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RESUMEN 

EZ trabajo presenta 20s resuZtados de aplicar Za 
HGSHS: A (Harvard Group Hypnotic Susceptibility Scale, 
f o m  A) (Shor y Orne, 19621, en una muestra de univer- 
sitarios españoles. La escala ha demostrado ser un ins 
trumento de investigación también apZicabZe en nues- 
tro país. Los resuZtados se sometieron a anátisis fac- 
toriaZ y tanto Za composición factoriaZ de La escala 
como Zos estadísticos univariados dan resuZtados simi- 
Zares a Zos obtenidos en otras cuZturas por otros in- 
vestigadores. Uno de nuestros resuZtados resalta cZa- 
ramente respecto a Za mayoría de Zas investigaciones 
previas: un alto porcentaje de amnesia posthipnótica. 
Los resuZtados se discuten a Za Zuz de Zas conceocio- 
nes actuaZes de Za hipnosis. 
PALABRAS CLAVE: evazuación psicológica, evaZuaciÓn de 
susceptibilidad hipnótica, propiedades psicométricas 
de HGSHS. 
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The a r t i c l e  presents t h e  r e s u l t s  of a  HGSHS: A (Har 
vard Gorup Scale of  Hypnotic S u s c e p t i b i l i t y ,  form AT 
(Shor and Orner, 1 9 6 2 )  s tudy mude on spanish popula- 
t i o n .  The scale  has s h o m  t o  be a  use fu l  inves t igat ion  
t o o l  a l so  i n  our country. The r é s u l t s  were summitted 
t o  a  fac tor ia l  analys is  and the  fac tor ia l  composition 
of t h e  scale ( together  wi th  t h e  univar ia te  s t a t i s t i c s l  
are i n  fact  very s imi lar  t o  those  obtained by other 
previous inves t igators .  Among our r e s u l t s ,  one of then 
c l e a r l y  stands up according t o  previous works: the 
posthypnotic amnesia. In  our work, posthypnotic m e -  
s i a  was one of t h e  most "easy" i tems (around 30% i s  
t h e  usual ) .  Results  are discussed wi th  t h e  conceptions 
about hypnotic s t a t e  nowdays more i n f l u e n t s .  

KEY WORDS: assessment of hypnotic s u s c e p t i b i l i t y ,  psy- 
chometrical propier t ies  of HGSHS, crossvalidation of 
HGSHS. 



La hipnosis, quizás debido a sus orígenes, no goza de buena 
imagen ante la cmunidad científica, y sirva como índice la clasi- 
ficación de la UNESCO, que la incluye bajo el epígrafe "Parapsico 
logía" (código 611-02). Si bien esa es también la opinión predoml 
nante entre los psicólogos, no es menos cierto que las cosas es- 
tán cambiando. Hay un resurgimiento notable del interés por la 
hipnosis pero, a diferencia de otras épocas en que la investiga- 
ción se centraba en sus aplicaciones clínicas, en la actualidad 
los fenómenos hipnóticos son un área de investigación con identi- 
dad propia (Hilgard, 1977; Scheehan, 1982) -es de notar que el 
aumento del interés por la hipnosis como estado de conciencia es- 
tá ligado al resurgir del tema de la conciencia (Hilgard, 1980)-. 
Pero quizás lo más notable del resurgir actual sea la utilización 
de la hipnosis como procedimiento experimental (por ej., Maslach, 
1979; Bower, 1981). 

Las escalas de hipnotizabilidad proporcionan un método estan- 
darizado de inducción hipnótica y son especialmente útiles para 
seleccionar sujetos experimentales. Este es el aspecto que más 
nos interesa resaltar. Las escalas de hipnotizabilidad son un ins 
trumento de aplicación relativamente sencillo que capacita a cuaL 
quier investigador para seleccionar sujetos hipnotizables con vi5 
tas a experimentos posteriores. Existe una larga experiencia con 
muchas de ellas, lo que garantiza, hasta cierto punto, que no se 
producirán situaciones desagradables. De entre todas las publica- 
das, las más utilizadas en contextos experimentales han sido SHSS 
(forma C) y (Weizenhoffer y Hilgard, 19621, la SHSS (formas A y 
B) (Weizenhoffer y Hilgard, 1959) y la HGSHS: forma A (Shor y Or- 
ne, 1962). Esta Última es una adaptación para aplicaciones en gry 
po de la SHSS (forma A). No puede decirse que sea un procedimien- 
to ideal, y posiblemente excluye a muchos sujetos que demostra- 
rían ser hipnotizables con otro procedimiento, pero a menos que 
uno esté interesado en estudiar las técnicas de inducción, ésta 
es la vía más rápida para conseguir una muestra de sujetos hipno- 
tizables. 

