-
milacién y comprension de las emociones (Mayer & Salovey, 1997).



1.1.1. Regulacion emocional

La regulacion emocional es una habilidad central en el modelo de las
Cuatro Ramas de Mayer y Salovey (1997), y ha sido ampliamente es-
tudiada por autores como James Gross. Gross (1998) define la regula-
cion emocional como un conjunto de procesos cognitivos que influyen
en la respuesta emocional y en la manera en que las personas experi-
mentan y expresan emociones. Segun este autor, dicho proceso incluye
la iniciacion, inhibicion o modulacion de los estados emocionales in-
ternos, los pensamientos relacionados con la emocion, los procesos fi-
sioldgicos asociados y las conductas emocionales, como expresiones
verbales o faciales.

También destaca que la regulacion emocional no solo es compleja, sino
que sus estrategias pueden determinar el impacto de las emociones en
la salud. Su modelo sugiere que la regulacion emocional se basa en la
interaccion entre la persona y su entorno, lo que implica que cada pro-
ceso tiene un significado particular para cada individuo (Gorss, 1998).
Tanto Gross como Mayer y Salovey son figuras clave en el estudio de
la regulacion emocional, subrayando su importancia para el crecimiento
personal y el bienestar emocional.

La regulacion emocional también ha sido asociada con variables socio-
demograficas, especialmente el género (Bar-On, 2006). Los resultados
de las investigaciones son mixtos: algunos estudios sugieren que los
hombres pueden tener mejor regulacion emocional que las mujeres
(Mestre, et al., 2004; Bar-On, 2006), mientras que otros indican que las
mujeres superan a los hombres en habilidades como la percepcion y
regulacion de emociones (Ciarrochi, et al., 2001). En el contexto del
modelo de las Cuatro Ramas, la regulacion emocional incluye la aper-
tura a emociones positivas y negativas, asi como la capacidad para re-
flexionar sobre ellas y responder de manera adaptativa a las demandas
del entorno. Ademas, abarca la habilidad para regular tanto las emocio-
nes propias como las de los demas, maximizando las positivas y con-
trolando las negativas, lo que implica tanto el mundo intrapersonal
como el interpersonal (Fernandez-Berrocal & Extremera, 2005).



Para medir la Inteligencia Emocional (IE) y su dimension de regulacion
emocional, se han desarrollado diversos métodos, entre ellos las medi-
das de autoinforme y las de ejecucion. Las medidas de autoinforme,
como la Trait Meta-Mood Scale de Salovey y Mayer (1995) y la Wong
and Law Emotional Intelligence Scale (WLEIS) (2002), son amplia-
mente utilizadas por su facilidad de uso, tiempo reducido de adminis-
tracion y capacidad para evaluar habilidades interpersonales e intraper-
sonales. El WLEIS, basado en el modelo de Mayer y Salovey, es parti-
cularmente efectivo en contextos estudiantiles y organizacionales.

Por otro lado, las medidas de ejecucion o habilidad, como el Mayer-
Salovey-Caruso Emotional Intelligence Test (MSCEIT), desarrollado
por Mayer et al. (2002), evaluan la IE a través de tareas practicas. Este
instrumento mide los cuatro factores del modelo de las Cuatro Ramas
y proporciona una medida unitaria de la IE, asi como puntuaciones en
las cuatro dimensiones clave.

Aunque existen argumentos a favor de ambos métodos de medicion,
investigaciones como la de Luque-Reca et al. (2015) sugieren que lo
mas adecuado es combinar ambos tipos para una evaluaciéon mas com-
pleta de la IE. En el presente trabajo, el enfoque se centra en la regula-
cion emocional, considerada la dimension mas compleja y vinculada a
un funcionamiento positivo, bienestar y ajuste psicoldgico. Dada su re-
levancia, se utilizard el WLEIS en la investigacion, ya que este instru-
mento de autoinforme ofrece ventajas como facilidad de uso, rapidez
en la administracion, y la capacidad para evaluar habilidades tanto in-
terpersonales como intrapersonales, ademas de ser de acceso gratuito.

