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Resumen Abstract 

En un amplio grupo de adultos (N=635) se han es­ Relationships between personality styles in the Index 
tudiado las relaciones entre estilos de personalidad del of Million (MIPS), cognitive dimensions of primary aptitu­
Inventario de Millon (MIPS), variables cognitivas de ep­ des (PMA) and of field-independence, and personal well­
titudes primarias (PMA) y de independencia de campo, being and social adaptation as indicators of mental health 
y bienestar personal y adaptacion social, estos uftimos have been examined in a large group of adults (N=635). 
como indicadores de saiud mental. Los resultados han These last indicators associate significantly with many 
sido que estos indicadores se asocian de modo signi­ of the styles of personality, but cognitive dimensions do 
ficativo con muchos de los estilos de personalidad. En not show significant correlation with any of variables of 
cambio, las variables cognitivas no muestran correlaci6n the other groups. 
significativa con ninguno de los otros conjuntos de di­
mensiones. Key words: personality styles, primary aptitudes, per­

sonal well-being, social adaptation. 
Palabras clave: eslilos de personalldad, aptitudes pri­
marias, bienestar personal, adaptacion social. 

Introducci6n 

EI bienestar personal subjetivo constituye desde hace tiempo un tema frecuentado por la 
investigaci6n y la teoria psicol6gica, Bajo el rotulo de bienestar, de satisfacci6n 0 de felicidad 
existen tantorevisiones comotratados (Argyle, 1987; Bradburn, 1969; Campbell, 1976; Diener 1984; 
Veenhoven, 1984) quese hanhechoclasloos del tema. Losestudios empiricos sobresu asociaci6n 
con diferentes dimensiones comportamentales se han hecho frecuentes en los ultimos afics (Lu 
y Shih, 1997; Rector y Roger, 1996; Ryff y Keyes, 1995). Ahora son ya bien conocidos los 
componentes y corretatos psicol6gicos del bienestarpersonal, y no ya solo los socloeconomlcos, 
los de las circunstancias objetivas del entorno que contribuyen a una situaci6n de bienestar, 
satisfactoria. 

AI ladode la ya abundante investigaci6n de las influencias 0 nexosde otrasvariables respecto 
al bienestar, importa destacar los estudios que de modo sistematico 10 han relacionado con el 
perfily estructura general de factores de personalidad. Emmons y Diener(1985) informaron haber 
encontrado correlaciones significativas y elevadas entrelas dimensiones integrantes del bienestar 
subletlvoy alrededor de la mitad de los 16 factores de personalidad del sistema de Cattell. Era 
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hallazgo que invitaba a explorar fas relaciones no s610 del bienestar personal, sino de otros 
indicadores de una experiencia satisfactoria de la vida, con facto res baslcos de la personalidad 
en distintos modelos de la misma. 

De heche, en los ultimos afios se han multiplicado los estudios sobre relaciones de dimensiones 
o factores de personalidad con trastornos psicopatol6gicos, en especial con los conceptuados 
como trastornos de personalidad (Eje /I del sistema DSM: ct. Asociaci6n Americana de Psiquiatrfa, 
1994), y asimismo, en el otro polo, relaciones con la que cabe lIamar personalidad «sana» 0 

«saludable» (Jourard y Landsman, 1987) 0 tarnblen personalidad «rnadura» (Zacares y Serra, 1998). 
Existe actualmente un volumen no desdei'iable de investigaci6n sistematica de las relaciones entre 
salud I trastorno psicol6gico y dimensiones de la personalidad en varios de los modelos mejor 
fundamentados: el de tres facto res (Eysenck, 1994), el de «clrcurnplejo» (Pincus, 1994), y, sobre 
todo, el de los «cinco grandes tactores», donde empieza a ser copiosa, no facil de abarcar, fa 
evidencia empirica y la Iiteratura consiguiente (Costa y Widiger, 1993; Duijsens y Diekstra, 1996; 
Marshall, Wortmann, Vickers, Kusulas y Hervig, 1994; McCrae, 1994; Shopshire y Craik, 1994; 
Widiger y Trull, 1992). Hoy cabe dar por adquirido que «rasqos» y -estados» de personalidad 
constituyen predictores de bienestar subjetivo (Adkins y Poon, 1996) y tambten, con generalidad 
mayor,que la estruetura0 configuraci6n individualde la personalidad es relevantepara la psicopatologia 
(Watson, Clark y Harkness, 1994). 

No hay abundantes estudios, en cambio, acerca de las relaciones de salud y trastorno mental 
con variables de capacidad 0 aptitud cognitiva. Aunque la conjetura que el pslcoloqo intuitivo se 
sentirfa propenso a formular es que bienestar 0 satisfacei6n se asocia a inteligencia, a capacidades, 
el hecho es que el balance global de los hallazgos al respecto resulta poco alentador: apenas 
guardan relaci6n; parecen ser dimensiones independientes (Diener, 1984; Veenhoven, 1984). Se 
explica, pues, la desgana de los estudiosos en continuar explorando en una linea apenas 
prometedora. 

EI presente trabajo se inscribe en ese ambito de indagaci6n, el de las relaciones que con indices 
de bienestar y de salud mental tienen algunas variables de sujeto, incluidas aptitudes 0 estilos 
cognitivos, perc sobre todo de personalidad. Prosigue una linea de estudio que han emprendido 
los auto res para explorar correlatos de personalidad y tambien de variables cognitivas en la 
personalidad "sana» y -rnadura» (Fierro y Cardenal, 1993, 1996). EI foco de ese estudio ha sido 
y continua siendo justa el opuesto al que ocupa a psiquiatras y pslcoloqos cllnicos: es la 
experiencia satisfactoria de la vida y la que se suele lIamar salud mental 0 psicol6gica, perc que 
tamblen cabe denominar «salud cornportamental» (Fierro, en prensa). Y su objetivo es hallar 
correlatos de esa salud mental, lIegando a determinar que variables 0 conjuntos de variables de 
sujeto constituyen et mejor predictor de la misma 0, respectivamente y en su polo opuesto, del 
trastorno. En ese prop6sito se presta atenci6n no al extremo de las disfunciones 0 trastornos 
psicopatol6gicos, sino al polo de bienestar personal, adaptaci6n y buen funcionamiento de las 
personas en su conducta cotidiana. Por ello, para indagar en torno a ese foco de interes se estudia 
a personas en edad adulta y sin trastornos psicol6gicos diagnosticados. 

Es una linea de investigaci6n con una doble vertiente. La primera trata de identificar que 
dimensiones son necesarias y suficientes para definir 10 que aqut se esta designando como 
personalidad «sana» 0 «saludable» 0 bien, en un analisls mas cercano a 10 observable, -salud 
mental .. 0 «comportamental». La segunda examina como tales dimensiones se asocian con 
factores (estilos, patrones de conducta, diferencias individuales) de la estruetura y del desarrollo 
de la personalidad. 

En 10 concemiente a las dimensiones integrantes de la salud mental y de la persona psico­
16gicamente sana los autores han propuesto un modele descriptivo bidimensional, cuyos ejes 0 

coordenadas los constituyen el bienestar 0 satisfacci6n personal y el ajuste 0 adaptaci6n social. 
EI modelo postula que, dentro del espacio continuo definido por esos dos ejes, en un cuadrante 
se sltua la salud mental 0 comportamental, la que permite considerar a una persona como 
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psicol6gicamente sana,mientras en losotrostres cuadrantes se ubican distintos tiposdetrastorno 
psicopatol6gico (Fierroy Cardenal, 1996). 