Existen muchos estudios descriptivos y factoriales de estas 
escalas (por ej., Hilgard, 1965; Coe y Sarbin, 1971; .Peters y 



cols., 1974; McConkey y cols., 1980) pero son incipientes aún los 
trabajos con ellas en nuestro país. Los resultados que presenta- 
mos se obtuvieron con la HGSHS: A (Harvard Group ScaZe of Hypno- 
tic SusceptibiZity: Form A). 

SUJETOS 

La muestra se compuso de 133 sujetos, 24 hombres y 109 muje- 
res, estudiantes de primer curso de Psicología cuyas edades osci- 
laban entre los 18 y 20 años. Todos ellos se prestaron volunta- 
rios para servir como sujetos experimentales en trabajos sobre 
hipnosis y no recibieron remuneración alguna por su participa- 
ción. Ninguno de ellos había sido previamente hipnotizado, si 
bien un escaso número había recibido entrenamiento en alguna téc- 
nica de relajación. 

MATERIALES Y SALA EXPERIMENTAL 

Las pruebas se realizaban en grupo, siempre a la misma hora y 
en la misma sala. La iluminación era la usual (no había "luces 
tenues") y se mantenía constante durante toda la sesión. En una 
pared había un espejo bidireccional y en una esquina una cámara 
de video. Utilizamos la HGSHS: A (Shor y Orne, 1962), que es una 
adaptación para pases colectivos de la SHSS: A (Weitzenhoffer y 
Hilgard, 1959). Los items que componen la escala utilizada, así 
como los criterios de puntuación, se exponen en la tabla 1. La 
escala se presentaba en una grabación magnetofónica (cassette) y 
se reproducía en un aparato comercial. 

Al término de la sesión experimental, los sujetos rellenaban 
un cuestionario sobre sus experiencias. Una descripción detallada 
del cuestionario está fuera de los límites del presente trabajo, 
pero sí queremos resaltar que las puntuaciones que cada sujeto 
recibe son producto de sus autoevaluaciones (excepto en el caso 
del ítem "amnesia posthipnótica"). El cuestionario está diseñado 
de tal manera que los sujetos sólo pueden pasar, o no, el ítem, 
y la puntuación de cada sujeto es el sumatorio de las puntuacio- 
nes en cada ítem ( 1  ó 0). 

Los inconvenientes que presenta la autoevaluación respecto a 
la observación externa pueden discutirse empíricamenfe.Existen 
correlaciones muy altas (superiores a .80) entre las puntuaciones 
obtenidas mediante cuestionarios de autoevaluación y mediante ob- 
servación, tanto para la escala de Stanford (SHSS: A) como para 
la de Harvard (Shor y Orne, 1963; Bentler y Hilgard, 1963; Hil- 
gard, 1965). 



TABLA No 1: Items de l a  HGHSS: A y c r i t e r i o s  de puntuación 

ITEMS CRITERIOS 

1. Caida de l a  cabeza. 

2. Cier re  ocular .  

La cabeza cae hacia adelante 
a l  menos c inco  cent ímetros.  

Los o jos  s e  c i e r r a n  an tes  de 
que s e  l e s  pida explícitamente 
que l o  hagan. 

3. Descenso brazo izquierdo.  E l  brazo izquierdo  baja a l  me- 
nos quince centímentros. 

4. Inmovilización brazo derec. E l  brazo derecho no s e  eleva 
más de dos centr ímetros en l o s  10 
segundos permitidos. 