1.2. SINTOMATOLOGIA DEPRESIVA

La Inteligencia Emocional (IE) ha sido relacionada tanto con aspectos
negativos de la salud mental, como la depresion, el estrés y la ansiedad
(Tsaousis & Nikolaou, 2005), como con factores positivos, tales como
la empatia, mejores relaciones familiares, comportamiento prosocial y
la amistad (Lopes, et al., 2004). Desde el enfoque de Mayer y Salovey
(1997), 1a IE actua como un elemento protector ante situaciones que po-
drian generar estados de &nimo negativos. Estudios han demostrado que
la IE esta inversamente relacionada con trastornos depresivos y sintomas
depresivos (Downey et al., 2008; Fernandez-Berrocal, et al., 2004).
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La depresion es un trastorno del estado de animo caracterizado por una
tristeza intensa que dura mas de dos meses, con sintomas como desin-
terés por actividades, cansancio, problemas de concentracion, alteracio-
nes del suefio y del apetito, sentimientos de culpa, inutilidad, desespe-
ranza, disminucion de la libido y pensamientos negativos (Beck, et al.,
1983). Aaron Beck propuso un modelo cognitivo de la depresion que
sugiere que los esquemas cognitivos negativos influyen en la percep-
cion de la realidad, llevando a una vision negativa del mundo y, final-
mente, a la depresion (Sanchez, 2011).

Otra teoria relevante es la de los estilos de respuesta a los sintomas depre-
sivos, propuesta por Nolen-Hoeksema (2000), que indica que la severidad
y duracion de la depresion dependen de como las personas manejan sus
pensamientos y sentimientos en momentos de tristeza y abatimiento.

Algunos autores, en lugar de estudiar la depresion como un trastorno
completo, se centran en la sintomatologia depresiva para llegar a con-
clusiones. Gerald Klerman (1989) propuso una distincion importante,
describiendo la depresion como una emocién (humor depresivo), un
conjunto de sintomas que configuran una disfuncion, y un trastorno psi-
quiatrico completo.

Esta distincion es crucial en el presente estudio, que utiliza el DASS-
21, un instrumento que mide la sintomatologia depresiva sin diagnosti-
car trastornos depresivos mayores. Existen fuertes correlaciones entre
los instrumentos que miden depresion y ansiedad, como las Escalas de
Depresion, Ansiedad y Estrés (DASS), desarrolladas por Lovibond y
Lovibond (1995). Estas correlaciones justifican la inclusion de la sin-
tomatologia depresiva en investigaciones empiricas, ya que afecta sig-
nificativamente el desempefio de las personas en varias areas de su vida.

1.3. BIENESTAR PSICOLOGICO

En los ultimos afios, el interés por investigar el bienestar ha crecido,
expandiendo este campo de estudio. Actualmente, términos como bie-
nestar psicologico, felicidad, calidad de vida, bienestar social y satis-
faccion con la vida se utilizan a menudo de manera intercambiable en
la literatura cientifica. Existen dos grandes enfoques en la comprension
del bienestar: el bienestar hedonico, que se relaciona con la felicidad y



la satisfaccion con la vida, y el bienestar eudaimonico, que se centra en
el desarrollo del potencial humano

El enfoque hedodnico interpreta el bienestar en términos de satisfaccion
subjetiva y afectos positivos, con teorias como la expectativa-valor y
las conductuales de refuerzo y castigo explicando la busqueda del pla-
cer y la evitacion del dolor (Ryan & Deci, 2001). En contraste, el bie-
nestar eudaimonico se enfoca en el crecimiento personal y el desarrollo
de capacidades, considerando estos elementos esenciales para el bie-
nestar psicologico (Keyes et al., 2002)

El bienestar eudaimonico trasciende la simple satisfaccion con la vida
y se centra en la realizacion de los mas altos potenciales humanos (Ryan
& Deci, 2001; Ryff & Singer, 2008). A pesar de las diferencias entre
estos enfoques, existe una convergencia, ya que experimentar bienestar
eudaimonico también implica experimentar placer heddnico. Suria
(2017) propone una definicién general del bienestar como la lucha dia-
ria de las personas por enfrentar los desafios, aprender de ellos y en-
contrar un sentido en la vida

