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Resumen

Introduccién: La empatia es uno de los constructos de la llamadas neurociencias sociales.
Se define como una disposicion de dimensiones multiples que permite colocarse en el es-
tado emocional del otro. Colombia presenta un conflicto interno irregular prolongado, que
ha venido deteriorandose en crueldad. Objetivos: Evaluar las dimensiones de la empatia
de 285 excombatientes del conflicto armado colombiano, usando el Indice de Reactividad

* Financiado por Colciencias, mediante Contrato No. 455-2009. Datos derivados del pro-
yecto Procesamiento emocional y sumodulacion en personas reinsertadas del conflicto
colombiano, pertenecientes a la alta consejeria de la Presidencia de la Republica, zona
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Interpersonal (IRI) en espafiol. Métodos y
sujetos: Se seleccioné una muestra de 285
excombatientes, 241 (84,6 %) hombres:
85,3% paramilitares y 14,7% guerrilleros.
Se les aplicé el IRI de 28 items. Se realizaron
3 analisis de factores exploratorios (AFE)
y analisis factoriales confirmatorios (AFC),
utilizando ecuaciones estructurales. Resulta-
dos: Un primer AFE obtuvo 9 factores (KMO
= 0,74 y 54,7% de varianza, consistencia
interna [CI]: 0,22-0,63). Un segundo AFE con
20 items con cargas superiores a 0,4 mostro
una estructura de 6 factores (KMO = 0,70,
50,3 % de varianza; CI: 0,37-0,63). Un tercer
AFE forzé las 4 dimensiones originales (KMO
= 0,74, varianza 33,77 % y CI: 0,44-0,77). El
AFC mostro6 indices de bondad de ajuste ade-
cuados para los 3 modelos. El de 4 factores
obtuvo los mas bajos, y el de 6 factores, los
mas altos. El modelo de 4 factores obtuvo la
mejor CI. Conclusiéon: El IRI en espanol en
excombatientes del conflicto colombiano tie-
ne estructuras posibles de 4, 6 y 9 factores.
El mejor ajuste es la de 6 factores. La de 4
factores tuvo mejor CI.

Palabras clave: Empatia, neurociencias
sociales, cognicion social, analisis factorial,
violencia.

Title: Dimensions of Empathy in Ex-Com-
batants of the Colombian Armed Conflict
Using a Standardized Scale

Abstract

Introduction: Empathy is one of the main
concepts of in social neurosciences. It is
defined as a trait with multiple dimensions
allowing individuals to place themselves in
the emotional states of others. Colombia
has an irregular, internal and long-lasting
armed conflict which has been increasing
its cruelty levels. Objectives: to assess the
empathy dimensions of 285 ex-combatants
from the internal Colombian conflict, using
the Interpersonal Reactivity Index(IRI) in
Spanish. Methodology and Subjects: a sample
of 285 male ex-combatants, 241 (84, 6%)

10

males: 85,3% paramilitaries, and 14,7% gue-
rillas. The 28 Item IRI questionnaires were
administered. 3 exploratory factor analyses
(EFA) were performed. Confirmatory factor
analyses (CFA) were developed using struc-
tural equation procedures. Results: The first
EFA obtained 9 factors (KMO=0,74, variance
54,7% and internal consistency (IC): 0,22 —
0,63). The second EFA produced 20 items
with burdens above 0,4 and showed a 6-fac-
tor structure (KMO=0,70, variance 50,3%,
IC: 0,37 — 0,63). The third EFA forced the 4
original IRI dimensions (KMO=0,74, variance
33,77, IC: 0,44 - 0,77. CFAs showed good-
ness of adjustment indexes adequate for the
three models. The 4-factor model obtained
the lowest value, while the 6-factor model
obtained the highest. The 4- factor model
showed the best IC. Conclusion: The Spanish
IRI administered to ex-combatants of the
Colombian conflict has possible structures of
4, 6 and 9 factors. The best adjustment was
for the 6-fctor. The 4-factor model exhibited
the best IC.

Key words: Emphaty, social neurosciences,
social cognition, factor analysis, violence.

Introduccion

Las neurociencias sociales co-
rresponden a un area del conocimien-
to cientifico que pretende explicar
las intrincadas caracteristicas de las
relaciones interpersonales y la acti-
vidad desplegada simultaneamente
por algunos circuitos complejos del
encéfalo humano (1,2). Para elaborar
las teorias a ese respecto se analizan
las estructuras de las representacio-
nes emergentes que un sujeto tiene
del otro, ademas de las diversas in-
terpretaciones mentales en torno ala
organizacion de lo social, para hacer
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mediciones controladas de estas
capacidades y asociarlas a cambios
registrables de manera reproducible
de la actividad cerebral (2).

