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                    Estrés, “sal de la vida” o “beso de a muerte” 

         Comisión Europea (2002) 

 

 

 

 

 

 

 

 

El estrés es una constante en la historia de la humanidad, aunque los 

agentes que lo producen cambien constantemente. 

Richard Lazarus y Susan Folkman (1986)  
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   PRESENTACIÓN 

El trabajo de investigación de esta tesis versa sobre el estrés cotidiano en la 

adolescencia ampliando el conocimiento sobre la naturaleza de los estresores en esta etapa 

evolutiva. De forma específica, se realiza la adaptación al idioma español del 

Cuestionario de estrés adolescente (en adelante, ASQ-S), y además se desarrolla una 

versión abreviada también en nuestro idioma de este cuestionario de estrés adolescente 

para detectar estresores menores (en adelante, ASQ-14). Esta labor ha permitido la 

publicación de dos artículos, que se analizan en esta tesis, que aportan nuevas líneas de 

trabajo en este campo. 

Para la realización de este estudio se ha utilizado una muestra normativa de 1.560 

adolescentes (765 varones y 804 mujeres) de edades comprendidas entre 12 y 18 años 

matriculados en Educación Secundaria Obligatoria y bachillerato de diversos centros de 

Málaga capital. 

La redacción del presente trabajo se organiza en dos bloques diferenciados: 

fundamentación teórica e investigación empírica. A continuación, se describe brevemente 

la estructura de cada bloque. 

En la fundamentación teórica, que consta de cinco capítulos, se intenta recoger el 

proceso de conceptualización del estrés. En el primer capítulo se analiza la evolución de 

su definición, su delimitación en el campo de estudio y las líneas de investigación que 

aborda esta temática: estrés como estímulo, estrés como respuesta y el modelo de estrés 

como interacción estímulo-respuesta.  

En el segundo capítulo se revisa el concepto de estrés cotidiano como problemas 

de alta frecuencia, baja intensidad y alta predictibilidad que pueden incidir en alteraciones 

del individuo y de forma más determinada en la adolescencia. 



3 

 

En el tercer capítulo se tratan los estresores en la adolescencia revisando estudios 

que relacionan el estrés adolescente y factores de primer orden de estrés cotidiano, en 

concreto: familia, escuela, relaciones con los iguales, relaciones románticas, expectativas 

de futuro, presiones económicas e imagen personal. 

En el cuarto capítulo se estudia el sexo como variable moduladora del estrés en la 

adolescencia, analizando las diferencias relevantes de carácter cuantitativo y cualitativo 

y la aparición de sintomatología externalizante e internalizante. 

En el quinto capítulo se analizan las medidas de evaluación del estrés y de forma 

específica en la adolescencia, haciendo una revisión de los diversos instrumentos 

existentes en la literatura, profundizando en el cuestionario ASQ y otras versiones 

elaboradas en diferentes países. 

La investigación empírica, que consta de cinco capítulos, desarrolla los objetivos 

de la investigación, metodología, resultados de los estudios, discusión y conclusiones. 

En el capítulo sexto se indican los objetivos específicos planteados en este bloque, 

que tienen como finalidad realizar la adaptación al español del Cuestionario de estrés 

adolescente (ASQ-S) y el desarrollo de una versión abreviada de este cuestionario (ASQ-

14) y que se relacionan con los artículos publicados. 

El capítulo séptimo, base del primer artículo, profundiza en la adaptación al 

español del ASQ explicando el proceso y método utilizado, los participantes, los 

instrumentos utilizados, el análisis de datos y los resultados obtenidos. 

El capítulo octavo, base del segundo artículo, estudia la versión abreviada del 

cuestionario (ASQ-14) exponiendo el procedimiento llevado a cabo, los instrumentos 

manejados, el análisis de datos y los resultados conseguidos. 
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En el capítulo noveno, se efectúa la discusión, describiendo los análisis 

estadísticos, los resultados encontrados para cada cuestionario y se analizan las 

implicaciones educativas en el ámbito práctico. 

En el capítulo décimo se abordan las conclusiones reflexionando sobre los 

resultados, se realizan las consideraciones finales de la tesis y las futuras líneas de 

investigación a desarrollar. 

Finalmente, hay un capítulo dedicado a las referencias bibliográficas estudiadas 

para la realización del presente estudio y un apartado de anexos en el que se incluyen las 

dos publicaciones que apoyan esta investigación. 

Respecto al uso del lenguaje y en relación a la forma se utiliza el género masculino 

como genérico a la hora de referirnos a ambos sexos indistintamente, empleándose el 

femenino sólo en aquellos casos en los que existan diferencias en el comportamiento de 

los adolescentes.   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



5 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

CAPÍTULO 1.-  CONCEPTUALIZACIÓN DEL ESTRÉS.    

LÍNEAS DE INVESTIGACIÓN EN EL ESTUDIO DEL ESTRÉS 

 
 

 

  

    
  

 

 

 

 

 

 

 



6 

 

1.  CONCEPTUALIZACIÓN DEL ESTRÉS. LINEAS DE 

INVESTIGACIÓN EN EL ESTUDIO DEL ESTRÉS 

El concepto “estrés” ha estado lejos de adscribirse a un campo de investigación 

específico ya que ha presentado desde su evolución un marcado carácter interdisciplinar 

(Otero-López, 2012) y está ampliamente extendido, aunque no siempre con la claridad 

necesaria, utilizándose con diversos sentidos y con diferentes acepciones. 

En el siglo XIV fue acuñado del latín (stringere: tensar o estirar) y utilizado por 

el idioma inglés (strain: tensión) para describir la opresión, la adversidad y la dificultad 

mucho antes de poseer una definición científica (Moscoso, 1998).   

Robert Hooke en 1679 es quien por primera vez introduce el vocablo estrés 

asociado a la tensión, debido a que lo aplica en el campo de la física. A través de su “ley 

de elasticidad” proporciona el concepto de “carga”, postulando que cuando una presión 

es aplicada sobre un material elástico, esta produce un efecto de estiramiento sufriendo 

un cambio de forma. Hooke define estrés, como la situación en la que una exigencia 

externa actúa sobre un cuerpo y este se expone a un desgaste. Si la deformación producida 

por un determinado estrés está dentro de los límites de elasticidad del material, cuando el 

estrés desaparece el material retorna a su estado original, de lo contrario aparecen daños 

permanentes. 

Posteriormente, en el siglo XVIII lo acogió y amplió la Física para definiciones 

relativas a la fuerza y elasticidad (Hinkle, 1977). Y se extendió a la Ingeniería y a la 

Arquitectura para indicar dificultad o adversidad. Se hacía referencia a tres elementos 

interrelacionados: una fuerza exterior como presión que se ejercía sobre un material que 

se distorsionaba. Se hablaba de esa deformación como tensión y de estrés como la fuerza 

interna generada por la acción de la fuerza exterior (Sicardi y Novo, 2010). 
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Desde el punto de vista evolutivo animal, el estrés psicológico es un invento nuevo 

(Sapolsky, 2008) y fue incorporado por la Psicología a raíz de los estudios de Selye 

(1936), quién lo ideó como un conjunto de reacciones fisiológicas no específicas ante 

estímulos estresores, utilizando el término de “síndrome de estar enfermo” para las 

personas que presentaban los síntomas.Wolff en la década de 1950 vinculó dolencias 

como la migraña con estrés psicológico y llamó a esta relación “psicosomática”, 

reseñando la importancia que supone adaptarse a las demandas que aparecen y la 

necesidad de interacción con el organismo para volver al equilibrio (Wilken, 2002).  

Mediante la técnica de “entrevista de estrés”, Wolff concluyó que el cerebro forma pautas 

fisiológicas de reacción al estrés, y su activación puede ser muy perjudicial en la persona. 

Anteriormente, Cannon en 1929, investigando la fisiología de las emociones 

establece que frente a una potencial amenaza se genera en el organismo una respuesta 

fisiológica dirigida a canalizar todas sus energías para conseguir su supervivencia. Las 

reacciones pueden ser la lucha o la huida y normalmente, al finalizar el estímulo 

amenazante, cesa la respuesta, acuñando el término homeostasis como los fenómenos de 

autorregulación que intentan restablecer el equilibrio interno (Canon, 1932). El concepto 

de estrés suele tener una implicación negativa, pero en términos evolutivos puede 

considerarse como un factor positivo para mejorar nuestras respuestas a fuerzas 

productoras de estrés o estresores (Lieberman, 2013). 

A partir de la concreción de este constructo se han abierto numerosas líneas de 

investigación para abordar el conocimiento de las condiciones que lo provocan y sus 

consecuencias en las personas desde distintas perspectivas interrelacionadas: 

psicológicas, conductuales y físicas. 
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Podemos decir que el estrés es una respuesta adaptativa de nuestro organismo 

destinada a movilizar recursos energéticos, a corto o a largo plazo, para dar una respuesta 

a una demanda del medio (Redolar, 2015).  

En 1984 se incluyó en el Diccionario de la Lengua Española el término “estrés” 

como una castellanización de la grafía “stress” procedente del vocablo acuñado por Seyle. 

Actualmente se define como “la tensión provocada en situaciones agobiantes que originan 

reacciones psicosomáticas o trastornos psicológicos a veces graves” (Real Academia 

Española, 2020). 

Básicamente, el estrés es un estado producido por la falta de adaptación ante una 

situación que nos sobrepasa (Yanes, 2008). Es decir, la respuesta de una persona ante 

sucesos que considere amenazantes o difíciles y que afectan a su bienestar, ya que se 

realizan esfuerzos por superarlo y esto produce respuestas biológicas y psicológicas que 

pueden generar problemas de salud. Un suceso es considerado estresante cuando es 

percibido como amenazador y para el cual la persona no cuenta con los recursos 

necesarios para enfrentarlo con eficacia. En este sentido, la interpretación que haga la 

persona de determinado suceso desempeña una función primordial en la determinación 

de lo estresante (Feldman, 2010). En este sentido, el estrés se refiere a la reacción 

producida en el organismo frente a una situación de emergencia, y no al suceso que lo ha 

generado siendo un mecanismo de supervivencia que forma parte de la vida de las 

personas (Campillo, 2012). Este proceso provoca un desgaste en el organismo y, si se 

prolonga en el tiempo, puede originar un riesgo para la salud (Fernández-Abascal y 

Fernández Castro, 2002). Por su parte, Looker y Gregson (1998) definen el estrés como 

“un desajuste entre la demanda percibida y la percepción de la propia capacidad para 

hacer frente a dicha demanda”. 
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 El término estrés se ha utilizado de forma variada: como agente o estímulo que 

lo produce, en función de la respuesta producida, dependiendo de los trastornos que 

provoca y de forma más amplia, aglutinando todos los elementos anteriores, pudiendo en 

definitiva ser una expresión comodín que se maneja para todo tipo de síntomas (Crespo 

y Labrador, 2003). Sus efectos dependen de la percepción de cada individuo y su 

capacidad para hacer frente al estresor, su preparación personal y el uso de estrategias de 

afrontamiento socialmente aceptadas (Sandín, 2003).  

El interés por analizar el estrés y su afrontamiento se desarrolla debido a la 

preocupación por las diferencias individuales y las técnicas de investigación, así como en 

la atención prestada a los aspectos ambientales o socioecológicos en el estudio de la 

conducta (Lazarus y Folkman, 1986).  

Cada ser humano afronta los desafíos que se le plantean en su vida cotidiana 

dependiendo de diversos factores que están determinados por características genéticas, 

ambientales, físicas y también por aspectos relativos a la experiencia previa o a la ayuda 

social que posee, entre otros. Estos retos si se producen de forma repetitiva e incontrolable 

pueden generar una influencia negativa en la salud física y psicológica (Steptoe y 

Marmot, 2002). Sin embargo, no todas las situaciones vitales son fuente de estrés; en 

contextos ambiguos o amenazantes es cuando se moviliza el proceso de estrés 

(Fernández- Abascal y Jiménez, 2002). 

El concepto de estrés implica al menos cuatro factores (Trianes, 2002): 

 Presencia de una situación o acontecimiento identificable. 

 Dicho acontecimiento es capaz de alterar el equilibrio fisiológico y psicológico 

del organismo. 

 Este desequilibrio se refleja en un estado de activación marcado por una serie de 

consecuencias para la persona de tipo neurofisiológico, cognitivo y emocional. 
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 Estos cambios, a su vez, perturban la adaptación de la persona. 

La Organización Mundial de la Salud define el estrés como el conjunto de 

reacciones fisiológicas que prepara al organismo para la acción (World Health 

Organization, 1995). Es un proceso psicológico que se origina ante una exigencia al 

organismo, frente a la cual este no tiene información para darle una respuesta adecuada, 

activando un mecanismo de emergencia consistente en una activación psicofisiológica 

que permite recoger más y mejor información, procesarla e interpretarla más rápida y 

eficientemente, y así permitir al organismo dar una respuesta adecuada a la demanda.  

Tradicionalmente han existido varias formas en la literatura de definir el estrés 

psicológico: una que se centra en los estímulos, sucesos o acontecimientos externos que 

lo provocan (estresores), capaces de alterar el equilibrio del organismo (Holmes y Rahe, 

1967). Otra en la respuesta o reacción (reacción mental u orgánica generada por el 

estresor) (Lazarus, 2000). Finalmente, una correlación acontecimiento-reacción, 

considerándola como “una relación entre el individuo en la que se tiene en cuenta las 

características de propio sujeto por un lado y la naturaleza del medio por otro” (Lazarus 

y Folkman, 1986, p.46).  

En base a esto, pueden reseñarse básicamente tres líneas de investigación a la hora 

de analizar el estrés dependiendo de que este sea analizado como estímulo externo al 

sujeto, como respuesta ante el agente estresor o de forma interactiva para producir una 

evaluación de amenaza o pérdida (Caltabiano et al., 2008). 

 

1.1. Estrés como estímulo 

La primera perspectiva, puede denominarse circunstancial y consiste en analizar 

el estrés como estímulo externo al organismo, que provoca en él una reacción de tensión. 

Un suceso ambiental (estímulo) provoca las reacciones al estrés y la necesidad de 
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manejarlas (Lazarus, 2000). Los cambios personales, sobre todo las pérdidas y fracasos 

son estresores psicológicos que se acomodan a esta perspectiva. Basado en la ley de la 

elasticidad de Hooke (Cox, 1978), este punto de vista considera que las personas tienen 

cierto grado de resistencia a las presiones del medio por encima del cual el organismo se 

ve sobrepasado y manifiesta alteraciones y daños psicofisiológicos. Estos sucesos 

perjudiciales, amenazadores o confusos son los denominados estresores. Pueden 

enmarcarse en diferentes ámbitos que afectan a la vida tales como en la esfera personal, 

interpersonal, socioeconómica, física y a situaciones de catástrofes naturales.  

El modelo de estrés psicosocial de Dohrenwend y Dohrenwend (1984) apuesta 

porque el estrés es un proceso que se inicia con acontecimientos vitales estresantes y 

termina en un cambio psicológico, pudiendo volver al estado inicial. Se producen una 

serie de pasos consecutivos que van desde determinar el origen ambiental o interno hasta 

los resultados posibles: crecimiento psicológico, ningún cambio significativo o aparición 

de reacciones disfuncionales (Robles y Peralta, 2007). Como estresores internos pueden 

señalarse entre otros: necesidades fisiológicas, dolor, exposición a ruidos, cambios de 

temperatura, hacinamiento, cansancio y déficit o exceso de estimulación del medio 

próximo. Como estresores externos pueden resaltarse: separación familiar, cambios en la 

composición del núcleo familiar, problemas de tipo interpersonal, exposición a violencia, 

acoso entre iguales, pérdida de bienes materiales, desorganización de los acontecimientos 

de la vida diaria, etc. 

Los estímulos estresores pueden hacer referencia a acontecimientos o crisis 

vitales, acontecimientos menores y de carácter cotidiano y estímulos permanentes (Fierro, 

2002).  Los acontecimientos vitales se refieren a situaciones excepcionales, traumáticas, 

impredecibles e incontrolables que conllevan cambios muy relevantes en la vida de la 

persona y que exigen determinados reajustes adaptativos por parte de la misma (e.g., la 
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pérdida de un ser querido) (Johnson, 1986). Los acontecimientos menores y de carácter 

cotidiano hacen referencia a sucesos, problemas y contrariedades de alta frecuencia, baja 

intensidad y alta predictibilidad que pueden alterar el bienestar emocional y físico del 

individuo desde la infancia (Trianes et al., 2011). Los estresores permanentes o crónicos 

se caracterizan por un endurecimiento de aspectos físicos y sociales en el ambiente 

próximo, que tienen como consecuencia una serie de privaciones y desventajas que 

propician continuas amenazas y cambios para el sujeto (e.g., padecimiento de una 

enfermedad crónica) (Compas, 1987a). 

Desde este enfoque se pretende identificar las condiciones o acontecimientos 

externos capaces de generar tensión en las personas. Elliot y Eisdorfer (1982) propusieron 

una clasificación de estresores basada en la dimensión temporal de su efecto: agudos, 

secuenciales, intermitentes y crónicos.  

Del Barrio (1997) señala que los acontecimientos estresantes que se experimentan 

con más frecuencia en la infancia están agrupados en tres áreas: familiar, escolar y social. 

En el área familiar, encontramos como acontecimientos más estresantes: el nacimiento de 

un hermano, conflictos en la relación con los padres, fallecimiento de abuelos o amigos 

próximos a la familia, enfermedad grave de los abuelos y cambio de domicilio. En el área 

escolar: cambio de centro, cambio de ciclo, repetición de curso, cambio de profesor, 

aumento de trabajo y suspensos. Y en el área social: pérdida de un amigo, rechazo de los 

compañeros, ingreso en un grupo, comienzo de actividades deportivas o lúdicas, 

comienzo de relaciones con un chico/a y ruptura de estas (Escobar, 2008).                                                                 

     Lazarus y Cohen (1977) señalan tres tipos de estresores psicosociales en función de la 

intensidad de los cambios que se producen en la vida de una persona: 

 Cambios mayores o estresores únicos, basados en acontecimientos graves en la 

vida de las personas. Son situaciones relevantes, excepcionales e impredecibles, 
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de carácter externo que suponen cambios relevantes en la vida de las personas y 

que requieren un proceso importante de adaptación y cuya potencia estresante 

depende de la cantidad de cambio que conllevan (Trianes, 2002). Desde esta 

perspectiva, para la evaluación del estrés no se considera por  la interpretación o 

valoración subjetiva que hace el sujeto del acontecimiento.  

 Cambios menores o estresores múltiples, que afectan a una o varias personas y 

que pueden perturbar la proyección vital de ellas, pudiendo estar fuera del control 

del individuo, como la muerte de un familiar, una enfermedad crónica y/o 

incapacitante, etc. Las principales fuentes desencadenantes de estrés en este 

ámbito se relacionan con cambios en: la vida conyugal, la paternidad, las 

relacionales interpersonales, el trabajo, los aspectos económicos y las lesiones o 

enfermedades (Fernández- Abascal y Jiménez, 2002). En niños y adolescentes 

existen otros factores de tipo familiar entre los que pueden reseñarse las siguientes 

fuentes de estrés: situación familiar anómala, relaciones de hostilidad con los 

padres, débil o insuficiente control paterno, etc. 

 Estresores cotidianos o microestresores, relativos a las incidencias en la rutina 

diaria (ajetreos diarios o daily hassles). Estos acontecimientos, poco 

sobresalientes, pero de alta frecuencia pueden tener más relevancia para la salud 

que los anteriores ya que la variabilidad y el exceso de ellos aumentan la 

vulnerabilidad, facilitando la aparición de problemas psicológicos (Delongis et 

al., 1982; Reich y Zautra, 1983; Stone y Neale, 1984). Pueden diferenciarse entre 

contrariedades y satisfacciones (Fernández- Abascal y Jiménez, 2002). Las 

primeras hacen referencia a situaciones que generan malestar y que pueden ser: 

problemas prácticos, sucesos fortuitos o problemas sociales. Las segundas 

informan de experiencias y emociones positivas que contrarrestan los efectos de 
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las primeras. Kanner et al. (1981) clasifican estos eventos en dos grupos 

denominados hassles y uplifts. Los primeros incluyen las molestias y situaciones 

frustrantes en la relación con el medio y los segundos las satisfacciones 

placenteras. Estas últimas deberían actuar como amortiguadores emocionales del 

estrés (Morán, 2005). 

 Además, habría que añadir un cuarto tipo denominado estresores biogénicos que 

alteran directamente el proceso de activación fisiológica, sin la mediación de los 

procesos psicológicos (Everly, 1989) ya que no utilizan los mecanismos de 

valoración cognitiva. Actúan directamente por sus propiedades bioquímicas 

activando la respuesta de estrés sin el proceso cognitivo y afectivo. Algunos 

estresores enmarcados en este apartado serían: cambios hormonales en el 

organismo, ingestión de sustancias dopantes, estrés alérgico y reacción a ciertos 

factores físicos (Fernández- Abascal y Jiménez, 2002). 

Como ejemplos de estresores internos psicosociales, se encuentran los recuerdos, 

pensamientos y sensaciones y como estresores externos psicosociales, se identifican 

situaciones tales como suspender un examen o una ruptura afectiva. En cuanto a ejemplos 

de estresores internos biológicos se pueden destacar el malestar físico y la enfermedad y 

como estresores externos biológicos se destacan los agentes físicos (Escobar, 2008). 

Por su parte, Elliot y Eisdorfer (1982) clasifican los acontecimientos estresantes 

atendiendo a su permanencia en el tiempo: estresores agudos que se encuentran limitados 

en el tiempo (por ejemplo, la visita a una consulta médica), secuencias estresantes (por 

ejemplo, la muerte de un familiar), estresores intermitentes crónicos (por ejemplo, 

exámenes escolares) y estresores crónicos continuos (por ejemplo, situaciones de abusos 

en el ámbito familiar). 
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Campillo (2012) diferencia tres clases diferentes de estrés según el tipo de 

estímulo que lo desencadena: estrés homeostático (evitar el cambio, mantener la 

constancia del orden interno), estrés alostático (adaptarse al cambio y establecer un nuevo 

orden) y estrés pantostático (sobrevivir a una agresión global). 

En esta línea y atendiendo a su naturaleza y clasificación, pueden señalarse tres 

tipos o clases de estrés: eustrés, neustrés y distrés (Le Fevre et al., 2006). Eustrés es el 

estrés de tipo cognitivo, ilustrado por emociones asociadas con la preocupación empática 

por los demás, posee un carácter positivo y aparece con carácter motivador para superar 

situaciones que no suponen amenaza. Neustrés se refiere a estímulos sensoriales de 

carácter neutro, es decir que no tienen efectos ni positivos ni negativos y no son relevantes 

para la percepción de la persona afectada. Distrés, es considerado negativo por su 

incidencia en el organismo y habitualmente es sintetizado simplemente como el vocablo 

estrés. En este último, pueden establecerse dos categorías de experiencias estresantes: el 

estrés agudo y el estrés crónico (Kleinke, 1998; Selye, 1983). El estrés agudo aparece de 

forma imprevista y penetrante para el sujeto, debido a situaciones graves de enfermedad, 

pérdida, etc. El estrés crónico se presenta de forma menos intensa, pero gradual y puede 

identificarse con el estrés cotidiano. Gunnar y Barr (1998) señalan que altos niveles de 

estrés cotidiano en la infancia se encuentran vinculados a alteraciones químicas 

cerebrales, así como a un declive en la resistencia a enfermedades. Esta categorización es 

controvertida y, a pesar de su divulgación, no existen suficientes investigaciones 

empíricas que la sustenten (Lazarus, 2000). 

 Todos los estresores reseñados cumplen una serie de características que inciden 

en el desarrollo y en la percepción del estrés: implican daño o pérdida, son amenazas 

reales o potenciales para el bienestar y son retos ante los cuales hay que responder 

(Escobar, 2008). 
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1.2. Estrés como respuesta 

 La segunda perspectiva que considera el estrés como respuesta, hace referencia a 

las reacciones que el sujeto experimenta frente a los estímulos estresores o adversos. El 

estrés se define como la reacción problemática a los estímulos estresantes, que constituye 

la definición de respuesta al estrés (Lazarus, 2000). 

En el siglo XIX el fisiólogo francés Bernard constató que los organismos poseen 

un mecanismo de autorregulación que mantiene estable su medio interno ante las 

presiones del exterior (Johnson et al., 1992). 

   En el siglo XX, el fisiólogo Cannon (1932) concibió el término estrés como una 

respuesta automática de los organismos, regulada principalmente por el sistema nervioso 

simpático, cuya acción tendría como objeto la autorregulación interna del organismo, es 

decir, como un síndrome de lucha-huida y acuñó el término homeostasis para referirse a 

la tendencia de los seres vivos a mantener un equilibrio fisiológico (Johnson et al., 1992). 

Fue el primero en reconocer la función de la adrenalina, noradrenalina y el sistema 

nervioso simpático (Sapolsky, 2008). 

Selye (1956) fue el primero en proporcionar un modelo explicativo del estrés, 

según el cual, el estrés sería una respuesta psicofisiológica inespecífica frente a un 

estímulo externo que amenaza la homeostasis interna del organismo (Perdrizet, 1997). 