El modelo de bienestar psicologico mas aceptado es el de Ryff (1989),
que incluye seis dimensiones: autoaceptacion, relaciones positivas, au-
tonomia, dominio del entorno, proposito en la vida y crecimiento per-
sonal. Estas dimensiones abarcan desde la capacidad de aceptarse y
amar, hasta la autodeterminacion, la creacion de ambientes placenteros,
la busqueda de objetivos vitales y el desarrollo continuo del potencial
personal. Este modelo ofrece un marco tedrico solido para la interpre-
tacion y evaluacion del bienestar psicolégico.

A partir de lo expuesto, desde el presente trabajo se pretende profundi-
zar en el papel especifico que tiene la regulacion emocional sobre la
sintomatologia depresiva, dado que la literatura previa la sefiala como
la capacidad emocional mas adaptativa para el ser humano. De tal
forma, a continuacion se exponen los objetivos del estudio.
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2. OBJETIVOS

Explorar la relacion entre la regulacion emocional, el bienestar psico-
logico y la sintomatologia depresiva en adultos, asi como la posible
existencia de diferencias significativas en la regulacion en funcion del
sexo y la nacionalidad.

De forma mas especifica, (1) se pretende comprobar si existen relacio-
nes significativas entre la regulacion emocional y la sintomatologia de-
presiva, asi como entre la regulacion emocional y el bienestar psicold-
gico. (2) Analizar la capacidad predictiva de la regulaciéon emocional
sobre el bienestar psicoldgico y la sintomatologia depresiva (cada una
por separado) controlando la incidencia de variables sociodemograficas
(sexo, edad, nacionalidad). Y por ultimo se busca (3) comparar los ni-
veles de regulacion emocional en funcion de la nacionalidad (espafioles
y venezolanos) y (4) en funcién del sexo.

3. METODOLOGIA

3.1. PARTICIPANTES:

Se cont6d con una muestra de 155 adultos de los cuales el 68% eran
mujeres (n= 106) y el 32% hombres (n=49) con edades comprendidas
entre 19 y 56 afios (M=27 afios; DT=6.6). De nacionalidad espafiola el
65% de los participantes (n=101) y venezolana el 35% restante (n= 54).
En relacion a su estado civil, el 83% de individuos eran solteros, el 15%
pertenecian al grupo de los casados y el 2% a los divorciados.

3.2. INSTRUMENTOS:

— Cuestionario Sociodemografico. Instrumento elaborado ad
hoc para los fines de esta investigacion donde se evalta: sexo,
edad, nacionalidad (espafiola o venezolana) y estado civil (sol-
tero, casado, divorciado, viudo).

— Wong and Law Emotional Intelligence Scale (WLEIS; Wong
y Law, 2002. Traduccién espaiiola de Fernandez-Berrocal et
al., 2004, abril). Instrumento constituido por 16 items tipo



Likert de siete alternativas de respuesta, a partir del cual se
puede obtener una puntuacion global de la IE y de las cuatro
dimensiones de la IE: (a) autopercepcion de las emociones, (b)
percepcion de las emociones de los demas, (c) uso de las emo-
ciones y (d) regulacion de las emociones. De las cuales, ade-
mas se han reportado adecuados indices de consistencia in-
terna de.87,.90,.83 y.84 respectivamente (Wong y Law, 2002).
Dado que el interés en el presente estudio no radica en la glo-
balidad del concepto de IE sino en uno de sus subcomponentes
como la es la regulacion emocional, se procedi6 a analizar esta
subescala la cual obtuvo un apropiado indice de consistencia
interna de.88 a través del Alfa de Cronbach.