5. Entrelazamiento de dedos. Los dedos no s e  separan comple 
tamente an tes  de d e c i r l e s  a  l o s  
s u j e t o s  que dejen de i n t e n t a r l o  
(10 s e g . ) .  

6. Rigidez de brazo. E l  brazo izquierdo s e  dobla mE 
nos de cinco centímentros en l o s  
10 seg.  permitidos. 

7. Acercamiento de manos. Las manos s e  acercan a  una di? 
t anc i a  no super ior  a  quince cen- 
t ímet ros .  

8. Inhib ic ión  de l a  comunic. La cabeza no l l e g a  a  moverse 
de una manera reconocible  para 
dec i r  "No" en l o s  10  seg. permi- 
t i dos .  

9. Alucinación ( o i r  una Algún ges to  o movimiento obser 
mosca 1. vable en r e l ac ión  a  l a  mosca. 

10. Cata leps ia  ocular .  Los o jos  permanecen cerrados 
durante l o s  10  seg. permitidos. 

11. Sugestión posthipnótica.  A l  menos un movimiento pa rc i a l  
observable para  t oca r  e l  t o b i l l o .  

12. Amnesia posthipnótica.  Recuerdo de t r e s  o menos ítems 
an t e s  de d e c i r l e s  a  l o s  su j e to s :  
"Ahora ya podeis recordar  todol8 
( seña l  de r e v e r s i b i l i d a d ) .  



PROCEDIMIENTO EXPERIMENTAL 

Los s u j e t o s  s e  c i t aban  en grupos cons t i t u idos  a l  a za r  en t r e  
todos l o s  que s e  habían prestado voluntar ios .  E l  tamaño de l o s  
grupos va r ió  e n t r e  cua t ro  y s i e t e  personas. Los s u j e t o s  entraban 
en l a  s a l a  y uno de nosotros l o s  r e c i b í a ,  l e s  explicaba qué había 
t r a s  e l  espe jo  y hac ía  no t a r  l a  cámara de video,  j u s t i f i cando  to- 
do como con t ro l e s  experimentales. Tras e s t a  exposición, s e  esta-  
b l ec í a  una cha r l a  con l o s  s u j e t o s  durante d iez  minutos siguiendo 
l a s  ins t rucc iones  de Shor y Orne (1962). Terminada l a  introduc- 
ción,  s e  ponía en marcha e l  magnetofón que reproducía e l  verbat.im 
de l a  e sca l a  y e l  experimentador que había rec ib ido  a l o s  su je tos  
permanecía en l a  s a l a  durante toda l a  ses ión .  A l  terminar  l a  cin- 
t a ,  l o s  s u j e t o s  rel lenaban e l  cues t i ona r io  y l a  s e s ión  acababa. 

RESULTADOS 

En l í n e a s  genera les ,  nues t ros  datos coinciden con l o s  obteni- 
dos por o t r o s  au tores .  La puntuación media de h ipnot izabi l idad  
fue 7.17 (SD = 2.39) ,  muy s imi l a r  a l a  obtenida por Shor y Orne 
(1963) en una muestra de parecidas c a r a c t e r í s t i c a s .  La t a b l a  2 
recoge l o s  porcenta jes  de s u j e t o s  que superaron cada ítem en nuez 
t r o  t r aba jo  y en l a s  muestras normativas de l a  SHSS: A y B (Weit- 
zenhoffer y Hi lgar ,  1959) y l a  HGSHSS: A (Shor y Orne, 1963). Co- 
mo i l u s t r a  l a  t a b l a ,  l a s  d i f e r enc i a s  item a item son frecuentes ,  
pero parecen a f e c t a r  únicamente a l o s  va lores  absolu tos  de l o s  
índ ices  de d i f i c u l t a d  de cada ítem. Es t a s  d i f e r enc i a s  posiblemen- 
t e  s e  deban a c a r a c t e r í s t i c a s  de l a  muestra o a var iac iones  en 
l o s  procedimientos de ap l icac ión  de l a  e sca l a  (por  ejemplo, exis- 
t en  d i f e r enc i a s  e n t r e  l a s  muestras cons t i t u idas  por voluntar ios  
y l a s  de no voluntar ios ,  e n t r e  l a s  ap l icac iones  en grupo e indi- 
v idua les ,  e t c . ) .  Sin embargo, e l  orden de d i f i c u l t a d  e s  bastante 
e s t ab l e  a t r avés  de l o s  es tudios ,  de forma que l o s  ítems más di- 
f í c i l e s  suelen s e r  l o s  mismos en todas l a s  muestras, y puede de- 
c i r s e  l o  mismo de l o s  más f á c i l e s .  En e s t e  sen t ido  hay una dife- 
r enc i a  notable e n t r e  nuestros r e su l t ados  y l a  mayoría de l o s  pu- 
bl icados.  Un item usualmente considerado como d i f í c i l ,  l a  amnesia 
pos th ipnót ica ,  r e s u l t ó  sei- e l  más f á c i l .  A é l  dedicaremos e l  si- 
guiente  apartado. 