Incorpora el concepto síndrome general de adaptación (patrón de respuesta), definido 

como una compleja respuesta fisiológica caracterizada por tres fases: alarma (el 

organismo se prepara para enfrentarse a la amenaza), resistencia (el organismo trabaja 

para contrarrestar la amenaza) y agotamiento (se produciría si fracasa la fase de 

resistencia y el estresor se cronifica) (McEwen, 2005; Meichenbaum, 1977; Moos, 1984; 

von Borell, 2001). Además, acuña el término estresor como un estímulo físico, 

psicológico o social capaz de alterar el equilibrio (Peralta, 2019). 
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 Esencialmente, es un estado provocado por la falta de adaptación ante una 

situación que nos sobrepasa (Yanes, 2008). Desde el punto de vista de Selye, el estrés    

representa una respuesta generalizada del organismo ante las demandas ambientales o 

externas (McEwen y Lasley, 2002.) 

En la fase de alarma, caracterizada por una preparación de recursos, el sujeto está 

sobrepasado por la situación dando lugar a una compleja reacción fisiológica 

desencadenada por el estresor que provoca la activación del sistema nervioso simpático 

y endocrino. Y como subrayan Gómez y Carrascosa (2000, p. 72), se generan 

principalmente los siguientes síntomas: 

 “aumento de la frecuencia cardíaca, incremento de la capacidad y el ritmo 

respiratorio, elevación del nivel de glucosa en la sangre, incremento de la 

transpiración, aumento de la capacidad de coagulación de la sangre, dilatación 

de pupilas, contracción del bazo liberando gran cantidad de hematíes y 

redistribución de la circulación abandonando la piel (palidez cutánea) y el tubo 

digestivo (corte de digestión) y acudiendo a cerebro, corazón y músculos”. 

En la fase de resistencia, que corresponde al pleno ejercicio de las funciones 

adaptativas, el organismo se moviliza para hacer frente al estresor, los signos de 

activación fisiológica de la fase anterior decrecen, se recupera el equilibrio y se vuelve 

paulatinamente al nivel de funcionalidad, es decir, el organismo intenta volver a la 

normalidad. Este esfuerzo produce desgaste que puede ser asintomático durante largo 

tiempo, pero que afecta de forma relevante. 

En la fase de agotamiento, si la resistencia se prolonga demasiado puede apurar 

los recursos del individuo produciendo un daño de carácter irreversible. El agotamiento 

tiene lugar si el estresor es severo y prolongado en el tiempo. En esta situación, vuelven 
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a aparecer los síntomas descritos en la fase de alarma y el organismo desarrolla una mayor 

vulnerabilidad a trastornos y disfunciones orgánicas.  

En este modelo el punto esencial se encuentra en la fase de resistencia ya que si 

la persona se recupera de la activación y se adapta a la situación estresante no tendrá 

consecuencias negativas para su bienestar. 

En la teoría de Selye existen dos formas de esfuerzo y reacción a las demandas 

de las situaciones: distrés y eustrés. El primero posee un componente destructivo y es 

perjudicial para la salud (dolor, angustia). El segundo es el tipo cognitivo relacionado con 

la empatía y por los esfuerzos positivos hacia la comunidad, permitiendo la adaptación 

del organismo (Lazarus, 2000).  

Selye, precisó el concepto de estrés con dos ideas básicas (Sapolsky, 2008): 

 El cuerpo dispone de un conjunto de respuestas similares (síndrome de 

adaptación general) para un abanico amplio de agentes estresores. 

 En situaciones determinadas, estos agentes estresores pueden provocar 

enfermedades. 

Selye (1956) entendía el estrés como una reacción del organismo inespecífica en 

cuanto a su causa, pero que se manifestaba de un modo específico. Esta perspectiva incide 

en la importancia de la actividad de carácter emocional, siendo las respuestas producidas 

las evidencias propias de la existencia de una tensión originada por un agente estresor que 

puede generar alteraciones diversas pudiendo provocar trastornos psicológicos o médicos. 

Además, analiza la respuesta del sujeto ante los agentes estresores, ya sean de carácter 

somático o psicológico. Ambas se dan juntas y son percibidas como negativas o 

provocadores de malestar, incitando sensaciones de miedo, ansiedad, etc. (Trianes, 2002).  

En la figura siguiente se refleja el modelo de Seyle sobre el síndrome general de 

adaptación (Herrera, 2018). 
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Figura 1. Síndrome general de adaptación. Modelo de Seyle. 

 

El modelo de Seyle fue criticado por incidir excesivamente en los orígenes 

externos del estrés, ya que podría entenderse que la persona es una   víctima   pasiva   de   

las circunstancias sin tener en cuenta otros factores de tipo cultural, social, etc. (Herrera, 

2018). Sin embargo, una aportación básica de la teoría de Seyle fue considerar el estrés 

como un “proceso” más que un episodio fisiológico. 

La respuesta del organismo al estrés se puede traducir en una pluralidad de 

manifestaciones (Lazarus y Folkman, 1986). Desde una perspectiva cognitiva pueden 

enumerarse las distorsiones cognitivas y los pensamientos irracionales. Las distorsiones 

cognitivas son fallos sistemáticos en el procesamiento de información de información. A 

nivel emocional, las manifestaciones más usuales descritas son tensión, desasosiego, 

ansiedad, irritabilidad, miedo y depresión. A nivel motor, se hallan como sintomatologías 

más relevantes los temblores, tics, paralización, tartamudeo y desorganización motora. A 

nivel fisiológico se observa una diversidad de manifestaciones tales como: alteraciones 

de la tasa cardíaca, sudoración, etc. Básicamente estas respuestas pueden sintetizarse en 

dos tipos: fisiológicas y psicológicas. Las primeras están constituidas por un complejo 

conjunto de respuestas que implican al sistema cardiovascular, respiratorio, 

gastrointestinal, metabólico e inmune, así como a diversas glándulas que dependen 
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principalmente de la activación del sistema nervioso autónomo simpático. Las segundas, 

implican respuestas predominantementes de naturaleza emocional (Trianes, 2002). 

El concepto de estrés como respuesta se caracteriza por la circularidad de la 

definición de sus componentes (Vingerhoets, 1985). Este modelo sólo explica el 

comportamiento del individuo cuando está sometido a alguna de las fases del síndrome 

general de adaptación, haciendo necesario esperar que tal respuesta ocurra para identificar 

al estresor (Hobfoll, 1989).  Es decir, este síndrome se genera siempre que la persona 

perciba la situación como amenazante, debiéndose tener en cuenta además los factores 

sociales (Mason, 1968). 

Posteriormente, se han realizado numerosas investigaciones para conocer la 

incidencia del estrés y conceptualizar su definición en los aspectos fisiológicos, 

conductuales y psicológicos, especialmente en el ámbito de las personas adultas, aunque 

más recientemente se ha incidido en la etapa infantil y adolescente siendo necesaria una 

profundización en lo relativo a estudios longitudinales y análisis de los mediadores y 

moderadores entre estresores y psicopatología (Compas, 1987a). En la práctica, se 

reconoce que implica una amenaza que supone un proceso adaptativo para mantener la 

homeostasis y asegurar la supervivencia con base en la experiencia, la predisposición 

biológica y el estado del organismo (Day, 2005; McEwen, 2005). Es pues, un proceso 

psicológico complejo, que implica actividades tanto emocionales como motivacionales 

(Fernández- Abascal y Jiménez 2002).  
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1.3. Estrés como interacción estímulo-respuesta 

 La tercera perspectiva, denominada interactiva, aglutina a las dos anteriores y 

define el estrés como una “relación que se establece entre el sujeto y el entorno, que es 

evaluado por este como amenazante o desbordante de sus recursos y que pone en peligro 

su bienestar” (Lazarus y Folkman., 1986, p.43). En su teoría transaccional, conocida 

como aproximación mediacional cognitiva (Lazarus, 1993) se reseña que el estrés 

depende de la evaluación cognitiva del sujeto y del objeto estresor y luego, de su 

influencia en la reacción del sujeto. Es decir, una interacción entre la persona y su medio, 

por lo tanto, no todo el mundo reacciona de la misma forma ante situaciones similares, 

sino que depende de la apreciación, la valoración cognitiva que hace la persona de la 

situación (Trianes, 2002).  

 A nivel gráfico, las relaciones estresantes entre una persona y su medio pueden 

analizarse como un balancín, examinando el relativo equilibrio de las fuerzas entre las 

demandas ambientales y los recursos psicológicos de la persona para manejarlos, si bien 

hay que tener en cuenta el significado relacional en el que se valora la importancia 

personal de esta relación (Lazarus, 2000). 

  La experiencia del estrés tiene un componente subjetivo, lo que justifica las 

diferencias individuales en la percepción de amenaza. La transacción hace referencia a 

toda aquella actividad o acción que concierne a dos cosas que recíprocamente se afectan 

e influyen (Rof, 1984). 

 Los estresores psicológicos pueden ser percibidos como un reto o una amenaza, 

siendo la respuesta adaptativa un factor importante para su superación. El estrés es una 

característica importante en el desarrollo humano, y el período adolescente no es una 

excepción. El papel de estas experiencias depende de los intentos individuales para 

afrontarlas. Moreno et al. (1995) señalan que el impacto de los acontecimientos vitales 
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estresantes es mayor en los niños más jóvenes que en los de mayor edad. La 

correspondencia entre un agente estresor y el sujeto que la percibe puede considerarse 

como un reto a superar y que puede, por un lado, agotar los recursos existentes debido a 

la duración prolongada o a la escasez de ellos o por otro, provocar una alteración 

emocional o sobreactivación pudiendo encarnar un riesgo de inadaptación o 

psicopatología. 

 Precisamente, esta relación implica una variable intermedia, la valoración 

cognitiva que la persona realiza de la situación. Esta percepción subjetiva explica las 

diferentes reacciones existentes ante situaciones análogas. Hay una primera evaluación 

cognitiva, centrada en el problema y en la cual se analiza el mismo en cuanto a las 

demandas que genera por parte del sujeto. Y un segundo tipo de estimación cognitiva, 

centrada en si la persona tiene o no los recursos y habilidades necesarias para hacer frente 

a dicha situación (Trianes, 2002). Por lo tanto, “no cualquier situación adversa o con 

propiedades afectivamente negativas es por si sola estresante. Solo lo es cuando las 

circunstancias empiezan a erosionar la capacidad de reacción y los recursos del sujeto” 

(Fierro, 2002, p.210). La experiencia del estrés es subjetiva. 

 Lazarus y Folkman (1986) investigaron dos procesos que inciden en el grado en 

que el estrés afecta a las personas: el proceso de apreciación (appraisal) y el proceso de 

afrontamiento (coping). 

 La apreciación es la valoración cognitiva que da significado e importancia a una 

situación y la evalúa como peligrosa o favorable para el bienestar del individuo 

(Fernández-Abascal y Jiménez, 2002). Se pueden identificar tres clases de evaluación 

cognitiva: primaria, secundaria y reevaluación. 

La apreciación primaria implica una valoración que puede apreciarse como 

irrelevante, benigna o estresante. Si la valora como esta última, puede interpretarla como 
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de daño o pérdida (la persona ha recibido algún tipo de perjuicio como una lesión o 

enfermedad incapacitante, algún daño a la estima propia o social o haber perdido algún 

ser querido), de amenaza (daños que se prevén) o de desafío (tiene en común con la 

amenaza que moviliza estrategias de afrontamiento, pero se percibe que se tienen las 

fuerzas para superar la situación). En el desafío se generan emociones placenteras 

mientras que en la amenaza existe una alta carga de emociones negativas como el miedo 

o la ansiedad (Labrador, 1996). 

La apreciación secundaria enlaza una valoración relativa de la capacidad 

existente para afrontar la situación con los mecanismos que posee para tal fin. Es un 

proceso complejo en que la persona valora los recursos personales que posee para hacer 

frente a la situación estresante. Las evaluaciones secundarias de las estrategias de 

afrontamiento y las primarias de lo que hay en juego interaccionan entre sí, determinando 

el grado de estrés y la intensidad y calidad de la respuesta emocional (Robles y Peralta, 

2007). Si se considera que puede tener solución y que va a conseguir manejar al agente 

estresor, se reduce el estrés (Brannon y Feist, 2001). 

La reevaluación es el cambio efectuado en la valoración inicial una vez 

conseguida nueva información del contexto. Puede ser el resultado de aplicación de 

estrategias de afrontamiento (Morán, 2005). 

El proceso de afrontamiento es el mecanismo que utiliza el sujeto mediante 

esfuerzos cognitivos y conductuales cuando cree que las exigencias son superiores a sus 

recursos, es decir, son un conjunto de conductas disponibles en el repertorio del sujeto, 

organizadas en patrones de actividad, que este utiliza para hacer frente a la amenaza, el 

desafío o los daños padecidos.  



24 

 

El afrontamiento es un elemento esencial que emplea el individuo o el grupo para 

hacer frente al estrés, explicando la variabilidad interindividual frente a estímulos sociales 

similares (Molina et al., 2008). 

Las formas en la que se afrontan situaciones estresantes y se gestionan las 

emociones que se provocan ponen de manifiesto la capacidad de resiliencia o capacidad 

de resistir y plantear vías de defensa o, por el contrario, la vulnerabilidad (Alegret et al., 

2010). 

El afrontamiento es una respuesta adaptativa al estrés, que pretende reducir los 

sentimientos y las emociones desagradables. Las estrategias de afrontamiento son 

acciones o esfuerzos cognitivos o conductuales puestos en marcha ante un episodio 

estresante y van modificándose con la edad.  

Por otra parte, los rasgos de afrontamiento se refieren a las predisposiciones 

personales del individuo que le llevan a emplear un mismo tipo de estrategias en 

situaciones diferentes (Lazarus y Folkman, 1986). Los niños tienen un repertorio de 

afrontamiento limitado debido a su menor grado de desarrollo cognitivo, afectivo y social, 

y por su falta de experiencia (Trianes, 2002).  

Actualmente el estudio del afrontamiento se centra en cómo los procesos 

emocionales, conductuales, motivacionales, atencionales, cognitivos y sociales que están 

implicados, trabajan juntos para contender con el estrés (Skinner y Zimmer-Gembeck, 

2016). 

Una vez detalladas las tres líneas de investigación a la hora de analizar el estrés 

dependiendo de que este sea analizado como estímulo externo al sujeto, como respuesta 

o como interacción entre ambas, se analizan los estresores cotidianos que afectan a la 

adolescencia y su incidencia en las distintas áreas de su desarrollo: estudios, familia, 

iguales… se proponen además instrumentos de evaluación del estrés en adolescentes que 
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permitan un conocimiento de los factores intervinientes y su abordaje desde una 

perspectiva educativa y psicológica.  

En el presente trabajo se atiende el estrés como respuesta, analizando las 

reacciones que los adolescentes advierten frente a los agentes estresores cotidianos y la 

repercusión problemática ante estos estímulos estresantes (Lazarus, 2000). 
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2. ESTRÉS COTIDIANO 

 

El estrés cotidiano puede definirse como las demandas frustrantes e irritantes 

que acarrean la interacción diaria con el medio ambiente (Kanner et al., 1981). Nuestras 

vidas desarrollan experiencias estresantes que no siendo cambios vitales importantes sino 

molestias cotidianas pueden afectar a determinadas áreas de vulnerabilidad (Gruen et al., 

1988) aunque se carece de una comprensión clara de la frecuencia con la que un individuo 

experimenta e informa de estrés (Zawadzki et al., 2019). 

 Han sido definidos con diversa terminología. McLean (1976) los llama 

“microestresores”. De Longis et al. (1982) los delimita como “tensiones continuas de la 

vida diaria”. Lazarus (1984) los denomina “ajetreos diarios” detallándolos como 

pequeños fastidios que acontecen día a día y que pueden desbordar a la persona que los 

sufre, es decir, situaciones diarias y de alta frecuencia que crispan al sujeto. También 

pueden entenderse como experiencias y condiciones de la vida diaria que se evalúan como 

importantes y amenazantes para el bienestar del individuo (Lazarus y Folkman, 1986).  

Se trata de sucesos de alta frecuencia, baja intensidad y alta predictibilidad 

(García-Linares et al., 2014) que pueden verse amortiguados por experiencias diarias 

positivas, afectando al bienestar personal (Gruen, et al., 1988; Nezlek et al., 2017; Seiffge-

Krenke, 2007) y donde el mayor estrés diario está asociado con un menor afecto positivo 

y un mayor afecto negativo (Richardson, 2017). Además, pueden interferir con las 

conductas de salud, como el ejercicio y el sueño (Smyth et al., 2018). Estos 

acontecimientos se denominan estímulos estresantes o estresores (Trianes et al., 2011). 

 Holmes y Rahe (1967) basándose en el modelo de estrés de Selye realizaron una 

clasificación de los posibles estresores ambientales de acuerdo con la dimensión de la 

respuesta originada en el organismo. Las relaciones establecidas fueron criticadas desde 

un punto de vista teórico y metodológico ya que los mismos eventos no producían los 
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mismos efectos debido a la modulación de otros factores fisiológicos y psicosociales 

(Gracia et al., 2002). Por su parte, Crespo y Labrador (2003) señalan como principales 

fuentes de estresores en ambiente natural las siguientes: sucesos vitales intensos y 

extraordinarios, sucesos diarios estresantes de menor intensidad y situaciones de tensión 

crónica mantenida. 

El estrés cotidiano acontece de las demandas frustrantes y los conflictos que 

surgen de forma continua en las relaciones diarias, y puede impactar de forma más 

negativa que el estrés debido a acontecimientos vitales estresantes crónicos (DeLongis, 

et al., 1982; Seiffge-Krenke, 2000). Actualmente la evaluación del estrés cotidiano ha 

adquirido relevancia (Jose y Ratcliffe, 2004; Seiffge-Krenke, 2000) al constatarse que el 

estrés diario puede incidir más negativamente que el estrés debido a acontecimientos 

vitales o eventos estresantes crónicos. El efecto positivo o negativo de este estrés en la 

cognición depende de una interacción entre la situación y el individuo haciendo que un 

estresor pueda ser percibido como una amenaza o desafío (Tsai et al., 2019). 

Los estresores cotidianos conforman una  continuación de retos de la vida diaria, 

como las preocupaciones por el trabajo, el cuidado de otras personas, los desplazamientos 

al trabajo y, en general, todos aquellos sucesos inesperados que perturban el día a día 

(Almeida, 2005). El estrés cotidiano está significativamente asociado con estados de 

ánimo negativos y una mala salud física (Almeida et al., 2002; Charles et al., 2013). 

Los estresores cotidianos breves pueden provocar cambios cardiovasculares, 

hormonales e inmunes, y la magnitud y duración de estas respuestas pueden variar 

considerablemente. Las respuestas agudas a los estresores diarios pueden diferir 

ampliamente entre los individuos que experimentan el mismo estresor, y estas respuestas 

fisiológicas pueden no alinearse con las evaluaciones del estrés (Kiecolt-Glaser et al., 

https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S113479371830112X#bib0005
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2020). Además, los estresores diarios influyen en el malestar que puede ser moderado por 

estresores crónicos (Serido et al., 2004). 

Los estresores cotidianos contienen cuatro dimensiones: las condiciones del 

ambiente, las circunstancias crónicas de carácter ambiental, las preocupaciones 

permanentes y las reacciones al malestar de carácter emocional (Lazarus y Folkman, 

1986). Estas dimensiones están conectadas ya que los acontecimientos vitales y las 

contrariedades diarias se encuentran relacionadas entre ellas. 

Por otra parte, ante el estrés social cotidiano las respuestas al estrés emocional y 

fisiológico se asocian con diferencias individuales en la inhibición social (Duijndam et 

al., 2020). Además, mayores aumentos en los efectos negativos en respuesta al estrés en 

la vida cotidiana pueden tener consecuencias a largo plazo para la longevidad, 

particularmente en individuos con enfermedad crónica (Chiang et al., 2018; No, 2019). 

En general, la evidencia indica que los estresores cotidianos están relacionados 

con síntomas de ansiedad (Chan et al., 2015), con síntomas depresivos (Chang y Sanna, 

2003; Shahar et al., 2003), con sintomatología (Pinquart, 2009), con síntomas de 

depresión y ansiedad (Johnson y Swendsen, 2015; Wright et al., 2010). También se ha 

encontrado relación entre estresores cotidianos y el bienestar psicológico (Lai, 2009), 

rendimiento cognitivo (Maldonado et al., 2008), toma de riesgo y autoestima 

(Vermeersch et al., 2013) y consumo de tabaco (Guthrie et al., 2001) 

En la adolescencia, los estresores diarios o las molestias cotidianas varían a 

medida que los adolescentes vivencian diferentes experiencias (Dewald et al., 2014; 

Verma et al., 2017) y se han asociado con trastornos del estado de ánimo (Sim, 2000). La 

experiencia continua de estresores cotidianos afecta a la salud y bienestar de la persona, 

tanto desde una visión física como psicológica (Gruen et al., 1988).  
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La investigación señala el impacto negativo que desarrolla el estrés cotidiano en 

el bienestar físico y emocional de los adolescentes (Byrne et al., 2007; García- Linares et 

al. 2014; Pettit et al., 2010;). La literatura al respecto indica que los estresores cotidianos 

incrementan los problemas internalizantes y externalizantes y los problemas de ajuste en 

la adolescencia, con evidencia en estudios longitudinales (Carter et al., 2006; Pinquart, 

2009), en diseños transversales (Brydley y Jordan, 2012; Sim, 2000) y también con 

registros diarios (Li et al., 2007). Sin embargo, Giallo y Gavidia-Payne (2006) en su 

estudio en el que analizaron la adaptación en adolescentes que tenían un hermano con 

discapacidad no encontraron relación significativa entre estresores cotidianos y 

problemas o alteraciones emocionales. 

El estrés en la adolescencia se ha convertido en un tema de interés en los últimos 

años ya que la exposición a largo plazo al estrés puede desempeñar un papel importante 

en el desarrollo y mantenimiento de trastornos mentales (Binder et al., 2020) aunque los 

métodos de evaluación han tenido un papel secundario (Eckenrode y Boleger, 1995). 
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3.  LOS ESTRESORES EN LA ADOLESCENCIA 

La adolescencia es una etapa de la vida caracterizada por una transición con 

diversas manifestaciones (Brockman, 2003; Colten, 2017; Cook y Fustenberg, 2002) y 

especialmente la progresión de la madurez psicológica y cognitiva hacia el 

funcionamiento adulto (Eccles et al., 2003) y psicosocial (Muzi, 2000), presentándose 

numerosos factores estresantes asociados con los cambios hormonales, cognitivos, 

emocionales, sociales y conductuales (Byrne et al., 2007). Los adolescentes se encuentran 

con diversos factores estresantes potenciales en su proceso hacia la madurez (Compas y 

Reeslund, 2009), pudiendo ser una etapa de desarrollo en la que la exposición a 

adversidades posiblemente aumenta la vulnerabilidad al riesgo biológico en la edad 

adulta, independientemente de las circunstancias posteriores de la vida (Berg et al., 

2017a), especialmente los adolescentes más jóvenes, que tienen menos habilidades de 

afrontamiento en comparación con adolescentes mayores (Seiffge-Krenke, 2013; 

Zimmer-Gembeck y Skinner, 2011). Esta vulnerabilidad se entiende como condiciones 

personales o del contexto que potencian las consecuencias negativas del riesgo (Luthar, 

2006) o como el conjunto de recursos físicos, psicológicos y sociales de los que se dispone 

para hacer frente a las demandas adaptativas del medio (Lazarus y Folkman, 1986). 

La adolescencia es una etapa de progreso en la que se interacciona con un contexto 

complejo (Lerner et al., 2017) en base a un desarrollo abierto a través de la experiencia y 

el aprendizaje. Una de las tareas básicas de esta etapa es la búsqueda y consolidación de 

la identidad (Barcelata, 2018) lo que propicia la presencia de conductas de riesgo como 

la búsqueda de la independencia y autonomía que pueden vulnerar el desarrollo armónico 

del adolescente (Coleman y Hendry, 2003).  
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En esta etapa, los estresores se encuentran relacionados con tres aspectos: mayores 

niveles de conflictos con los padres, alteraciones del estado de ánimo y mayor implicación 

en conductas de riesgo. Además, cada uno de estos aspectos tiene diferentes momentos 

críticos y son una fuente de estrés en el medio familiar: el conflicto con los padres en la 

primera adolescencia, las alteraciones del estado de ánimo en la adolescencia media y las 

conductas de riesgo en la adolescencia tardía (Estévez y Musitu, 2016). 

La experiencia del estrés a cualquier edad es fuertemente desagradable; lo que es 

significativo es la capacidad de que afecte negativamente el estado de salud a través del 

impacto directo o de la mediación de comportamiento de riesgo para ella (Rice, 1998). 

Además, se ha asociado sistemáticamente con un rango de estilos de vida y 

comportamientos de salud, siendo un problema de importancia para el entendimiento del 

desarrollo en la adolescencia. La evidencia señala que la adolescencia representa un 

período de desarrollo positivo de crecimiento a través de la experiencia y del aprendizaje. 

Es una etapa de maduración biológica en la que interacciona un sistema personal 

complejo con otro sistema contextual también complicado (Lerner et al., 2017). 

Los niveles de estrés parecen aumentar desde la preadolescencia hasta la 

adolescencia (Rudolph, 2002) y, combinados con un afrontamiento inadecuado, pueden 

inducir los efectos conocidos del estrés (Chrousos, 2009; McLaughlin y Hatzenbuehler, 

2009; Seiffge-Krenke et al., 2009;). Además, los niveles iniciales de síntomas depresivos 

y la mayoría de las vulnerabilidades cognitivas predicen una mayor generación de estrés, 

existiendo algunas diferencias en función del sexo (Calvete et al., 2013). 