La hipotesis general sobre el
tema seria que la actividad concer-
tada de algunos circuitos cerebrales,
que controlan funciones emociona-
les y afectivas, en consonancia con
circuitos que organizan en el cerebro
la percepcion, la actividad motora,
el lenguaje y la funcién ejecutiva,
contribuirian a la construccion de
un contexto, la cual, a su vez, ge-
neraria representaciones acerca de
las emociones de los demas, que
permitirian desplegar conductas
mas o menos predecibles en térmi-
nos de probabilidad (1-3). De esta
forma se supone la generaciéon de
comportamientos prosociales, como
la consideracién (preocupaciéon por
los sentimientos de los parientes
o de los familiares), solidaridad
(preocupacion por los miembros
de una comunidad) y altruismo
(preocupacion por los extranos)
(4). De la misma manera, se podria
teorizar acerca de la emergencia de
conductas negativas deliberadas
contra los demas, como la agresion
impulsiva o la agresién proactiva o
instrumental. Esta ultima forma de
embate se planea con frialdad y se
dirige estratégicamente a producir
el mayor dano posible al otro, o a
su eliminaci6n violenta (5).

Se han desarrollado diversos
modelos de las neurociencias socia-
les, desde un nivel primordial, mas
cercano a las ciencias biolégicas y

moleculares, que responsabilizan a
las proteinas y a otros componentes
del entorno neuroquimico del encé-
falo de los cambios emocionales (6).

Las mencionadas modificaciones
en los neurotransmisores se relacio-
nan con la apariciéon de conductas
vicarias e innatas de imitacion, que
se han documentado en observa-
ciones espontaneas o a través de
experimentos en animales; especial-
mente, en monos. Esta propuesta
ha derivado en la construcciéon de
un modelo de circuitos cerebrales
encargados de la actividad social
primitiva, denominado teoria de las
neuronas espejo (7,8). En dicha teoria
se propone el concepto de simpatia,
el cual se refiere a la capacidad de
imitar los gestos emocionales del
otro; se la interpreta como un acto
automatico, innato, que moviliza la
activacion de regiones del cerebro de
los monos; en especial, las regiones
FS y frontal posterior (FP) de los
macacos y los chimpancés, y, sobre
todo, con la madre, en un entorno
neuroquimico con altos niveles de
oxitocina en el hipotalamo y en la
hipofisis posterior.

Si en lugar de oxitocina se ma-
nipula el hipotalamo para activar el
eje hipofisiario-gonadal y producir
testosterona, la conducta maternal
se cambia stubitamente por agresion,
lo cual puede terminar en la muerte
del mono recién nacido (9-11). Este
modelamiento emocional muy tem-
prano permitiria la interaccion social
en el grupo de primates, y ello es
extrapolado para explicar conductas
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sociales humanas y sus alteraciones,
como ocurre en el autismo y en la
esquizofrenia (9-15).

Otros modelos estan mas ligados
a la psicofisiologia y a la neurofisio-
logia (16-19). Se fundamentan en la
teoria de la distorsién perceptual,
dada por la intensidad (eminencia
perceptual: color, tamano, lumino-
sidad) o la valencia (importancia
biolégica o condicionada) de los es-
timulos. Tales condiciones sesgarian
la interpretacion de los estimulos,
al construir un entorno especial
llamado contexto, que le daria una
preponderancia a un estimulo por
sobre los demas, independiente-
mente de su importancia real. En
otras palabras, se generan unas
caracteristicas capaces de hacer
que el estimulo sobresalga, con in-
dependencia de si el sujeto tiene la
informacién previa acerca de que el
elemento es igual a otros (17,20).

Otros modelos se estructuran en
torno a la respuesta generada por
la actividad que el estimulo dispara
en el cuerpo (introspeccion); espe-
cialmente, en el sistema nervioso
autonomo y endocrino. En este caso
serian la movilizacion de dichas se-
nales corporales y su interpretacion
en la amigdala y en la insula cerebral
lo que regularia las conductas de
interaccion con los demas (21-27).

En un nivel un poco mas comple-
jo estarian los modelos de cognicién
social. El mas basico corresponde al
constructo de la empatia, que pos-
tula la generacion concertada de una
actividad emocional fundamental

(circuitos ligados a la amigdala y a
la insula) y una regulacién cortical
cognitiva (circuitos prefrontales, cin-
gulo y areas cerebrales posteriores
de asociacién), que permite producir
interpretaciones cognitivas o emo-
cionales de los sentimientos de los
demas (28,29).

Hay, asi mismo, otras teorias,
mas cercanas a la psicologia cog-
nitivo-conductual y a los modelos
mentales informacionales (30,31),
que suponen la generacion de me-
tateorias, que, a su vez, implican
suponer atribuciones mentales (teo-
ria/teoria) frente a las intenciones
de los demas. Un ejemplo de estos
modelos es la llamada teoria de la
mente humana (ToM) (32,33).

Los supuestos sobre los que se
centrara este articulo se relacionan
con el constructo de la empatia como
disposicién o rasgo de la conducta.
Siguiendo la propuesta inicial de
dicha teoria se intentara contrastar
la hipotesis de una sola dimensién
vs. un modelo de dimensiones mul-
tiples. Segtin esta ultima propuesta,
la empatia tendria una dimensién
cognitiva (la capacidad de entender
lo que el otro siente) y una dimension
emocional (la capacidad de sentir
lo que el otro siente) (28,29,34-38).