Amnesia posthipnótica 

E l  82% de l a  muestra s a t i s f i z o  e l  c r i t e r i o  usual  de amnesia 
( recordar  t r e s  o menos í tems a l  término de l a  s e s i ó n ) ,  y e s t e  por 
cen t a j e  con t r a s t a  abiertamente con e l  obtenido en o t r o s  t raba jos .  
Con l a  misma e sca l a  que ut i l izamos nosot ros ,  Shor y Orne (1963) 
encontraron un 42% de s u j e t o s  con amnesia pos th ipnót ica  en una 
muestra de 132, y Kihlstrom y Evans (1976, 1977) con una muestra 
de 691 obtuvieron un 31% de s u j e t o s  con amnesia. 



TABLA N2 2: Porcentaje  de s u j e t o s  que superan cada ítem 

ITEMS 

SHSS A y B: A(1) 
1. Caida de cabeza ( a )  
2. Cier re  ocular  58 
3; Descenso brazo izquierdo 81 
4. Inmovilización brazo der .  14 
5. Entrelazamiento de dedos 32 
6. Rigidez de lbrazo  i zqu ie r .  32 
7. Acercamiento de manos 70 
8. Inh ib ic ión  comunicación ( b )  
9. Alucinación ( o i r  una mosca) 35 

10. Cata leps ia  ocular  30 
11. Sugestión pos th ipnót ica  ( c )  
12. Amnesia pos th ipnót ica  32 

ESCALAS 

MGHSS: 1(2) 
86 
74 
89 
48 
67 
57 
86 
50 
39 
56 
36 
48 

HGHSS: A(3)  
64 
58 
50 
61 
74 
63 
80 
64 
29 
60 
17  
82 

(1) Datos tomados de Weitzonffer y Hilgard (1959). N = 124. 

( 2 )  Datos tomados de Shor y Orne (1963). N = 132. 

( 3 )  Datos de nues t ro  e s tud io  N = 133. 

( a )  En l a  SHSS: A y B e l  primer ítem s e  r e f i e r e  a l  cont ro l  postu- 
r a l .  La suges t ión  e s  de que todo e l  cuerpo s e  i n c l i n a  hacia 
a t r á s .  ~l porcenta je  de s u j e t o s  que responden positivamente 
e s  69. 

( b )  En e s t a  misma e sca l a ,  en l a  forma A ,  e l  s u j e t o  no puede dec i r  
s u  nombre. En l a  forma B. e l  nombre de s u  ciudad. E l  porcen- 
t a j e  g loba l  de s u j e t o s  que responde a l a  suges t ión  en l a s  dos 
e sca l a s  e s  23. 

( c )  En l a  forma A ,  e l  s u j e t o  debe cambiar de s i l l a  an t e  c i e r t a  
s eña l .  En l a  forma B ,  l evantarse  y e s t i r a r s e .  E l  porcentaje  
g loba l  de s u j e t o s  que responden positivamente e s  49. 