Suldo et al. (2008) señalan que los estresores experimentados en la adolescencia 

pueden dividirse en términos generales en tres categorías. Estas categorías son eventos 

normativos, eventos no normativos y problemas cotidianos. Los acontecimientos 

normativos se refieren a situaciones que experimentan la mayoría de los adolescentes 
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dentro de una escala de tiempo relativamente predecible (Suldo et al., 2008). Los eventos 

no normativos afectan a un grupo limitado de jóvenes y pueden suceder en el transcurso 

de su desarrollo (Grant et al., 2003). Por último, los problemas cotidianos son 

característicos de la interacción diaria entre la persona y su ambiente y pueden afectar de 

forma negativa al bienestar personal (Carter et al., 2006). Si bien se dice que los niveles 

de estrés aumentan desde la preadolescencia hasta la adolescencia (Rudolph, 2002), la 

investigación sugiere que no es la experiencia del estrés por sí misma lo que es perjudicial, 

sino que también es la falta de capacidad individual para hacer frente a dicha situación lo 

que produce un impacto negativo en la salud y el bienestar (Murberg y Bru, 2005; 

Oppedal y Røysamb, 2004). 

Aunque la exposición a factores estresantes se considera una parte normal del 

desarrollo durante la adolescencia (Moksnes et al., 2016b), hay evidencia de que la 

experiencia de factores estresantes múltiples y acumulativos está relacionada con la 

ocurrencia de problemas emocionales en adolescentes (Byrne et al. 2007; Moksnes et al., 

2014; Wright et al., 2010;). En este sentido, se ha encontrado que los factores estresantes 

están relacionados con manifestaciones fisiológicas (por ejemplo, sudores fríos, pérdida 

de la voz, latidos fuertes o acelerados, calambres estomacales), ciertos comportamientos 

y dificultades emocionales (por ejemplo, sentirse asustado o preocupado, sin saber a 

dónde ir) (Escobar et al., 2011; Fimian et al., 1989; Hjern et al., 2008; Lima et al., 2017).  

Más específicamente, se han reportado asociaciones positivas entre estresores 

adolescentes y ansiedad (Anyan et al., 2018; Beiter et al., 2015; Moksnes et al., 2010a; 

Moksnes et al., 2014) y depresión (Charbonneau et al., 2009; Liu y Alloy, 2010; Moksnes 

et al., 2016a; Moksnes et al., 2016b; Murray et al., 2011). También se ha observado una 

asociación positiva entre los factores estresantes y los síntomas de externalización, como 

la agresión o el comportamiento de ruptura de reglas (Suldo et al., 2009) y 
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comportamientos de riesgo para la salud, como el consumo de alcohol, tabaco, abuso de 

otras sustancias y conservar malos hábitos alimenticios (García, 2010; Jaaskelainen et al., 

2014; Rew et al., 2014) y conductas suicidas (Hewitt et al., 2014; Mathew y Nanoo, 

2013).  

Por otra parte, los factores estresantes relacionados con el ambiente, pero no 

relacionados con la persona, actúan en parte en la asociación entre la posición 

socioeconómica y los problemas mentales de los adolescentes. El alcance de la mediación 

es mayor para la internalización que para la externalización de los problemas (Amone-

P’Olak et al., 2009). 

 Otros estudios han encontrado que los adolescentes que reportan experimentar 

más factores de estrés también informan niveles más bajos de satisfacción con la vida 

(Bendayan et al., 2013; Lima et al., 2017; Moksnes y Haugan, 2015; Moksnes et al., 

2016b). En contraposición, el bienestar positivo puede funcionar como un factor protector 

en el proceso de estrés, influyendo en la respuesta o recuperación del estrés aumentado 

asociado con la pubertad temprana (Hoyt, 2014). 

Aunque no es posible, sobre la base de estos hallazgos, inferir la causalidad 

unidireccional, la consistencia de los resultados en muchos estudios apunta a un efecto 

nocivo de los estresores adolescentes tanto en la salud como en el bienestar de los 

adolescentes, pudiendo los estresores cotidianos predecir el incremento de síntomas 

psicológicos posteriores (Pinquart, 2009). 

La forma de abordar el estrés reviste especial relevancia en este período, debido a 

los numerosos cambios fisiológicos, cognitivos y sociales que suceden en la adolescencia, 

además de variables como los retos académicos, la aparición de nuevos desafíos sociales 

y toma de decisiones en los estudios (Ortuño et al., 2015), que se relaciona de forma 

directa con problemas de adaptación (Lee et al., 2013b). También el contexto cultural 
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afecta a las percepciones de estrés en los adolescentes y al estilo de afrontamiento (Persike 

y Seiffge-Krenke, 2016). La experiencia de estrés en esta etapa del desarrollo constituye 

un problema importante para la salud (Byrne et al., 2007) , también niveles más altos de 

estrés experimentados en la vida cotidiana se relacionan con más síntomas depresivos en 

la adolescencia (Moksnes et al., 2016a) 

Los adolescentes con frecuencia están expuestos a estresores acumulativos y 

simultáneos de diversas áreas, como la familia, el entorno educativo, la tensión entre las 

obligaciones educativas y la necesidad de tiempo libre, relaciones románticas, 

interacciones con el grupo de pares y preocupaciones relacionadas con la apariencia física 

y la propia identidad (Anderson et al., 2015; Persike y Seiffge-Krenke, 2016; Sun et al., 

2011, Wright et al., 2010). A medida que crecen, también experimentan estresores 

vinculados a las preocupaciones sobre el futuro, sobre cuestiones financieras y los retos 

asociados con la transición de la dependencia de los adolescentes a la autonomía del 

adulto (Ciairano et al., 2009; Escobar et al., 2011; Seiffge-Krenke et al., 2010). La edad 

va moderando los factores que lo provocan y permite la disminución de episodios de 

estrés (Hernández et al., 2009). 

Cualquier situación percibida como amenaza o agente estresor adquiere una gran 

importancia como elemento generador de estrés. A continuación, se analizan los 

estresores o factores de primer orden de estrés cotidiano que provienen de las 

dimensiones: contexto familiar, contexto académico (conflictos escolares y ocio, 

desempeño escolar y asistencia escolar), relaciones con los iguales, relaciones 

románticas, expectativas de futuro, presiones económicas e imagen personal (Lima et al., 

2017). La investigación ha demostrado que los diversos ámbitos de estrés que se 

describen no son entidades independientes, sino que existen influencias recíprocas entre 

ellos. Por ejemplo, se ha constatado que sufrir estresores familiares, tales como 
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discusiones con los padres y otros miembros de la unidad familiar, o exceso de demandas 

por parte de los padres, se vincula a estresores académicos (Flook y Fuligni, 2008).  

 

3.1. Contexto familiar 

Respecto al ámbito familiar puede reseñarse que este influye significativamente 

en la satisfacción vital de los adolescentes, considerando que junto a las amistades y la 

salud son aspectos fundamentales (Martínez, 2013) y fuente de apoyo y afecto. El papel 

de la familia es un elemento muy importante de protección ante los agentes estresores de 

los adolescentes (Raffaelli et al., 2013). El estrés familiar está inversamente relacionado 

con la satisfacción de la vida de los jóvenes (Chappel et al., 2014). Durante la 

adolescencia, la búsqueda de la autonomía y la identidad característica de esta etapa, 

contribuye a que las relaciones en el interior de la familia cambien sobre todo entre padres 

e hijos (Barcelata, 2018). 

 Si bien estas relaciones difieren cualitativamente entre los estudiantes de sexo 

masculino y femenino (Kaur y Kaur, 2016). El apoyo social de los padres es un factor 

beneficioso y ayuda a superar eventos potencialmente estresantes (Vaughan et al., 2010). 

Además, los estilos democráticos de los padres se relacionan con menores niveles de 

estrés en sus hijos ya que la consistencia en la comunicación reduce el estrés frente a 

situaciones de inconsistencia (García-Linares et al., 2014). Por otro lado, el apoyo 

familiar media la relación entre el estrés y síntomas depresivos en la adolescencia 

(Anderson et al., 2015; van Harmelen et al., 2016) y la indecisión de los adolescentes se 

predice por la comunicación familiar medida por la ansiedad y la autoestima (Lo Cascio 

et al., 2013). 
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Atendiendo a ello, mejorar las relaciones en este entorno puede beneficiar la salud 

mental de los jóvenes. También la cultura y la sociedad en la que se desarrolla el 

adolescente afecta directamente a la percepción del estrés y a los estilos de afrontamiento 

(Seiffge-Krenke et al., 2013). Estos resultados tienen implicaciones para el desarrollo de 

métodos efectivos centrados en la familia para prevenir el desarrollo de síntomas 

depresivos en adolescentes (Anderson et al., 2015). 

La investigación desarrollada en este contexto indica estresores como desacuerdos 

con los padres, falta de confianza, percepción de escaso control sobre la vida, 

cumplimiento de las normas en el hogar y falta de contacto con los progenitores (Byrne 

et al., 2007; Persike y Seiffge-Krenke,2016; Wright et al., 2010). El conocimiento 

parental, influenciado por la situación económica de la familia desempeña un papel 

relevante en el desarrollo del autocontrol y el ajuste conductual de los adolescentes (White 

et al., 2015). Steeger et al. (2017) muestran que, para los adolescentes con mayor 

reactividad al cortisol, los niveles más altos de eventos familiares estresantes se asociaron 

con mayores conductas problemáticas, mientras que los niveles más bajos de eventos 

familiares estresantes se relacionaron con menos comportamientos problemáticos (Farley 

y Kim-Spoon, 2017). También, en un estudio con jóvenes afroamericanos, se constató 

que la exposición a factores estresantes en los procesos de crianza puede mediar en el 

contexto comunitario y afectar a las relaciones románticas (Kogan et al., 2013). 

Además, la exposición a la violencia durante este período está asociada con 

niveles más alto de estrés percibido (Schmidt et al., 2018) y puede afectar negativamente 

a la orientación futura de un individuo, corriendo el riesgo de tener problemas de 

regulación fisiológica y ser fuente de sensibilidad al conflicto (Margolin et al., 2016). 
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3.2. Contexto académico 

En relación al contexto académico puede indicarse que es una importante fuente 

de estrés en los adolescentes (de Anda et al., 2000; Kouzma y Kennedy, 2004; Sun et al., 

2011). El estrés académico es un término utilizado para describir la prevalencia y las 

implicaciones del estrés relacionado con el proceso de enseñanza y aprendizaje entre los 

estudiantes y el impacto negativo que presenta en su desarrollo (Ali et al., 2015). Se 

contemplan estresores tales como dificultades en la realización de las tareas académicas, 

dificultades de comprensión, realización de exámenes, altas expectativas académicas, 

sobrecarga de tareas escolares, bajas calificaciones, mantenimiento del ritmo o nivel de 

la clase, competitividad con los iguales, bajo interés académico, participar en grupos de 

trabajo en los que no se encuentran los amigos y asistencia obligatoria a clase (Barraza, 

2014; Hjern et al., 2008; Sun et al., 2011). Existe una compleja interacción entre la 

experiencia de los adolescentes y la presión derivada del rendimiento escolar, 

relacionándose de forma significativa y positiva con síntomas depresivos (Maritta et al., 

2017) y de manera significativa e inversa con la satisfacción con la vida (Moksnes et al., 

2016b). Además, pueden reseñarse evidencias de especificidad en las asociaciones entre 

dimensiones de estresores adolescentes y síntomas depresivos independientes (Anyan et 

al., 2018). Govaerts y Grégoire (2004) indican que el 80% de los adolescentes informan 

de desarrollar situaciones de estrés durante el curso académico. Por otro lado, el estrés 

académico de los estudiantes está relacionado negativamente con su autoeficacia 

académica (Ye et al., 2018) y los estudiantes con alto estrés cotidiano tienden a presentar 

menor satisfacción vital y más problemas socioemocionales (Alarcón et al., 2015) 

Los estresores provocados por la relación con el profesorado, asistencia a la 

escuela y rendimiento escolar se asocian negativamente con la satisfacción con la vida 

(Moksnes et al., 2018), pudiendo las relaciones profesor-alumno reducir el impacto de los 
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estresores provocados en el ámbito educativo, específicamente en el ámbito de la 

victimización entre pares (Sulkowski y Simmons, 2018). En este ámbito surgen estresores 

relativos a las dificultades en la interacción con el profesorado como 

desacuerdos/discusiones, altas exigencias, falta de apoyo o ayuda académica, críticas por 

la apariencia física, cumplimiento de las normas del profesorado y del instituto, falta de 

comprensión y escucha por parte de los docentes, etc. (Barraza, 2014). La investigación 

señala también que el estrés de la interacción con el profesor que ocurre a nivel del aula 

se relaciona con el estrés en el nivel de los estudiantes, existiendo una relación positiva 

entre ellos (Alarcón et al., 2015). 

En estudiantes con dificultades de aprendizaje, el efecto del fracaso escolar facilita 

el desarrollo de estilos atribucionales inadecuados, asociando esta situación a factores 

internos que contribuye a crear nulas esperanzas ante el éxito escolar (Miranda et al., 

2005) y se observa mayor incidencia de problemas externalizados, tales como conductas 

hiperactivas y problemáticas (Bennet et al., 2003). 

Los adolescentes con discapacidad auditiva percibieron mayor estrés relacionado 

con el futuro, los compañeros y la escuela, en ese orden. Mucho menos estrés se 

experimentó con respecto a los padres, el ocio y las relaciones románticas (Zaidman-Zait 

y Dotan, 2017). Es importante destacar que las habilidades pragmáticas más bajas y el 

mayor nivel de estilo de afrontamiento de abstinencia en este estudio se asociaron con un 

mayor estrés percibido. 

Por otro lado, las altas expectativas académicas por parte de las familias pueden 

implicar aumento de los niveles de estrés y reducción del bienestar personal en los 

adolescentes influyendo en su ajuste psicológico y en el desempeño escolar (Ciciolla et 

al., 2017) de forma específica, las fuentes más altas de estrés se refieren a los exámenes 

y a las notas obtenidas (Kouzma y Kennedy, 2002). La asociación entre el estrés de los 
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padres y su participación en el ámbito escolar son mediadas por niveles bajos en la 

interacción entre padres y adolescentes y pueden incidir en el rendimiento en los estudios 

(Camacho-Thompson et al., 2016). 

 Conforme los adolescentes crecen, las responsabilidades académicas van 

incrementándose paralelamente, implicando la aparición de estresores relacionados con 

dificultades de conciliación entre la vida académica y el ocio. En este ámbito se localizan 

estresores como tener poco tiempo para divertirse, exceso de actividades extraescolares, 

tener demasiados deberes, tener poco tiempo para otras actividades fuera del horario 

escolar, etc. (Byrne et al., 2007; Seiffge-Krenke, 1995). 

Además, el tránsito de un nivel educativo a otro es un factor añadido de estrés y 

puede predecir disminución de las calificaciones y ansiedad en la nueva etapa (Goldstein 

et al., 2015). Además, la situación socioeconómica de las familias puede predecir 

problemas generadores de estrés en el aprendizaje (Luo et al., 2016).  

 

3.3. Relaciones con los iguales 

Otro de los ámbitos de estrés más relevante en la adolescencia son las relaciones 

interpersonales entre iguales.  En ellas, la aceptación por parte de compañeros y amigos 

es una preocupación básica durante la adolescencia (Li y Wright, 2014; Young, 2014).  

En esta etapa estas relaciones adquieren un gran valor ya que proporcionan sentimiento 

de integración y de pertenencia a un grupo sobre el que desarrollar y reafirmar la propia 

identidad (Martínez, 2013; Viejo y Ortega-Ruiz, 2015). Lograr una apariencia de 

popularidad y aprobación es una prioridad en la adolescencia temprana y media (La 

Fontana y Cillessen, 2010). Algunos adolescentes intentan conseguir este objetivo a 

través de actividades y relaciones convencionales, pero otros desarrollan 
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comportamientos similares a los de adultos participando en situaciones de riesgo (Simons 

et al., 2018).  

En cuanto al papel de los estresores interpersonales, la importancia de 

compañeros, amigos y relaciones románticas aumenta durante la adolescencia. Unas 

relaciones escasas e inadecuadas se asocian con sentimientos de soledad e insatisfacción 

personal (Lau, 2002). Sin embargo, la forma y la función de las relaciones pueden variar 

entre géneros y edades (Moknes et al, 2016a) mediando las amistades en la relación entre 

estrés y los síntomas depresivos (van Harmelen et al., 2016). Cuando aparecen 

dificultades en las relaciones interpersonales, estas se convierten en estresores con 

importantes consecuencias emocionales en los adolescentes. Entre los estresores 

interpersonales más destacados en la adolescencia se incluyen dificultades como falta de 

aceptación de los iguales, presiones de los iguales, juicios o críticas de los iguales, 

esfuerzos constantes para lograr la aceptación del grupo, desacuerdos o peleas con los 

iguales, situaciones de ridiculización o burla por no encajar con el grupo, faltas de respeto, 

etc. (Hjern et al., 2008; Persike y Seiffge- Krenke, 2016; Wright et al., 2010). 

 

3.4. Relaciones románticas 

Acerca del ámbito de las relaciones sentimentales, la adolescencia se caracteriza 

por ser la etapa evolutiva en la que despierta el interés romántico por otra persona.  

Las relaciones románticas en la adolescencia se establecen para satisfacer las 

necesidades de afiliación, sexuales de apego y cuidados (Tani y Fonzi, 2005). Tienen 

también un valor esencial ya que conceden un apoyo emocional y potencian el 

afianzamiento de la propia autonomía. Las parejas en las relaciones románticas difieren 

en la medida en que se orienten hacia resultados positivos (por ejemplo, intimidad) o lejos 
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de resultados negativos (por ejemplo, conflicto) (Kuster et al., 2017). No obstante, en 

algunas situaciones las relaciones románticas en la adolescencia son fuente de estresores, 

contribuyendo al desarrollo de problemas emocionales (Anderson et al., 2015; Kim et al., 

2015). En esta perspectiva, investigaciones realizadas indican como estresores principales 

sufrir el rechazo de la persona con la que quieres salir, falta de tiempo para estar con la 

pareja, esfuerzos por llevarte bien con la pareja, percepción de poca libertad, ruptura de 

la relación, desengaños amorosos, falta de tiempo para compartir con amistades, 

conciliación amistades/pareja, presiones de la pareja por mantener relaciones sexuales, 

conflictos frecuentes relacionados con los celos, el control, etc. (Anderson et al., 2015; 

Kim et al., 2015; Seiffge-Krenke et al., 2010).  

Las relaciones sexuales pueden ser un factor de riesgo en el caso de varones de 

mayor edad ya que pueden presentar a las adolescentes contextos que no coinciden con 

su madurez social y emocional (Javdani et al.,2019) y ser fuente potencial de estrés y de 

problemas. La relación entre el estrés romántico y los síntomas depresivos es 

particularmente importante en la adolescencia, pudiendo el apoyo materno amortiguar la 

relación entre el estrés y los síntomas depresivos (Anderson et al., 2015). Por otra parte, 

los factores estresantes cotidianos aumentan la probabilidad de violencia en las relaciones 

de pareja entre adolescentes en riesgo y parecen ser acumulativos (Rosenfield et al., 

2013). 
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3.5. Expectativas de futuro  

En lo relativo a las expectativas de futuro, la adolescencia se caracteriza por ser el 

comienzo de la planificación de la vida adulta que implica toma de decisiones que 

procuren satisfacción e independencia económica para el futuro. Además, conforme el 

adolescente va ganando autonomía se incrementan las tareas de colaboración familiar 

(e.g., cuidado de hermanos menores) y pueden comenzar a surgir responsabilidades 

laborales. 

En este sentido, se consideran estresores tradicionales de esta etapa evolutiva la 

toma de decisiones sobre el futuro laboral o académico, dudas acerca del futuro, elección 

sobre ámbitos de estudios, etc. (Byrne et al., 2007; Ciairano et al., 2009; Seiffge-Krenke 

et al., 2010). Los adolescentes utilizan la esperanza para visualizar metas y poder 

proponer objetivos presentes de carácter positivo (Callina et al., 2014) buscando opciones 

de disminuir los estresores cotidianos. El desarrollo de mayores niveles de esperanza y 

propósito ante el futuro predicen más expectativas positivas (Burrow et al., 2010; 

Stoddard y Pierce, 2015). Los adolescentes con menor nivel de estrés evidencian buenas 

relaciones con la familia y expectativas definidas. Sin embargo, los jóvenes con estrés 

alto acreditan conflictos familiares y falta de objetivos y estrategias para conseguir sus 

objetivos venideros (Florêncio et al., 2017). 

 

3.6. Presiones económicas 

Las presiones económicas en la adolescencia han sido estudiadas como factor 

estresante (Byrne et al., 2007, Ciairano et al., 2009, Moksnes y Espnes, 2011; Seiffge-

Krenke et al, 2010) representando las dificultades financieras un dominio estresor clásico 
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que puede incidir negativamente en el ajuste emocional del adolescente (Cronin et al., 

2015; Kavanaugh et al., 2018; Ponnet et al., 2016). La tensión provocada por problemas 

financieros puede predecir menos participación en el ámbito escolar y familiar (Camacho-

Thompson et al., 2016), afectar al rendimiento académico (Bae y Wickrama, 2015) y 

provocar vulnerabilidad al desarrollo de problemas sociales o emocionales que pueden 

extenderse hasta la edad adulta (Berg et al., 2017b). Por otra parte, las dificultades 

económicas en la familia y los conflictos maritales son fuentes de estrés en adolescentes 

y pueden afectar a la salud mental (Lee et al., 2013a). La presión económica se relaciona 

con el estrés familiar y se asocia con síntomas depresivos de los adolescentes en etapas 

posteriores de su desarrollo (Kavanaugh et al., 2018). 

 Además, los resultados muestran que la adversidad económica tiene un efecto en 

los procesos familiares que influyen en los patrones de consumo excesivo de alcohol en 

la adolescencia tardía que continúa en la adultez emergente (Diggs y Neppl, 2018) y se 

ha observado que los jóvenes que disponen de apoyo familiar tienen menor nivel de 

malestar psicológico asociado a situaciones de desempleo (Estévez y Musitu, 2016). 

 

3.7. Imagen corporal 

En lo referente a la imagen corporal, la preocupación por la apariencia física es un 

estresor importante en la adolescencia al ser la etapa más vulnerable en relación con los 

problemas de autoimagen, implicando mayor preocupación por ella (Mäkinen et al., 

2012), siendo relevante las diferencias de sexo en este sentido (Gutezeit y Marake, 1984). 

En este ámbito, la insatisfacción con el físico que se posee se asocia con una baja 

autoestima durante la adolescencia, tanto en niñas como en niños (Murray et al., 2015; 

https://translate.googleusercontent.com/translate_f#7
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Wichstrøm y Von Soest, 2016). La adolescencia juega un papel crítico en el desarrollo de 

la autoestima, una percepción negativa de la imagen corporal de uno tiene el efecto de 

reducir la autoestima, lo que a su vez aumenta la angustia psicológica (Duchesne et al., 

2017), desempeñando el estrés un factor importante en la visión de la imagen corporal 

(Murray et al., 2011). El estrés predice reducciones en la autoestima y mayor importancia 

al aspecto corporal, lo que a su vez predice la insatisfacción corporal. Estos hallazgos 

sugieren que el estrés y la autoestima deben incluirse en los programas destinados a 

mejorar la insatisfacción corporal (Murray et al., 2013). 

El análisis y la evaluación del estrés en la adolescencia debe abordarse tomando 

como referencia los estresores y las consecuencias que producen, entendidas como 

problemas que afectan a esta etapa en los ámbitos cotidianos de salud, escuela, familia, 

relaciones sociales y ajuste conductual (Chandler y Maurer, 1996) sirviendo como base 

para elaborar programas preventivos de estrés con perspectiva educativa y clínica. 
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4. EL SEXO COMO VARIABLE MODULADORA DEL ESTRÉS EN LA 

ADOLESCENCIA 

La evidencia empírica muestra un amplio acuerdo respecto a las diferencias de 

estrés asociadas al sexo, encontrando una mayor incidencia de estresores y un mayor 

impacto emocional de los mismos en chicas (Byrne et al., 2007; Moksnes et al., 2016a). 

Las diferencias de sexo en la exposición y la reactividad a eventos vitales 

estresantes específicos contribuyen a explicar la susceptibilidad diferencial de chicos y 

chicas adolescentes a las dificultades comunes de ajuste, como la depresión y los 

problemas de comportamiento (Lavoie et al., 2019). 

En los últimos años, la investigación sobre el estrés en adolescentes ha presentado 

evidencia empírica de aparición de síntomas internos y externos que afectan a la 

satisfacción vital de los jóvenes (Suldo et al., 2009) y de su impacto negativo, centrándose 

especialmente en la concepción de estrés como estímulo (Escobar et al., 2011). Además, 

se encuentra afectado por variables moduladoras, entre ellas el sexo, que implica 

diferencias relevantes de carácter cuantitativo y cualitativo (Grant et al., 2006, Moksnes 

y Haugan, 2015), encontrándose una mayor incidencia de estresores y un mayor impacto 

emocional de los mismos en chicas, sufriendo mayor incidencia de sintomatología 

internalizada (Hamilton et al., 2015) obteniendo además puntuaciones más altas en los 

ámbitos estresores que comprenden la presión de los compañeros, la vida en el hogar, la 

asistencia escolar, el conflicto escolar/ de ocio y el rendimiento escolar (Moksnes et al., 

2016b), así como un mayor grado de malestar de diversos estresores cotidianos de 

diferentes categorías (Santa Lucia et al., 2000).  