La empatia puede ser asumida
como un estado emocional pasajero
e inmediato, similar a la imitacion
vicaria (simpatia) observada en los
animales, la cual se explica a través
de la teoria de neuronas en espejo
(19-21,24,25,39,40). También se
la puede asumir como un rasgo
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o disposicion para actuar de una
manera relativamente predecible en
situaciones sociales similares, lo cual
estaria mas ligado a la personalidad
y se asumiria como una construccion
lograda a través del entrenamiento
social y los aprendizajes, a lo largo
de todo el neurodesarrollo; en otras
palabras, la empatia seria una capa-
cidad dinamica, que se modificaria
dependiendo de la edad, el sexo y las
caracteristicas de cada conglomerado
social (28,29,41,42).

Elindice de reactividad interper-
sonal (IRI: sigla del inglés Interper-
sonal Reactivity Index) es la escala
estandarizada de medicion de la
empatia mas ampliamente usada.
Fue disenada dentro de la teoria de
la empatia como una disposicion mas
o menos estable, que tendria cuatro
dimensiones. Dos de ellas serian de
tipo cognitivo: la escala de fantasia
(EF), la cual evaluaria la capacidad
de comprender las emociones de los
personajes de novelas o peliculas; y
la toma de perspectiva (TP), que me-
diria la habilidad para entender las
posiciones y los argumentos del otro.

Las otras dos dimensiones serian
emocionales: la preocupacion empa-
tica (PE), que se define como la capa-
cidad de sentir lo que el otro siente (o
sea, la capacidad de “ponerse en los
zapatos del otro”); y el estrés personal
por empatia (EPE), que mediria la
capacidad de malestar personal gene-
rada frente a las situaciones adversas
de los demas (29,41,42).

E1IRI ha tenido estudios de va-
lidacién de contenido y estructural

(29,42), validacion al criterio (41) y
consistencia interna (29,41), en di-
versos tipos de poblaciones (29,42),
con normas para adolescentes y
adultos en espanol (42). Ha sido
aplicado, ademas, en un numero
importante de investigaciones para
determinar asociaciones entre la
empatia y otro tipo de medidas del
procesamiento emocional en per-
sonas normales (34,37,38), y en
la medicién de sesgos cognitivos
raciales (43-45).

El propésito del presente articulo
es determinar la validez estructural,
la consistencia interna y el compor-
tamiento de las puntuaciones del IRI
versién en espanol, en una muestra
de excombatientes del conflicto ar-
mado colombiano, que pertenecen al
programa de reinsertados a la vida
civil, a través de la Ley de Justicia y
Paz, de la Presidencia de la Republica
de Colombia, a partir de 2005. La
novedad de esta poblacion seria su
caracteristica de formar parte de un
conflicto irregular prolongado (mas
de 150 afios de historia republicana
de Colombia y mas de 50 anos de his-
toria contemporanea), con variables
sociales muy intrincadas y confusas
(cambios de soportes ideologicos,
politicos y de financiacién), que in-
cluyen la contaminacién creciente
con el narcotrafico a lo largo de los
ultimos 20 anos.

Métodos

Una muestra de 285 sujetos
consecutivos de ambos sexos, 241

Rev. Colomb. Psiquiat., vol. 42 /No. 1 /2013 13
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(84,6%) hombres, 42 (14,7%) guerri-
lleros y 243 (85,3%) paramilitares,
fue seleccionada de 10236 excom-
batientes, quienes se sometieron a
la Ley de Justicia y Paz de 2005,
vinculados a la Oficina del Alto Co-
misionado para la Paz, de la Presi-
dencia de la Republica de Colombia
y al programa de reinserciéon a la
vida civil de la regional del depar-
tamento de Antioquia. En la tabla
1 se resumen las caracteristicas de
los sujetos seleccionados.

Aunque la muestra no fue elegi-
da de manera aleatoria, sus perfiles
corresponden a las caracteristicas
demograficas de los integrantes de
los grupos en conflicto que decidie-
ron abandonar la lucha armada.
La mayoria corresponde a los para-
militares, conformados por grupos
armados de autodefensas privadas,
los cuales fueron financiados, en
parte, por poderosos latifundistas y
por el narcotrafico. Su ideologia es de
derecha, y algunas veces recibieron
apoyo logistico de miembros de las
fuerzas armadas legales.

Los guerrilleros en su origen
fueron ejércitos de liberaciéon popu-
lar, siguiendo el modelo de lucha de
guerrillas con ideologia marxista-
leninista, similares a los que tuvieron
éxito en Cuba y Nicaragua. Estas
tropas irregulares, por razones de
financiacién de la guerra prolongada,
han ido perdiendo identificacion con
la poblacion pobre y marginada, y se
han contaminado de forma creciente
con el narcotrafico, lo que les ha
quitado simpatia y apoyo populares.

14

Tabla 1. Caracteristicas de una muestra de
285 excombatientes del conflicto armado

colombiano

Sexo N %
Masculino 241 (84,6)
Femenino 44 (15,4)
Edad (afos) 33,1 (6,9)
Escolaridad (anos) 8,7 (3,8)
Grupo armado N %
Guerrilla 42 (14,7)
Paramilitares 243 (85,3)

DE: Desviacion estandar.