Escala de Depresion, Ansiedad y Estrés 21 (DASS-21) version
abreviada de Lovibond y Lovibond (1995). Constituida por 21
items tipo Likert de 4 puntos, 7 items para cada una de las tres
subescalas que la conforman: (a) subescala de depresion, (b)
subescala de ansiedad y (c) la subescala de estrés. Sus autores
han reportado adecuados valores de consistencia interna, un
alfa de Cronbach de.91 para la escala de depresion,.84 para la
de ansiedad y.90 para la de estrés (Bados et al., 2005). En el
presente estudio se empleara la subescala de depresion la cual
arroja una consistencia interna mediante el Alpha de Cronbach
de.85 considerandose esta como adecuada.

Escala de Bienestar Psicoldgico de Ryff (Ryff, 1989; adapta-
cion espafiola por Diaz et al., 2006). En el presente estudio se
emplea la Gltima version de las escalas originales, un instru-
mento constituido por 29 items tipo Likert de 6 puntos y en
donde cada una de las seis dimensiones presenta una consis-
tencia interna superior a 0.70 (Diaz et al., 2006). Debido a que
el interés en la presente investigacion es el bienestar psicolo-
gico concebido de forma global, se empleard la sumatoria total
de los items para obtener una puntuacion global, ademas, tras
el analisis de fiabilidad se puede afirmar, que posee una con-
sistencia interna adecuada (a =.89).



3.3. PROCEDIMIENTO

La muestra de la investigacion fue seleccionada a través de un muestreo
no probabilistico por conveniencia. Los instrumentos podian ser com-
pletados directamente en presencia del investigador (n=73) o en moda-
lidad online (n=82) a través de la aplicacion de “Google Forms”. Cada
uno de los individuos fueron notificados de que su participacion era
anonima y completamente voluntaria, asi como de los fines del estudio
y firmaron el respectivo consentimiento informado de acuerdo con la
Ley Organica de Proteccion de Datos de Caracter Personal. Para el
analisis estadistico se procedio a usar el siguiente software: IBM SPSS
Statistics version 26 (Statistical Package for the Social Science).

3.4. ANALISIS DE LOS DATOS

Como paso previo, se realiz6é un analisis descriptivo de las principales
variables evaluadas en la investigacion. Para contrastar las hipotesis de
la investigacion, en primer lugar, se procedi6 a realizar una compara-
cion de medias de muestras independientes a través de la prueba t de
Student ya que resultaba interesante contrastar si existen diferencias es-
tadisticamente significativas en la regulacion emocional en funcion del
sexo y la nacionalidad de los participantes; seguidamente se realiz6 un
analisis de correlaciones bivariadas para examinar el grado de asocia-
cion entre las variables plateadas (regulacion emocional, depresion y
bienestar psicologico); y por ultimo, dos analisis de regresion lineal con
el objetivo de determinar qué porcentaje de la variabilidad de la depre-
sion y el bienestar psicologico se explica por la regulacion emocional.

4. RESULTADOS

En primer lugar, fueron analizados los estadisticos descriptivos de las
principales variables de la investigacion (ver Tabla 1).

TABLA 1. Estadisticos Descriptivos: Bienestar psicoldgico, sintomatologia depresiva y re-
gulacién emocional

N M DE
Bienestar Psicoldgico 155 4.751 0.5609
Sintomatologia Depresiva 155 0.470 0.5648
Regulacién Emocional 155 5.180 1.0270




Seguidamente, tras aceptar el supuesto de homogeneidad de varianzas
(p=.622 >.05), se comprueba a través de la prueba estadistica t de Stu-
dent que no existen diferencias significativas entre espafioles y venezo-
lanos en funcion de la regulacion emocional (t = -1.482; gl=153;
p=.140>.05).

El mismo comportamiento de las variables se da en el caso del sexo, de
forma mas especifica, una vez que se comprobd que no hay heteroge-
neidad de varianzas entre los grupos de hombres y mujeres (p=.374
>.05) se pudo observar que tampoco existen diferencias significativas
en cuanto a la regulacion emocional en funcion del sexo indicado (t = -
1.632; gl=153; p=.105>.05).