 

 



49 

 

Por el contrario, otro estudio observó que los chicos expresaron mayor ocurrencia 

de estresores cotidianos y mayor intensidad del malestar experimentado (Smith y 

Somhlaba, 2015) o no aparecieron diferencias de sexo según los estresores cotidianos (de 

Anda et al., 2000; Chan et al., 2015; Hamilton et al., 2015; Wright et al., 2010). 

Las jóvenes informan de sufrir mayores estresores en el dominio de las relaciones 

interpersonales, con familia, iguales y pareja (Charbonneau et al., 2009; Hamilton et al., 

2015; Hankin et al., 2007; Santacana et al., 2012). Las chicas sufren claramente mayor 

incidencia de sintomatología internalizada, comparadas con los chicos desde los 12 a los 

17 años, y mayor intensidad de los estresores a partir de los 13 (Jose y Ratcliffe, 2004); 

por lo que cuando surgen estresores interpersonales son más vulnerables, generando un 

mayor impacto emocional (Simonson et al., 2011). Por otra parte, se aprecia mayor 

incidencia de síntomas externalizados en chicos (Grant et al., 2006; Kouzma y Kennedy, 

2002; Seiffge-Krenke, 2000). Además, los varones tienen una mayor autoestima que las 

jóvenes durante la adolescencia (Baldwin y Hoffmann, 2002; Frost y Mckelvie, 2004). 

El estrés interpersonal dependiente es un factor de riesgo para la formación de 

vulnerabilidades cognitivas a la depresión durante la adolescencia (Hankin, 2009) y la 

diferencia de sexos en los síntomas depresivos puede ser el resultado de una mayor 

exposición al estrés interpersonal dependiente y al estilo de respuesta rumiante (Hamilton 

et al., 2015) mediando significativamente ante los estresores y modulándose por las 

diferencias individuales, pudiendo moderar la relación entre estrés y rasgos depresivos 

(Charbonneau et al., 2009). La rumiación es la tendencia a responder a los eventos 

negativos con atención perseverante en los estímulos negativos (Nolen-Hoeksema, 1991) 

siendo un factor de vulnerabilidad bien soportado para la depresión entre adolescentes 

(Nolen- Hoeksema, 2004). El efecto de la rumiación sobre la generación de estrés crónico 
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es más destacado en la vida romántica y en las relaciones con los padres (Stroud et al., 

2018). 

La experiencia de los factores estresantes se asocia con los síntomas depresivos, 

sobre todo en chicas (Moksnes et al., 2016a) jugando el rol de género femenino un papel 

relevante en la comprensión de la rumiación (Stange et al., 2014), y puede ser un mejor 

predictor de quién rumia que el sexo biológico (Simonson et al., 2011) ya que las jóvenes 

informan de una mayor rumiación que los varones y esta diferencia explica parcialmente 

la diferencia sexual en la depresión (Mezullis et al., 2002). Además, ellas pueden 

experimentar una mayor reactividad al estrés, lo que puede conducir a un aumento de 

estos síntomas (Hamilton et al., 2015) y sugerir la creación de entornos interpersonales 

estresantes (Stroud et al., 2018). 

Asimismo, la imagen corporal es un elemento moderador (Murray et al., 2011), 

constatándose una asociación entre la satisfacción con la imagen corporal y menos 

estresores (Marcotte et al., 2002). Se observan claramente diferencias de sexo en la 

evaluación del propio cuerpo, siendo las niñas las que perciben de forma menos realista 

este factor. Las adolescentes con peso normal se perciben con sobrepeso mientras que los 

jóvenes son más realistas en la evaluación de su peso corporal (Seiffge-Krenke, 2007).  

Las causas por la que las jóvenes reportan un funcionamiento psicológico más 

negativo en términos de depresión, incluyen la combinación de factores afectivos 

(reactividad emocional), biológicos (vulnerabilidad genética, tiempo y desarrollo 

puberal) y cognitivos (estilo cognitivo, conciencia corporal objetivada y rumiación) en 

interacción con la intensificación del rol de género y la exposición del estrés durante la 

adolescencia (Charbonneau et al., 2009; Hankin, 2009; Moksnes et al., 2016a).  
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Estos patrones de socialización refuerzan en las chicas conductas de mayor 

expresión emocional, presentando un umbral más bajo que los chicos para proporcionar 

información respecto a manifestaciones emocionales (Moksnes et al., 2016b; Simonson 

et al., 2011). Asimismo, emplean más estrategias improductivas a nivel emocional, tales 

como preocuparse demasiado y autoinculparse (Hamilton et al., 2015). 

También se constatan diferencias en la percepción del entorno familiar y escolar, 

experimentando las jóvenes un mayor grado de satisfacción con la vida en comparación 

con los adolescentes (Kaur y Kaur, 2016). Paralelamente, el género modera los efectos 

del estrés académico sobre la autoeficacia académica, ya que es más fuerte para las chicas, 

apoyando el vínculo negativo entre el estrés académico y la autoeficacia académica (Ye 

et al., 2018). Lavoie et al. (2019), en lo relativo al absentismo escolar, señalan que el nivel 

de escolaridad relacionada con el desempeño y la autoridad se asoció significativamente 

con el abandono escolar solamente entre los jóvenes, planteando que el sexo y la 

sensibilidad ante eventos estresantes específicos son factores muy importantes para 

comprender la aparición de dificultades educativas con consecuencias posteriores para la 

salud y el bienestar.  Por otra parte, los déficits de control atencional en la adolescencia 

temprana aumentan la sensibilidad de las niñas al estrés y los consecuentes síntomas 

depresivos, proporcionando una dirección crítica para los esfuerzos por disminuir el 

riesgo de depresión de las adolescentes (Rudolph et al., 2018). 

Carpenter et al. (2012), analizando factores relativos a la religiosidad, señalaron 

en un estudio con 80 chicas adolescentes que el afrontamiento religioso negativo sobre la 

relación estrés-depresión fue más fuerte para aquellas con alto compromiso religioso 

personal. Los resultados confirman y extienden los hallazgos previos sobre la asociación 

entre las estrategias de afrontamiento religioso y el estrés en la predicción de síntomas 

depresivos (Ano y Vasconcelles, 2005; Bjorck y Thurman, 2007; Carleton et al., 2008). 
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 CAPÍTULO 5.-  EVALUACIÓN DEL ESTRÉS 
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5. EVALUACIÓN DEL ESTRÉS   

La creciente presencia de estrés en la vida de las personas ha motivado esfuerzos 

de investigación centrados en los métodos de evaluación del estrés. 

Las estrategias utilizadas para medir el estrés se apoyan básicamente en tres 

acercamientos: medición del estímulo estresante, medición de la percepción del estímulo 

y medición de los cambios fisiológicos del sujeto bajo un estímulo controlado 

(Hellhammer et al., 2010). La primera estrategia consiste en analizar los eventos que 

suceden en la vida de una persona, deduciendo que la acumulación de agentes estresores 

provocan mayor nivel de estrés. La segunda estrategia se centra en la percepción que 

desarrolla un observador sobre un individuo sometido a un estímulo o en la 

autopercepción del efecto producido. La tercera estrategia se basa en la medición de la 

respuesta fisiológica de la persona sometida a un estímulo estresante controlado y a veces 

artificial. 

El punto de partida para formular una medida de estrés y poder evaluarlo 

adecuadamente se realiza mediante la comprobación de tres grupos de biomarcadores: 

señales electrofisiológicas, señales bioquímicas y test psicométricos (escalas de 

observación, cuestionarios, entrevistas y autoinformes). Se han publicado numerosas 

revisiones que buscan establecer un vínculo entre biomarcadores y diferentes problemas 

asociados al estrés. Si bien los resultados son prometedores, el campo se enfrenta con 

importantes desafíos, como encontrar consenso en la definición de las mejores prácticas 

para el uso de biomarcadores (Morera et al., 2019). 

Las señales electrofisiológicas son no invasivas, pero no son específicas ya que 

no reflejan la intensidad del estímulo, aunque muestran alto potencial de información que 

aún no está suficientemente documentada. Se están realizando esfuerzos de investigación 

centrados en los métodos de evaluación continua del estrés de las personas, aprovechando 
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los teléfonos inteligentes y los dispositivos portátiles (Ciman y Wac, 2018). Las señales 

electrofisiológicas más utilizadas para determinar la activación son medidas procedentes 

del electrocardiograma, fotoplestimografía, electromiograma, temperatura cutánea y la 

actividad electrodérmica (Garzón-Rey, 2017). 

 Las señales bioquímicas poseen buen nivel de especificidad respecto al estrés 

siendo sus niveles proporcionales a la intensidad de los agentes estresores. Cortisol y 

prolactina se utilizan como indicadores de estrés emocional, mientras que la copeptina se 

maneja como indicador de estrés físico (Garzón-Rey, 2017). El cortisol es la hormona 

más representativa de los procesos neuroendocrinos del estrés (Peralta, 2019). 

 Finalmente, los test psicométricos no son invasivos, se han diseñado por 

profesionales del ámbito clínico y/o psicoeducativo, permiten hacer descripciones, 

comparaciones entre personas y conocer la tendencia del sujeto (rasgo) a responder con 

mayor o menor intensidad al estímulo estresante.  

 

5.1 Evaluación del estrés en la adolescencia   

Los factores de estrés entre los adolescentes se han evaluado generalmente con 

diversas metodologías, fundamentalmente mediante listas de verificación de autoinforme, 

entrevistas personales (Grant et al., 2004; Moksnes et al., 2010b) y pruebas de niveles de 

cortisol (Rew et al., 2014) En menor medida, se han utilizado cuestionarios para padres 

(Grant et al., 2004). 

Los inventarios de autoinforme son fáciles de administrar y pueden conseguir 

muestras amplias con buenas posibilidades psicométricas para estudiar las relaciones 

entre estresores, variables intervinientes y resultados psicológicos (Doom y Gunnar, 

2013; Sontag y Graber, 2010). Además, los autoinformes de estrés indican 

adecuadamente el ajuste emocional (Kouzma y Kennedy, 2002). 
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El diseño de los autoinformes se ha basado prioritariamente en las percepciones 

de los profesionales en lugar de en los propios adolescentes, adaptando las pruebas para 

adultos a esta etapa evolutiva (Compas y Reeslund, 2009). Básicamente han presentado 

una muestra de eventos negativos y algunas veces positivos que representan situaciones 

y experiencias estresantes en la adolescencia. 

Esta metodología ha sido cuestionada y se han planteado diversas formas de 

acercamiento: entrevistas, inventarios, etc. Además, se han realizado adaptaciones de 

inventarios existentes de estrés en adultos, cuyos contenidos se han modificado para 

analizar la experiencia de los adolescentes (Labouvie, 1986) dejando estresores 

específicos sin medir (Grant et al., 2004). También se han utilizado escalas en las que los 

puntos de dominio de los estresores han sido elegidos desde la perspectiva individual del 

investigador, por ejemplo, la experiencia de abuso infantil (Bagley, 1992), pudiendo 

subestimarse la valoración del estrés en población adolescente general. Se precisa pues 

de un mayor análisis de las propiedades psicométricas, fiabilidad y validez de los 

autoinformes de estrés en la adolescencia y que las pruebas cumplan con unos mínimos 

criterios (Compas et al., 1987b): 

 Los ítems deben ser representativos de los estresores de la población de 

estudio. 

 Deben incluirse medidas de evaluación subjetiva para conocer las 

diferencias individuales en la percepción de estrés. 

 Han de presentar unas adecuadas propiedades psicométricas. 

Las entrevistas se han planteado en cierta forma para corregir las limitaciones 

metodológicas de los autoinformes y para analizar los acontecimientos estresantes y las 

respuestas ante ellos (Duggal et al., 2000; Grant et al., 2004). Por otra parte, las entrevistas 

también han sido criticadas, al presentar menos opciones en comparación con inventarios 
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anónimos, de obtener información referente a determinados acontecimientos 

potencialmente negativos para niños y adolescentes y que pueden ser difíciles de relatar, 

tales como abuso sexual o físico (Singleton y Straits, 1999).  

 Las características indicadas anteriormente y las carencias existentes al respecto 

han planteado la necesidad de diseñar nuevos instrumentos específicos para la evaluación 

del estrés cotidiano en la población adolescente. 

 

5.2 Instrumentos de evaluación de estrés cotidiano en la adolescencia 

El interés por los estresores cotidianos se inició con la elaboración de la Hassles 

Scale para adultos (Kanner et al., 1981). Establece ocho dimensiones de estrés: tiempo, 

trabajo, responsabilidades financieras, salud, vecinos/ medio ambiente, preocupaciones 

internas, responsabilidades y seguridad futura (Wright et al., 2010). Esta escala fue 

criticada por considerarse no adecuada para adolescentes al basarse en experiencias de 

adultos (Wolf et al., 1989). Además, se concluyó que los estresores cotidianos eran 

mejores predictores que los acontecimientos vitales (Rey-Bruguera et al., 2018).  

Como intento de superar los problemas reseñados, Compas et al. (1987b) 

elaboraron la Escala de Eventos Percibidos por adolescentes (APES) con tres formularios 

disponibles en función de la edad (12-14 años; 15-17 años y 18-20 años). Confeccionaron 

una lista amplia de estresores con una escala Likert de 1 a 9 en la que cada versión 

contenía 157 elementos principales junto con elementos exclusivos de ese grupo de edad 

particular (Wright et al., 2010). Limitaron su uso a muestras grandes, sin tener en cuenta 

que la naturaleza del estresor, el lenguaje utilizado y el impacto individual de estos debe 

ir cambiando para adaptarse a los tiempos. Esta escala se ha utilizado, como parte de un 

estudio más amplio, para analizar la relación entre estrés adolescente y sintomatología 

psicológica y factores de género encontrando que las adolescentes jóvenes presentan más 



57 

 

eventos estresores cotidianos que sus pares masculinos (Achenbach y Edelbrock, 1986). 

A partir del APES, Allison et al. (1999) analizaron el impacto de la vecindad y 

construyeron una escala de estresores cotidianos para adolescentes en contextos urbanos 

con cuatro categorías: colegio, familia/vecindad, relación con iguales y ámbito personal 

 Por otro lado, Kanner et al. (1987) elaboraron la Children’s Hassles Scale. Para 

mayor precisión, puntuaron la ocurrencia de estresores cotidianos y la valoración 

subjetiva del malestar con el fin de valorar ambas variables y superar la crítica de que 

estas escalas solamente miden el malestar psicológico (Dohrenwend, 2006). Se compone 

de 25 ítems para aplicación a niños y adolescentes de 8 a 17 años, siendo reconocido 

como un instrumento útil para medir el estrés en esta población (Blount et al., 2008). Se 

generan tres tipos de puntuaciones que analizan la frecuencia simple de estresores 

ocurridos, la frecuencia de estresores vividos con malestar y la intensidad total de 

malestar. La consistencia interna del instrumento en el estudio original es de .87 (Kanner 

et al., 1987) y se ha utilizado en diversas investigaciones que informan también de 

consistencia interna superior a .85 (Hewitt et al., 2014; Smith y Somhlaba, 2015).  

Seiffge-Krenke (1995) desarrolló posteriormente el Cuestionario de Problemas 

que consta de 64 ítems que evalúa las percepciones de estresores menores en siete 

dominios de estrés: escuela, futuro, vida con los padres en el hogar, relaciones con los 

compañeros, tiempo libre, relaciones románticas y autoestima. 

Otro instrumento reciente es la Brief Daily Hassles Scale (Wright et al., 2010) que 

evalúa estresores referentes a dos ámbitos: iguales/otros y contexto familiar.  Se apoyó 

en tres estudios para una validación inicial de una breve escala de problemas diarios que 

podría utilizarse con adolescentes de 15 a 17 años. Desarrollaron sus propiedades 

psicométricas realizando un análisis factorial confirmatorio y de validez de constructo, 

comprobando la relación de la escala con medidas de depresión, ansiedad y satisfacción 
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con la vida. Una de las fortalezas del estudio consistió en la inclusión de gran cantidad de 

ítems para ser probados con la finalidad de asegurar que la estructura identificada fuese 

robusta y capaz de ser replicada en otras muestras (Wright et al., 2010). 

Byrne y Reinhart (1998) desarrollaron en Australia el cuestionario de estrés 

adolescente ASQ, con el propósito de asegurar que la lista de estresores presentados a los 

adolescentes permitiera valorar individualmente su experiencia y estuviera adaptada a los 

jóvenes de su tiempo en su vida cotidiana (Byrne et al., 2007; Byrne y Manzanov, 2002; 

Byrne y Reinhart, 1998). Se elaboró con el objetivo de superar los problemas existentes 

a la hora de diseñar pruebas ad hoc para adolescentes: adaptación de estresores de 

inventarios de adultos modificando los contenidos, elección de elementos según el criterio 

de los investigadores y elección de población (Compas et al., 1987). 

La primera versión constaba de 31 elementos que reflejaban siete dimensiones de 

estresores en adolescentes (Byrne y Manzanov, 2002). Posteriormente la escala ha sido 

reconstruida psicométricamente y consta de 58 ítems. Utilizando el análisis de 

componentes principales y la metodología de grupos focales, el ASQ define un modelo 

de 10 factores con rotación de factor oblicuo que cubre las fuentes de estrés del 

adolescente (Byrne et al., 2007).  Los 10 factores de primer orden son los siguientes: 

Vida familiar 

Rendimiento escolar 

Asistencia escolar obligatoria 

Relaciones románticas 

Presiones de los iguales 

Interacción con el profesorado 

Incertidumbre sobre el futuro 

Conflictos entre escuela y ocio 
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Presiones económicas 

Aparición de responsabilidades adultas 

Estos factores que inciden en la forma de interpretar las situaciones de estrés 

cotidiano en la adolescencia se corresponden con los principales entornos en los que se 

desenvuelven los jóvenes; es decir, la escuela, los compañeros y el hogar (García- Linares 

et al., 2014) y se encuentran interrelacionados ya que el desempeño parental de un estilo 

democrático se relaciona con resultados beneficiosos (Simons y Conger, 2007; Winsler 

et al., 2005). Las influencias familiares vinculadas culturalmente durante la adolescencia 

son predictores de salud y bienestar en jóvenes (Doane et al., 2018) y podrían incidir en 

la forma de abordar las relaciones en el contexto escolar, con los iguales y la forma de 

emprender las preocupaciones relacionadas con las responsabilidades adultas. 

 Resulta ser una prueba estable para su uso en muestras de adolescentes de habla 

inglesa. Además, la relación entre las puntuaciones ASQ y el sexo y las puntuaciones en 

las medidas de autoconcepto respalda la validez de constructo de la escala. (McKay et al., 

2016). Este cuestionario de autoinforme más reciente es ampliamente utilizado y 

desarrollado específicamente para comprender la naturaleza de los estresores 

adolescentes (Ye et al., 2019). 

Se han realizado diversas traducciones y adaptaciones en diferentes países, como 

Noruega, Grecia, Reino Unido (Darviri et al., 2014; De Vriendt et al., 2011; Mckay et al., 

2016). Estos estudios señalan que la estructura factorial del ASQ es similar en Australia 

(Byrne et al, 2007) y en países europeos como Grecia y Reino Unido (De Vriendt et al., 

2011; Mckay et al., 2014) siendo diferente en Noruega (Moksnes et al., 2010b). A pesar 

de estas diferencias, los investigadores han indicado que la estructura factorial en todos 

ellos son parecidas siendo estos contrastes no significativos (Ye et al., 2019). 
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Moksnes et al. (2010b) informaron de la evaluación de la estructura factorial de la 

versión noruega del ASQ. Las dimensiones de estresores adolescentes fueron 

cualitativamente consistentes con la literatura contemporánea sobre el estrés relacionado 

con la adolescencia (McNamara, 2000; Rudolph, 2002; Suldo et al., 2008) y con la 

estructura factorial australiana original (Byrne et al., 2007). El análisis de componentes 

principales reveló nueve dimensiones de estrés. 

Posteriormente, se realizó una adaptación de este cuestionario para la población 

noruega con el objetivo de abordar el dominio de los factores estresantes específicos de 

la experiencia adolescente en esta población (Moksnes y Espnes, 2011) resultando del 

análisis factorial y de la validez de constructo una escala modificada con siete factores y 

32 ítems, donde todas las subdimensiones mostraron una consistencia interna adecuada. 

Los factores reflejan las dimensiones del estrés adolescente en coherencia con la literatura 

(Grant et al., 2003; Shih et al., 2006). Las subdimensiones se correlacionaron 

positivamente con medidas de depresión y ansiedad, y se correlacionaron negativamente 

con la autoestima, apoyando la validez de constructo del ASQ-N y sugiriendo que el 

ASQ-N es una medida de estrés adolescente adecuada para el contexto de la 

investigación, así como para la investigación clínica. Se encontraron diferencias 

significativas de género en el estrés informado en cinco de las siete escalas, donde las 

niñas presentaron puntuaciones medias más altas que los niños (Moksnes y Espnes, 

2011). Se sugiere que el ASQ-N es una medida del estrés adolescente adecuada para el 

contexto de la investigación, así como para la investigación clínica. 

Darviri et al. (2014) realizaron la adaptación del ASQ al griego con una muestra 

de 250 estudiantes entre 15 y 18 años. Los resultados del análisis factorial confirmatorio 

(CFA) mostraron un buen ajuste de la estructura original de ASQ a los datos observados 

en la muestra griega. Una buena fiabilidad interna también fue confirmada por los altos 
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valores alfa de Cronbach. En línea con investigaciones anteriores, las chicas informaron 

más estrés que los chicos (Hankin et al., 2007; Rudolph, 2002). En general, el ASQ griego 

resultó ser un instrumento válido y fiable para evaluar el estrés adolescente, si bien, la 

edad no fue un predictor significativo del estrés autoinformado, posiblemente debido a la 

distribución de edad de la muestra y los diferentes contextos culturales en los que se han 

realizado otros estudios relativos (Darviri et al., 2014). 

Posteriormente, con el fin de mejorar la especificidad de los dominios del ASQ y 

corregir su amplitud, especialmente para investigaciones con múltiples instrumentos se 

ha desarrollado una versión abreviada del ASQ en Reino Unido, concretamente en Irlanda 

del Norte y Escocia (Andretta et al., 2018). Se tomaron en consideración 24 ítems 

desarrollados con los tres ítems con las cargas de factor más altas y pertenecientes a ocho 

de los diez dominios mencionados (excluyendo Presión financiera y Crecientes 

responsabilidades adultas) priorizando así aspectos relativos a familia y escuela. Se 

relacionó con las creencias de autoeficacia (Shelley y Pakenham, 2004), existiendo 

motivos razonables para considerar la autoeficacia como una construcción útil con la que 

examinar la validez de las puntuaciones del ASQ. En términos generales las estimaciones 

de consistencia interna fueron adecuadas y la validez respalda la naturaleza específica del 

dominio de ambos constructos (puntuaciones ASQ y puntuaciones de autoeficacia). 

En definitiva, a pesar de las limitaciones de elección de ítems, esta escala del ASQ 

de 24 ítems demostró estabilidad temporal, consistencia interna y validez psicométrica 

siendo un instrumento viable para la evaluación del estrés adolescente en ocho dominios 

(Andretta et al., 2018). 

En Suecia, (Anniko et al., 2018) evaluaron las propiedades psicométricas de una 

versión corta del ASQ en términos de validez de constructo e invariancia factorial a través 

del género para una población comprendida entre 12-16 años. Se tradujo al sueco y se 
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eliminó el factor “Crecientes responsabilidades adultas” debido a su baja consistencia 

interna. Se desarrolló una escala con 27 ítems que se evaluó en un estudio longitudinal. 

Un análisis factorial confirmatorio de nueve factores mostró un buen ajuste y la 

invariancia entre sexos fue soportada. Las nueve escalas se correlacionaron positivamente 

con síntomas depresivos, ansiedad y preocupación y negativamente con la autoestima. 

Las chicas informaron niveles de estrés más altos que los chicos en ocho de las nueve 

escalas. Los factores estresantes relacionados con la presión de grupo alcanzan niveles de 

ansiedad y preocupación un año después, mientras que los factores estresantes 

relacionados con las relaciones románticas predijeron síntomas depresivos. Este estudio 

sugiere que el ASQ-S es una medida válida de la experiencia de estrés adolescente y 

psicométricamente equivalente al ASQ completo, que al ser muy extenso, puede plantear 

problemas e inconvenientes en su uso con muestras amplias, además de reducir su utilidad 

en contextos donde el tiempo y los recursos son limitados (Anniko et al., 2018). 