Instrumentos
Cuestionario IRI

Es un instrumento estandariza-
do de autoinforme, de dimensiones
multiples, ideado para evaluar los
elementos de la empatia. Se califi-
ca en una escala discreta de 0: no
me describe en absoluto, a 4: me
describe muy bien. Como se dijo
antes, tiene cuatro subescalas: EF,
TP, PE, EPE. Ha tenido validaciones
estructurales, incluso en espanol, y
ha sido usado como medida conduc-
tual, para estudios de empatiay con
coeficientes de consistencia interna
(alfa de Cronbach) superiores a 0,7
(29,34,37,38,41,42).

Anadlisis estadistico
Se realiz6 el analisis factorial

exploratorio (AFE) con el método
de los componentes principales a

Rev. Colomb. Psiquiat., vol. 42 /No. 1 /2013
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partir de los 28 items de la escala de
empatia. Se calcul6 el indice Kaiser-
Meyer-Olkin (KMO), asumiendo un
KMO=>0,70 como 1util para el AFE.
Se eligieron los factores con valor
propio >1.

Se consideraron para el primer
modelo del AFE, para cada factor, los
items con cargas factoriales >0,30.
Para el segundo modelo de AFE se
consideraron items con cargas supe-
riores a 0,40, que no compartieran
cargas a dos o mas factores. Para el
tercer AFE se forz6 una estructura
predeterminada de cuatro factores,
propuesta por Davis (1980) (29). Para
cada factor encontrado se calcul6 el
coeficiente alfa de Cronbach, con
el fin de evaluar la consistencia
interna (CI).

Se realiz6 seguidamente el ana-
lisis factorial confirmatorio (AFC),
validando el modelo de 4 factores
propuesto por Davis (1980) (29)
y los dos modelos hallados en la
poblacién de excombatientes co-
lombianos. La bondad de ajuste
se analiz6 para cada modelo, uti-
lizando el indice comparativo (GFI)
y el indice de bondad de ajuste
corregido (AGFI). E1 GFI y el AGFI
varian entre O y 1, donde mas cer-
cano a 1 indicaria un mejor ajuste
del modelo. También se calcul6 el
valor de aproximacion cuadratico
medio (RMSEA), el cual debe te-
ner valores inferiores a 0,07 para
un buen ajuste, para modelos de
ecuaciones estructurales (46,47).
Los analisis fueron realizados en el
IBM SPSS Statistics y AMOS 20.0.

Resultados
Primer AFE

Se encontré una estructura de
9 factores con un KMO=0,74, y un
porcentaje de varianza total explicada
del 54,7%. El primer factor explica
el 7,6% con items relacionados con
la dimension de fantasia (EF); el se-
gundo factor explica el 7,6%, y esta
relacionado con reactivos mezclados
de PE y TP; el tercer factor explica
el 6,7% y esta conformado por items
de EPE controlado (EPE-C) o leve; el
cuarto factor explica el 6,3%, e incluye
afirmaciones de toma de TP con com-
ponente emocional (TP-E); el quinto
factor explica el 6,09%, y parece re-
lacionado con EPE severo (EPE-S) o
descontrolado; el sexto factor explica
el 5,9%, y parece corresponder a una
dimensioén de desconsideracion (D) o
falta de PE; el séptimo factor explica
el 5,2%, y corresponde a items rela-
cionados con antipatia (A), por ser
afirmaciones que contienen indife-
rencia extrema frente al sufrimiento
del otro; el octavo factor explica el
5,1%, y corresponderia a un factor
de empatia autorreferida (E-AR) o
de amor propio; y el noveno factor
explica el 4,5%, y se relacionaria con
una TP puramente racional (TP-R).

En la tabla 2 se muestran los
items de cada factor, las cargas de
cada uno y la consistencia interna
observada para cada factor, la cual
varia entre muy baja, para el factor
8 (alfa: 0,22), y modesta, para el
factor 1 (alfa: 0,63).

Rev. Colomb. Psiquiat., vol. 42 /No. 1 /2013 15
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Segundo AFE

Luego de excluir los items con
cargas inferiores a 0,40, o que com-
partian cargas similares con dos o
mas factores, se encontro una estruc-
tura de 6 dimensiones, que explica
el 50,3% de la varianza total, con
un KMO=0,701. Los items excluidos
fueron: 1, 3,6, 11, 13, 15,21, y 28.

En la nueva estructura explora-
toria se encontré que el primer factor
explica el 10,4%, lo cual pareceria
corresponder a una forma EF de
tipo subjetivo (EF-S); el segundo
factor explica el 19,8%, y podria
asumirse como una PE; el tercer
factor explica el 8,5%, y seria una
forma de EPE-S, o descontrolado; el
cuarto factor explica el 7,6%, por lo
cual se postularia como un EPE-C,
o moderado; el quinto factor explica
el 7,0%, y seria objeto de desconsi-
deracion (D), o pobre PE; y el sexto
factor explica el 7,0%, y seria de EF
objetiva (EF-O).