Para instrumentar ese modeloconceptual bidimensional, y con fines de investigaci6n, no de 
diagn6stico 0 de evaluaci6n cllnica, el primer autor ha desarrollado una Escala de Bienestar 
Personal (su abreviatura sera EBP) y una Escalade Adaptaci6n Social (EAS), de 33 y 34 Items 
respectivamente. EI modottplco de aplicaci6n de las Escalas ha side en respuesta sf/no, segun 
que los correspondientes Items reflejen 0 no comportamientos, actitudes 0 estados de animo de 
los sujetos evaluados. La dimensi6n de bienestar personal, medida en EBP, concierne a los 
aspectos mas subjetivos de la salud mental: la experiencia grata y positiva de la vida. La de 
adaptaci6n social, evaluada en EAS, tieneque vercon aspectos de relaci6n con el entorno social, 
los cuales por otro lado son mas facilmente observables por otras personas. Las caracterlsticas 
pslcometrlcas de esas Escalas han sido ya presentadas en un informe anterior (Rivas, Fierro, 
Jimenez y Berrocal, 1998). 

Los hallazgos de la investigaci6n realizada hasta la fecha con EBP yEAS han coincidido con 
los obtenidos por otros autores y con otros instrumentos. No aparecen resultados significativos 
en la asociaci6n con variables de naturaleza cognitiva, tales como inteligencia general, y estilos 
cognitivos y atributivos. En cambio, Sl se hallan en relaci6n con dimensiones relevantes para los 
trastornos psicol6gicos y la salud mental. Bienestarpersonal y adaptaci6n social, en su medici6n 
mediante EBPyEAS, muestran correlaciones negativas significativas en torno a -.50 con dimen­
siones asociadas a trastornos y asimismo con factores baslcos de personalidad, positivas y 
cercanas a .30 con algunos de los «cinco grandes factores» (Fierro, Jimenez y Berrocal, 1998; 
Fierro, Jimenezy Ramirez, 1998). 

EI presehte estudio se ha aplicado a explorar las relaciones de bienestarpersonal (en abre­
vlatura, BP)' yadaptaclon social (AS) con variables convencionalmente conceptuadas como 
«cognitivas» y con dimensiones «depersonalidad-. Lascaracterlsticas de «satud mental» de los 
sujetos, en el marcodel modelo bidimensional BP-AS, hansido evaluadas mediante las referidas 
escalas, elaboradas para ello, EBP yEAS. Asumidas las puntuaciones en estas escalas como 
indicadores fiables y validos del espaciosalud I trastorno, se examinan los correlatos y factores 
comunes de esos Indices con otras variables de suleto, 

Las hip6tesis, sin embargo, son de diferente naturaleza y grado de compromiso te6rico para 
los dos conjuntos de variables: 

a) Para las variables cognitivas no se esperanada en particular, s610 se explora; 0 mejor: 
puestoqueloshallazgos previos nodocumentan unaclaraasociaci6n entre eliasy bienestar 
u otros indicadores en la gama de saludI trastorno, tampococabe esperarahora masque 
correlaciones deblles, aunque acaso algunas significativas por el alto nurnero de sujetos 
estudiados. EIobjetode la inclusion de estasvariables es,enenfoque exploratorio, examinar 
una vez mas esa asociaci6n, pero esta vez con variables 0 instrumentos distintos de los 
utilizados por losautoresen su investigacion anterior. Laspruebas ahoraaplicadas hansido 
el Test de Aptitudes Mentales Primarias de Thurstone (1996, 911 edici6n de la version 
espanola: abreviado en PMA) paracapacidad cognitivay el Test de figuras enmascaradas 
GEFT(adaptaci6n espanola de su formade aplicaci6n colectiva por Fernandez Ballesteros 

Yo Macia,abreviado en GEFT)paraevaluaci6n de dependencia e independencia de campo. 
b) Respecto a las variables de personalidad se asumen hip6tesis que implican una puesta 
a pruebadel modele BP-ASde salud mental, y ello hace indispensable extenderse a ese 
prop6sito. Se presume quecualquier modelo valido de personalidad sana0 de saludmental 
ha de mostrarrelaciones significativas con algunosde losfactores, estilos 0 caracterlsticas 
basloas de la persona, tal como los perfilan teorfas0 modelos generales de personalidad. 
Casode noapareceren absoluto re/aci6n alguna, habnaque sospechar que no estanbien 
definidas las dimensiones de BP y AS como Indices de salud mental 0 comportamental. 
Como, porotraparte, Slquehasldohallada asoclaclon conel sistema de los «cinco grandes 
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factores», la tareade validaci6n del modele BP-ASteniasu prosecuci6n obviaen el estudio 
de su encuadramiento en otros modelos generales de personalidad. 

Estilos de personalidad 

Esenesepunto, en elde proseguir la inspecci6n delentronque de lasaludmental enestructuras 
de personalidad, dondeha parecidode lnteresprestaratenci6n a un modele, menospopularque 
el de los «cinco grandes», perc que tiene el atractivo de haber side elaborado precisamente a 
partir del analisis cUnico en la contraposici6n entre salud mental y trastorno psicopatol6gico: el 
de «estilos de personalidad» de Millon(1990). Se hallaestebasado en tradiciones te6ricas varias, 
incluidas algunas, como pslcoanaitsls y psicologla fenomenol6gica, que han encontrado eco 
escaso en la investigaci6n emornca. Construye Millon su modelo como una estructura de doce 
dimensiones bipolares, a las que llama «estnos de personaltcad». Pero, adernas de eso, a partir 
de algunas de sus combinaciones dibujadistintosperfilespsicol6gicos, con los cuales, a su vez, 
suelen negar a asociarse los varios tipos de trastorno psicopatol6gico. 

EI sistema de Millon distingue tres grandes ambltos estructurales y funcionales en el com­
portamiento y en la personalidad. Supone que la estructura psicol6gica de la persona se configura 
en: a) metas motivacionales, b) modos cognitivos, y c) comportamientos interpersonales. Oentro 
de cada ambito, a su vez, hay varias dimensiones bipolares 0, mas bien, dobies,como luego se 
vera. Enelareade la motivacion esmn las de:apertura / preservaci6n, modificaci6n / acomodaci6n, 
individualismo / protecci6n. En modos cognitivos se recogen los de: extraversi6n / introversi6n, 
sensaci6n / intuici6n, reflexi6n / atectlvldad, sistematizaci6n / innovaci6n. Y, por ultimo, las 
conductas interpersonales abarcan cinco pares de estilos contrapuestos: retraimiento / 
comunicatividad, vacilaci6n / firmeza, discrepancia / conformismo, sometimiento / control, insa­
tlsracclon / concordancia. 

Parala medici6n de esos 12 estilos0 dimensiones existeel MillonIndexof Personality Styles, 
del que hay version en castellano: Inventario de Estilos de Personalidad (Millon, 1994 / 1997), 
una versi6nque ha sido objeto ya de estudiosjustificativos de su fiabilidad y validez en Espana 
y Argentina (Sanchez-Lopez y Aparicio, 1998). Este Indice 0 Inventario (en adelante y en abre­
vlatura: MIPS) consta de un total de 180 items de enunciados, a los que los suletos contestan 
con V 0 F segun resulten verdaderos 0 falsos en su viday forma de ser. Cadauno de esos Items 
se suponereflejarmas de una dimensi6n, para la cual recibe una ponderaci6n de 1 a 3. Por otro 
lado, en MIPS los dos polos opuestos de las dimensiones se miden de modo independiente y 
no exactamente con los mismos Items. En consecuencia y en rigor, las dimensiones no son 
bipolares, aunquese organicen en poloscontrapuestos. De heche,por otra parte, en la medida 
en que los polos opuestos a veces se midenen distintos Items, las correlaciones (negativas, se 
entiende) que existen entre elias no son especialmente altas, sino moderadas e incluso bajas, 
inferiores a -.30, segun se informa en el Manual del MIPS (cf. Millon, 1994/1997, cuadro 4.7, 
de pag. 91). En consecuencia y en realidad son 24 dimensiones y no s610 12; y con todas esas 
dimensiones duplicadas habraquecomputar diferenciadamente lascorrelaciones conotrasvaria­
bles. 