En Nueva Zelanda (Sotardi y Watson, 2018) probaron la estructura factorial, 

validez de constructo y fiabilidad en una muestra urbana que comprende una población 

general de adolescentes en este país. Los resultados apoyaron la estructura de 10 factores 

con consistencia interna adecuada, así como fuerte invariancia factorial entre 

participantes masculinos y femeninos. Se encontraron correlaciones inversas 

significativas entre todos los dominios del ASQ y satisfacción con la vida y logro 

académico percibido.  La mayoría de los dominios ASQ revelaron diferencias de género, 

y las adolescentes reportaron mayor estrés que los chicos. Como novedad en la adaptación 

se abordó el género autoidentificado en lugar de sexo, ya que se esperaba que el género 

fuera un predictor más fundamental  de los resultados investigados. Los participantes de 

género neutro reportaron mayor estrés que los chicos y las chicas en ciertos dominios de 

estrés. 
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Por su parte, Ye et al., (2019) evaluaron las propiedades psicométricas de la 

versión china del Cuestionario de Estrés Adolescente (ASQ-CN) en una muestra de 

estudiantes chinos de secundaria con el objetivo de examinar su estructura factorial, 

comparar los resultados con estudios previos, evaluar la consistencia interna y analizar el 

sexo en los factores de estrés, ya que la evidencia indica que los niveles de estrés varían 

significativamente entre chicos y chicas (Byrne et al., 2007; Darviri et al., 2014; 

De Vriendt et al., 2011; Jensen et al., 2004) . El análisis de componentes señaló un modelo 

de seis factores con 42 ítems. El ASQ-CN mostró una estructura factorial distinta que 

puede explicarse por diferencias transculturales y no apoyó un constructo de orden 

superior del ASQ-CN. Las comparaciones adicionales de las diferencias de sexo de cada 

factor mostraron que las chicas informaron un menor nivel de "estrés de las relaciones 

románticas" que los chicos y no se encontraron diferencias en los niveles de estrés en los 

otros cinco factores entre chicas y chicos (Ye et al., 2019). Estos resultados presentan 

discrepancias con otros estudios donde se concluye que las jóvenes obtienen puntuaciones 

mayores que los jóvenes prácticamente en todos los factores (Byrne et al., 2007;  Moksnes 

et al., 2010b; Vriendt et al., 2011), si bien otras investigaciones  (Ko et al., 2005) 

informaron que no se encontraron diferencias de sexo en el número de estresores entre 

los adolescentes chinos, y Hesketh et al. (2010) demostraron una distribución de 

frecuencia similar de estresores por sexo en China continental. 

Mckay et al. (2019) aplicaron en Irlanda del Norte la versión abreviada en inglés 

del ASQ-S sueco (Anniko et al., 2018) para examinar el ajuste del modelo, la consistencia 

interna, la validez de constructo y para determinar si este estudio era sensible al cambio 

de idioma. Los resultados señalan que es un instrumento útil y válido con la salvedad de 

menor poder explicativo en comparación con el ASQ completo, por lo que no es 

recomendable su uso en el ámbito clínico.  
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En esta investigación se presenta una versión en español del Adolescent Stress 

Questionnaire (ASQ-S) con 56 ítems en una muestra de adolescentes malagueños de 12 

a 18 años y se examinan sus propiedades psicométricas: estructura factorial, invarianza 

de medida entre muestras, fiabilidad y validez. Los resultados apoyan una estructura 

basada en 10 factores de primer orden y un factor de segundo orden que engloba los 

factores de primer orden (Lima et al., 2017). 

Además, se desarrolla un instrumento de screening, una forma abreviada para 

evaluar los estresores en adolescentes (ASQ-14). Esta versión reducida cubre todos los 

dominios de factores estresantes menores considerados en la escala (ASQ-S). Este estudio 

informa de la estructura factorial, la invarianza de la medición entre los grupos de edad, 

la fiabilidad y evidencia de validez basada en relaciones con otras variables (Muñiz y 

Fonseca-Pedrero, 2019) y diferencias según sexo y etapa de la adolescencia. La 

elaboración del ASQ-14 pretende diseñar un cuestionario basado en el ASQ-S, no 

existente aún, que cubra los diez factores (incorporando al menos un elemento de cada 

una de las diez escalas ASQ), que haya sido validado en una muestra que abarque las tres 

etapas de la adolescencia (temprana, media y tardía) y en español. Se plantea la hipótesis 

del modelo de un factor en el que la puntuación total proporciona una medida de 

estresores menores acumulativos, probándose mediante un análisis factorial 

confirmatorio. 
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CAPÍTULO 6.- OBJETIVOS DE LA INVESTIGACIÓN 

El objetivo principal de esta investigación es ampliar el conocimiento sobre la 

naturaleza de los estresores en adolescentes mediante la adaptación al español del ASQ, 

al constatarse la necesidad de diseñar un instrumento en español que mejore los problemas 

indicados y facilite la evaluación de los estresores cotidianos en la adolescencia, 

permitiendo el diseño y aplicación de programas educativos que aborden el manejo del 

estrés cotidiano en esta etapa del desarrollo. 

Los objetivos específicos que se plantean se circunscriben a los artículos 

reseñados en el Anexo y tienen la siguiente finalidad: 

1. Realizar la adaptación al español del ASQ. La versión española del ASQ-S 

proporciona nuevas perspectivas sobre las propiedades psicométricas de este 

cuestionario a una población no estudiada previamente y facilita información 

importante para los profesionales en los campos de la psicología clínica y 

educativa (Lima et al., 2017). 

2. Desarrollar una versión abreviada en español del Cuestionario de Estrés 

Adolescente (ASQ-14) para detectar estresores menores. La prueba es un 

instrumento de screening que evalúa estresores en adolescentes y que presenta 

propiedades psicométricas adecuadas para su uso en estudios educativos, clínicos 

y de investigación (Blanca et al., 2020). 
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CAPÍTULO 7.-  OBJETIVO ESPECÍFICO 1. ADAPTACIÓN AL ESPAÑOL DEL 

ASQ 

El objetivo de este estudio fue desarrollar el ASQ-S y examinar sus propiedades 

psicométricas: estructura factorial, invarianza de medidas entre muestras, fiabilidad y 

validez. La validación psicométrica es el proceso por el cual se evalúa un instrumento con 

fiabilidad y validez mediante la realización de una serie de pruebas definidas en el grupo 

de población a quién está destinado el instrumento (Bowling, 2005).  

El alumnado participante en esta investigación procede de una muestra incidental, 

siendo los centros seleccionados por conveniencia, si bien, los grupos clase de cada centro 

han sido seleccionados aleatoriamente. Consta definitivamente de 1560 adolescentes (756 

varones y 804 mujeres) de edades comprendidas entre 12 y 18 años (M = 14,53, DE = 

1,82) matriculados en primero (n = 382), segundo (n = 294), tercero (n = 269) y cuarto (n 

= 179) de la educación secundaria obligatoria; y de primero (n= 262) y segundo (n = 174) 

de bachillerato. 

Los criterios de inclusión para los estudiantes fueron:  

(a) edad entre 12 y 18 años 

(b) nacionalidad española 

(c) no haber sido diagnosticado específicamente con algún tipo de problema de 

aprendizaje que les dificultara responder a los cuestionarios 

(d) completar adecuadamente las pruebas administradas (es decir, no estropeadas 

o incompletas). La aplicación de este último criterio significó que el 2,9% de los 

casos fueron excluidos del análisis. Todos los estudiantes provenían de familias 

con un estatus socioeconómico medio. 
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Aunque la muestra total fue de 1560 adolescentes para el análisis de la fiabilidad 

test-retest se consideró una submuestra de 446 de estos participantes (196 hombres y 250 

mujeres) de edades comprendidas entre los 12 y los 18 años (M = 14,99, SD = 1,91) y 

matriculados en primero (n = 70), segundo (n = 47), tercero (n = 107) o el cuarto año de 

educación secundaria obligatoria (n = 45), o el primer (n = 82) o segundo año (n = 95) de 

estudios de bachillerato. Los grupos clase para este análisis de fiabilidad test-retest fueron 

seleccionadas al azar. Se evaluó durante un intervalo de 4 semanas con el fin de asegurar 

que no hubiera efecto de memoria en la segunda administración. Aunque no existe una 

regla estricta, se estableció un período de 2-4 semanas entre la prueba y la repetición 

(Aday y Cornelius, 2006). 

Se obtuvo la autorización de los centros para el desarrollo de la investigación a 

través de los jefes de Departamento de Orientación, a los que se les explicó previamente 

las líneas de trabajo, y los objetivos planteados, indicándoles además que los datos 

obtenidos estarían a disposición del propio Departamento para que pudieran ser utilizados 

en las tareas propias de evaluación psicopedagógica. Correspondió al Departamento de 

Orientación de cada instituto conforme a lo establecido en su plan de centro informar y 

solicitar la autorización al equipo directivo, al Consejo Escolar y a las familias para el 

desarrollo de esta investigación tomando como reseña la siguiente indicación:  

“Se está realizando una investigación en el Departamento de Psicología Evolutiva 

y de la Educación de la Universidad de Málaga para aplicar a alumnado de 12 a 18 años 

una serie de cuestionarios para conocer qué situaciones le provocan preocupación, 

inquietud o estrés, analizando además la forma de afrontar los problemas, la ansiedad 

que inducen los posibles estresores y los rasgos de su personalidad, así como su 

autoestima y satisfacción vital.” 
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Además, la coordinación de las actuaciones de organización y aplicación de las 

pruebas a los grupos y niveles respectivos corrió a cargo de los orientadores. 

También se redactaron unas normas de aplicación de las pruebas para que el 

profesorado que coordinara la administración en los distintos grupos siguiera unas 

directrices comunes. 

Después de obtener la aprobación para el estudio de los centros colaboradores, el 

alumnado participante fue seleccionado en función de su pertenencia a un grupo clase. 

Los estudiantes también fueron informados de que podían retirarse del estudio en 

cualquier momento si por alguna razón no deseaban participar. Ninguno de ellos lo hizo. 

Cada participante completó una batería de cuestionarios, incluidas las medidas descritas 

anteriormente, durante dos sesiones de 60 minutos que se llevaban a cabo durante el 

horario de clase. El orden de administración de las pruebas se ha controlado en base a su 

amplitud y contando con el tiempo lectivo disponible. En la primera sesión se aplicaron 

las siguientes pruebas: cuestionario de estrés adolecente adaptada al español (ASQ-S), 

escala de depresión adolescente Reynolds (RADS) y el inventario de ansiedad estado-

rasgo (STAI). En la segunda sesión se aplicaron las siguientes pruebas: el autoinforme de 

jóvenes (YSR), la escala de manifestaciones de estrés (SSI-SM) y la escala de satisfacción 

con la vida (SWLS). 

Finalmente, obtuvimos el informe favorable por parte del Comité Ético de 

Experimentación de la Universidad de Málaga (CEUMA) para este proyecto, con fecha 

de 31 de enero de 2018. 

La muestra utilizada para examinar la validez fue de 1336 de los participantes 

originales (638 varones y 698 mujeres) con edades comprendidas entre 12 y 18 años (M 

= 14,41, DE = 1,79), ya que para este análisis se excluyeron los estudiantes que no 

completaron algunos de los instrumentos administrados. Los participantes se dividieron 
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dos grupos: con los datos completos y con falta de datos. Se realizó una prueba t de 

muestras independientes para establecer las diferencias medias en las variables 

involucradas en el análisis de validez. Los resultados no mostraron diferencias entre los 

dos grupos en ninguna de las variables (manifestaciones de estrés, ansiedad, depresión y 

satisfacción con la vida), lo que indica un patrón similar en ambos. Por lo tanto, y dado 

que la muestra correspondiente era suficientemente grande, sólo se analizaron casos 

completos. 

 

7.1 Instrumentos. 

Estrés. Se utilizó el Adolescent Stress Questionnaire (ASQ, Byrne et al., 2007), 

en su adaptación en español ASQ-S (Lima et al., 2017). Este cuestionario consta de 56 

ítems relacionados con los estresores menores de adolescentes, cada uno clasificado en 

una escala Likert de 5 puntos valoradas entre nada estresante / o es irrelevante para mí 

(1) y muy estresante (5).  

La ASQ-S fue desarrollada usando un método de traducción inversa y de acuerdo 

con las recomendaciones de la Comisión Internacional de Pruebas (Muñiz et al., 2013). 

En el primer paso el instrumento original fue traducido por dos profesionales que eran 

hablantes nativos del español. A continuación, el equipo de investigación (dos 

psicométricos, un psicólogo escolar y tres psicólogos educativos), junto con los 

traductores, calificaron la equivalencia de las dos versiones (inglés y español), revisando 

sistemáticamente cada una de las afirmaciones hasta llegar a un consenso respecto a la 

versión en español. Esta versión ha sido traducida nuevamente al inglés por un traductor 

diferente (un hablante nativo de inglés), después de lo cual el equipo de investigación 

comparó las versiones originales y traducidas en inglés para garantizar la equivalencia 
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semántica y conceptual. Finalmente, el ASQ-S se administró a 68 estudiantes en una 

sesión piloto. 

Manifestaciones de estrés. Se ha empleado el Stress Manifestations Scale of the Student 

Stress Inventory (SSI-SM, Fimian et al., 1989) que comprende dos escalas independientes 

de autoinforme para evaluar dos aspectos distintos: estímulos estresantes y 

manifestaciones de estrés. El presente estudio utilizó únicamente la subescala de 

manifestaciones de estrés (SSI-SM), la cual ha sido adaptada al español (Escobar et al., 

2011). Esta subescala consta de 22 ítems con un formato de respuesta tipo Likert de 5 

puntos que abarcan manifestaciones de estrés en tres ámbitos: 1) emocionales, que 

incluyen sentimientos de irritabilidad, miedo, preocupación, ansiedad, agobio, 

incapacidad para afrontar el instituto, indecisión, incertidumbre, enfado y dejar las cosas 

para otro día; 2) conductuales, que implican conductas motoras u observables, tales como 

actuar a la defensiva, descuidar las amistades, actitudes negativas en las relaciones 

interpersonales con iguales y profesorado y absentismo escolar por enfermedad; y 3) 

fisiológicas, que abarcan cambios de apetito, sudor frío, sensación de hormigueo, afonía, 

taquicardia y molestias en el estómago.  

 La estructura de factores del SSI-SM se basa en tres factores de primer orden, que 

coinciden con los tres ámbitos señalados denominados Manifestaciones Emocionales, 

Manifestaciones Fisiológicas y Manifestaciones Conductuales, y un factor de segundo 

orden indicativo de la puntuación total para las Manifestaciones de Estrés (Escobar et al., 

2011). Las puntuaciones más altas en los factores son indicativos de niveles más altos de 

manifestaciones del estrés. Los coeficientes de consistencia interna de la muestra actual 

fueron de 0,87, 0,62 y 0,62 para las puntuaciones de Manifestaciones Emocionales, 

Manifestaciones Fisiológicas y Manifestaciones Conductuales, respectivamente, y 0,88 

para la puntuación total. 
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Ansiedad. Se ha evaluado mediante el State Trait Anxiety Inventory (STAI, 

Spielberger et al., 1970, 2008), en la adaptación en español de Guillén-Riquelme y Buela-

Casal (2011). Esta prueba está formada por dos escalas independientes de autoevaluación 

que miden dos aspectos distintos: ansiedad estado y ansiedad rasgo. Cada escala consta 

de 20 ítems que están clasificados en una escala de Likert de 4 puntos. Las altas 

puntuaciones en ansiedad estado reflejan períodos transitorios de ansiedad, es decir, 

sentimientos (subjetivos y conscientemente percibidos) de aprehensión, tensión y 

preocupación que fluctúan y varían en intensidad con el tiempo. Por el contrario, los altos 

puntajes en ansiedad rasgo son indicativos de una propensión hacia la ansiedad, es decir, 

una tendencia estable a experimentar estados de ansiedad. Los coeficientes de 

consistencia interna para las puntuaciones de ansiedad-estado y ansiedad-rasgo en la 

presente muestra fueron de 0,88 y 0,87, respectivamente. Fonseca et al. (2012) 

encontraron en una muestra de universitarios diferencias significativas en las 

puntuaciones medias de ansiedad rasgo en función del sexo y la edad. Estos resultados 

son similares a los encontrados en la literatura previa e indican que el STAI es un 

autoinforme sencillo, breve y útil para la valoración de la sintomatología ansiosa. 

Depresión. Para la evaluación de síntomas depresivos se ha aplicado la Escala 

Reynolds Adolescent Depression (RADS, Reynolds, 1987, 2002), adaptada al español 

(Figueras-Masip et al., 2008). La RADS evalúa el nivel actual de la sintomatología 

depresiva de un adolescente por medio de 30 ítems de autoinforme que se clasifican en 

una escala Likert de 4 puntos. El instrumento consta de 4 escalas: quejas somáticas, 

autoevaluación negativa, humor disfórico y anhedonia / afecto negativo. El presente 

estudio consideró las tres primeras de estas escalas, en las que altas puntuaciones son 

indicativas de síntomas depresivos. Los coeficientes de consistencia interna para las 
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puntuaciones en estas escalas en la muestra actual fueron .69, .83 y .80, respectivamente. 

Walker et al. (2005) encontraron una validez y fiabilidad aceptable para una muestra 

neozelandesa lo que indica que es un instrumento válido y adecuado para su uso en 

adolescentes. 

Satisfacción de vida. Se ha utilizado la Satisfaction with Life Scale (SWLS, 

Diener et al., 1985), adaptada al español (Atienza et al., 2000). La satisfacción con la vida 

es la dimensión cognitiva y el indicador más estable del bienestar subjetivo (Emerson et 

al., 2017). La SWLS proporciona una medida global de la satisfacción con la vida como 

un componente del bienestar subjetivo. La versión en español, para la cual se ha obtenido 

una nueva evidencia empírica de validez (Bendayan et al., 2013), consta de 5 ítems con 

formato de respuesta tipo Likert de 5 puntos que proporcionan una medida global de 

satisfacción vital. Los análisis sobre la estructura factorial de la prueba apoyan la 

existencia de un único factor. Las puntuaciones más altas son indicativas de niveles más 

altos de satisfacción con la vida. La consistencia interna para la presente muestra fue de 

.78. Los resultados obtenidos muestran que, en los grupos analizados, esta prueba exhibe 

cierta sensibilidad a los sexos (Atienza et al., 2003). 

 

7.2 Análisis de datos. 

 La estructura interna del ASQ-S se analizó mediante Análisis Factorial 

Confirmatorio (AFC) resultando una alta correlación entre los diez factores y cada uno 

de los 56 ítems que conforman la versión española y de acuerdo con el procedimiento 

seguido por De Vriendt et al. (2011) se confirmó la existencia de un factor de segundo 

orden que aglutina a los diez de primer orden. Además, el modelo se probó obligando a 

todas las cargas de factor de primer orden a ser iguales y a restringir las cargas del factor 

de segundo orden para que sean iguales entre los grupos. 
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 Se realizó el mismo procedimiento para verificar el modelo estructural a través de 

los grupos de edad estableciendo la siguiente distribución: adolescencia temprana (10-13 

años), media (14-16 años) y tardía (17-19 años) (OMS, 2014; Smetana et al., 2006). La 

invarianza configural y métrica se probó para el modelo de factor de segundo orden. Los 

resultados han indicado que esta prueba tiene una estructura estable a través de los grupos 

de edad.  

Además, se calculó la correlación ítem-factor corregida y la correlación ítem-total 

corregida. La puntuación del factor se calculó sumando las puntuaciones de los ítems que 

se cargan en cada factor, mientras que la puntuación total se calculó como la suma de 

todas las respuestas de 56 ítems. La puntuación de los ítems respectivos se eliminó al 

calcular las correlaciones corregidas. Los valores superiores a 0,30 se consideran 

satisfactorios (De Vaus, 2002; Traub, 1994). 

También se obtuvo evidencia de fiabilidad. La consistencia interna se evaluó 

mediante el cálculo de coeficientes alfa de Cronbach para las puntuaciones de cada factor 

y la puntuación total en el ASQ-S. La fiabilidad test-retest se analizó mediante el cálculo 

de la correlación de Pearson entre las puntuaciones de la primera administración y las del 

retest cuatro semanas después. Valores mayores que .70 se consideran aceptables (Shultz 

y Whitney, 2005). 

 Por último, la validez concurrente se examinó a través de análisis de correlación 

de Pearson, probando la relación entre las puntuaciones del ASQ-S y las puntuaciones en 

medidas de manifestaciones de estrés, ansiedad, depresión y satisfacción de vida. Todas 

las puntuaciones de los factores del ASQ-S se relacionaron positivamente con medidas 

de manifestaciones de estrés, ansiedad y depresión, y negativamente con la satisfacción 

vital. 
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7.3 Resultados. 

Para probar el ajuste del modelo de factores de primer orden y el modelo de factor 

de segundo orden se aplicó un análisis factorial confirmatorio (AFC).  

En los factores de primer orden el modelo manifestó un buen ajuste con valores 

superiores a .95 en el índice de ajuste comparativo (CFI). Este índice oscila entre 0 y 1, 

siendo el valor .9 el mínimo requerido para defender el modelo (Bentler y Bonnet, 1980). 

El índice de ajuste no normalizado (NNFI) o índice de Tucker-Lewis también valoró por 

encima de .95. Este índice de bondad de ajuste valora entre 0 y 1 siendo recomendables 

los valores iguales o superiores a .9. Por su parte, el error cuadrático medio de 

aproximación por grado de libertad (RMSEA) señaló un valor de .55. Valores en RMSEA 

entre .05 y .08 indican un ajuste razonable (Browne y Cudeck, 1993). 

Para el modelo de factores de primer orden, los factores fueron altamente 

correlacionados, variando de .27 a .81, con 66,6% de las correlaciones superiores a .50, 

en consonancia con otros estudios. 

En el factor de segundo orden el modelo manifestó un buen ajuste con valores 

superiores a .95 en el índice de ajuste comparativo (CFI). El índice de ajuste no 

normalizado (NNFI) puntuó .95 y RMSEA aportó un valor de .59. 

En la tabla 1 se presentan los índices de ajuste para el modelo factorial de segundo 

orden del ASQ-S para calibración y las muestras de validación y pruebas de invarianza 

de medición entre muestras. 
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Tabla 1. Índices de ajuste para el modelo factorial de segundo orden para calibración y muestras de 

validación y pruebas de invarianza de medición entre muestras 

 

 

 

Por otro lado, la invarianza configuracional multigrupo mostró un buen ajuste 

(.945 en CFI, .947 en NNFI y .62 en MRSEA). Además. el CFI no mostró ninguna 

disminución desde el modelo configural al modelo con cargas de factor de primer orden 

y de segundo orden restringidas. Estos resultados señalan que el ASQ-S tiene una 

estructura estable en los grupos y es consistente con estudios previos (De Vriendt et al., 

2011).   

La tabla 2 muestra los índices de ajuste para el modelo factorial de segundo orden 

del ASQ-S por grupos de edad y las pruebas de invarianza de medición en grupos de edad. 

Se observan valores CFI y NNFI cercanos a .95 y RMSEA cercanos a .06 a través de las 

etapas de adolescencia temprana, media y tardía. Estos resultados indican que el ASQ-S 

tiene una estructura estable a través de los grupos de edad.   

 

 

 

      

Modelo     X2 S-B df CFI NNFI  RMSEA [90% CI] ΔCFI 

Muestra de calibración ( n=811)   5,671,41 1,473 .950 .952 .059 [.058, .061]   

Muestra de validación (n= 749)   6,105,93 1,473 .940 .940 .065 [.063, .066]  

Invarianza configural 

 

11,722,72 2,946 .945 .947 .062 [.061, .063]   

Restricciones de igualdad en cargas 

factoriales de primer orden 

 

11,864,23 2,992 .946 .947 .062 [.060, .063] 0 

Restricciones de igualdad en cargas 

factoriales de primer y segundo orden 

11,893,29 3,002 .946 .947 .062 [.060, .063] 0 
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Tabla 2. Índices de ajuste para el modelo factorial de segundo orden por grupos de edad y pruebas de 

invarianza de medición en grupos de edad 

 

 

En lo relativo a la fiabilidad, todos los valores de las correlaciones ítem-factor son 

superiores a .30, excepto el ítem 48. Las correlaciones ítem-totales están por encima de 

.33, excepto el ítem 3. Los coeficientes alfa de Cronbach para las puntuaciones de cada 

factor son superiores a.70, excepto el factor 10 (.50). Un coeficiente alfa de Cronbach por 

encima de .70 normalmente se considera un indicador de consistencia interna aceptable 

(Tabachnick y Fidell, 2007). El valor de α para la puntuación total fue de .95. 