En l a  f i g u r a  1 representamos l a  d i s t r i buc ión  de l o s  133 suje-  
t o s  de l a  muestra para l a s  d i s t i n t a s  t a s a s  de olvido.  La curva 
r e s u l t a n t e  mantiene l a s  mismas c a r a c t e r í s t i c a s  que l a s  curvas ob- 
ten idas  en es tudios  an t e r io re s  (ver  Hilgard, 1966; Cooper, 1979; 
Kihlstrom y Evans, 1979): e s  bimodal, s i tuándose l a  moda. infer ior  



en 6  y l a ,  super ior  en 9. E s  c l á s i c o  i n t e r p r e t a r  e s t a  bimodalidad 
como resu l tado  de dos procesos d i f e r en t e s :  l a  moda i n f e r i o r  co- 
rrespondería  a  l a  curva de olvido "normal" y l a  super ior  a  l a  am- 
nes ia  posthipnótica.  

FIGURA NQ 1: Distr ibución de l o s  133 s u j e t o s  en función de l a s  
d i s t i n t a s  t a s a s  de olvido.  0=0, 1=0, 2 4 ,  3=2, 4=7, 
5=14, 6=16, 7=14, 8=12, 9=65. También aparecen sola- 
padas ( l í n e a  d iscont inua)  l a s  curvas "h ipoté t icas"  
( t e ó r i c a s )  de "olvido normal" y "amnesia" . 

Calculamos l a s  dos curvas h i p o t é t i c a s ,  s iguiendo e l  procedi- 
miento usual (ve r  Hilgard, 1966; Cooper, 1979). Ambas aparecen 
también en l a  f i g u r a  1. La curva h ipo té t i ca  de l a  izquierda  (co- 
rrespondiente a l  o lv ido  normal) s e  a j u s t a  b ien  a  l a  d i s t r ibuc ión  
empírica (Chi cuadrado = 5.71; p L . 8 0 ) .  La media de l a  d i s t r i bu -  
ción de o lv ido  normal ( A  = 5.82; Sd = 1.43) fue  super ior  a  l a  de 
o t r o s  es tudios  (Cooper (1979),  por ejemplo, obtuvo una = 4.06 
y Sd = 1.67).  Por e l  con t r a r io ,  l a  media de l a  d i s t r i bud ión  hipo- 
t é t i c a  de l a  derecha (amnesia pos th ipnót ica ,  2 = 8.17; Sd = 1.14) 



es ligeramente inferior a la de los mismos estudios (Cooper(1979) 
obtuvo una X = 9 y Sd = 2.30). 

Nuestros datos parecen sugerir que un gran número de sujetos 
tuvo un olvido normal, no producido por sugestiones hipnóticas, 
superior al encontrado en otros estudios. Esta interpretación ven 
dría apoyada por el número de casos en que la señal de reversibi- 
lidad de la amnesia no fue efectiva. Esta es una de las formas 
de diferenciar entre los sujetos que tienen amnesia posthipnóti- 
ca y los "pseudoamnésicos" (Kihlstrom y Evans, 1979). Si bien no 
es éste el criterio utilizado en las escalas, parece correcto con 
siderar como casos de amnesia posthipnótica únicamente a los su- 
jetos que, tras la señal de reversibilidad, recuerdan más items. 
En nuestra muestra, sólo un 36% de los sujetos recordó tres o más 
items nuevos (no recordados en la primera prueba de memoria) des- 
pués de la señal de reversibilidad y, probablemente, sólo este 
porcentaje debería considerarse como propio del item amnesia pos- 
thipnótica. 

Composición factorial de la escala 

Los datos se sometieron a un análisis factorial, por el método 
de componentes principales, con un programa BMDP-P4M (Dixon, 
1981). En la tabla 3 aparece la matriz de correlaciones entre los 
12 ítems de la escala. La tabla 4 recoge los factores ortogonales 
rotados, con una varianza explicada mayor de 1. La varianza que 
explican estos cuatro factores es un 54.6% del total. 