Lafuenteprincipal de dondeobtenerdatosemplricos sobrerelaciones de esas24 dimensiones 
conmedidas 0 Indices de saludy trastorno mental es el propio Manual en su epigrafesobrevalidaz 
externa del MIPS. Claro que a efectos de esa validez las correlaciones de mas interes son las 
encontradas con inventarios de personalidad de caracter general. Peroparael proposito principal 
del presente estudio 10 son las referidas a variables donde se halla implicado el constructo salud 
I trastorno psicol6gico, talescomodepresi6n, medida mediante el BeckDepression Inventory (BOI) 
y tamblen mediante las College Adjustment Scales (CAS), la ansiedad, medida asimismo con 
una de estas Escalas (CAS), y la estabilidad emocional, evaluada con el Gordon Personal Profile 
Inventory (GPPI). EI Cuadro 1, a continuaci6n, de elaboraci6n propiaa partir de datos de Millon 
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(1994/1997, cuadros 4.16, 4.17 Y4.18), resume la informaci6n mas relevante en hallazgos sobre 
relaciones de las 24 subescalas del MIPS con esas variables de ansiedad, depresi6n yestabilidad 
emocional. 

Cuadro 1: Correlaciones de estilos del MIPScon indices de salud mental 

Muchos de los estilos del MIPS aparecen, pues, correlacionados de forma positiva 0 negativa 
con las variables de referencia. En el polo que les sirve de denominaci6n, algunas de estas se 

Estabilidad Ansiedad Oepresi6n Oepresi6n 
emocional (CAS) (CAS) (801) 

(GPPI) 

Apertura .48 -.67 -.61 -.69 
Preservaci6n -.52 .71 .65 .71 

Modificaci6n .18 -.20 -.21 -.31 
Acomodaci6n -.34 .37 .36 .49 

Individualismo -.04 -.01 .07 -.07 
Protecci6n -.19 .12 .03 .08 

Extraversi6n .06 -.28 -.27 -.21 
Introversi6n -.16 .39 .36 .31 

Sensaci6n .06 -.11 -.13 -.21 
Intuici6n -.24 .25 .23 .30 

Reflexi6n .14 -.14 -.07 -.15 
Afectividad -.37 .36 .23 .30 

Sistematizaci6n .18 -.20 -.26 -.31 
Innovaci6n -.17 .05 .06 .10 

Retraimiento -.13 .34 .45 .42 
Comunicatividad .01 -.22 -.22 -.23 

Vacilaci6n -.34 .58 .49 .52 
Firmeza .18 -.36 -.29 -.38 

Discrepancia -.30 .42 .48 .50 

Conformismo .07 -.12 -.17 -.22 

Sometimiento -.41 .58 .54 .67 
Control .03 -.12 -.09 -.13 

Insatisfacci6n -.45 .53 .55 .61 
Concordancia .06 .12 .05 .16 

Cuadro elaborado a partir de datos de Millon (1994/1997, cuadros 4. 16, 4.17Y 4.18). AI ser distinto 
el N en cede una de las columnas, el valor de significaci6n p < .01 corresponde a un valordistinto 
en cede caso: a partir de .11 en GPPI, de . 13 en CAS y de . 18 en BDl. 
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entienden indicativas de salud mental: ast, estabilidad emocional. Otras, por el contrario, como 
ansiedad y depresion, se hallan a menudo presentes en una gama muy amplia de trastornos 
pstccoatoloqtcoe. Puede observarse que el patron de asociaciones es coherente a traves de 105 

estilos: aquellos que correlacionan de modo positivo con estabilidad emocionallo hacen de modo 
negativo con depresi6n y ansiedad; y a la reclproca. 

La adaptaci6n espanola del MIPS, todavla muy reciente, apenas cuenta can investigaci6n que 
relacione los estilos de personalidad evaluados con bienestar u otros indicadores de salud mental. 
Un estudio de Dfaz Morales y otros (1998) sobre relaciones entre sattstacclon vital y tales estilos 
comienza por informar de la estructura factorial del MIPS hallada en dos grupos distintos, uno 
de adultos y otro de adolescentes: estructura de cinco factores, el primero de 105 cuales esta 
conceptuado como neuroticismo, mientras al factor IV se Ie llama extraversi6n y los otros factores 
quedan sin nornbre, Los autores encontraron relaciones en los factores I y IV (y sus respectivas 
variables) con indicadores de satisfacci6n familiar y de satisfacci6n laboral: correlaciones negativas 
con neuroticismo y positivas con extraversi6n. 

EI estudio a continuaci6n asume la fiabilidad y validez del MIPS para evaluar estilos de 
personalidad. En consonancia can ese supuesto, las hip6tesis que 10 han guiado se derivan 
claramente del Cuadro 1. Si EBP yEAS constituyen indicadores validos de salud mental las 
medidas en elias han de aparecer positivamente correlacionadas con los estilos del MIPS que 
a su vez se relacionan de modo positivo con estabilidad emocional y de modo negativo can ansiedad 
y depresi6n. De no suceder asl en Ifneas generales, habna que pensar que EBP yEAS no 
proporcionan tales indices y quedarfan invalidadas en su pretensi6n de escalas apropladas para 
evaluar salud mental. En cambio, si EBP yEAS aparecen con correlaciones no solo significativas 
y de igual signo sino de valor semejante a los del cuadro 1, cabra continuar operando sobre la 
suposici6n de que constituyen indicadores de la dimensi6n salud / trastorno psicol6gico tan valldos 
como las escalas 0 inventarios de dicho cuadro (BDI, CAS, GPPI). 

EI prop6sito principal del estudio, sin embargo, tiene que ver no con la validez de las escalas 
ESP yEAS, sino con las dimensiones en elias evaluadas, bienestar personal y adaptaci6n social. 
Se pretends averiguar cuales son las variables de la persona, sobre todo de los estilos de 
personalidad MIPS, pero tamblen de variables cognitivas (PMA, GEFT), con las que se asocian 
BP y AS, cuates son las mejores predictoras de estos indicadores postulados de salud mental. 

Metoda 

SUjetos 

EI grupo estudiado se compone de 635 sujetos adultos, 343 mujeres y 292 varones, que se 
prestaran de modo voluntario a ello, a ser encuestados por estudiantes de Psicologia colaboradores 
de la investigaci6n y encargados de aplicar las pruebas. 

Del estudio se ha excluido a sujetos que tuvieran algun trastorno psicol6gico reconocido. Por 
otro tado, el inadecuado cumplimiento de algunos protocolos hace que se produzcan casas 
perdidos en algunas de las variables estudiadas. EI numero de casas vatldos, sin embargo. no 
ha descendido a menos de 585 en ninguna de las relaciones entre elias y de 105 correspondientes 
analisis practicados sobre las mismas. 

Instrumentos 
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Los suietos fueron evaluados mediante los siguientes instrumentos: 
1) Las Escalas EBP yEAS, descritas en la introducci6n, construidaspara medir bienestar 
personal (BP) y adaptaci6n social (AS), dimensiones asumidasa su vez como indicadores 
de personalidad sana 0 salud mental. 
2) Ellndice 0 Inventario Millon de estilos de personalidad (MIPS), tarnblen descrito ya en 
paginas anteriores, en laversi6nexperimental adaptada para el ambitohispano-parlante por 
Sanchez-L6pez y Aparicio (1998), que mide 12 parejas de estilos contrapuestos. 
3) EI Test de Aptitudes Mentales Primarias de Thurstone (1996; 9!! edici6n de la versi6n 
espanola:PMA) del que en medici6n directase siguencincovariablesde aptitud:compren­
si6n y expresi6nverbal, factor espacial, nurnerlco, de razonamiento, con la poslolltdad de 
extraer, en puntuaci6n indirecta y compuesta, una variable de inteligencia general. 
4) EI Test de Figuras Enmascaradas GEFT, adaptaci6n espanolade Fernandez-Ballesteros 
y Macla (TEA, 1987: GEFT), para evaluar independencia de campo (sera en la direcci6n 
de independencia, abreviada en Ie, como procedera el signo de las relaciones con otras 
variables en las Tablas de Resultados). 