En cuanto al grado de asociacion entre las variables, se comprueba que
la regulacion emocional tiene relacion significativa tanto con la sinto-
matologia depresiva como con el bienestar psicologico (ver Tabla 2).

TABLA 2. Correlaciones entre Bienestar Psicolégico, Sintomatologia Depresiva y Regula-
cién Emocional.

Variables 1 2 3
Bienestar Psicolégico Correlacién de Pearson

Sintomatologia Depresiva Correlacion de Pearson -.539*

Regulacion Emocional Correlacién de Pearson .385* -.184**
**.01

*.05

Finalmente, en relacion a la capacidad predictora de la regulacion emo-
cional se encontrd que, controlando variables sociodemograficas como
el sexo, la edad y la nacionalidad es capaz de explicar el 14.3% de la
variabilidad del bienestar psicologico (ver Tabla 3) y bajo las mismas,
la regulacion emocional tnicamente explica un 2.7% de la variabilidad
de la sintomatologia depresiva (ver Tabla 3). En ambos casos fue em-
pleado el método por pasos observandose con los estadisticos corres-
pondientes (VIF y tolerancia) que no existe multicolinealidad entre las
variables del modelo.



TABLA 3. Modelo de regresion lineal para las variables criterios bienestar psicol6gico y
sintomatologia depresiva.

o . |Coeficientes Estadisticos de
. Estadisticos de Cambio . o
R2 ajus- Estandarizados Colinealidad
Modelo tado ——SE ARZaIS Sig
jus- ig. .
tado AF AF Beta Tolerancia|FIV
Bienestar
Psicolo- |.143 519(.143 26.60/.000 |.385 1 1
gico
Sintoma-
tologia 027 .557(.034 534 |.002 |-.184 1 1
Depresiva

Nota. SE- Error estandar de la estimacion; AR2- cambio de R2; AF- cambio de F; FIV-
Factor de inflacion de la varianza

5. DISCUSION

Tradicionalmente la regulacion emocional ha sido concebida como una
dimension compleja y fundamental, ademds de necesaria, para que los
seres humanos evidencien una adecuada gestion y adaptacion a su en-
torno (Mayer & Salovey, 1997; Gross, 2002; Fernandez-Berrocal & Ex-
tremera, 2005). En el presente trabajo el interés radica en estudiar la
relacion entre la regulacion emocional, la sintomatologia depresiva y el
bienestar psicoldgicos en la poblacion adulta, ya que estas han sido con-
sideradas como variables relevantes para correcto ajuste psicologico de
los seres humanos (Bastian et al., 2005).

Con el fin de aportar mas datos empiricos a esta area de estudio enmar-
cada principalmente dentro de la Psicologia Positiva, en el presente tra-
bajo se ha encontrado que no existen diferencias significativas en los
niveles de regulacion emocional en cuanto a la nacionalidad de los par-
ticipantes. Por tanto, podriamos concluir que, la primera hipotesis pla-
teada en el estudio no se cumple. Aunque este resultado es contrario al
inicialmente hipotetizado podria explicarse entendiendo que la socie-
dad espafiola no se diferencia en gran medida de la venezolana, pues
los espafioles han sido considerados los “mas colectivistas” dentro del
grupo de paises de naturaleza mas individualista (Hofstede, 1984; Cien-
fuegos-Martinez et al., 2016)
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En cuanto al sexo, el resultado hallado tampoco permite comprobar la
segunda hipdtesis de investigacion expuesta, ya que los participantes
del estudio no mostraron diferencias significativas en cuanto a su con-
dicion de hombre o mujer asociadas a la regulaciéon emocional. Este
resultado es claramente contrario a lo que la mayoria de las investiga-
ciones demuestran (Bar-On, 2006; Ciarrochi et al., 2001), sin embargo
se vuelve necesario hacer especial mencion a como hoy en dia los roles
de género estan cambiando en gran medida, la educacion de nifios y
adolescentes se vuelve mas igualitaria por lo que la ausencia de estas
diferencias se deba a que en la actualidad resulta “mas deseable” ser un
hombre que muestra sus emociones y sea capaz de gestionarlas adecua-
damente (cosa que quizas hace tan solo unos afios podia ser considerado
como algo propio de la mujer). Es decir, las diferencias halladas en es-
tudios previos podrian estar causadas por estereotipos de género, mas
que por capacidades emocionales diferentes entre hombres y mujeres.