TABLA No 3: Matriz de correlacines 

ITEMS 1 2  3 4 5  6 7 8 9 1 0 1 1 1 2  

Caida de la cabeza (1) 1.00 

Cierre ocular (2) .31 1.00 

Descenso de brazo (3) .O3 .O0 1.00 

Inmovilización brazo (4) -.O8 -00 -.14 1.00 

Entrelazamiento de dedos(5) .O1 -07 -02 .39 1.00 

Rigidez de brazo (6) .O5 .12 .O3 .45 -541.00 

Acercamiento demanos (7) .O2 .O7 .O8 .18 .O9 .O3 1.00 

Inhibición comunicación(8) .O2 .18 -.O8 .32 -36 .38 .10 1.00 

Alucinación (9) .14 .14 .O7 .ll .19 .20 -.O9 -.O6 1.00 

Catalepsia ocular (10) .O9 .O8 .O2 .29 .42 .29 -.O1 .25 .15 1.00 

Sugestión posthipnótica(l1) .17 .O2 .O9 .12 .13 .O7 -.O7 .O5 .27 .16 1.00 

Amnesia (12) .O5 .O7 -.O3 .10 .ll .14 .O1 .13 .O8 .O9 .O5 .1.00 



Estudios previos sobre composición f a c t o r i a l  de l a s  esca las  de 
h ipnot izabi l idad  han dado resu l tados  bas t an t e s  s imi l a r e s ,  y  sobre 
e l l o s  s e  construyeron dos formas de explicación.  Según l a  mayoría 
de l o s  au to re s ,  l a  HGSHS: A y  l a  SHSS: A y  B r e f l e j a n  l a  existen-  
c i a  de f ac to re s  d i f e r e n t e s  como responsables d e l  es tado  de hipno- 
sis (Hilgard,  1965; Pe ters  y c o l s . ,  1974; McConkey y c o l s . ,  1980) 
Coe y Sarbin (1971) piensan, s i n  embargo, que l o s  d i s t i n t o s  fac- 
t o r e s  encontrados r e f l e j a n  únicamente l o s  d i s t i n t o s  grados de di- 
f i c u l t a d  de l o s  ítems. 

TABLA No 4: Resumen de l  a n á l i s i s  f a c t o r i a l  con todos l o s  ítems 
( s ó l o  aparecen l o s  pesos f a c t o r i a l e s  mayores de .25) 

ITEMS F A C T O R  1 F A C T O R  11 F A C T O R  111 F A C T O R  I V  

5. Entrelazamiento de dedos 
6. Rigidez d e l  brazo 
4. Inmovilización brazo der .  
8. Inh ib ic ión  comunicación 

10. Cata leps ia  ocu la r  
9. Alucinación 

11. Sugestión posthipnótica 
2. Cier re  ocular  
1. Caida de l a  cabeza 
3. Descenso brazo izquierdo 
7. Acercamiento de manos 

12. Amnesia 

Varianza explicada 2.587 1.477 1.399 1.097 
% de varlanza acumulada 22.73 35.38 45.63 54.67 

E s  relat ivamente frecuente que aparezcan t r e s  f ac to re s :  e l  p r l  
mero de e l l o s ,  denominado "de r e to" ,  exactamente i gua l  a l  f ac to r  
1 de nuestro a n á l i s i s .  E l  segundo, usualmente llamado "ideomo- 
to r " ,  recoge l o s  items 1 , 2 , 3  y 7. Por úl t imo,  sue l e  reconocoerse 
un t e r c e r  f a c t o r  donde pesan l o s  items cogni t ivos  ( 9 ,  11 y 12) .  
Este último e s  e l  más i nes t ab l e  a  t r avés  de l o s  d i s t i n t o s  estu- 
d ios ,  y  aún a s í ,  algunos invest igadores (por  e j . ,  Orne y Hammer, 
1974) piensan que l o  verdaderamente pecul ia r  de l a  hipnosis  radi-  
ca precisamente en l a s  sugest iones cogni t ivas .  