Resultados 

EI range de edad de los sujetos se extiende de los 18 a los 65 afios, con una media de 32.5 
afios y una desviaci6n tipica de 13.7. Un 64.1 par ciento de ellos son personas casadas 0 que 
conviven can pareja. 

Aunque todos los sujetos estan comprendidos dentro de la edad adulta, el grupo esta fuer­
temente sesgadohacia el inicio de la misma. En relaci6ncon ello un 45.6 por ciento son j6venes 
universitarios. Encuantoal resto, se destacanlas frecuencias de perfiles laborales de: profesiones 
Iiberales (9.1 por ciento), tecnicos (12.0), empleados sin especializaci6n (7.0), empresarios y 
aut6nomos (4.4), administrativos (5.1) amas de casa (11.3), y tamblen personas jubiladas 0 en 
para (3.4). 

Excepto la edad, cuyas correlaciones con las dernasvariables se presentaran mas adelante, 
las dernas circunstancias personales (sexo,profesi6n, estadocivil 0 situaci6nfamiliar)no hansido 
objeto de anaflsls en este estudio, ocupado en relaciones entre las variables y no en su perfil 
diferencial por grupos de poblaci6n. 

La Tabla 1 expone los principales estadfsticos descriptivos, valores rnedloe y desviaciones 
tfpicas, para todas y cada una de las variables estudiadas. 

Tabla 1: MEDIAS Y DESVIACIONES TiplCAS DE LAS VARIABLES
 
Medias y desvlaciones t{picas en BP, AS, variables del MIPS,
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aptitudes de PMA e IC (N=635). 

Correlaciones 

Escalas Media Des. T. Escalas Media Des. T. 

BP (Bienestar Personal) 25.3 5.8 CM (Comunicatividad) 31.5 11.1 

AS (Adaptaci6n Social) 24.9 5.3 VA (Vacilaci6n) 19.3 11.4 

AP (Apertura) 22.2 7.9 FI (Firmeza) 31.8 10.4 

PR (Preservaci6n) 18.8 10.2 01 (Dlscrepancla) 23.8 8.6 

MO (Modificaci6n) 33.5 4.3 CF (Conformismo) 16.2 4.8 

AC (Acomodaci6n) 21.5 9.9 SO (Sometimiento) 18.3 8.6 

SM rsr rnlsrno) 19.06 8.4 CT (Control) 25.09 8.1 

PO (Protecci6n) 30.1 8.3 IS (Insatisfacci6n) 26.5 9.3 

EX (Extraversi6n) 25.7 9.2 CC (Concordancia) 33.1 8.9 

IT (Introversi6n) 11.6 7.5 CV (Comprensi6n Verbal) 31.72 11.2 

SE (Sensaci6n) 17.4 6.7 EV (Expresi6n Verbal) 47.61 14.04 

IN (Intuici6n) 23.3 8.8 FE (Factor Espacial) 25.93 11.9 

RF (Reflexi6n) 14.4 7.8 FA (Factor Aazonamiento) 19.09 9.2 

AF (Afectividad) 30.3 8.6 FN (Factor Numerlco) 23.65 10.6 

SI (Sistematizaci6n) 33.5 11.2 IG (Inteligencia general) 174.83 53.1 

IV (Innovaci6n) 28.9 9.1 IC (Independencia Campo) 13.55 4.4 

AT (Retraimiento) 19.2 9.4 

La Tabla 2 presenta la matriz de correlaciones de las variables. En ella se ha incorporado la 
edad de los sujetos con el fin de obtener en su caso algun dato -simple, por 10 dernas- del 
decremento 0 incremento lineal de los respectivos valores con la edad. Los estilos opuestos del 
MIPS van juntos, cada cual con su pareja, ocupando uno el lugar superior y otro el inferior de 
cadaceldaen suscorrespondientes filas.Lasceldasocupadas de la diagonal principal de la matriz 
refieren lascorrelaciones (negativas todas, perc nosiempre cercanas a la unidad) entrelasvariables 
de cada una de las parejas del MIPS. 

Tabla 2 (a): MATRIZ DE CORRELACIONES
 
Correlaeionesentre toclas las variablespsieol6g1cas
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maslaedadcronologiea delossujetos. 

Tabla2 (b): Correlaciones entretodaslas variablespsicologicas 
maslaedadcron%gica de lossujetos. 

BP AS AP PR MO AC SM PO EX IT SE IN 

BP 

AS .59**· 

AP 46·" ,42**­ '"',82"· 

PR -,50··· -.4s*-· 

MO ,10** ,16 ..... .25**­ ·,14 ... -,46**· 

AC ·,27**­ '"',29**· -,45**· ,48*" 

SM -0,06 -,OB' ,14**· -,OB' ,36"· ·,27**· -,58*** 

PO ,09' ,17"· ,09·' ,07' 0,04 ,OB' 

EX ,26"· ,42**· ,55 .. * ·,46*"'· .41"· -,42*** -0,02 ,32**­ -,79*·· 

IT -,35*'''' ·,45-­ ·,54-·· ,5S·" ·,22**· ,37··· ,15'**· -,22·" 

SE ,14"· ,12" .15"· -,11" ,16**· -.13·*· 0,06 -0,02 -0,02 -0,07 ·,75*" 

IN •.18**· ·,11" '"',13"· ,24**· 0,07 ,13"· .osv ,16**­ ,14·" 1 14 •• " 

RF -0,06 ·,11 .. 0,04 -0,02 ,19**­ ·,1B*** ,42*" -,38*** -,21'·' ,27·" ,37·'· -.34**­

AF -.OB' 0 ·,13·· .. .31 *** -0,02 ,33**· ·,37**­ .72**­ ,20· .... -0,04 -.29*** .54**· 

SI 11 7··· ,18 ••• ,30**· ·,22·*· ,47-·­ -,59··· J 10 ** ,09· .15·" ·,12**· ,40·'· -,30·" 

IV ·,15 ... -0,05 -0,04 ,13"· ,11** ,09' ,22·" 0,05 ,37'" -,or '"',49*" ,70**· 

RT -,37"· ",43**­ ·,53**'" .54'" -.24'·· ,41**· ,21 *u ",29"· ·,79"· ,78"· 0.04 -0,03 

CM ,21 , •• ,34 .. ­ ,50"· ·,3S**· ,60"· '"',55"· ,29**· ,11·· .75**· -,53'·· -0,01 ,20"· 

VA -,41'·· -,50"· -,76'" ,7B"· -,26"­ .52**· ...12·... -0,03 ·,69'·· .72"· "',11-­ ,14··· 

FI ,23·" ,30**· ,56··' -,46"· ,48··· ·,68 u • .45"· -0.06 ,50··· -,3S"· .15'" -0,04 

01 "',3S··· -.37··' ·,36· ... ,44··· -0,06 ,34'·· ,49'" ·,32··· -,23·" .41··· -,20··· ,36"· 

CF ,15 , •• ,14··' ,16"· -,09· .19"· -,16··· ·,16-** ,23"· 0,02 -,OB' .51'·· -.41"· 

SO -,41··· -,35"· "',66··· ,70"· ·,30"· ,61··· ·,20·** .14··· -,37*" .46··· -,23·" .31·" 

CT ,07· ,09' ,30··· "',20"· ,47*** -,4S"· ,6S"· -.27··· .20"· -0,04 t 17··* 0 

IS -.47"· -.39··· -.57·" ,66··' -0,02 ,34"· ,27"· "',19·" -,33··· .51"· -,07' ,24"· 

CC 0,04 0,06 -0,04 ,10·· -.29'" ,36'·' -,77·" ,66·" 0,01 ·,10" -0,04 0 

CV 0,03 0,06 ·0,01 -.09' ·,08' -,10" ,07' ·,20"· -0,07 -0,02 ·,16**· 0,04 

EV 0,02 ,07' ,08· .,14·" -0,05 -,OB' 0,04 ·,08' ,08' -,10·· -,26**· ,21"· 

FE 0,04 0.01 0 -0,06 -0,01 -0,02 0,07 -,18··· -0,03 0,04 -.13'" 0,06 

FR 0,01 0,06 -0,04 -0,04 -0,03 -0,06 0,04 "',16·" -0,03 0 ·,19**· ,10** 

FN ,07· 0,03 0,02 -,07' 0 -0,06 0,02 -0,04 -0,06 0,03 -0,01 -0,04 

IG 0,02 0 -0,01 -,09· -,OB' -0,04 0,06 -.18"· -0,05 0 -,26**· ,11 •• 

IC 0,05 0,04 0,05 "',11·· 0 -,11** 0,03 -.14**· 0,05 -0,04 ·,12....• 0,07 
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Tabla2 (c): Correlaciones entre todas las variables psicol6gicas 
mas la edadcronol6gica de los sUjetos. 