De igual forma, estos resultados relacionados a la regulacion emocional
y las diferencias entre sexo permiten plantear un par de cuestiones adi-
cionales, la primera de ellas hace referencia a la diferencia de instru-
mentos empleados en los estudios para medir esta variable, lo que de
alguna forma podria estar influyendo en los resultados hallados y es a
su vez congruente con la observacion planteada por Luque-Reca et al.
(2015) que senala que lo mas propicio es emplear instrumentos tanto de
autoinforme como de habilidad para medir la IE y sus distintos compo-
nentes. Asi mismo, una segunda explicacion, y a la vez asociada a las
limitaciones del presente estudio, radica en la disparidad de la muestra
en cuanto a la cantidad de hombres y mujeres empleados, al no ser gru-
pos equivalentes se podria estar introduciendo algtn tipo de sesgo en la
investigacion que afectara el calculo de tales estadisticos.

En cuanto a la asociacion entre las variables, y comprobando asi la ter-
cera hipotesis planteada en la presente investigacion, se confirma que
la regulacion emocional se asocia significativamente tanto con la sinto-
matologia depresiva como con el bienestar psicoldgico. En el caso de
la depresion, se puede afirmar, tal como lo han hecho otros autores
(Nole-Hoeksema, 2000; Silk et al., 2003) que, dificultades en la regu-
lacion o manejo de las emociones estaria afectando la capacidad
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adaptativa de las personas a su entorno y propiciando el desarrollo y
mantenimiento de patologias como la depresion.

Por su parte, en relacion al bienestar psicoldgico, se obtiene que, altos
valores en esta variable vienen determinados por una elevada regula-
cion emocional y viceversa. De forma maés especifica, se puede decir
que quienes muestran altos niveles de regulacion emocional tienden a
manifestar adecuada autoaceptacion, autonomia, dominio del entorno,
son capaces de establecer relaciones positivas con otros, muestran pro-
posito en la vida y crecimiento personal. Y quienes presenten bajas pun-
tuaciones en regulacion emocional presentan bajos niveles en las capa-
cidades anteriormente descritas, las cuales constituyen el bienestar psi-
coldgico, siendo estos hallazgos congruentes con investigaciones como
la de Suria (2017).

En relacion a estos resultados anteriormente expuestos, se torna logico
plantear que aquellas personas que gestionan eficazmente sus estados
emocionales (potenciando los positivos y minimizando los negativos)
percibiran un mayor dominio del entorno, se sentirdn mas autonomos,
seran mas habiles para relacionarse con los demas, siendo estos com-
ponentes centrales del bienestar psicologico (Ryff, 1989). Asi mismo,
al percibirse mas habiles a la hora de gestionar y manejar sus propias
emociones podrian evaluarse a si mismos como mas capaces de afrontar
los eventos y sucesos vitales negativos, minimizando la posibilidad de
experimentar sintomas depresivos.

Finalmente, dando respuesta a cuarta y ultima hipotesis de investiga-
cion planteada se puede afirmar que, una vez controladas las variables
sexo, nacionalidad y edad, la regulacién emocional actiia como variable
predictora tanto de la depresion como del bienestar psicologico. Apor-
tando asi mas datos a investigaciones que sostienen que un adecuado
manejo de las emociones puede potenciar mayor bienestar psicologico
y desarrollar habilidades que permiten lidiar con problemas de natura-
leza emocional (Pulido-Martos et al., 2015) encontrandose entre ellos
los sintomas depresivos. Respecto a esta ultima variable, se puede com-
probar que problemas en la regulaciéon emocional pueden predecir a la
aparicion de sintomas de depresion (Szwedo, 2013). Algunos autores
sugieren que el mecanismo subyacente de esta relacion entre variables
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podria ser debido a que la elevada habilidad de regulacion emocional
no es otra cosa que un reflejo del rasgo de personalidad de la estabilidad
emocional (Compare et al., 2014).