En la tabla 3 se muestran las cargas factoriales estandarizadas de primer y segundo 

orden para el modelo factorial de segundo orden y las correlaciones ítem-factor e ítem-

total corregidas. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Modelo X2 S-B df CFI NNFI  RMSEA [90% CI] ΔCFI 

Adolescencia temprana (12-13 años) (n= 539)  4,700,52 1,473 .957 .955 .064 [.062, .066]   

Adolescencia media (14-16 años) (n= 753)  5,697,41 1,473 .932 .932 .062 [.060, .063]  

Adolescencia tardía (17-18 años) ( n= 268)  2,925,20 1,473 .939 .939 .061 [.057, .064]   

Invarianza configural 13,514,53 4,419 .943 .943 .063 [.062, .064] -0,01 

Restricciones de igualdad en cargas factoriales de primer orden 13,826,74 4,511 .942 .942 .063 [.062, .064] -0,01 

Restricciones de igualdad en cargas factoriales de segundo orden 13,752,12 4,531 .943 .943 .063 [.061, .064]  
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Tabla 3. Cargas factoriales estandarizadas de primer y segundo orden para el modelo factorial de 

segundo orden y correlaciones ítem-factor e ítem-total corregidas 

 
 

 

ASQ- ítems Carga de 

Factor 

Carga de Factor 

de segundo orden 

Correlación ítem-

factor 

Correlación ítem-

total 

Factor 1. Vida Familiar  .85   

 ítem 1. tener desacuerdo con tu padre .63  .58 .43 

 ítem 2. que tus padres no te tomen en serio .57  .52 .50 

 ítem 4. tener poco o ningún control sobre tu vida .52  .42 .45 

 ítem 13. tener que cumplir las normas de tu casa .52  .45 .44 

 ítem 27. que tus padres tengan discrepancias o desacuerdos .77  .67 .57 

 ítem 29. tener discusiones en casa .76  .64 .56 

 ítem 33. vivir en tu casa .50  .37 .33 

 ítem 35. tener desacuerdos con tu madre .79  .68 .58 

 ítem 42. sentir que los adultos no confían en ti .68  .56 .60 

 ítem 44. sentir que tus padres esperan demasiado de ti .62  .54 .56 

 ítem 46. sentir que tus padres no te comprenden .80  .68 .65 

 ítem 47. recibir críticas de tus padres por tu aspecto .62  .46 .51 

Factor 2. Rendimiento Escolar  .79   

  ítem 5. tener que estudiar cosas que no entiendes .64  .54 .46 

  ítem 6. que los profesores esperen demasiado de ti .52  .41 .41 

  ítem 9. seguir el ritmo de trabajo escolar .64  .53 .43 

 ítem 12. tener dificultades con algunas asignaturas .69  .56 .49 

 ítem 14. tener que estar concentrado demasiado tiempo     

durante las horas de clase 

.59  .52 .43 

 ítem 15. tener que estudiar cosas que no te interesan .60  .51 .45 

 ítem 41. sentirte presionado por estudiar .69  .57 .58 

Factor 3. Asistencia Escolar Obligatoria  .47   

  ítem 3. tener que madrugar para ir al colegio/instituto .53  .43 .23 

 ítem 31. tener que asistir obligatoriamente a clase .85  .60 .39 

 ítem 37. tener que ir al colegio/instituto .91  .68 .40 

Factor 4. Relaciones Románticas  .64   

 ítem 16. ser ignorado o rechazado por la persona con la que 

quieres salir 

.61  .46 .50 

 ítem 25. hacer que la relación con tu novio/a funciones .79  .63 .44 

 ítem 38. tener poco tiempo para estar con tu novio/a .83  .64 .52 

 ítem 50. conseguir llevarte bien con tu novio/a .78  .58 .41 

 ítem 56. romper con tu novio/a .84  .65 .46 

Factor 5. Presiones de los Iguales  .67   

  ítem 8. que tus compañeros se metan contigo por no 

encajar con ellos 

.76  .59 .40 

 ítem 26. ser juzgado por tus amigos .77  .65 .51 

 ítem 28. tener cambios en tu apariencia física conforme te 

haces mayor 

.50  .46 .50 

 ítem 30. tener que esforzarte para llevarte bien con tus 

compañeros 

.81  .65 .47 

 ítem 34. estar insatisfecho con tu aspecto .64  .54 .52 

 ítem 52. recibir críticas de los compañeros por tu aspecto .84  .69 .48 

 ítem 54. tener desacuerdos con tus compañeros .63  .54 .54 

Factor 6. Interacción con el Profesorado  .84   

 ítem 17. tener desacuerdos con tus profesores .63  .51 .52 

 ítem 23. que las correcciones de tus deberes escolares no 

lleguen a tiempo para que te sean de utilidad 

.52  .39 .47 

 ítem 39. recibir críticas de los profesores por tu aspecto .67  .50 .45 

 ítem 40. tener que cumplir las normas del colegio/instituto .54  .38 .44 

 ítem 43. que los profesores no te escuchen .77  .63 .57 

 ítem 53. sentir falta de respeto por parte de los profesores .76  .59 .50 

 ítem 55. conseguir llevarte bien con tus profesores .59  .45 .47 
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Tabla 3(Continuación). Cargas factoriales estandarizadas de primer y segundo orden para el modelo 

factorial de segundo orden y correlaciones ítem-factor e ítem-total corregidas 

 

 
 

ASQ- ítems Carga de 

Factor 

Carga de Factor de 

segundo orden 

Correlación 

ítem-factor 

Correlación 

ítem-total 

Factor 7. Incertidumbre sobre el futuro  .65   

  Ítem 7. Tener preocupaciones acerca de tu futuro .73  .53 .43 

 Ítem 19. Ser exigente contigo mismo para alcanzar tus 

objetivos futuros 

.59  .45 .38 

 Ítem 32. Tener que tomar decisiones sobre tu futuro           

trabajo o tus estudios 

.80  .54 .50 

Factor 8. Conflictos entre Escuela y Ocio  .74   

 Ítem 18. Tener poco tiempo para divertirte .79  .68 .52 

 Ítem 21. Tener poco tiempo para actividades de ocio .81  .67 .51 

 Ítem 22. Tener demasiados deberes escolares .63  .52 .47 

 Ítem 24. Tener poco tiempo para actividades fuera del 

horario escolar 

.76  .66 .54 

 Ítem 51. Tener poca libertad .63  .49 .61 

Factor 9. Presiones Económicas  .72   

 Ítem 20. Sentirte presionado por trabajar para ganar 

dinero 

.56  .39 .46 

 Ítem 36. Tener poco dinero para comprar las cosas que 

quieres 

.81  .62 .53 

 Ítem 45. Tener que asumir nuevas responsabilidades 

económicas a medida que te haces mayor 

.66  .52 .57 

 Ítem 49. Tener poco dinero para comprar las cosas que 

necesitas 

.90  .66 .54 

Factor 10. Aparición de responsabilidades adultas  .94   

 Ítem 10. Que en tu trabajo, tus jefes esperen demasiado 

de ti 

.49  .37 .42 

 Ítem 11. Tener que asumir nuevas responsabilidades 

familiares conforme te hacer mayor 

.58  .32 .47 

 Ítem 48. Sentir que tu trabajo interfiere con tus estudios 

y con tus actividades sociales 

.56  .27 .44 

 

 

 

Los coeficientes alfa de Cronbach para las puntuaciones de cada factor obtuvieron 

valores superiores a .70, excepto el factor 10 (.50). El valor de alfa para la puntuación 

total fue de .95. La correlación entre las puntuaciones obtenidas en la primera 

administración de la prueba y las puntuaciones del retest son significativas y superior a 

.70 para todos los factores, con la excepción del factor 10 (.63). Para la puntuación total, 

la correlación test-retest fue de .84. En la tabla 4 se muestra la consistencia interna y la 

fiabilidad test-retest. 
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Tabla 4. Consistencia interna y fiabilidad test-retest del ASQ-S 

 

ASQ-S Cronbach´s α Fiabilidad test- retest 

Factor 1. Vida familiar .87 .80 

Factor 2. Rendimiento Escolar .79 .75 

Factor 3. Asistencia Escolar Obligatoria .74 .72 

Factor 4. Relaciones Románticas .80 .73 

Factor 5. Presiones de los Iguales .84 .78 

Factor 6. Interacción con el Profesorado .77 .71 

Factor 7. Incertidumbre sobre el Futuro .70 .73 

Factor 8. Conflictos entre Escuela y Ocio .81 .76 

Factor 9. Presiones Económicas .75 .71 

Factor 10. Aparición de responsabilidades adultas .50 .63 

Total ASQ-S .95 .84 

 

 

En lo relativo a la validez, las correlaciones de Pearson entre las puntuaciones de 

los factores ASQ-S señalan que todas ellas se relacionan positivamente con medidas de 

manifestaciones de estrés, ansiedad y depresión, y negativamente con la satisfacción con 

la vida. Las correlaciones más altas, igual o superior a .30 fueron para la puntuación total 

del ASQ-S. La vida familiar, las presiones económicas, las presiones de los iguales y el 

rendimiento escolar fueron los factores del ASQ-S con el mayor número de valores por 

encima de .30. En la tabla 5 se muestran las correlaciones de Pearson entre las 

puntuaciones de los factores del ASQ-S y las puntuaciones de los factores del SSI-SM, 

STAI, RADS y SWLS. 
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Tabla 5. Correlaciones del ASQ-S con factores de manifestación de estrés, ansiedad, depresión y 

medidas de satisfacción con la vida 

Nota. N 1.336. Todos los coeficientes de correlación fueron significativos, p .001 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

   

 Factor (F)  

Variable F1 F2 F3 F4 F5 F6 F7 F8 F9 F10 TOTAL 

ASQ-S 

Manifestaciones de estrés            

  Manifestaciones Emocionales .48 .39 .15 .27 .31 .26 .36 .29 .35 .26 .46 

  Manifestaciones Fisiológicas .36 .26. .14 .21 .26 .24 .23 .20 .25 .22 .35 

  Manifestaciones Conductuales .31 .26 .20 .22 .20 .27 .20 .19 .27 .16 .33 

  Total Manifestaciones de Estrés .48 .39 .18 .28 .32 .30 .34 .29 .36 .26 .47 

Ansiedad            

  Ansiedad Estado .37 .30 .12 .22 .27 .22 .27 .24 .24 .19 .35 

  Ansiedad Rasgo .45 .34 .16 .32 .39 .28 .32 .33 .33 .24 .45 

Depresión            

  Quejas Somáticas .46 .38 .27 .25 .35 .34 .31 .36 .36 .48 .48 

  Autoevaluación Negativa 50 .29 .20 .28 .42 .30 .25 .32 .32 .46 .46 

  Estado de Ánimo Disfórico .49 .33 .09 .30 .43 .30 .36 .32 .32 .47 .47 

Satisfacción con la Vida -.33 -.22  -.18 -.20 -.26 -.16 -.16 -.14 -.27 -.16      -.30 
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 CAPÍTULO 8. OBJETIVO ESPECÍFICO 2. DESARROLLO DE 

UNA FORMA CORTA EN ESPAÑOL DEL CUESTIONARIO DE 

ESTRÉS ADOLESCENTE (ASQ-14) PARA DETECTAR 

ESTRESORES MENORES 
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CAPÍTULO 8. OBJETIVO ESPECÍFICO 2. DESARROLLO DE UNA FORMA 

CORTA EN ESPAÑOL DEL CUESTIONARIO DE ESTRÉS ADOLESCENTE 

(ASQ-14) PARA DETECTAR ESTRESORES MENORES 

El objetivo de este estudio fue desarrollar una versión abreviada del Cuestionario 

de estrés adolescente (ASQ- 14) para detectar estresores menores.  El desarrollo de una 

prueba más corta y con un número limitado de elementos (uno o dos por factor) puede 

ser lo más apropiado para la investigación, la clínica y la educación. Para la investigación, 

facilita la toma de muestras grandes de forma rápida, disminuyendo la carga sobre los 

encuestados y permitiendo mediciones repetidas para análisis longitudinales. Además, 

permite la progresión en el estudio de las relaciones entre las variables y el desarrollo de 

nuevos modelos teóricos en el campo del estrés. Para el entorno clínico y educativo, el 

ASQ-14 puede utilizarse para la detección de estrés en adolescentes y facilitar la toma de 

decisiones sobre programas de prevención e intervención desde una perspectiva clínica 

y/o escolar.  

En el presente estudio se analizan la estructura factorial, la invariancia de la 

medición entre los grupos de edad, la fiabilidad y la validez en una muestra de 561 

estudiantes (271 hombres y 290 mujeres) con edades comprendidas entre 12 y 18 años de 

edad (M = 15,05, SD = 1.79).  

Los criterios de inclusión para los estudiantes fueron:  

(a) edad entre 12 y 18 años 

(b) nacionalidad española 

(c) no haber sido diagnosticado específicamente con algún tipo de problema de 

aprendizaje que les dificultara responder a los cuestionarios 

(d) completar adecuadamente las pruebas administradas (es decir, no estropeadas 

o incompletas). La aplicación de este último criterio significó que el 2,9% de los 



86 

 

casos fueron excluidos del análisis. Todos los estudiantes provenían de familias 

con un estatus socioeconómico medio. 

Previamente a la aplicación de los cuestionarios se consiguió la autorización de 

los centros participantes y fue el Departamento de Orientación de cada instituto el 

encargado de coordinar y aplicar las pruebas a los distintos grupos y niveles educativos, 

además de informar de las normas de aplicación al profesorado que coordinaba la 

pasación de las pruebas en el horario lectivo. Conseguimos el informe favorable por parte 

del Comité Ético de Experimentación de la Universidad de Málaga (CEUMA) para este 

proyecto, con fecha de 31 de enero de 2018. 

 

8.1 Instrumentos. 

Estrés. Se ha empleado el Cuestionario de estrés adolescente (ASQ-14). Es una 

herramienta de detección breve diseñada para evaluar los factores estresantes menores de 

los adolescentes, y comprende 14 ítems, que fueron seleccionados del Cuestionario de 

estrés adolescente ASQ (Byrne et al., 2007), en su adaptación al español ASQ-S (Lima et 

al., 2017). Estos ítems están relacionados con los estresores menores de adolescentes, 

cada uno clasificado en una escala Likert de cinco puntos. 

Manifestaciones de estrés. Se ha utilizado el Stress Manifestations Scale of the 

Student Stress Inventory (SSI, Fimian et al. 1989) que comprende dos escalas 

independientes de autoinforme para evaluar dos elementos diferentes: estímulos 

estresantes y manifestaciones de estrés. Este estudio ha utilizado únicamente la segunda 

(SM), adaptada al español (Escobar et al., 2011). 

Ansiedad. Se aplicó el State Trait Anxiety Inventory (STAI, Spielberger et al., 

1970, 2008), en su adaptación española (Guillén-Riquelme y Buela-Casal, 2011). Cada 

una de ellas consta de 20 ítems con un formato de respuesta tipo Likert de 4 puntos. La 
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ansiedad rasgo está determinada por un factor de personalidad que comprendería las 

diferencias individuales, relativamente estables, para responder ante situaciones 

amenazantes, y la ansiedad estado se refiere a la situación de ansiedad en un momento 

determinado caracterizado por situación de tensión (Guillén-Riquelme y Buela-Casal, 

2011). Los resultados obtenidos mediante AFC indicaron que la puntuación total y 

subescalas del STAI se correlacionaron más fuertemente con la depresión que con la 

ansiedad, sugiriendo que el cuestionario no evalúa estrictamente la ansiedad, sino más 

bien su efecto negativo (Bados et al., 2010).  

Depresión. Se evaluó con la Escala Reynolds Adolescent Depression (RADS, 

Reynolds, 1987, 2002) adaptada al español (Figueras-Masip et al., 2008). Es un 

autoinforme utilizado para la evaluación de la gravedad de la sintomatología depresiva 

en adolescentes. Consta de 30 ítems con un formato de respuesta Likert de 4 puntos. De 

la misma forma, en este estudio se tomaron en cuenta las tres primeras escalas, en las que 

las altas puntuaciones pueden indicar síntomas depresivos. El RADS es un instrumento 

de medición con adecuadas propiedades psicométricas, que puede administrarse de forma 

rápida, eficiente y de manera no invasiva; por lo tanto, es útil para la evaluación de los 

síntomas depresivos en adolescentes no clínicos (Fonseca-Pedrero et al., 2010). 

Problemas Emocionales. Se utilizó una de las pruebas que compone el sistema de 

evaluación multiaxial denominado Achenbach System of Empirically Based Assessment 

(ASEBA): el Youth Self-Report (YSR; Achenbach y Rescorla, 2001). El Youth Self-

Report (YSR) es un autoinforme que fue diseñado por Achenbach (1991c) para obtener 

información sistematizada directamente de niños y adolescentes (entre 11 y 18 años) 

sobre diversas competencias y problemas de conducta. Este cuestionario se complementa 

con la versión dirigida a los padres, Child Behavior Checklist (CBCL) (Achenbach, 

1991b) y con el Teacher’s Report Form (TRF) (Achenbach, 1991a) dirigido a profesores, 



88 

 

dando lugar al Achenbach System of Empirically Based Assessment (ASEBA). Consta 

de dos partes: la primera valora habilidades y competencias deportivas, sociales y 

académicas (17 ítems) y la segunda (aplicada en esta investigación) evalúa conductas 

adaptativas o prosociales y conductas problema. El Youth Self Report ha sido 

ampliamente utilizado en la investigación psicopatológica. La estructura original del 

cuestionario contempla el análisis de competencias y problemas de conducta del sujeto 

(Abad et al., 2000).  

Los estudios de fiabilidad y validez lo presentan como una prueba útil y efectiva para 

estudiar los problemas comportamentales y emocionales de los jóvenes (Achenbach, 

1991b; Fitzpatric y Deehan, 1999; Heyerdahl et al., 2004). 

  En nuestro estudio se utilizó la versión con 112 ítems (Achenbach y Rescorla, 

2001), que analiza el grado en que un sentimiento o comportamiento es valorado en una 

escala Likert de 3 puntos para analizar problemas que se agrupan en dos niveles; el 

primero está formado por los síndromes de primer orden o banda estrecha (conducta 

agresiva, ansiedad/depresión, aislamiento…) derivados empíricamente mediante la 

aplicación de un análisis de componentes principales a los ítems. El segundo, denominado 

como banda amplia, se refiere a una estructura jerárquicamente superior derivada a partir 

de un análisis factorial de segundo orden, diferenciando dos patrones generales de 

carácter psicopatológico: síndrome internalizado y síndrome externalizado (Achenbach, 

1991b; Zubeidat et al., 2009).  

Proporciona tres puntuaciones globales: a) Síntomas internalizados, que incluye 

las escalas ansiedad/depresión, retraimiento/depresión y quejas somáticas; b) Síntomas 

externalizados, que incluye las escalas de ruptura de normas y conducta agresiva; y c) 

Puntuación total (suma de las nueve escalas). El presente estudio consideró las escalas de 

banda ancha y la puntuación total del problema. Los puntajes más altos son indicativos 
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de niveles más altos de dificultades emocionales y de comportamiento. La consistencia 

interna fue. 50, .86 y .94, respectivamente. 

Satisfacción de vida. Se ha utilizado la Satisfaction with Life Scale (SWLS, 

Diener et al., 1985), adaptada al español (Atienza et al., 2000). Ofrece una medida global 

de la satisfacción con la vida como un componente del bienestar subjetivo. La versión en 

español, para la cual se han obtenido nuevas evidencias empíricas de las propiedades 

psicométricas (Bendayan et al., 2013) consta de 5 ítems que están clasificados en una 

escala de Likert de 5 puntos que evalúan satisfacción vital. 

 

8.2 Análisis de datos. 

La estructura interna del ASQ-14 se ha examinado mediante análisis factorial 

confirmatorio (ACF). Los resultados apoyan una estructura de un factor con una 

puntuación total que representa una medida de estresores menores acumulativos. El 

análisis realizado por Lima et al. (2017) con el ASQ-56 se tomó como base para la 

selección de elementos a incluir en la versión corta. La estructura de la ASQ-56 

comprende 10 factores ya reseñados. Con el fin de seleccionar los ítems de la versión 

corta, se seleccionaron dos elementos para cada factor con siete o más elementos 

correspondientes, y un elemento para cada factor con menos de siete elementos 

correspondientes en base a la carga de factor y a las correlaciones entre cada ítem y las 

medidas de criterio utilizado para evaluar la validez concurrente del ASQ-56, priorizando 

aquellos ítems con correlaciones más altas. Además, se eliminaron todos los elementos 

conceptualmente similares. Este proceso resultó en un conjunto de 14 ítems 

con propiedades psicométricas adecuadas, constituyendo el ASQ-14. Al igual que en 

ASQ-S y según los criterios utilizados por la Organización Mundial de la Salud (2014), 

la muestra se dividió en tres grupos de edad: adolescencia temprana (10-13 años), media 
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(14-16 años) y tardía (17-19 años).  El modelo se probó al restringir la estructura del 

factor para que sea igual en todos los grupos de edad y al ceñir las cargas de factor para 

que sean igual en ellos. 

 La puntuación ASQ-14 se calcula sumando las variables de los 14 ítems. Para 

analizar las propiedades de los ítems, se calculan las correlaciones totales de ítems 

corregidos, eliminando la puntuación de los ítems respectivos.  

La consistencia interna se analizó mediante el cálculo de coeficientes alfa de 

Cronbach. Los valores para puntuaciones totales fueron .85. La correlación test-retest fue 

de .81. Ambos coeficientes de fiabilidad se consideran satisfactorios. 

La validez se examinó a través de análisis de correlación de Pearson, probando la 

relación entre las puntuaciones de ASQ-14 y las puntuaciones en medidas de 

manifestaciones de estrés, ansiedad, depresión, problemas conductuales y emocionales y 

satisfacción con la vida. En línea con el criterio de Cohen (1988), coeficientes de 

correlación próximos a .30 y cerca de .50 pueden valorarse como aceptables. 

 

8.3 Resultados. 

Los resultados apoyan una estructura basada en un modelo de factor único 

relacionados con los 10 factores de primer orden (Byrne et al., 2007) 

Esta estructura se replicó en tres grupos de edad (adolescencia temprana, media y 

tardía), mostrando un ajuste aceptable para todos los grupos. La consistencia interna y la 

fiabilidad test-retest fueron adecuadas. La evidencia de la validez fue proporcionada por 

las asociaciones positivas con medidas de manifestaciones de estrés, ansiedad y 

depresión, emocional y problemas conductuales, y por una asociación negativa con la 

satisfacción con la vida.  
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Se ha realizado un análisis factorial confirmatorio con la muestra total para probar 

el ajuste de la estructura de un factor. Los modelos mostraron un buen ajuste con valores 

superiores a .95 en el índice de ajuste comparativo (CFI). Este índice es de los más 

utilizados y con mejor comportamiento (Tanaka, 1993), oscila entre 0 y 1, siendo el valor 

.9 el mínimo requerido para defender el modelo (Bentler y Bonnet, 1980). El índice de 

ajuste no normalizado (NNFI) o índice de Tucker-Lewis también valoró por encima de 

.95. Este índice de bondad de ajuste va entre 0 y 1 siendo recomendables los valores 

iguales o superiores a .9. Además, el error cuadrático medio de aproximación por grado 

de libertad (RMSEA) señaló un valor cercano a .06. Valores en RMSEA entre .05 y .08 

indican un ajuste razonable (Browne y Cudeck, 1993). 

A continuación, se ha calculado el ajuste del mismo modelo para cada grupo de la 

etapa en la adolescencia (temprana, media y tardía) mostrando los tres modelos también 

valores adecuados de la bondad de ajuste (por encima de .95 en CFI, por encima de .942 

en NNFI y superior a .55 en RMSEA). 

Del mismo modo, la invarianza configuracional multigrupo mostró un buen ajuste 

(.965 en CFI, .958 en NNFI y .61 en MRSEA) al igual que las cargas de factores (.963 en 

CFI, .961 en NNFI y .59 en RMSEA). Estos resultados indican que el ASQ-14 tiene una 

estructura estable en todos los grupos de edad.  

En la tabla 6 se muestran los índices de ajuste para la muestra total, para las tres 

etapas de la adolescencia y para la invariancia configural. 
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Tabla 6.  Índices de ajuste para el modelo de un factor del ASQ-14 

 

 

 

En el análisis de la fiabilidad, todas las correlaciones ítem-totales corregidas 

estaban por encima de .30. El coeficiente alfa de Cronbach para las puntuaciones totales 

fue de .85, y la correlación test-retest fue de .81; ambos valores son aceptables ya que 

están por encima de .70.  

En la tabla 7 se muestran las medias, desviaciones estándar y cargas factoriales 

estandarizadas para el modelo de un factor del ASQ-14 y correlaciones ítem-total 

corregidas. 

 

Tabla 7. Medias, desviaciones típicas y cargas factoriales estandarizadas para el modelo de un factor del 

ASQ-14 y correlaciones ítem-total corregidas 

 

 

 

Modelo X2 S-B df CFI NNFI  RMSEA [90% CI] ΔCFI 

Muestra total (n= 561) 240.12 77 .964 .958 .062 [.053, .070]   

Adolescencia temprana (12-13 años) (n= 130) 106.53 77 .977 .972 .055 [.025, .078]  

Adolescencia media (14-16 años) (n= 285)  174.85 77 .951 .942 .067 [.054, .080]   

Adolescencia tardía (17-18 años) ( n= 146) 107.81 77 .975 .971 .053 [.026, .074]  

Invarianza configural 391.11 231 .965 .958 .061 [.050, .071]  

Restricciones de igualdad en las cargas factoriales 422.46 257 .963 .961 .059 [.048, .069] 0,002 

ASQ-56 ÍTEMS ASQ-14 

ítems 

M DT Carga de 

factor 

Correlación 

ítem-total 

29. Tener discusiones en tu casa 1 2.76 1.36 .71 .61 

46. Sentir que tus padres no te comprenden 2 2.64 1.44 .75 .63 

41. Sentirte presionado por estudiar 3 3.02 1.33 .58 .53 

12. Tener dificultades con algunas asignaturas 4 3.29 1.19 .52 .47 

31. Tener que asistir obligatoriamente a clase 5 2.29 1.37 .37 .32 

38. Tener poco tiempo para estar con tu novio/a 6 2.34 1.50 .55 .45 

34. Estas insatisfecho con tu aspecto 7 2.09 1.35 .55 .46 

54. Tener desacuerdos con tus compañeros 8 2.27 1.16 .53 .45 

43. Que los profesores no te escuchen 9 2.73 1.46 .59 .50 

17. Tener desacuerdos con tus profesores 10 2.56 1.29 .59 .51 

7. Tener preocupaciones acerca de tu futuro 11 2.93 1.36 .44 .40 

51. Tener poca libertad 12 2.89 1.48 .70 .60 

36. Tener poco dinero para comprar las cosas que quieres 13 2.50 1.42 .57 .50 

11. Tener que asumir nuevas responsabilidades familiares conforme te haces mayor 14 2.33 1.17 .52 .46 

                                       Puntuación total  36.63 10.98   
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En cuanto a la validez, las puntuaciones del ASQ-14 se relacionaron 

positivamente con medidas de las manifestaciones de estrés, ansiedad, depresión y 

problemas emocionales y de comportamiento, y negativamente relacionados con la 

satisfacción con la vida. Todas las correlaciones estuvieron por encima de .30, excepto 

en el caso de manifestaciones de comportamiento, donde el coeficiente fue de .29. 