RF AF SI IV RT CM VA FI 01 CF SO CT 
RF ·,65*** 

AF 
SI ,37*** ",20·" -.49··· 

IV -,33*·· ,43**­

RT ,33··· ·,15*** ·,15"· ·,17"'· ..,63·..• 

CM 0,03 0,06 ,33*" ,35**· 

VA 0 ,19*·­ ·,25**· -0,02 ,so*" "',61"· ·,68"· 

FI ,29*" ·,22*** ,49'" .08' -,37*"* ,75"· 

01 ,11" 0.06 ·,39**· .49"*· ,44*·· -,08' ,37**" ·,12**" -,53**" 

CF ,21""'· -,08' ,51·" ·,50"""" -0,06 0.03 -,08' ,17*** 

so 
CT 

·,11 ** 

,41·" 

,36..... 

-,28"*" 

-At·.. 

.35*** 

.20**" 

,15**" 

.46*** 

0 

·,41**· 

.51".." 

,70·** 

·,33**" 

·,59**­

,72**" 

,47*" 

.23*** 

-.20'" 

0,06 

-.43"'· 

IS ,14*** ,10" "',19*·-­ ,26· .... ,55"'· ·,20*"* ,54*** -,23*** ,68**" -,19**· ,59**­ ,11" 

CC ·,42*'11'* ,50"'· -0,05 ·,20"'*" ·,15**" ·,28*" ,16*** -47*** ·,41·" ,23*·· ,25'" ·,72**" 

CV 0 -,18**" -0,04 0 -0,02 0,04 -0,05 0,04 -0,04 -,09" -0,05 0,01 

EV -,14*** -0,02 -,15**· ,15-" "',15"· ,10" -,12" 0,03 -0,02 ..,15**· ,,09' 0 

FE 0 -,11 "" -0,07 0,03 -0,03 0,05 ·0,02 0,05 0,03 -,10" -0.04 0.03 

FR -0,04 -,11" -0,07 0,07 '0,06 0,05 -0,02 0,03 0,02 ·,13*.... -0,01 0 

FN 0,04 -,10" 0,03 -,08' 0,01 0,03 -0,04 ,07' -0,04 0,03 -,08' ,OS' 

IG -0,07 ·,13**" -,11" 0,03 -0,04 0.05 -0,03 0 0,02 ",16'" -0,04 -0,02 

IC ·0,04 -,10" ·0,05 .08' -.11** ,10** -,11" ,08' 0 -,17''' -.10** 0,Q1 

EDAD ,25*** -0.06 ,24*** -,31*** ,26*** -,14*·* 0,07 0,02 -0,07 ,34*** 0,02 ,10*· 

'p<.05. "p<.Ol. '''p<.OO1. 

La simple lectura de la Tabla 2 permite hacerse cargo de los resultados mas relevantes. 
Aparecen elevadas muchas de las correlaciones de variables del MIPS entre si y tamblen con 
BP-AS. Igualmente son significativas y destacables las correlaciones de las variables cognitivas 

IS ee ev EV FE FR FN IG IC 

IS 
CC 

-,29'·· 

ev -,08' -,09' 

EV -,14*** -0,03 ,44··· 

FE -0,05 -,11*' .35*·­ ,20*** 

FR -0,03 -0,07 .59*** ,33·" ,47*** 

FN -0,05 -0,04 ,34*** ,22*** ,28'" ,38·" 

IG -0,07 -0,06 .60·-­ .56*** ,54*** ,58"· .41*** 

Ie -0,06 -,11" .32*'** .32*** ,36··' ,40*** ,23"· ,43*** 

EDAD 0,06 0,04 -,21*** -,33'·' -,27'·' -,33'" 0 -,31*'** -,33**­

'p<.05. '·p<.Ol. '''p<.OO1. 
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entre 51. En cambio no 10 son entre variables de un bloque (de personalidad) y las de otro 
(cognitivas). En particular, ninguna de estas lIega ni siquiera a un valor de .10 en su correlaclon 
con BP 0 AS. 

Las correlaciones con la edad merecen lectura y atenci6n, tanto mas necesaria cuando esa 
variable 5610 ha side introducida en este analisls, Los valores de su correlaclon con BP, AS Y 
varies de los estilos del MIPS son casi iguales a cera, mientras alcanzan, encambia, significaci6n 
estadfstica de lnteres los correspondientes a algunos otros de estes estilos. Por hallarse por 
encima de .25 cabe destacar las correlaciones positivas de la edad con SE(nsacion), RT(retraimiento) 
y CF(conformismo) y negativas con IN(tuicion) e IV(innovaci6n). Con la sola excepclon de FN (factor 
nurnerlco), la edad correlaciona de modo negativo con todas las variables cognitivas: las restantes 
aptitudes del PMA e independencia de campo. 

Tarnblen merece atenci6n la diagonal principal donde aparecen las correlaciones de cada estilo 
del MIPS con su respectiva pareja contrapuesta. Todas elias son negativas, perc su range oscila 
mucho y desciende mas de una vez por debajo de -.50. La mas baja, entre IS(insatisfaccion) y 
CC(concordancia), es -.29,10que representa un valor inferior a buen nurnero de correlaciones entre 
otras variables de la Tabla. La mas alta, entre AP(ertura) y PR(eservacion), es de .82. 

. EI objetivo primordial del estudio, centrado en las relaciones entre fndices de salud mental y 
estilos de personalidad, pide dirigir la atenclon a las correlaciones entre BP-AS y las variables 
del MIPS. En esa region de la Tabla 2, las correlaciones significativas y de signo positive con 
una dimension de cada par de estilos contrapuestos suelen aparejarse a valores absolutos 
semejantes y desde luego siempre de signo negativo con la otra dimension. La pauta es tarnbien 
que los estilos del MIPS que correlacionan con BP 10 hacen igualmente con AS, aunque la magnitud 
de la correlacion varfa de un estilo a otro. 

EI analisls mas clarificador de la red de relaciones entre las variables 10 proporciona el analisis 
factorial. En este se dibujan con mayor nitidez el cuadro de covarianza y asociaciones entre 
variables que ya cabfa intuir gracias a la lnspecclon de la anterior Tabla 2. 

Analisis factorial 

Se ha procedido a un analisis factorial de componentes principales con rotaci6n Varimax para 
las mismas variables de la Tabla 2, a exoepclon de la edad, que carecerfa de sentido incluir en 
el, y de la Inteligencia general, por ser redundante respecto a las medidas directas de aptitudes 
del PMA. La Tabla 3 presenta medida de adecuaci6n KMO, prueba de Bartlett y varianzas 
acumuladas y total de las que dan razon los cinco facto res extrafdos. Estos factores en conjunto 
dan cuenta de un 68.57 por ciento de la varianza. 

Tabla 3: ANAL/SIS FACTORIAL: Medida de adecuacion KMO, 
prueba de Bartletty varianza totalexplicada. 
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LaTabla4 es Ja matriz decomponentes rotados conexpresi6n del peso factorial decadauna 
de las variables incluidas en el anallsls, En ella las variables se presentan ordenadas en razon 
de su peso, de mayor a menor, a traves de los cinco factores. 