En la tabla 3 se observan los
items que entraron a formar parte
de la enunciada estructura, con sus
correspondientes cargas a cada fac-
tor. La consistencia interna de cada
dimensién estuvo entre 0,37 (baja)
hasta 0,63 (modesta).

Tercer AFE

Se hizo forzando la estructura de
factores original para el cuestionario
de 28 items, propuesta por Davis
(1980) (29), usando una rotacion
ortogonal. Se obtuvo una explicacion

18 Rev. Colomb. Psiquiat., vol. 42 /No. 1 /2013

de la varianza del 33,77%, con un
KMO=0,77. El primer factor explicé
el 14,98% de la varianza, y corres-
pondi6 a la escala de TP; el segundo
factor es la EF, y explico el 7,44% de
la varianza; el tercer factor corres-
ponde a la EPE, con un 6,26% de
la varianza explicada; finalmente,
el cuarto factor es de la PE, con un
5,01% de la varianza.

AFC

Se evaluaron la estructura del
modelo original de cuatro factoresy
la estructura del modelo encontrado
en cada uno de los AFE. La estruc-
tura original, propuesta por Davis
(1980) (29), de cuatro factores, y la
estructura encontrada en el AFE,
de nueve factores, obtuvo indices
de bondad de ajuste adecuados.
La estructura de seis dimensiones
obtuvo un indice GFI mayor que la
de los modelos anteriores, por lo
cual se la podria considerar como
la mejor ajustada a la muestra
(tabla 4).

Consistencia interna

Se evaluo la consistencia in-
terna para el modelo original de 4
dimensiones de Davis (1980) (29);
se hallaron asi coeficientes de bajos
amoderados (0,44-0,64), los cuales
son un poco mas altos que los ob-
servados en los otros dos modelos
descritos. La consistencia interna
de la escala completa fue de 0,77
(tabla 5).
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Tabla 3. Estructura factorial exploratoria final de una muestra de 285
excombatientes del conflicto armado colombiano, utilizando la escala IRI
de empatia con 20 items (se eliminaron preguntas con carga menor que 0,4)

Componente

1 2 3 4 5 6
EF-S PE EPE-S EPE-C D EF-O

iri23 0,74

iril6 0,73

iri26 0,52

iri12 -0,49

iriS 0,48

iri2 0,64

iri8 0,61

iri9 0,60

iri22 0,54

iri10 0,46

iri27 0,65

iri24 0,60

iri17 0,55

iri19 -0,68

iri25 0,63

iri20 0,54

iril4 0,75

iril8 0,67

iri7 0,72

iri4 0,66

% varianza

. 10,40 9,85 8,47 7,57 7,03 7,02
explicada

Valor propio 3,07 1,69 1,62 1,30 1,26 1,14

Alfa de
Cronbach

IC95% 0,55-0,69 | 0,47-0,63 | 0,23-0,48 | 0,34-0,56 | 0,22-0,51 | 0,20-0,50

0,63 0,55 0,37 0,46 0,38 0,37

EF-S: fantasia subjetiva; PE: preocupacion empatica; EPE-S: estrés personal severo; EPE-C:
estrés personal controlado; D: desconsideracion; EF-O: fantasia objetiva.
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Tabla 4. Indices de bondad de ajuste para los modelos de empatia, utilizando andlisis
factoriales confirmatorios para el cuestionario IRI de empatia, en 285 excombatientes del
conflicto armado colombiano

Modelo Factores/items GFI AGFI RMSEA
Modelo 1: Davis (1980) 4/28 0,864 0,840 0,052
Modelo 2: excombatientes 9/28 0,883 0,849 0,047
Modelo 3: excombatientes 6/20 0,921 0,894 0,044

GFI; AGFI, RMSEA: indices de bondad de ajuste del modelo de maxima verosimilitud.

Tabla 5. Consistencia interna para la estructura original del cuestionario IRI de empatia
(Davis, 1980) en 285 excombatientes del conflicto armado colombiano

Dimension items Alfa de Cronbach IC95%
TP -3,8,11,-15,21,25y 28 0,51 0,43-0,60
EF 1,5,-7,-12, 16,23y 26 0,64 0,57-0,70
PE 2,-4,9,-14,-18,20y 22 0,44 0,33-0,53
EPE 6, 10, -13, 17, -19, 24 y 27 0,49 0,39-0,58
Total 0,77 0,73-0,80
Discusion podrian no estar midiendo el mismo

El AFE inicial encontré una es-
tructura de nueve dimensiones, que
presenta indices estadisticos adecua-
dos, los cuales rechazarian la hipo-
tesis nula de falta de correlacion; sin
embargo, los factores 6-9 estan con-
formados solo por dos item. Algunos
items comparten cargas en dos o mas
factores, y tienen cargas menores que
0,4. Estas caracteristicas sugieren que
la estructura podria ser considerada
como poco estable (48,49).

Por otra parte, la consistencia
interna de los factores 5-9 esta por
debajo de 0,5; es decir, son inferio-
res al nivel de correlacién por azar,
y ello indicaria que estos reactivos

il

fenémeno, o bien, ser producto del
bajo nuimero de elementos en la
dimension observada (49).