En la tabla 8 se muestran las correlaciones de las puntuaciones de ASQ-14 con las 

medidas de manifestaciones de estrés, ansiedad, depresión, problemas emocionales y de 

comportamiento y satisfacción con la vida. 

 

Tabla 8. Correlaciones de las puntuaciones de ASQ-14 con las medidas de manifestaciones de estrés, 

ansiedad, depresión, problemas emocionales y de comportamiento y satisfacción con la vida 

Nota:  Todos los coeficientes de correlación fueron significativos, p <.001 

 

             Variable ASQ-14 

Manifestaciones de estrés  

  Manifestaciones Emocionales .47 

  Manifestaciones Fisiológicas .35 

  Manifestaciones Conductuales .29 

  Total Manifestaciones de Estrés .47 

Ansiedad  

  Ansiedad Estado .35 

  Ansiedad Rasgo .43 

Depresión  

  Quejas Somáticas .47 

  Autoevaluación Negativa .41 

  Estado de Ánimo Disfórico .48 

Problemas Emocionales y Conductuales  

 Problemas de Internalización .40 

 Problemas de Externalización .38 

 Puntuación Total de Problemas .48 

Satisfacción con la vida                                     -.33 
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En relación a las diferencias de sexo y etapa de la adolescencia los resultados 

mostraron efectos significativos para el sexo y la etapa de la adolescencia. Los efectos 

principales indican que las chicas presentan mayor puntuación en manifestaciones de 

estrés que los chicos en las tres etapas y que estas aumentan en ambos sexos según 

avanzan las etapas de la adolescencia.  

En la tabla 9 se muestran las medias y desviaciones típicas del ASQ-14 en función 

del sexo y la etapa adolescente. 

 

Tabla 9. Media y desviación típica de las puntuaciones del ASQ-14 en función del sexo y etapa en la 

adolescencia 

 

Sexo Etapa de la Adolescencia M DT 

    

 Temprana 32,77 11.03 

Chicos Media 35.66 9.70 

 Tardía 35.53 9.32 

    

 Temprana 34.24 11.54 

Chicas Media 37.98 11.30 

 Tardía 41.80 11.36 

 

 

El ASQ-14 muestra adecuadas propiedades psicométricas, siendo una herramienta 

fiable y válida para la evaluación de los estresores menores en adolescentes, pudiendo 

emplearse en el contexto educativo, clínico y de investigación de estudios como una 

medida de cribado y de identificación de altos niveles de estrés. 
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CAPÍTULO 9.- DISCUSIÓN 

El objetivo principal de esta tesis ha consistido en ampliar el conocimiento sobre 

la naturaleza de los estresores adolescentes mediante la adaptación al español del ASQ, 

al constatarse la necesidad de diseñar un instrumento en nuestro idioma que evalúe estos 

problemas de forma global. Esto ha permitido elaborar el cuestionario de estrés 

adolescente (ASQ-S) y posteriormente una forma corta (ASQ-14) de esta misma prueba. 

Además, se ha analizado el concepto de estrés definiendo las tres líneas de investigación 

en este ámbito (estrés como estímulo, estrés como respuesta y el modelo transaccional) y 

abordando de forma específica el estrés cotidiano para estudiar el estrés en adolescentes, 

objeto de las pruebas adaptadas. También se analizan los distintos estresores cotidianos 

en esta etapa evolutiva y la incidencia del sexo en la modulación del estrés y en la 

ocurrencia de factores externalizantes e internalizantes. Por último, y previo a la parte 

empírica, se estudian los instrumentos de evaluación existentes para el estudio de factores 

de estrés en adolescentes haciendo énfasis en la prueba ASQ. 

 A continuación, se detalla la estructura de esta discusión. En primer lugar, se 

analiza la publicación en español del cuestionario sobre estrés en adolescentes y se 

examina la vida familiar, las presiones económicas, las relaciones con los compañeros y 

la escuela como influencias fundamentales para prevenir problemas emocionales en los 

adolescentes. En segundo lugar, se estudia el artículo sobre la versión corta del ASQ-S 

de 14 ítems con el fin de proporcionar una herramienta para detectar los estresores 

cotidianos en adolescentes. Además, se señala que el estrés como estímulo está 

relacionado con el estrés como respuesta, destacando la importancia de elaborar un 

modelo integrador que aborde los factores de estrés en relación con las características 

personales de los adolescentes y sus manifestaciones emocionales, fisiológicas y 
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conductuales.  Finalmente, se abordan estas cuestiones implicando al ámbito educativo. 

La disposición de evaluación es de gran importancia para intervenir en esta etapa 

mediante distintas estrategias con el apoyo del marco normativo y con el objetivo de 

mejorar el sistema educativo. 

 

9.1 Cuestionario de estrés adolescente (ASQ-S) 

 Este estudio se realizó para desarrollar una versión en español del cuestionario 

sobre estrés en adolescentes (ASQ) y evaluar sus propiedades psicométricas: estructura 

factorial, invarianza de medidas entre muestras, fiabilidad y validez. 

Los resultados muestran una estructura de factores con buenos índices de ajuste y 

consistente con las expectativas planteadas, es decir, 10 factores de primer orden (vida 

familiar, rendimiento académico, asistencia escolar obligatoria, relaciones románticas, 

presiones de los iguales, interacción con el profesorado, incertidumbre sobre el futuro, 

conflictos entre escuela y ocio, presiones económicas y aparición de responsabilidades 

adultas) y un factor de segundo orden que aglutina estos factores y que apoya el uso de 

una puntuación total para los factores de estrés adolescente. La estructura de factor replica 

la formulada por De Vriendt et al. (2011) y los ítems correspondientes a los factores de 

primer orden coinciden con los planteados por Byrne et al. (2007), si bien difieren de 

otras adaptaciones al plantear un factor de segundo orden que engloba a los factores de 

primer orden (Anniko et al., 2018; Darviri et al., 2014, Moksnes et al., 2011; Ye et al., 

2019). 

 Por otro lado, se muestra un ajuste adecuado al estudiar la estructura de factores a 

través de dos muestras independientes de la misma población a través de tres grupos de 

edad adolescente (temprana, media y tardía). Los resultados verifican el modelo 

estructural del ASQ-S y proporcionan indicadores de validez de constructo. 
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Los resultados obtenidos al analizar la fiabilidad test-retest son satisfactorios. La 

correlación test-retest para la puntuación total fue .84, mientras que para las puntuaciones 

de los factores los coeficientes fueron superiores a .70 en 9 de los 10 factores. El valor 

más alto en encontró para la puntuación de “Vida familiar” y el más bajo para la 

puntuación de “Aparición de responsabilidades adultas” similar al encontrado por Byrne 

et al. (2007) y mejores que los conseguidos por De Vriendt et al. (2011) en un período de 

dos semanas. 

La correlación ítem-factor y la correlación ítem-total corregida lograron valores 

satisfactorios por encima de .30, excepto el ítem 48 “Sentir que tu trabajo interfiere con 

tus estudios y con tus actividades sociales” que refleja el estrés determinado al asumir 

responsabilidades laborales. Sin embargo, dado que los jóvenes deben tener al menos 16 

años para poder trabajar, este elemento sería relevante para una pequeña proporción de la 

muestra, es decir aquellos mayores de 16 años y que trabajan, por lo que no sería 

representativo. 

El coeficiente de consistencia interna para la puntuación total fue .95, siendo un 

valor aceptable. La consistencia interna de las puntuaciones de los factores arrojó valores 

por encima de .70 en 9 de los 10 factores de primer orden (rango .50 - .87). El valor α 

más alto fue para la puntuación en “Vida familiar” y el más bajo para “Aparición de 

responsabilidades adultas”. Estos resultados coinciden con los obtenidos tanto por Byrne 

et al. (2007) (rango .62- .92) y De Vriendt et al. (2011) (rango .57- .88). En general, los 

resultados indican una buena consistencia interna para la mayoría de las puntuaciones de 

los factores. 

El hecho de que los valores más altos de consistencia interna y de fiabilidad test-

retest correspondieron a la puntuación de “Vida familiar” puede atribuirse en parte a que 

este factor cuenta con 12 ítems y también puede indicar que la familia es un factor esencial 
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para el desarrollo de los adolescentes (Chen et al., 2017; Farley y Kim-Spoon, 2017; Kaur 

y Kaur., 2016; Kavanaugh et al., 2018; Steeger et al., 2017) incluso en situación de tensión 

económica (Neppl et al., 2015). 

Los coeficientes más bajo tanto para la consistencia interna como para la fiabilidad 

test-retest correspondieron a la puntuación de “Aparición de responsabilidades adultas” 

pudiendo deberse a lo comentado anteriormente, es decir, que en la presente muestra que 

abarca todas las etapas de la adolescencia, los factores de estrés relacionados con el 

ámbito laboral podrían ser menos evidentes, especialmente para los adolescentes de edad 

temprana y media. De hecho, los coeficientes de consistencia interna para el grupo de 

adolescencia tardía son más altos que para el grupo temprano y medio (.58 vs .47), 

tendencia que se mantiene en la correlación test-retest (.70 vs .58). Estos valores 

coinciden con estudios anteriores en los que este factor ha tenido la puntuación con menos 

consistencia interna (Byrne et al., 2007; De Vriendt et al., 2011; McKay et al., 2016; 

Moksnes et al., 2010b) y difieren de otros obtenidos (Ye et al., 2019) o fue eliminado del 

estudio (Anniko et al., 2018). Esta situación puede estar influenciada por la edad y la 

situación familiar de los adolescentes de la muestra, ya que la gran mayoría vivían en el 

hogar familiar y dependían directamente de sus padres. Esta disyuntiva plantea la 

necesidad de estudiar en futuras investigaciones las variables relacionadas con este factor. 

Los resultados obtenidos también proporcionan evidencia de validez en la 

puntuación total de la prueba (ASQ-S). 

En primer lugar, las correlaciones positivas se encontraron con manifestaciones 

de estrés según lo evaluado con la prueba SSI-SM. Los adolescentes que consiguieron 

más estresores menores obtuvieron puntuaciones más altas en manifestaciones 

emocionales, fisiológicas y conductuales de estrés. Dado el factor subjetivo existente en 

la experiencia del estrés que explica las diferencias individuales en la forma de percibir y 
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afrontar el estrés es necesario plantear que el estrés como estímulo no es independiente 

del estrés como respuesta y, por tanto, deben abordarse ambas dimensiones a la hora de 

efectuar una evaluación completa del estrés (Escobar et al., 2011). 

 En segundo lugar, se han hallado correlaciones positivas entre la puntuación total 

de ASQ-S y la ansiedad de estado y de rasgo medidas por la prueba STAI. La ansiedad 

rasgo se entiende como una tendencia a percibir las situaciones como más amenazantes y 

la ansiedad estado es un período transitorio caracterizado por un sentimiento de tensión 

pudiendo variar tanto en el tiempo como en la intensidad (Guillén-Riquelme y Buela-

Casal, 2011). Estos resultados son consistentes con otros estudios que han utilizado el 

ASQ y que han encontrado asociación directa entre los factores estresantes y la ansiedad 

en la población adolescente (Byrne et al., 2007; Moksnes et al., 2010a; Moksnes et al., 

2010b; Moksnes et al., 2011; Moksnes et al., 2013). Resultados similares se han obtenido 

utilizando otras medidas de factores de estrés (Anniko et al., 2018; Wright et al., 2010). 

Por su parte Ye et al. (2019) encontraron correlación positiva entre el estrés y los 

problemas de comportamiento en la adolescencia y correlación negativa entre el estrés y 

niveles de atención plena, factores que podrían afectar a la ansiedad. 

 En tercer lugar, se localizaron relaciones positivas entre la puntuación total del 

ASQ-S y las subescalas de quejas somáticas, autoevaluación negativa y estado de ánimo 

disfórico de la prueba de RADS. Estos resultados son sólidos con otros estudios que han 

utilizado el ASQ y que han encontrado relación entre los factores estresantes y síntomas 

depresivos en adolescentes (Anniko et al., 2018; Charbonneau et al., 2009; Moksnes et 

al., 2010a; Moksnes et al., 2011; Moksnes et al., 2014; Moksnes et al., 2016a). 

 Finalmente, la puntuación total en el ASQ-S correlacionó negativamente con la 

Escala de Satisfacción con la Vida (SWLS). Otras investigaciones han encontrado de 

manera similar que aquellos adolescentes que consiguen experimentar más estresores 
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también alcanzan niveles más bajos de satisfacción con la vida (Bendayan et al., 2013; 

Moksnes et al., 2015; Moksnes et al., 2016b; Sotardi y Watson, 2018). 

Debe reseñarse además que todas las puntuaciones del factor ASQ-S se 

relacionaron con manifestaciones de estrés, ansiedad, depresión y satisfacción con la vida. 

Sin embargo, la vida en el hogar, las presiones financieras, la presión de grupo y el 

rendimiento escolar fueron los factores que mostraron la asociación más fuerte con estas 

otras medidas. Estos resultados sugieren que dichos factores son claves para prevenir 

problemas emocionales en los adolescentes. Además, parece haber interconectividad 

entre estos dominios en la vida cotidiana de los adolescentes (Flook y Fuligni, 2008: 

Lehman y Repetti, 2007; Salamon et al., 2011). Algunas investigaciones destacan los 

efectos de problemas recíprocos entre padres y adolescentes por conflictos e 

inconvenientes escolares (Timmons y Margolin, 2015) que se ven modulados por 

componentes culturales que pueden asociarse con factores estresantes en etapas 

posteriores (Doane et al., 2018). 

Pasemos a analizar estos cuatro factores con mayor especificidad. 

El contexto familiar incide de manera muy importante en relación con el 

desarrollo adolescente y el ajuste emocional siendo un elemento esencial de protección 

ante los agentes estresores de los adolescentes (Kaur y Kaur, 2016; Raffaelli et al., 2013) 

y está inversamente relacionado con la satisfacción con la vida de los jóvenes (Chappel 

et al., 2014) pudiendo establecerse asociaciones entre eventos estresantes de la vida 

familiar y conductas externalizantes e internalizantes del adolescente (Steeger et al. 

2017). Además, la comunicación familiar influye en el desarrollo de factores 

estrechamente relacionados con la indecisión de los adolescentes (Lo Cascio et al., 2013), 

influyendo el nivel socioeconómico de la familia en el desarrollo del autocontrol y en el 

ajuste del comportamiento de los adolescentes (Farley y Kim-Spoon, 2017). Asociándose 
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una mayor exposición a la violencia durante la adolescencia con niveles más altos de 

estrés percibido y, a su vez, una perspectiva más negativa sobre el futuro (Schmidt et al., 

2018). 

 Al ser una etapa de búsqueda de mayor independencia pueden aparecer 

numerosos factores de estrés relacionados con la interacción entre progenitores y sus 

hijos, pudiendo provocar efectos no deseados en la salud y el bienestar (Moksnes et al., 

2015).  

Nuestros resultados mostraron que factores estresantes tales como: los 

desacuerdos con los padres, el control parental, la falta de confianza de los adultos, las 

altas expectativas de los padres, la falta de comprensión o las molestias relacionadas con 

la apariencia, podrían ser factores de riesgo para problemas de internalización y baja 

satisfacción con la vida (Lima et al., 2017).  

Por otro lado, las relaciones familiares conflictivas y con limitaciones para el 

desarrollo individual se relacionan con una mayor participación y conformidad con la 

presión del grupo de iguales. 

Las dificultades financieras componen un dominio estresor que afectan 

negativamente al ajuste emocional del adolescente (Cronin et al., 2015; Kavanaugh et al., 

2018; Ponnet et al., 2016). En lo últimos años los problemas económicos generados por 

la recesión (Cronin et al., 2015) han provocado una presión financiera informada por los 

adolescentes que se verá aumentada por la situación actual generada por la crisis sanitaria 

y económica existente. Los problemas financieros pueden predecir menos participación 

en el ámbito escolar y familiar (Camacho-Thompson et al., 2016), están asociados con 

más conflicto e inestabilidad entre los miembros de la familia (Ponnet et al., 2016) y 

pueden convertirse en fuente de otros factores de estrés. 
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Las relaciones entre compañeros son imprescindibles en la adolescencia debido a 

la necesidad de pertenencia y son fundamentales para el desarrollo personal y el bienestar, 

siendo además fuente de preocupación para el adolescente (Rubin et al., 2006; Simons et 

al., 2018; Slee y Skrzypiec, 2016). Los acontecimientos negativos generados por la 

relación con los iguales poseen un carácter mediador y pueden generar problemas 

emocionales, aumento de la ansiedad y depresión y disminución de la satisfacción con la 

vida (Herres y Kobak, 2015; Moksnes et al., 2016b; Persike et al., 2016; van Harmelen et 

al., 2016). Los estresores que aparecen en la relación con los amigos abarcan numerosos 

eventos y afectan de manera relevante al desarrollo personal por lo que es necesario una 

intervención educativa centrada en el desarrollo de la competencia social, aumento de la 

asertividad y de habilidades de resolución de conflictos. 

Por último, el ámbito académico es otra fuente destacada de estrés adolescente 

que está asociada con diversos problemas emocionales (Anyan et al., 2018; Caldera-

Montes et al., 2017; Maritta et al., 2017; Moksnes et al., 2016b; Moksnes et al., 2018; Ye 

et al., 2018). Además, la experiencia de los factores estresantes académicos se relaciona 

positivamente con el estrés familiar debido a diversas circunstancias: transiciones 

académicas, expectativas de éxito académico y mayor demanda para su consecución 

(Ciciolla et al., 2017; Goldstein et al., 2015; Luo et al., 2016; Raval et al., 2018). La 

puntuación en el factor “Rendimiento Escolar” del ASQ-S puede ayudar a la 

identificación temprana de adolescentes con riesgo de desajuste escolar y emocional. En 

este contexto, la aplicación de programas preventivos con carácter grupal puede favorecer 

el desarrollo de estrategias saludables de afrontamiento académico, gestión del tiempo y 

habilidades organizativas. Por otro lado, desde una perspectiva inclusiva, los estilos de 

enseñanza y aprendizaje y la práctica educativa también deben ser revisados para 
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adecuarse a las características del alumnado para promover una ambiente académico y 

personal efectivo. 

En general, y teniendo en cuenta el impacto que el estrés puede tener en el ajuste 

emocional y el bienestar, los resultados del presente estudio muestran que la evaluación 

de los factores de estrés en varios ámbitos debe ser un objetivo clave en la adolescencia. 

En este contexto, el ASQ-S es una herramienta útil para evaluar los estresores menores 

en adolescentes españoles de edades comprendidas entre los 12 y los 18 años, ofreciendo 

una puntuación total y puntuaciones de factores para dominios estresores específicos. Una 

puntuación alta en el ASQ-S indicaría un perfil de riesgo que requeriría una evaluación 

más detallada usando medidas específicas de adaptación social y emocional. Las 

puntuaciones de los factores podrían ayudar a identificar las áreas más importantes de los 

factores de estrés, facilitando así el diseño de intervenciones específicas. 

El presente estudio posee una serie de limitaciones que deben ser reconocidas. 

Como todos los participantes eran de una provincia de Andalucía, sería interesante, para 

futuros estudios, explorar otros territorios de habla hispana (Lima et al., 2017) con 

muestras representativas que estudien los estresores en población urbana y rural (Sotardi 

y Watson, 2018).  El diseño basado en los cuestionarios y con datos obtenidos de forma 

transversal dificulta el análisis de la causalidad necesitándose estudios longitudinales 

adicionales para replicar los estudios actuales (Simonson et al., 2011), particularmente en 

períodos iniciales de la adolescencia en los que se está desarrollando la identificación de 

los roles de género y las vulnerabilidades cognitivas. La evidencia de validez para las 

puntuaciones del ASQ-S también podría extenderse examinando su relación con otras 

variables como la autoestima, las estrategias de afrontamiento y la conducta 

externalizadora. Además, pueden considerarse otras fuentes de información como padres 

y maestros para evitar posibles sesgos al basarse en autoinformes (Moksnes et al., 2016a).  



105 

 

9.2 Cuestionario abreviado de Estrés Adolescente (ASQ-14) 

El propósito de este estudio fue desarrollar y validar una versión corta del ASQ-S 

con 56 ítems con el fin de proporcionar una herramienta para detectar los estresores 

cotidianos en adolescentes. Con este fin, se ha desarrollado el ASQ-14, una versión de 14 

ítems basada en los resultados obtenidos por Lima et al. (2017) con el ASQ-S. El examen 

de sus propiedades psicométricas se ha centrado en el análisis de la estructura interna, la 

invariancia de la medición entre los grupos de edad, el análisis de ítems, la estimación de 

fiabilidad de las puntuaciones, la validez y las diferencias según el sexo y la etapa de la 

adolescencia. 

Los resultados del análisis factorial confirmatorio han revelado un buen ajuste en 

el modelo de estructura de un factor. Las cargas de factor más altas correspondieron a los 

elementos "Falta de comprensión por parte de sus padres" y "Argumentos en casa". Estos 

resultados son consistentes con los reportados para el ASQ-56, que destacan a la familia 

como un tema central para el desarrollo de los adolescentes (Chen et al., 2017; Farley y 

Kim-Spoon, 2017; Kaur y Kaur, 2016; Kavanaugh et al., 2018; Rafaelli et al., 2013). Esta 

estructura de un factor admite el uso de una puntuación total que representa los factores 

estresantes acumulativos experimentados por los adolescentes en varios dominios. 

También es consistente con el uso de una puntuación total para el ASQ-56, según lo 

propuesto por De Vriendt et al. (2011) y Lima et al. (2017). Los resultados del análisis de 

la invariancia configural y métrica sugirieron que tanto la estructura como las cargas de 

factores eran equivalentes entre los grupos de edad. Esto proporciona apoyo para la 

estabilidad de la estructura subyacente a la ASQ-14 y ofrece más evidencia de su 

estructura interna. 

En relación con la estimación de la fiabilidad, el coeficiente de consistencia 

interna para la puntuación total fue de .85, lo que indica una fiabilidad satisfactoria. Este 
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valor es ligeramente más bajo que el coeficiente de .95 obtenido por De Vriendt et al. 

(2011) y Lima et al. (2017) con el ASQ-56, probablemente debido a la menor cantidad de 

elementos. La fiabilidad test-retest para el ASQ-14 también fue satisfactoria .81 y similar 

a los valores informados por los autores antes mencionados (.89 y .84, respectivamente). 

El análisis de ítems mostró correlaciones ítem-totales corregidas por encima de .30. 

En cuanto a la evidencia de validez basada en las relaciones con otras variables, 

los resultados son consistentes con investigaciones previas. Específicamente, 

encontramos que las puntuaciones ASQ-14 estaban positivamente relacionados con las 

puntuaciones en manifestaciones de estrés (Lima et al., 2017), ansiedad, depresión y otros 

problemas de internalización (Byrne et al., 2007; Charbonneau et al., 2009; Lima et al., 

2017; Moksnes, et al., 2010a; Moksnes et al., 2014; Moksnes, et al., 2016a) y problemas 

de comportamiento o externalización (Estévez et al., 2018; Suldo et al., 2009). Esta es la 

primera vez que los problemas de externalización se han utilizado como una medida para 

proporcionar evidencia de validez para el ASQ, incluso con la versión más larga. Además, 

encontramos una asociación negativa entre las puntuaciones ASQ-14 y la satisfacción con 

la vida, que es un indicador relevante de salud mental y bienestar subjetivo en 

adolescentes (Bendayan et al., 2013; Lima et al., 2017; Moksnes, et al., 2016b). 

La relación entre las puntuaciones del ASQ-14 y las manifestaciones de estrés 

muestra que el estrés como estímulo está relacionado con el estrés como respuesta. Esto 

significa que una descripción exhaustiva del estrés y su impacto en la salud mental de los 

adolescentes requiere un modelo integrador que incluya no solo fuentes de estrés sino 

también sus manifestaciones emocionales, fisiológicas y conductuales (Escobar et al., 

2011; Lima et al., 2017). Con respecto a la relación negativa entre las puntuaciones del 

ASQ-14 y la satisfacción con la vida y la asociación positiva con varios problemas 

emocionales y de comportamiento, nuestro análisis indica que los adolescentes con 
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niveles más altos de estresores menores también informaron un nivel más bajo de 

satisfacción con la vida y un nivel más alto de ansiedad estado y ansiedad rasgo, quejas 

somáticas, autoevaluación negativa, estado de ánimo disfórico y problemas de 

internalización y externalización, estando de acuerdo con investigaciones previas 

(Anniko et al., 2018; Bendayan et al., 2013). Estos resultados apoyan una asociación entre 

el desajuste emocional y el estrés producido por los cambios fisiológicos, cognitivos, 

emocionales y sociales que se experimentan en la adolescencia. A este respecto, nuestros 

hallazgos son consistentes con la hipótesis de exposición al estrés, que propone que la 

exposición a circunstancias o eventos estresantes está asociada con problemas 

emocionales en adolescentes (Anniko  et al., 2019; Cole et al., 2006; Doane et al., 2018; 

Rudolph et al., 2018).  

Esta diferencia puede estar relacionada con el uso de diferentes estilos de 

afrontamiento por parte de chicos y chicas, ya que los estudios sugieren que es más 

probable que las niñas usen estrategias de afrontamiento no adaptativas (Hamilton et al., 

2015; Sotardi y Watson, 2018). Finalmente, el aumento observado en las puntuaciones de 

estrés con la edad muestra que a medida que avanza la adolescencia, los jóvenes 

experimentan estresores nuevos y estos pueden tener un efecto acumulativo (Anniko et 

al., 2018; Moksnes et al., 2010a; Rudolph et al., 2018; van Harmelen et al., 2016). 