Medida de adecuaci6n muestral de Kaiser-Meyer-Olkin
I 

0,842 

Prueba de esfericidad de Bartlett Chi-cuadrado aproximado 16408,35 

gl 528 

Sig. .000 

Varianza total expJicada Componente % de la varianza acumulado 

1 25,174 

2 39,561 

3 52,845 

4 63,301 

5 68,569 

Tabla 4: ANAL/SIS FACTORIAL: Matriz de componentes rotados ( Var/max). 

EIouadro proporcionado porel anausts factorial esen extremo claro. Lasvariables se agrupan 
con gran nitidez en subconluntos correspondientes a los cinco factores encontrados. Un primer 
componente reune 10 de las variables, las de BP-AS y 8 de los estilos del MIPS, y da raz6n 

Escalas 1 2 
-

3 
tes 

4 5 
PR lPreservaci6nl -088 02 
VA (Vacilacion) -Q,85 -0,29 0,1 

AP (Apertura) 

IT (Introversion) 

08 
-0,78 -0,11 

0,24 

-0,2 -0,22 

IS (Insatisfacci6n) -077 0,24 0,13 -0,18 0,11 

RT (Retraimiento) -076 -0,19 -0,24 -0,33 

SO (Sometimiento) -0,73 0,27 -0,23 0,25 

EX (Extraversion) 0,64 0,3 0,48 0,26 -0,1 

AS (Adaptacion Social) 0,62 012 
BP (Bienestar Personal) 

IV (Innovaci6n) 
06 -0,17 

0,89 0,22 

IN (Intuici6n) -0,2 0,77 0,21 0,21 0,13 
CF (Conformismo) -0,72 0,25 0,28 -0,12 
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ntes 
Escalas 1 2 3 4 5 

SE (Sensaci6n) -069 0,11 -0,12 -0,27 

51 (Sistematizaci6n) 0,14 -0.65 0,56 
DI (Discrepancia) -0,54 0.54 -0,4 
MO(Modificaci6n) 0,12 on 
CM(Comunicatividad) 0,47 0,24 074 
FI (Firmeza) -0,45 072 -0,26 
CT (Control) 0.71 -0,51 
AC(Acomodaci6n) -0,46 0,23 -0.57 0,17 -0,13 

PO(Protecci6n/ losotroe) 0,1 0,15 0.85 -0,19 

CC(Concordancia) -0,14 -0,4 0,81 
AF(Afectividad) -0,11 0,46 0.75 -0,15 
SM(Si misrro' individualismo) 0,16 0,44 -0.75 
RF(Reflexi6nt -0,22 -0,48 0,28 -0.54 
FR(Factor Razonamiento) 0,78 

CV(Comprensi6n Verbal) 0,76 

FE(Factor Espacial) 0,63 

EV (Expresi6n Verbal) 015 0,2 0.6 

FN (Factor Numerico) -0,15 0.57 
IC (Independencia de Campo) 0,11 0,12 0,57 

de algo mas del 25 por ciento de la varianza. Otros tres factores agrupan, cada uno, a 5 6 6 de 
las variables del MIPS y dan raz6n de un porcentaje de varianza entre e114.5 y e110.5 porciento. 
EI ultimo factor abarca las variables cognitivas, las de aptitudes primarias de PMA y tamolen 
independencia de campo, con poco mas de un 5 por ciento de varianza. No hay ningun caso en 
que los pesos factoriales en alguna variable sean relevantes en mas de un factor. 

Regresl6n multiple 

Finalmente se ha examinado que dimensiones de personalidad, dentro del sistema MIPS, son 
las mejores predictoras de salud mental, mejor dicho, de sus dos indicadores en ESP yEAS. 
En el anallsls de regresi6n se han introducido todas las variables del estudio para poder detectar, 
de entre todas elias, aquellas que pudieran tener alguna influencia en Bienestar Personal y 
Adaptaci6n Social. La Tabla 5 presenta el analisls de regresi6n jerarquica, paso a paso, para ambos 
indicadores. 

Tabla 5 (a): Resumen de ANALISIS DE REGRESION JERARQUICA 
(Metodo: Pasos suceslvos) para variables que predicenelBienestarPersonal(BP). 
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Tabla 5 (b) Resumen de ANALISIS DE REGRESION JERARQUICA
 
(Metodo: Pasos sucesivos) para variables que predicen la Adaptaci6n Social (AS).
 

CoeficientesCoeficientes no estandarizados pestandarizados 
Variables B Error tlolco Beta 
Paso 1 

Preservaci6n -0,28 0,02 -0,49 ** 

Paso 2 

Preservaci6n -0,22 0,02 -0,4 ** 

Discrepancia -0,14 0,02 -0,21 ** 

Paso 3 

Preservaclon -0,24 0,02 -0,42 ** 

Discrepancia -0,12 0,02 -0,17 ** 

Protecci6n 6,26E-02 0,02 0,09 * 

Nota. R2 = .24 para el Paso 1 (p<.001); R2= .28 para et Paso 2 (p<.001) Y R2 = .29 
para el Paso 3 (p<.05). ** p<.001 y * p<.05. 

En laTabla5 llamala atencl6n la circunstancia de quecanunasola excepci6n, la de la variable 
protecci6n, todas las dernas que resultan predictoras, ya de BP 0 de AS, 10 son con caraoter 

Coeficientes
Coeficientes no estandarizados p

estandarizados 
Variables B Error tipico Beta 

Paso 1 

Vacilaci6n -0,24 0,01 -0,51 ** 

Paso 2 

Vachaclon -0,2 0,01 -0,43 ** 

Discrepancia -0,13 0,02 -0,22 ** 

Paso 3 

Vacilaci6n -0,15 0,02 -0,33 ** 

Discrepancia -0,12 0,02 -0,19 ** 

Introversion -0,11 0,03 -0,15 * 

Nota. R2=.27 para el Paso 1 (p<.001); R2=.31 para el Paso 2 (p<.001) Y R2=.32 
para el Paso 3. (p<.01). ** p<.001 y * p<.01. 
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negativo, es decir, predicenmas bajosniveles de bienestarpersonal y de adaptaclon social. Hay 
una variable, la de discrepancia, que apareceen los dos analisis, y en ambosen segundolugar. 
Las mejores variables predictoras, las primeras que aparecen en el analisis de regresi6n son 
distintas en cada caso, aunque siempre en negativo: el estilo de personalidad de preservaci6n 
en BP y el de vacilaci6n en AS. 

Discusi6n 

La posiblegeneralizaci6n del alcancede los resultados se circunscribe al ambitode poblaci6n 
a que pertenecen los sujetos: adultos, pero con predominio de edad joven y, a juzgar por la 
ocupaci6n laboral de sujetos, pertenecientes a capas sociales en la gama media-alta. Por otro 
lado, fueron suletos voluntarios y a los que hubo acceso por parte de los colaboradores que 
apJicaron las pruebas. Es esta ultima una circunstancia frecuente en la investigaci6n, pero que 
impide considerar en rigor al grupo como una muestra aleatoria de ta respectiva poblaci6n. Sin 
embargo, por 10 que toea a la poblaci6n adulta-joven en un rango socioecon6mico medio-alto, 
tampoco presenta otrossesgos queel deser personas quese prestaronvoluntariamente al estudio. 

EIprop6sitode los autoresde explorar la asociaci6n de estilosde personaJidad y de variables 
cognitivas con los indicadores de satud mental SP y AS, Y no tanto las relaciones internas de 
aquellosotros estilos y variables, justifica desarrollarel comentario respecto a las dos primeras 
columnas de la Tabla 2, donde constan las correlaciones de BP-AS. 