Desde el punto de vista del ana-
lisis de los items componentes de
cada dimension, se podrian descubrir
algunos elementos de la estructura
de la escala informada por otros
autores, como la EF (29,42); sin
embargo, algunas dimensiones se
dividen, como pasa con la dimension
PE, que en este caso presentaria en
el factor 2 un componente mezclado
con afirmaciones de la dimensién TP.

Las otras afirmaciones de la TP
se diseminan en los factores 4, con
caracteristicas emocionales (TP-E),
y 9, con caracteristicas puramente

Rev. Colomb. Psiquiat., vol. 42 /No. 1 /2013
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racionales (TP-R). Dicha discrepancia
estructural bien podria explicarse
por la naturaleza de las muestras
seleccionadas para la validacion es-
tructural de los estudios iniciales
(29,42). Los sujetos que participaron
eran jovenes, estudiantes universi-
tarios del curso de iniciacion en psi-
cologia, en un caso (29), y cuya edad
no es aclarada en el articulo; ello se
podria derivar del hecho de tratarse
de individuos adultos jovenes y de
al menos 12 grados de escolaridad.

El otro estudio conocido de vali-
dez estructural (42) se hizo en ado-
lescentes de 13-18 afios de ambos
sexos, estudiantes de educacion
secundaria. En el estudio actual se
incluye una muestra heterogénea en
relacion con la edad (13-57 anos),
militantes de fuerzas armadas irregu-
lares y que participaron en entrena-
mientos de guerra y en la realizacién
de actos violentos y de combates,
y en quienes predominan los indi-
viduos de sexo masculino. Por tal
razon, el analisis independiente por
sexo no es posible, pues el grupo de
sexo femenino no cumpliria la regla
fundamental del AFE multivariado:
tener al menos una proporciéon en
el calculo del tamafio de la muestra
de 6-10 sujetos por cada item del
instrumento analizado (48,49).

El IRI version final en espanol
tiene 28 items; luego, se necesita
una muestra de, minimo, 168 in-
dividuos, o una ideal de 280, en el
grupo analizado. Esta caracteristica
poblacional, probablemente, explica-
ria el surgimiento de una dimensién

que podria denominarse de descon-
sideracion (indiferencia completa
frente al dolor del otro: reactivos 4
y 7) y de antipatia (identificacion
con afirmaciones que manifiestan
insensibilidad y disfrute frente al
dafno intencional causado al otro:
items 18 y 14) (ver Anexo). Estas dos
dimensiones podrian relacionarse
con la presencia de algin tipo de
psicopatologia especifica del eje I
en la muestra estudiada, como el
trastorno de la conducta del adulto,
o de algtin problema del eje II, como
el trastorno de personalidad antiso-
cial o el trastorno limitrofe. Dichos
elementos quedan como especula-
ciones hipotéticas, pues exceden
los alcances del analisis realizado.
El AFE final, con mayores restric-
ciones y exigencias en los niveles de
las correlaciones, con lo cual se logr6
una estructura de mas parsimonia
en la reduccion de la escala, la cual
fue de 20 reactivos, agrupados en 6
factores. En tal estructura también
se observan las diferencias con las
dimensiones de la empatia propues-
tas por los estudios iniciales (29,42).
En esta estructura se excluyeron
practicamente todas las preguntas de
la dimensién original de TP, definida
como una mirada no egocéntrica de
las conductas y de los sentimientos
del otro. Dicha habilidad permitiria
predecir de qué forma reaccionarian
y qué sentimientos desplegarian otras
personas frente a conductas que uno
ejecute. Ello permitiria suponer que
instrumentos que midan alta emocio-
nalidad se correlacionarian inversa-
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mente con esta dimension, mientras
se correlacionarian directamente, a la
vez, con tareas que midan abstraccion
verbal y autoestima (41-43).

Por otro lado, se postula que esta
dimensién de toma de perspectiva
tiene una alta asociacién a medidas
conductuales, electrofisiologicas y
de resonancia magnética funcional
que evaluen variables de activa-
cion cerebral usando paradigmas
de modulacién de la empatia por
dolor (43,44,50). Eso significaria
que los individuos de esta muestra
(posiblemente, por la presencia de
algiin componente psicopatolégico
de tipo antisocial), hipotéticamente,
tendrian menos capacidad de desple-
gar una mirada empatica y no ego-
céntrica en torno a los problemas de
los demas. Tal caracteristica podria
ser mediada por factores biolégicos,
por entrenamiento para el combate
o por interaccion de ambos factores.

Por otra parte, la EF parece ser
estable y constante en todos los estu-
dios de analisis estructural y de vali-
dez de criterio (29,42,43). Se asume
que tal dimension seria la capacidad
de evaluar racionalmente y de sentir
las emociones de los personajes de
las novelas y las peliculas (29,43).
Con la perspectiva de la teoria inicial
se postula que esta dimensién no se
correlacionaria con las habilidades
sociales de los sujetos; tampoco, con
la autoestima (29). Se supone que
tendria asociaciéon a mediciones de
emocionalidad (29,43,44).