Sin embargo, hay que ser cautelosos al momento de realizar tales inter-
pretaciones ya que se ha obtenido que la regulacion emocional explica
menos del 20% de la variabilidad de la depresion y el bienestar por lo
que se hay que tomar en cuenta que pueden estar existiendo variables
de indole psicologica que estan ejerciendo algun tipo de impacto en la
relacion, pudiéndose mencionar entre ellas la ansiedad o el estrés o va-
riables de naturaleza social como el contexto socioeconémico o el
apoyo social percibido las cuales serian objeto de analisis o control para
futuras investigaciones.

Por ultimo, en cuanto a las limitaciones del estudio es importante desta-
car que el mismo es de caracter mas descriptivo-correlacional, es decir
no se cuenta con la metodologia necesaria para establecer relaciones de
causalidad puesto que no existe precedencia temporal entre las variables.
De igual forma, tal como se ha mencionado, un aspecto a tomar en cuenta
es que la muestra en cuanto a sexo y nacionalidad no ha sido equivalente
por lo que no se descarta que esto pueda estar ejerciendo algin efecto o
sesgo en los resultados. Por ultimo, y en relacion a los métodos de me-
dida, se podrian haber empleado las medidas de ejecucion o habilidad de
la IE para comprobar si existen diferencias entre las percepciones de los
sujetos y sus habilidades o capacidades “reales” sin embargo por ausen-
cia de recursos y tiempo se vio restringido el acceso a ello.

Para futuras lineas de investigacion se sugiere controlar con mas preci-
sion las variables sexo y nacionalidad e incluso plantear la posibilidad
de introducirlas como variables predictoras en el estudio. Asi mismo,
dado que los resultados sugieren que la regulacion emocional es funda-
mental para el ajuste psicologico del individuo, podria resultar util
desarrollar programas de intervencion o entrenamiento en habilidades
emocionales que dotaran a los sujetos de las destrezas necesarias para
gestionar exitosamente los estresores de la vida diaria.

Para finalizar, los hallazgos del presente trabajo sugieren que las habi-
lidades emocionales de las personas y la percepcion que €stas tienen de
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las mismas desempefian un papel fundamental para mantener una ade-
cuada salud mental y disfrutar de unos adecuados niveles de calidad de
vida, independientemente de su sexo, edad o nacionalidad correspon-
diente.

6. CONCLUSIONES

En resumen, los hallazgos de este estudio se pueden sintetizar de la si-
guiente manera:

El impacto de la nacionalidad en la regulacién emocional: se observa
que ser espaifiol o venezolano no genera diferencias significativas en los
niveles de regulacion emocional.

El impacto del sexo en la regulacion emocional: los resultados no mos-
traron diferencias significativas en la regulacion emocional entre hom-
bres y mujeres, lo que sugiere que los cambios en los roles de género y
una educacion mas igualitaria podrian estar disminuyendo las diferen-
cias previamente observadas en estudios anteriores.

Relacion entre regulacion emocional, depresion y bienestar psicolo-
gico: se confirma que la regulacién emocional se asocia significativa-
mente tanto con la sintomatologia depresiva como con el bienestar psi-
cologico. Las personas con alta regulacion emocional tienden a mostrar
mayor autoaceptacion, autonomia, y capacidad para establecer relacio-
nes positivas, lo que contribuye a un mayor bienestar psicoldgico y una
menor propension a la depresion.

La regulacion emocional como predictor de bienestar y depresion: la
regulacion emocional se identifica como un predictor significativo del
bienestar psicoldgico y la depresion. Sin embargo otras variables psi-
coldgicas y sociales, como la ansiedad, el estrés, el contexto socioeco-
némico y el apoyo social percibido, también podrian jugar un papel im-
portante en estas relaciones y deben ser consideradas en futuras inves-
tigaciones
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