E l  primero de nuestros f ac to re s  s e  compone con l o s  items que 
t radicionalmente s e  llaman "de re to" .  E l  nombre viene de que l a s  
sugest iones s e  dan en forma de r e t o :  "no podrás separar  l o s  de- 
dos. . . i n t én t a lo" ,  "no podrás doblar  e l  brazo.. . i n t én t a lo" ,  e tc .  
Los que más peso t ienen  en e s t e  f ac to r  son entrelazamiento de de- 
dos, rigidez del brazo, inmovilidad del brazo, inhibición de la 



comunicación y ca ta leps ia  ocular. E l  segundo f a c t o r  contiene dos 
de l o s  items que suelen denominarse "cognitivos": sugest ión pos- 
th ipnót ica  y alucinación audi t iva  (en nuestro t r aba jo ,  l a  amnesia 
posthipnótica no cargó por encima de .40 en ninguno de l o s  facto-  
r e s ) .  E l  t e r c e r  f a c t o r  recoge l o s  items que s e  presentan primero 
en l a  esca la :  carida de cabeza y c i e r re  ocular. Este podría llamaf: 
s e  f a c t o r  de "inducción". E l  cua r to  f a c t o r  l o  forman dos items de 
movimiento: descenso de2 brazo y acercamiento de manos. E s  de no- 
t a r  que e s t a s  dos úl t imas sugest iones no t i enen  l a  forma de r e t o  
y son l a s  únicas en l a s  que s e  sugiere  movimiento (dejando a un 
lado l a  ca ída  de l a  cabeza que s e  presenta  a l  i n i c i o  de l  procedi- 
miento).  

DISCUSION 

Comparando e s t e  a n á l i s i s  con l o s  de o t r o s  e s tud ios ,  destacamos 
l a  ausencia de cargas f a c t o r i a l e s  de l  item "amnesia posthipnóti- 
cal1 y l a  p a r t i c i ó n  del  f a c t o r  "ideomotor" en dos ( f a c t o r e s  111 y 
I V ) .  Respecto a  l a  amnesia debemos seña l a r  que l a s  sugest iones 
cogni t ivas  son l a s  que más a fec tadas  s e  ven cuando s e  emplean pro  
cedimientos de f ac to r i zac ión  d i s t i n t o s  a l  de componentes pr inc i -  
pa les  (McConkey y co l s . ,  1980),  o  cuando s e  introducen algunas 
modificaciones en e l  procedimiento de ap l icac ión  de l a  esca la  
(Curran y Gibson, 1974). Tanto en un caso como en o t r o  (d i f e r en t e  
procedimiento de f ac to r i zac ión  y/o var iac ión  de l  método de a p l i c a  
ción de l a  e s c a l a ) ,  l a  suges t ión  de amnesia e s  l a  más afectada.  
Nuestros r e su l t ados  son muy s imi l a r e s  a  l o s  de Curran y Gibson 
(1974),  s i  bien e s t o s  au tores  u t i l i z a r o n  una muestra muy i n f e r i o r  
a  l a  muestra (n=45). 

La o t r a  d i f e r enc i a  notable s e  r e f i e r e  a l  f a c t o r  "ideomotor" de 
o t ro s  au tores .  En nues t ro  es tudio ,  l o s  items que suelen componer- 
l o  (1, 2, 3 y 7 )  s e  separaron en dos (como ya ocu r r ió . en  e l  t r a -  
bajo de Gibson, 1974).  La in t e rp re t ac ión  más p l aus ib l e  a  nuestro 
entender e s  que l a s  variaciones de procedimiento (y ,  quizás,  cie: 
t a s  c a r a c t e r í s t i c a s  de l a s  muestras) ,  hacen emerger un f a c t o r  de 
"inducción" ( i tems 1 y 2 )  o ,  en o t r a s  pa labras ,  l o s  items que no 
son n i  de r e t o  n i  cogni t ivos  s e  agrupan en dos f ac to re s  atendien- 
do a l  orden de presentación.  E s  d i f í c i l ,  s i n  más da tos ,  dar  por 
buena e s t a  h ipó te s i s .  S in  embargo, l o s  datos sí parecen suge r i r  
que e l  f a c t o r  cogni t ivo  no e s  e l  único ines t ab l e  y podría  s e r  con - 
veniente i n c l u i r  nuevos items ideomotores en l a  e sca l a ,  como ya 
han recomendado algunos au tores  en r e l ac ión  a l  f a c t o r  cognit ivo 
(McConkey y co l s . ,  1980). 
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