Vale Ja pena destacar los valores de correlaci6n con ESP yEAS superiores a .30 al menos 
en unode los polos:a) con intensidad aproximadamente igualparaambasescalas, en AP(ertura) 
(signo +) / PR(eservaci6n) (signo -), MO(dificaci6n) (+) / AC(omodaci6n) (-), DI(screpancia) (-) / 
CF (conformismo) (+); b) con mayor intensidad en EAS en EX(traversi6n) (+) / IT(introversi6n) (­
), RT(retraimiento) (-)/ CM (comunicatividad) (+), VA(cilaci6n) (-)/ FI(rmeza) (+). Nose danejemplos 
relevantes en que los valores mas altos de correlaci6n correspondan a ESP. Si que hay casos 
en que uno solo de los estilos de la pareja contrapuesta, y no et otro, correlaciona con EBP y 
EAS, Ycon signo negativo en ambos casos: asl, SO(metimiento) e IS (lnsanstaccion), mas no 
sus respectivos contrarios de CT (control) y CC (concordancia). Esta disimetria concuerda con 
el perfil de estilos del MIPS, medidosen parte de forma independiente, y extendidos, por tanto, 
no a 10 largo de un continuo dimensional estrictamente bipolar (polos opuestos de una sola 
dimensi6n) sino mas bien en contraposici6n no unidimensional. 

Estos hallazgos son coherentes con el Cuadro 1, presentado en la introducci6n, y donde se 
compendiaban valores de correlaci6n entre estllos del MIPS y dimensiones 0 indicadores de 
vulnerabilidad 0 relevancia psicopatol6gica: depresi6n, ansiedad. La Tabla 6 fusiona, de manera 
aun mas resumida, una selecci6n de aquel Cuadro 1 con los correspondientes resultados de la 
Tabla 2. En concreto, toma del Cuadro 1 solo aquellosestilosdel MIPS que en promediotienen 
unacorrelaci6n superiora .30con otras medidasy antepone en dos nuevascolumnas los valores 
de correlaci6n para BP y AS mostrados en Tabla 2. En las parejas de estilos queda en blanco 
unafila cuando en aquelCuadrola dimensi6n correspondiente no alcanzaba comomediaesevalor 
de .30. 

Tab/a 6: Corre/ae/ones de(nd/ees desa/udmenta/y est/losdel MIPS 

Una primera consideraci6n, pertinente a las escalas ESP yEAS, es la coherencia de las 
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mismas, tal como se infiere del patr6n de los valores y signos de sus correlaciones con estilos 
del MIPSen la Tabla 6. Estasson del mismo signo que las de estabilidad emocional y de signo 
opuesto que las de ansiedad y depresi6n. Ademas, por comparaci6n con las restantes variables, 

BP AS EstabiIidad Ansiedad Depresi6n Depresi6n 
emotiva (CAS) (CAS) (BDI) 

.42 

(GPPI) 

-.67 -.61 -.69Apertura .46 .48 
Preservacion -.50 -.45 -.52 

-.34 

.06 

.71 

.37 

-.28 

.65 

.36 

-.27 

.71 

.49 

-.21 

Acomodaci6n -.27 -.29 

Extraversion .26 .42 
Introversion -.35 -.45 -.16 

-.37 

-.13 

.39 

.36 

.34 

.36 

.23 

.45 

.31 

.30 

.42 

Afectividad -.08 .00 

-.43Retraimiento -.37 
Comunicatividad .21 .34 

-.50 

.01 

-.34 

-.22 

.58 

-.22 

.49 

-.23 

.52Vacilacion -.41 
Firrneza .23 .30 

-.37 

.18 

-.30 

-.36 

42 

-.29 

.48 

-.38 

.50Discreoancia - 38 

Sometimiento -.41 -.35 

-.39 

-.41 

-.45 

.58 

.53 

.54 

.55 

.67 

.61Insatisfacci6n -.47 

el valor absolute de las correlaciones de BP-AS con estilos del MIPS es aproximadamente del 
mismo orden. Alguna vez BP-AS quedan en valores mas bajos que depresi6n, ansiedad 0 

estabilidad. Sucede asi sobre todoen la primera de lasparejas delMIPS, enapertura I preservaci6n, 
y asimismo en afectividad. En algun caso se hallan por encima, destacando en ello los valores 
respecto a extraversi6n I introversi6n. En conjunto, las oscilaciones a 10 largo de las filas de la 
Tabla6 noson importantes. Saleconsolidada la hip6tesis deque ESPyEAS proporcionan indices 
apropiados del mismo espacio bipolar de salud I trastorno psicol6gico donde en un lade estan 
depresi6n y ansiedad y en otro estabilidad emocional. 

En relaci6n con ESP yEAS tarnblen merece destacarse eJ nulo valor de su correlaci6n con 
la edad. Cuando son escalas que, por otro lado, presentan buenos valores de significaci6n y 
correlaci6n con muchas otras variables, no aparecen aquf sesgadas en relaci6n con la edad. EI 
resultado tamolen puede interpretarse en el sentido de que bienestarpersonal y adaptaci6n no 
varIan sensiblementea 10 largode la edadadulta. Dentrode estaedad 0 mejor, del intervalo aquI 
estudiado, hasta los 65 anos, bienestar y adaptaci6n son independientes respecto a los alios. 

Mas relevantes para los finesde la investigaci6n son las consideraciones relativas no ya a las 
escalas ESP yEAS, sino a la estructura de personalidad relacionada con indicadores de salud 
mental. Segun se desprende de formaconjunta de las Tablas2 y 6, resulta que es mas probable 
quetengan bienestar personal mayor y adaptaci6n social mejorlas personas ablertas, exlravertidas, 
comunicativas y firmes. Lo es menos, en cambio, para aquellas que son propensas a conservar 
o preservar, a acomodarse, a discrepar, a someterse, asr como las introvertidas, retraidas, 
vacilantes, insatisfechas. Engeneral, es este ultimo genero de asoclacion negativa 10 queaparece 
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con mayorclaridad e intensidad. En el anallslscorrelacional emerge un patron que se repite en 
otrosanalisis: dentro de las dimensiones opuestas encadaparejade estilos de personalidad suele 
mostrarvalores de correlaci6n mas altos aquella que se asocia al trastorno. No es irrazonable 
interpretar que ahi se delata el origen del MIPS en el estudio y clasificaci6n de los trastornos 
depersonalidad. 

Las variables cognitivas aparecen (negativamente) asociadas ala edad, perc nada0 apenas 
a las del MIPS y a BP-AS. Respecto a las del MIPS se ratifica un supuesto generalizado en la 
teoriay la investigaci6n de las diferencias personales, el de quelasvariables de aptitud, capacidad 
o «inteligencia» son de naturaleza muy distinta a las de estilo de conducta, de disposici6n 0 de 
«personandad». En 10 tocante a BP-AS, se corroboran hallazgos anteriores: no existe relaci6n 
realmentesignificativa. Independencia de campo, que suele presentarse como estilo cognitivoy 
no en rigor como aptitud, aparece relacionada con todas las aptitudes del PMA. Seguramente 
esto se debe a que el instrumento utilizado para medir la independencia de campo, el GEFT, se 
centrade maneraacusada en tareasperceptivo-visuales, donde cuentan mucholas capacidades 
cognitivas. 

EIanalisis factorial deparasin dudala perspectiva masesclarecedora. Emergen cincofactores 
que en total dan cuenta de mas de dos tercios de la varianza. La estructura factorial rotada es 
en extremoclara: las variables tienen pesosfactoriales altos 0 moderados cada una en un factor 
y solo en uno. BP y AS aparecen en el factor I, junto con ocho variables del MIPS,cuyos pesos 
factoriales, cuando el de BP-ASes positivo, son a vecesde signoopuestoy en el siguiente orden 
de peso: preservaci6n (-),vacilaci6n (-), apertura (+), introversi6n (-), insatisfacci6n (-), retraimiento 
(-), sometimiento (-) y extraversi6n (+). Los restantes estilosdepersonalidad del MIPSse agrupan 
en otrostres factores, dondea su vez se diferencian con todaclaridadde las variables cognitivas 
que se agrupan en el ultimo factor. 