En el estudio actual esta dimen-
sién se descompone en dos factores:

2

el factor 1 (explica el 10,4% de la
varianza y tiene una consistencia
interna de 0,63). Las afirmaciones
(items 23, 16, 26 y 12) que configuran
este factor 1 (ver Anexo) denotan una
empatia imaginaria que se presenta
como emotiva, con sentimientos
involucrados firmemente con las
personas; por ello se consideraria
como una fantasia empatica sub-
jetiva o emocional, que se deberia
correlacionar con mediciones de
emotividad (29,43).

Por otro lado, el factor 6, el
cual explica el 7% de la varianza,
con una consistencia interna baja
(alfa: 0,37), esta conformado por
las afirmaciones 7 y 14 (ver Anexo),
que expresan imaginacion empatica
completamente racional, distante y
critica. Posiblemente, se relaciona-
ria con sistemas de atribucién muy
racionales y de frialdad emocional,
que generarian creencias, para es-
tablecer distancia emocional entre
el personaje fantastico y el sujeto,
segln lo postulado por el modelo
de adaptacién al estrés social (31).

El factor 2, que explico el 9,85%
de la varianza, con una consistencia
interna modesta (0,55), agrupa una
serie de items (2, 8, 9, 22 y 10), los
cuales parecen corresponder a la
dimension de PE (ver Anexo), la cual
supone una capacidad de experi-
mentar sentimientos de simpatia y
preocupacion por lo que sienten los
demas. No hay claridad sobre si esta
habilidad se relaciona o no con los
comportamientos sociales reales de
las personas. Tampoco se ha podi-
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do establecer si la PE se relaciona
con la autoestima de las personas.
La relacion entre las mediciones de
emotividad y PE depende del tipo de
emocion que se evalue (29,42). La
evaluacion de emociones generadas
por situaciones especificas referidas a
los demas son las que mas se asocian
a la dimensién PE del IRI (42-44).
Se supondria que los sujetos de la
muestra que muestren algiin tipo de
psicopatologia por internalizacién
(depresion, trastorno por estrés pos-
traumatico, ansiedad, etc.) deberian
desplegar un mayor nivel de PE.

La escala de EPE se correlaciona
de manera inversa con las medidas de
habilidades sociales. Se supone que
las personas con una alta reactividad
de malestar en torno a las relaciones
sociales y las situaciones adversas
que viven los demas tienden a invo-
lucrarse de manera poco adaptativa
en la interaccion con los demas.
Esta, supuestamente, relacionada
de manera inversa con las medidas de
autoestima y con el indice formado
por la TP/autoestima. También su-
pone que las personas con alto nivel
de EPE obtienen menos satisfaccion
de la interaccion social (29,31,42).

En la presente investigacion la
dimension de EPE aparece distribui-
da en dos factores: el factor 3, que
explica el 8,47% de la varianza, con
una consistencia interna de 0,37,y
que agrupa las afirmaciones 27, 24
y 17 del IRI en espafiol (ver Anexo),
que, a su vez, parecerian correspon-
der auna forma severa y emocional-
mente descontrolada de EPE. Por otro

Rev. Colomb. Psiquiat., vol. 42 /No. 1 /2013

lado, el factor 4 explica el 7,57% de
la varianza, con una consistencia
interna de 0,46, y agrupa los reacti-
vos 19, 25y 20 (ver Anexo); ademas,
seria una forma mas adaptativa, leve
y controlada de EPE.

Habria, por otra parte, una forma
de desinterés, de ausencia de PE, que
podria ser llamado desconsideracion,;
conforma el factor 5, el cual explica
el 7,05% de la varianza, con una
consistencia interna baja de 0,38.
Reune, también, las preguntas 14
y 18 del IRI (ver Anexo).

Las anteriores afirmaciones im-
plican un elemento inverso a la PE,
lo cual demuestra un desinterés
empatico por los eventos negativos
que les ocurren a los demas. Tal
dimensioén no aparece informada en
ninguna de las estructuras de los
AFE presentados en investigaciones
anteriores (29,42). Como se comento
lineas arriba, ello podria relacionarse
con algun tipo de trastorno de la con-
ducta del adulto, o con trastorno de
personalidad antisocial o el trastorno
limitrofe, para lo cual se requeriria
hacer una entrevista psiquiatrica a
dicha poblacién.

Ninguno de los estudios reali-
zados para evaluar las propiedades
psicométricas del IRI (29,4 1-43) habia
informado un AFC usando procedi-
mientos estadisticos de ecuaciones
estructurales (45-49). En esta in-
vestigacion se hizo una serie de AFC
para establecer la bondad de ajuste
de los modelos de nueve y seis fac-
tores, derivados directamente de los
AFE de los datos actuales, y un AFE

A
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forzando la derivacién de las cuatro
dimensiones propuestas por Davis
(1980) (29). Estos AFC muestran que
los tres modelos contrastados tienen
un ajuste adecuado, si bien el mode-
lo de seis factores tiene los mejores
indicadores de bondad de ajuste. Sin
embargo, el modelo tradicional de
cuatro factores (29,42) presenta una
mejor consistencia interna.