Resultasiemprecuestionable y nada facil aplicar nombres a los factores, dar denominaci6n 
concreta a 10 que es un conglomerado intuitivamente heteroqeneo a la vez que una abstracci6n 
ideadaa partirde su estructura subyacente. Reconociendo que puedanser denominaciones no 
satisfactorias, a la vista de las variables que tienen mayores pesos factoriales se proponen los 
siguientes nombres paracadafactorporsu orden: I) flexibilidad adaptativa; II) lucidezinnovadora; 
III) energia; IV) afecto ernpatlco; V) capacidad. Oicho en estos terrnlnos, los Indices BP-AS de 
saludmental, englobados dentrodel factor I, estan Iigados, por tanto, a la flexibilidad adaptativa 
de la persona. Enunciado en termlnos de los estilos concretos evaluados, estas son en detalle 
las caracterlsticas 0 dimensiones de personalidad que tipicamente se asocian a indicesde salud 
mental: es probable que tenganmayorbienestar y mejoradaptaci6n social las personas abiertas 
y extravertidas; menos 10 esparalaspersonas conservadoras (preservaci6n), vacilantes. introvertidas, 
insatisfechas, retraidas y sumisas. 

La estructura factorial encontrada guardasemejanzas con la de oraz Morales y otros (1998), 
perocon algunas diferencias y no 56/0 de detal/e. EI/os encontraron cincofactores para los estilos 
del MIPS y para un 78.7 por ciento de la varianza, factores que aquf en cambio se reducen a 
cuatro, verdad es queparaun porcentaje menorde varianza, un 68.7porcientoy paraunconjunto 
que abarca tarnblen BP y AS ademas del MIPS. Por otro lado, la matriz de pesos factoriales 
que obtuvieron es menos neta que la hallada ahora. En aquellaabundaban los casos de estilos 
del MIPS con pesos factoriales dignos de consideraci6n en mas de un factor. 

Si ahora se toman BP y AS como variables susceptibles de predicci6n a partir de variables 
del MIPS,segun ponede manifiesto el anallsls de regresi6n, resultaque las primeras predictoras 
son, ennegativo, preservaci6n paraBPy vacilaci6n paraAS, mientras queen segundo lugar, para 
ambas y tambian en negativo, aparece discrepancia. Hayqueobservar, pues,de nuevo quedesde 
los estilos MIPS se predice mejor el lade negative de los indicadores BP-AS de salud mental. 
Pese a haberse construido como 12 parejas de estilos contrapuestos, el heche es que dentro 
de cadaparel estiloasociado a probabilidad 0 severidad deltrastorno parece estarmejorperfilado: 
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no s610 se asocia mejor al modeleBP·AS estudiado en el presentetrabajo; igualmente presenta 
de modosistematico mejorasociaci6n con variables medidasmedianteotros instrumentos (vease 
de nuevoTabla 6) por la vertienteque dentrode cadaparejade estiloscae dellado del trastorno. 

Enconsideraci6n no ya de las escalasBP-ASy MIPS, sino de la estructura de la personalidad, 
el estilo de discrepancia, predictor en segundo lugar en ambos anausls de regresi6n (Tabla 5), 
contribuye a inadaptaci6n social y menorbienestarpersonal. Es un estiloque ef Manual del MIPS 
ubica dentro delgrupo de estilos interpersonales y quedescribe comoel de personas inconformistas, 
poco convencionales, que tratan de hacer las cosasa su modo, sin importarles la opini6nde los 
demasyaceptando lasconsecuencias de su proceder. Sonpersonas creadoras e inventivas, pero 
tamblen poco escrupulosas, obrando a veces en el limite de la legalidad. 

EIestilode personalidad primerpredictor negativo de bienestar personal es el de preservaci6n, 
un estilo pertinente a las metas motivacionales. La correspondiente descripci6n del Manual del 
MIPS es la de personas preocupadas con la preservaci6n de la vida y la seguridad mediante la 
evitaci6n de acontecimientos dolorosos 0 que puedan amenazarla. Es un estiloopuestoal de una 
apertura, que es tamblen mejoramiento y enriquecimiento de la vida. De aqul se desprendeque 
la estrategia de s610 evitar males y conservar10 que se tiene para seguir viviendo no contribuye 
a proporcionar el bienestarpersonal. Se esta tentadoa comentareste hallazgo con la sentencia 
evangelica de que «quien quiere guardar su vida, la perdera-. 

Primerpredictor negativo de adaptaci6n sociales el estilode vacilaci6n, perteneciente al grupo 
de estilos interpersonales. En el Manual del MIPS es descrito por atributos de inhibici6n social 
y alejamiento, asf como de inseguridad; es relacionado con el neuroticismo; y se suponeque se 
manifiesta a menudo en turbaci6n por parte de las personas que sobresalen en esta dimensi6n: 
reservadas, con preferencia por trabajar solas 0 en pequeno grupo. 

Conclusion 

Los resultados obtenidosy la discusi6n de los mismospermiten dos nivelesde interpretaci6n 
y comentario de indole teorica, En un primer nivel, pr6ximo del todo a los hallazgos empiricos, 
hay que destacarque unas dimensiones personales, las de bienestarsubjetivoy de adaptaci6n 
social, que han sido exploradas mediante EBP yEAS como indicadores de la bipolaridad salud 
I trastorno psicol6gico, aparecen intensamente asociadas a muchos de losestilosde personalidad, 
losquedescribe el modele de Millon y evalua el MIPS. Encambio no muestran asociaci6n relevante 
con variablescognitivas, sean de aptitud (PMA)0 de estilo cognitivo (GEFT), ni tampoco con la 
edad. 

Una conclusi6n de esa naturaleza se halla a mitad de camino entre dos tesis extremas 
contrapuestas. En un extremo, desde una posicion critica y escepnca respecto a cualquier perfil 
configurador de las variablespsicol6gicas del individuo, se estarfatentadoa ningunearcualquier 
covariaci6n estruetural y a postular que las dimensiones de personalidad, si es que en realidad 
las hay, son no s610 muy especificas, sino tamblen en gran medida independientes entre sf. En 
el extremo opuestopodria pretenderse que variablesen algun modo indicativas de salud mental 
haorlande aparecerasociadasa -y arraigadas en-cualesquiera factoresestructurales de sujeto, 
tantode estilode comportamiento 0 de predisposici6n comode capacidad 0 aptitud.Del presente 
estudiono se desprende ni aquella independencia completade dimensiones que presumecierto 
criticismo frente ala noci6nmismade personalidad, ni tampoco la implicaci6n de todaslas variables 
de sujeto, en particular de las cognitivas, en la predicci6n de bienestar personal y adaptaci6n. 
Por opuestoque a las expectativas del psic610go espontaneo Ie resulteel hallazgo, el hecho es 
que la inteligencia, la de la psicometria tradicional, no se asociasignificativamente a la satisfacci6n 
personal ni a la mejor adaptaci6n. Otros resultados se obtendrian probablemente si se estudiara 
inteligencia social0 tarnblen inteligencia emocional; y esta es,sin duda, unade las posibles pistas 
de ulterior investigaci6n en este campo. 
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En otro nivel mas ambicioso y general de teorla cabe decir que los hallazgos obtenidos 
consolidan la idea de personalidad sana 0 saludable: de una estructura individual de estilos de 
comportamiento y predisposiciones que contribuyen a favorecer la calidad de vida y cualidades 
de experienciaque estan presentes en la salud y ausentes, en cambio, en el trastomo psicopatol6gico. 
Esta idea se halla en la Iiteratura cientrfica desde hace tiempo, en la pslcoloqla de la personalidad 
desde sus comienzos (Allport, 1937) y tarnblen en la psicologia evolutiva 0, por mejor decir, en 
el estudio del cicio de la vida (Zacares y Serra, 1998). Ha sido un tema predilecto de pslcotoqos 
de orientaci6n humanista (Jourard y Landsman, 1987), perc en ningun modo es asunto s610 
filos6fico 0 de modele etlco. La idea tiene s6lido fundamento empfrico, como se viene mostrando 
desde anteriores estudios de los autores (Fierro y Cardenal, 1993, 1996; Fierro, Jimenez y Ramirez, 
1998; Fierro, Jimenez y Berrocal, 1998) y como este mismo estudio contribuye a corroborar. 
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