El presente estudio tiene las
limitaciones dadas por el amplio
rango de edad de los participantes
(18-57 anos) y la alta desproporcion
entre hombres y mujeres, ademas
de tratarse de individuos envueltos
en entrenamiento dirigido a desple-
gar actos deliberadamente violentos,
como asesinatos, masacres y comba-
tes. Tedéricamente, la empatia, como
disposicion de reactividad emocional,
podria ser cambiante, dependiendo de
las variables que establecen diferen-
cias individuales, como la educacion,
la capacidad intelectual y, sobre todo,
la edad, el sexo, los sesgos inducidos
por creencias que llevan a desplegar
conductas violentas deliberadas y
la presencia o no de psicopatologias
(2-6,27-29,32,34-44).

Para futuros analisis deberia
incluirse en trabajos de este tipo a
un numero mayor de personas, que
permita elaborar AFE y AFC con
muestras separadas, o en caso de no
ser posible ello, usar AFE y AFC con
estadisticas bayesianas o de semilla,
y poniendo las diferencias individua-
les significativas de la muestra como
covariables activas o inactivas, para
lo cual se necesita una muestra de

i

al menos el doble de la actual. Tam-
bién seria importante prestar aten-
cioén a las supuestas correlaciones y
asociaciones a variables que miden
estados emocionales, o dimensiones
que evaltian rasgos de disposiciones
similares de la conducta, o variables
que midan dimensiones cognitivas,
como la capacidad intelectual, la
fluidez y la abstraccién verbal y las
funciones ejecutivas. Debe también
hacerse una entrevista psiquiatrica
y aplicar algiin tipo de cuestionario
de evaluacion de personalidad, para
establecer si existen correlaciones
entre las dimensiones de empatia
obtenidas en la muestra con alguna
forma de psicopatologia que se aso-
cie a caracteristicas antisociales del
comportamiento.
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10.

11.

Anexo

Suelo sonar despierto y fan-
tasear con cierta regularidad
acerca de las cosas que me
puedan suceder.

A menudo tengo sentimientos
de ternura y preocupacion por
la gente menos afortunada que
yo.

A veces se me hace dificil mirar
las cosas desde el punto de vis-
ta de las otras personas.

No siempre me apeno de las
otras personas cuando tienen
problemas.

Me siento realmente involucra-
do con los sentimientos de los
personajes de una novela.

En situaciones de emergencia
me siento aprehensivo e inco-
modo.

Normalmente soy objetivo cuan-
do observo una pelicula o una
obra de teatro, y a menudo no
me siento totalmente involucra-
do en ella.

Trato de considerar las pers-
pectivas de todas las partes en
un desacuerdo, antes de tomar
una decision.

Cuando veo que se estan apro-
vechando de alguien tiendo
a sentirme protector ante
él.

A veces me siento desamparado
cuando estoy en medio de una
situaciéon muy emocional.

A veces trato de comprender
mejor a mis amistades imagi-

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.
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nando como se ven las cosas
con su perspectiva.

Rara vez me veo extremadamen-
te involucrado en un buen libro
o pelicula.

Cuando veo que alguien se hiere
tiendo a permanecer calmado.

No tiendo a perturbarme de-
masiado con las desgracias de
otras personas.

Cuando estoy seguro de tener
razén en algo no gasto mucho
tiempo escuchando los argu-
mentos de otros.

Después de ver una pelicula u
obra de teatro me he sentido
como si fuera uno de sus per-
sonajes.

Me asusta estar en una situa-
cién emocional tensa.

Cuando veo que alguien esta
siendo tratado injustamente, a
veces no siento lastima de él.
(EC)

Soy usualmente eficiente en
lidiar con emergencias.

A menudo me siento tocado por
las cosas que veo que suceden.
Creo que cada cuestion tiene
dos perspectivas, y trato de
mirar a ambas.

Me describiria, mas bien, como
una persona de corazon blando.
Cuando veo una buena pelicula
puedo facilmente ponerme en el
lugar del protagonista.

Tiendo a perder el control du-
rante las emergencias.
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27. Me derrumbo cuando veo que
alguien necesita urgentemente
ayuda en una emergencia.

28. Antes de criticar a alguien trato
de imaginar como me sentiria si
estuviese en su lugar.

25. Cuando estoy molesto con al-
guien trato de “ponerme en sus
zapatos” por un momento.

26. Cuando estoy leyendo una no-
vela o cuento interesante me
imagino cémo me sentiria si los
sucesos de la historia me estu-
viesen ocurriendo a mi.

Afirmaciones de la escala IRI de empatia. Se puntta de O
(no me describe en absoluto) hasta 4 (me describe muy bien)

Dimension Items Puntuacion

Toma de perspectiva

-3,8,11,-15,21,25y 28

Escala de fantasia

1,5,-7,-12, 16,23y 26

Preocupacion empatica

2,-4,9,-14,-18,20y 22

Estrés personal por empatia

6, 10, -13, 17, -19, 24 y 27

Total

Las preguntas con signo — se puntian de manera inversa. La puntuacion es la sumatoria
de las preguntas que conforman cada dimension.
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