El presente estudio tiene fortalezas y limitaciones. Sus principales fortalezas son 

las buenas propiedades psicométricas del ASQ-14 en una muestra que abarca todas las 

etapas de la adolescencia, y que se utilizaron otras medidas de ajuste psicológico para 

obtener evidencia de validez. En cuanto a las limitaciones del estudio, el uso de un diseño 

transversal significa que no es posible inferir la dirección de causalidad entre las 

variables, siendo aconsejable realizar estudios longitudinales para controlar los niveles 

iniciales de sintomatología. Por lo tanto, las relaciones de causalidad deberían examinarse 
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en futuros trabajos. Además, habría que estudiar de forma más específica las variables 

que están relacionadas con el factor “Crecientes responsabilidades adultas” para examinar 

los agentes y las situaciones planteadas, especialmente en la etapa media y tardía de la 

adolescencia. 

  

9.3 Implicaciones educativas. 

Evaluar los estresores cotidianos supone focalizar la atención en las situaciones 

que pueden generar estrés en nuestro día a día, y en definitiva atender a la influencia del 

contexto en nuestra percepción de estrés, potenciando la habilidad para controlar las 

reacciones al estrés, mantener la atención centrada e interpretar los estados mentales 

dentro de uno mismo. 

 En coherencia con este objetivo de evaluación, consideraremos que la 

intervención no ha de restringirse a implementar programas de promoción de la salud para 

ayudar a los adolescentes a lidiar con factores estresantes menores a través de una mayor 

capacidad de afrontamiento. Supone además la optimización de los contextos de 

desarrollo, promoviendo mejores condiciones educativas, sociales, familiares y teniendo 

en cuenta las diferencias de sexo y los factores de estrés que inciden en esta etapa del 

desarrollo, atendiendo a los tipos de estresores provocados por eventos normativos, no 

normativos y cotidianos (Suldo et al., 2008). 

El afrontamiento puede considerarse como la forma de manejar el estrés. Se define 

como “los esfuerzos conductuales y cognitivos utilizados por los individuos para 

gestionar las demandas de una relación persona-ambiente” (Lewis y Frydenberg, 2004, 

p. 29). La forma de enfrentarse a un problema generado por un estresor, reaccionar y 

buscar solución es un elemento de adaptación y puede ser un elemento positivo en el 

desarrollo del adolescente (Zimmer-Gembeck y Skinner, 2016), ya que las respuestas 
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(acciones, sentimientos, emociones, pensamientos) pueden resolver problemas cotidianos 

y reducir las tensiones que ellas provocan. 

Sin duda, dadas las relaciones entre estrés, afrontamiento y ajuste psicológico, es 

importante fomentar el desarrollo de estrategias adaptativas de afrontamiento en 

adolescentes centradas en la resolución del problema, ya que en esta etapa se desarrollan 

los estilos de afrontamiento (Braun-Lewensohn et al., 2009) y están relacionados con el 

bienestar de los adolescentes (Ben-Zur, 2009). Además, en esta etapa se pueden producir 

altos niveles de estrés debido al desempeño de nuevos roles psicosociales, a la toma de 

decisiones acerca del proyecto de vida y a los cambios físicos, interpersonales, afectivos 

y cognitivos que incide en el adolescente (Wray-Lake et al., 2016). La exposición a 

factores estresantes, aunque se considera elemento necesario del desarrollo (Moksnes et 

al., 2016a), puede producir sintomatología interna y externa y hacer que los adolescentes 

experimenten demandas que son percibidas como presiones y exigencias cuando aún no 

se han desarrollado plenamente sus habilidades y competencias (Barcelata, 2018). Esto 

puede generar consecuencias emocionales ya que mayores niveles de estrés se relacionan 

con más problemas (Compas y Reeslund, 2009). Además, los jóvenes experimentan 

estresores nuevos y estos pueden tener un efecto acumulativo (Anniko et al., 2018; 

Moksnes et al., 2010a; Rudolp et al., 2018; van Harmelen et al., 2016). Al mismo tiempo 

durante la adolescencia el grupo de iguales tiende a suplantar de forma progresiva al 

círculo familiar como contexto primario de socialización, situación que en ocasiones 

puede llegar a producir un alto nivel de estrés en los adolescentes (Ramos-Vidal, 2016). 

En este sentido, la evidencia señala que utilizar estrategias de afrontamiento oportunas 

contribuye a amortiguar los efectos negativos asociados al estrés que producen las nuevas 

demandas a las que deben enfrentarse los jóvenes en esta etapa (Cheng et al., 2014; Olsson 

et al., 2013). Además, los estilos y estrategias de afrontamiento presentan diferencias con 
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relación al sexo: en los adolescentes la manera de afrontar sus problemas está relacionada 

con sus vivencias pasadas y el afrontamiento es una forma de autorregulación, 

corroborando así las diferencias del uso de afrontamiento entre chicos y chicas 

adolescentes (Guadarrama et al., 2018). 

En consecuencia, resultan de especial relevancia las actuaciones de intervención 

temprana frente a las intervenciones dirigidas a la intervención sobre problemas o 

trastornos ya instaurados. En este sentido, la intervención temprana puede ser más 

rentable que las dirigidas al tratamiento de trastornos existentes ya que el pronóstico es 

peor para los jóvenes más desajustados (Landy y Mena, 2006). Por otra parte, hemos de 

considerar los centros educativos como los entornos más adecuados para aplicar estos 

programas, al ser lugares donde los adolescentes son fácilmente accesibles (Weist y 

Paternite, 2006) y a través de los que nuestra sociedad continúa el proceso de 

socialización pudiendo producir un alto impacto (Meiklejohn et al., 2012). En ellos, la 

intervención se hace a nivel de grupo de clase sin necesidad de selección ni segregación, 

pudiendo actuar los iguales como modelos de aprendizaje vicario. Además, los objetivos 

de generalización y mantenimiento de resultados en el desarrollo social y afectivo del 

adolescente, se verán facilitados al tratarse de un tipo de intervención de carácter natural. 

Por otra parte, el profesorado es un recurso relevante en la aplicación de estos programas 

de intervención si se considera y valora su formación, aptitudes y compromiso. 

Wyn et al. (2000) describen un diseño de intervención que integra el nivel de 

aplicación dentro del entorno escolar que fue desarrollado por la Organización Mundial 

de la Salud. Señalan que hay cuatro niveles diferentes de estudio que incluyen: 1) toda la 

comunidad escolar; 2) el plan de estudios, que engloba a todos los estudiantes y maestros; 

3) estudiantes en riesgo, que necesitan asistencia adicional y 4) estudiantes que requieren 

intervenciones de salud mental. Tal enfoque integral incluiría esfuerzos preventivos 
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primarios y secundarios en los primeros tres niveles, e intervenciones tradicionales que 

tratan a adolescentes que están experimentando serios problemas psicológicos o de 

comportamiento en el cuarto nivel. Cualquier programa dentro del plan de estudios de 

una escuela debe justificarse como beneficioso para todos los estudiantes (Cunningham 

et al., 2002) ya que el ámbito educativo es uno de los principales agentes de socialización, 

participando en el proceso de desarrollo personal e integración social del alumnado. Los 

jóvenes asimilan normas de convivencia y pautas de comportamiento que inciden de 

forma directa en su ajuste psicológico ya que la aceptación por parte de compañeros y 

amigos es una preocupación básica durante la adolescencia (Li y Wright, 2014; Young, 

2014).  Desde esta perspectiva, la intervención en gestión del estrés puede ser útil para 

los adolescentes. 

Si se analiza la legislación vigente en materia educativa en nuestro país, se observa 

un interés en que la educación se convierta en un contexto de intervención implementando 

programas que potencien el desarrollo personal de los estudiantes. 

La Ley Orgánica 2/2006, de 3 de mayo, de Educación en su preámbulo afirma 

que, “se trata de conseguir que todos los ciudadanos alcancen el máximo desarrollo de 

todas sus capacidades, individuales y sociales, intelectuales, culturales y emocionales…”. 

Por otro lado, añade en su artículo 71 que, "Las Administraciones educativas dispondrán 

los medios necesarios para que todo el alumnado alcance el máximo desarrollo personal, 

intelectual, social y emocional..." 

 Asimismo, la Ley Orgánica 8/2013, de 9 de diciembre, para la Mejora de la 

Calidad Educativa) señala en su preámbulo, apartado IV, que 

 las habilidades cognitivas, siendo imprescindibles, no son suficientes; es necesario adquirir desde 

edades tempranas competencias transversales, como el pensamiento crítico, la gestión de la 

diversidad, la creatividad o la capacidad de comunicar, y actitudes clave como la confianza 

individual, el entusiasmo, la constancia y la aceptación del cambio.  
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Además, también se indica en el capítulo XIV de este mismo preámbulo que “esta 

Ley Orgánica considera esencial la preparación para la ciudadanía activa y la adquisición 

de competencias sociales y cívicas”.  

Por otra parte, en el Preámbulo de la Ley Orgánica 3/2020, de 29 de diciembre, 

por la que se modifica la Ley Orgánica 2/2006, de 3 de mayo, de Educación se reconoce 

en la exposición de motivos la importancia de atender al desarrollo sostenible de acuerdo 

con lo establecido en la Agenda 2030  

la educación para el desarrollo sostenible y la ciudadanía mundial ha de incardinarse en los planes 

y programas educativos de la totalidad de la enseñanza obligatoria, incorporando los 

conocimientos, capacidades, valores y actitudes que necesitan todas las personas para vivir una 

vida fructífera, adoptar decisiones fundamentadas y asumir un papel activo –tanto en el ámbito 

local como mundial– a la hora de afrontar y resolver los problemas comunes a todos los ciudadanos 

del mundo. La educación para el desarrollo sostenible y para la ciudadanía mundial incluye la 

educación para la paz y los derechos humanos, la comprensión internacional y la educación 

intercultural, así como la educación para la transición ecológica, sin descuidar la acción local, 

imprescindibles para abordar la emergencia climática, de modo que el alumnado conozca qué 

consecuencias tienen nuestras acciones diarias en el planeta y generar, por consiguiente, empatía 

hacia su entorno natural y social. 

En la práctica, el abordaje de esta cuestión se ha efectuado aplicando programas 

que se han diferenciado en función del ámbito atendido. Por un lado, algunos se han 

centrado en el proyecto de centro (implica a toda la comunidad educativa y 

estructurándose en el plan de orientación y acción tutorial), otros han tenido una 

perspectiva transversal (atendiendo varias áreas e intentando coordinar programaciones 

al respecto) y por último de forma concreta la aplicación de iniciativas en asignaturas 

específicas coordinadas por el profesor que las desarrolla (mediante la puesta en marcha 

de materias optativas o en el horario de tutoría en enseñanza obligatoria con el 

asesoramiento de los Departamentos de Orientación).  
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Se han implementado programas de afrontamiento del estrés desde la esfera 

educativa para una intervención primaria y/o secundaria y desde una perspectiva 

preventiva con el objetivo de favorecer el desarrollo de estrategias saludables de 

afrontamiento, gestión del tiempo y habilidades organizativas. Esta medida en el ámbito 

grupal es de gran relevancia ya que generalmente los estresores que aparecen en la 

relación con los amigos abarcan numerosos eventos y afectan de manera relevante al 

desarrollo personal por lo que es necesario una intervención educativa centrada en el 

desarrollo de la competencia social, en el aumento de la asertividad y de las habilidades 

de resolución de conflictos (por ejemplo, negociar, participar en una conversación…). En 

muchos casos se ha incidido en la necesidad de la gestión emocional al ser fundamental 

para afrontar los retos producidos por los factores de estrés cotidiano en la adolescencia: 

contexto familiar, contexto académico, relaciones con los iguales, relaciones románticas, 

expectativas de futuro e imagen personal. Además, diversas investigaciones prueban la 

relación entre inteligencia emocional, autoconcepto y habilidades sociales con estrategias 

de afrontamiento ante situaciones de estrés cotidiano (Downey et al., 2010; Wang et al., 

2016). Diversos estudios, asimismo señalan la relación entre una alta inteligencia 

emocional con una baja percepción de estrés y mayor competencia académica (Durán et 

al., 2006; Extremera et al., 2007). Aquellos jóvenes con buenas habilidades emocionales 

generan menos niveles de estrés, lo que les puede permitir centrarse en sus estudios y 

conseguir un mejor rendimiento académico (Fernández-Berrocal y Ruiz-Aranda, 2008) 

ya que los problemas y conflictos en las relaciones interpersonales constituyen un claro 

factor de riesgo para el deterioro del rendimiento y del funcionamiento académico 

(Hoferichter et al., 2014; Liu y Lu, 2011). 

Por otra parte, una forma de prevenir los factores de estrés en el hogar o en la 

familia podría consistir en el desarrollo de programas educativos para padres que aborden 
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habilidades relacionadas con el apoyo a la autonomía de los adolescentes, establecimiento 

de límites, explicación de reglas, sentido de pertenencia y capacidad de escucha (Lima et 

al., 2017) ya que en esta etapa los jóvenes comienzan a buscar más independencia de sus 

progenitores pudiendo aparecer factores de estrés relacionados con las interacciones entre 

padres e hijos con un impacto negativo en la salud y el bienestar ( Moksnes y Haugan, 

2015).  

En situaciones de problemas financieros en la familia, pueden generarse conflictos 

y convertirse en factores de estrés importantes. Diversos estudios han documentado el 

impacto negativo en el ajuste adolescente (Cronin et al., 2015; Ponnet et al., 2016; 

Wadsworth y Compas, 2002). Además, la tensión económica producida por los problemas 

sanitarios y por la recesión económica puede producir un aumento de los conflictos e 

inseguridad en la familia (Ponnet et al., 2016). Ante esta problemática, la intervención 

familiar debe centrarse en mejorar tanto el afrontamiento del control primario (resolución 

de problemas, expresión emocional y regulación emocional) como el afrontamiento del 

control secundario (aceptación activa, reestructuración cognitiva, distracción y 

pensamiento positivo) para manejar el estrés existente, disminuyendo las interacciones 

negativas y los problemas emocionales de los jóvenes (Wadsworth et al., 2013). 

 Los programas de este tipo deberían centrarse en las habilidades de afrontamiento 

adaptativo, como la resolución de problemas, el pensamiento optimista, la comunicación 

efectiva, la toma de decisiones, la fijación de objetivos, la gestión del tiempo, el apoyo 

social y la búsqueda de ayuda profesional (Frydenberg y Brandon, 2007). El desarrollo 

de estos programas de manejo de emociones puede ayudar a disminuir los factores de 

estrés cotidiano y pueden servir de alerta ante situaciones de jóvenes con puntuaciones 

más altas y desarrollar, si es necesario, intervenciones individuales para tratar de evitar 

futuros problemas más graves, sirviendo, por tanto, como elemento de previsión de 
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trastornos y como fomento de bienestar y desarrollo personal del adolescente (Zenner et 

al., 2014). 

Conviene señalar a este respecto que recientemente se ha demostrado que los 

programas de reducción del estrés basados en la atención plena (MBSR) son una 

herramienta eficaz para promover la salud y reducción de los síntomas de estrés percibido 

entre los adolescentes (Díaz-González et al., 2018). 

En definitiva, estas acciones psicoeducativas encaminadas a entrenar en 

estrategias de afrontamiento ante situaciones estresantes cotidianas pueden minimizar las 

manifestaciones de estrés y mejorar la calidad de vida en la etapa adolescente ajustadas a 

las diferencias de sexo y edad. 
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CAPÍTULO 10.-  CONCLUSIONES  

La investigación presentada proporciona instrumentos para la evaluación de los 

estresores cotidianos en adolescentes mediante la adaptación de la prueba ASQ (Byrne et 

al., 2007) a través de una adaptación al español de la prueba completa y además de la 

aplicación de una forma corta también en español, que cubre los diez factores y que abarca 

las tres etapas de la adolescencia. 

El ASQ-S proporciona evidencias sobre las propiedades psicométricas del ASQ 

administrándolo en una muestra de adolescentes españoles, población no estudiada 

previamente. La estructura del factor del ASQ-S fue coherente con un modelo de segundo 

orden y mostró una satisfactoria bondad de ajuste. La consistencia interna y la fiabilidad 

test-retest también fueron adecuadas. Como se esperaba, encontramos asociaciones 

positivas con medidas de manifestaciones de estrés, ansiedad y depresión, y asociaciones 

negativas con una medida global de satisfacción con la vida. El ASQ-S es una medida de 

los estresores contemporáneos del adolescente que es clara, sencilla y fácil de administrar, 

y proporciona información importante para los profesionales en los campos de psicología 

clínica y educativa. Estudios como este agregan un mayor apoyo a las propiedades 

psicométricas del cuestionario, lo que confirma su utilidad como medida de los factores 

de estrés juvenil y permite a los adolescentes informar sobre su propia exposición a una 

amplia gama de factores estresantes comunes que pueden constituir un desafío 

psicológico para su desarrollo. 

El ASQ-14 muestra propiedades psicométricas adecuadas siendo una herramienta 

confiable en el tiempo para evaluar los estresores cotidianos en la adolescencia (Blanca 

et al., 2020) siendo adecuado para su uso en investigaciones sobre estresores adolescentes. 

Por lo tanto, puede ayudar a fortalecer el conocimiento de la experiencia de estresores 

menores durante la adolescencia. Como instrumento de screening, el ASQ-14 puede 



118 

 

utilizarse en el marco educativo, clínico y de investigación como una opción para ahorrar 

recursos y podría emplearse en muestras grandes para identificar a los adolescentes que 

sufren altos niveles de estrés. Aquellos que obtienen puntuaciones altas en el ASQ-14 

podrían considerarse en riesgo, siendo objetivos para una evaluación social y emocional 

más detallada. La evaluación grupal de este tipo podría ayudar a los profesionales clínicos 

y educativos a diseñar programas de intervención destinados a ayudar a los adolescentes 

en riesgo a manejar y hacer frente a los factores estresantes o, alternativamente, podría 

formar parte de una iniciativa de prevención de la salud en la población adolescente. En 

este contexto, las puntuaciones parciales derivadas de la versión más larga del ASQ 

servirían para identificar los dominios clave en los que los estresores están presentes, 

facilitando así el diseño de intervenciones más específicas. En definitiva, el ASQ-14 

puede ser de utilidad para la detección de adolescentes con altos niveles de estrés 

cotidiano y posibilitar la identificación de perfiles de riesgo ante dificultades 

emocionales. Además, puede emplearse como herramienta de evaluación en combinación 

con otras medidas socioeducativas que afecten al desarrollo emocional de los 

adolescentes y puedan utilizarse para la elaboración y aplicación de programas 

preventivos en los institutos de secundaria y facilitar el desarrollo de estudios 

longitudinales.  

Los resultados expuestos en ambos estudios señalan la necesidad de diseñar 

acciones psicoeducativas (programas específicos en el ámbito escolar) dirigidas a 

entrenar en el manejo del estrés, asociadas al sexo a lo largo de la adolescencia (Ortuño 

et al., 2015). Es evidente la importancia de la experiencia educativa en la vida de los 

adolescentes y de la escuela como contexto de desarrollo importante para el 

funcionamiento psicológico (Löhre et al., 2013), debiéndose prestar atención no solo a 

las cuestiones académicas, sino también a las variables socioemocionales (Suldo et al., 
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2014). Además, los fenómenos asociados a estas conductas pueden distorsionar el 

ambiente de trabajo, provocar una disminución en el rendimiento, enrarecer el clima 

escolar y cuando la situación es ambigua, desbordante e incluso amenazante, puede poner 

en marcha el proceso de estrés (Fernández-Abascal y Jiménez, 2002). Esto puede 

provocar trastornos de ansiedad y depresión en los adolescentes, los cuales son muy 

prevalentes en la adolescencia, relacionándose con peores calificaciones y mayores 

problemas para finalizar los estudios (Riglin et al., 2014). En base a ello, los programas 

preventivos deberían abordar el entrenamiento en el manejo del estrés y de las propias 

emociones (Puigbó et al., 2019). 

En el marco de las líneas futuras de investigación se está trabajando en la 

elaboración de un modelo integral de estrés en adolescentes que estudie la relación entre 

el estrés y los problemas emocionales y conductuales en esta etapa. Habría que examinar 

de manera específica el papel de determinadas variables mediadoras y/o moderadoras 

(e.g., autoestima, satisfacción vital y afrontamiento) y las diferencias asociadas al sexo y 

a las etapas en la adolescencia. La mayoría de las investigaciones sobre estrés y 

adolescencia se centran en el estudio de la relación entre estrés y diversas variables como 

ansiedad, depresión, satisfacción vital, autoestima, etc., considerándolas de forma 

independiente. Sin embargo, son escasas las investigaciones que estudian estas variables 

de manera conjunta, analizando sus posibles efectos mediadores y/o moderadores, 

pudiendo esta línea de investigación ser importante en el conocimiento y actuación ante 

el estrés adolescente. Además de los autoinformes pueden incorporarse otras medidas 

que complementen y potencien la investigación, en concreto medidas biológicas y/o de 

rendimiento escolar. 
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Asimismo, es necesario abordar en este modelo aspectos vigentes en la actualidad 

que afectan al desarrollo de los adolescentes, especialmente los relativos al empleo de las 

TIC ya que pueden generar estresores cotidianos, denominados estresores sociodigitales.  

Dentro de los estresores sociodigitales se encuentran los vinculados a las 

relaciones interpersonales con los iguales y los vinculados a las relaciones de pareja.  

Entre los posibles estresores sociodigitales asociados a las relaciones 

interpersonales con los iguales se encuentran escenarios que pueden provocar estrés 

como: no tener éxito en las redes en las que se participa, peleas virtuales a través de las 

diversas redes sociales… Además, la imposibilidad de conectarse a Internet y a las 

diversas redes sociales durante un período de tiempo también es una fuente de estrés 

(Gomes-Franco y Sendín, 2014). Existen estresores sociodigitales que presentan un 

mayor impacto emocional en los adolescentes que lo padecen y pueden provocar 

problemas de mayor gravedad, tales como: publicación de imágenes no deseadas, 

mensajes ofensivos o que ridiculizan al adolescente, distribución de secretos, fotos 

íntimas, aislamiento intencional del grupo, etc. (Weinstein y Selman, 2016; Weinstein et 

al., 2016).  

Por otra parte, los estresores sociodigitales vinculados a las relaciones de pareja 

se inician en la Educación Secundaria, siendo sus protagonistas adolescentes tempranos 

y en muchas ocasiones las relaciones se entablan basándose en las expectativas, 

creencias y valores que les insufla el llamado amor romántico (Trianes et al., 2013), 

empleando las TIC como herramientas de control. Este fenómeno genera por tanto 

nuevos estresores cotidianos para población adolescente, entre los que se hallan: 

inmediatez permanente por responder a los mensajes de las redes sociales, control 

exhaustivo de las redes sociales de la pareja, demandas constantes de conductas virtuales 

de afecto, etc. (Kim et al., 2015).  
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El objetivo de este estudio fue desarrollar una versión en español del Cuestionario 

de Estrés Adolescente y examinar sus propiedades psicométricas: estructura factorial, 

invarianza de medición entre muestras, confiabilidad y validez concurrente. Los 

participantes fueron 1.560 estudiantes españoles de entre 12 y 18 años. Los resultados 

apoyan una estructura basada en 10 factores de primer orden (correspondientes a factores 

estresantes en las dimensiones Vida hogareña, Rendimiento escolar, Asistencia escolar, 

Relaciones románticas, Presión de los compañeros, Interacción del maestro, 

Incertidumbre futura, Conflicto escuela / ocio, Presión financiera y Emergencia 

Responsabilidad del adulto) y 1 factor de segundo orden que subsume los factores de 

primer orden. Este modelo se seleccionó para la prueba de invariancia de medición 

porque mostraba buenos índices de ajuste y era más parsimonioso que el modelo factorial 

de primer orden. Esta estructura se replicó en 2 muestras independientes de la misma 

población, así como en 3 grupos de edad (adolescencia temprana, media y tardía), 

mostrando un ajuste aceptable para todos los grupos. La consistencia interna y la 

fiabilidad test-retest fueron adecuadas. La evidencia de validez concurrente fue 

proporcionada por asociaciones positivas con medidas de manifestaciones de estrés, 

ansiedad y depresión, y por una asociación negativa con satisfacción con la vida. Los 

resultados indican que la versión en español del Adolescent Stress Questionnaire es una 

herramienta adecuada para evaluar los estresores en adolescentes españoles.  La 

consistencia interna y la fiabilidad test-retest fueron adecuadas. La evidencia de validez 

concurrente fue proporcionada por asociaciones positivas con medidas de 

manifestaciones de estrés, ansiedad y depresión, y por una asociación negativa con 

satisfacción con la vida. Los resultados indican que la versión en español del Adolescent 

Stress Questionnaire es una herramienta adecuada para evaluar los estresores en 

adolescentes españoles.  
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La exposición a estresores menores en la adolescencia se vincula a diversos 

problemas emocionales y conductuales. El propósito del estudio fue desarrollar un 

instrumento de screening para evaluar los estresores en adolescentes. En relación al 

método se presentan evidencias de validez basadas en la estructura interna mediante AFC, 

estimación de la fiabilidad, evidencias de validez basadas en las relaciones con otras 

variables mediante correlaciones y diferencias por sexo y etapa de la adolescencia del 

Cuestionario de Estrés para Adolescentes (ASQ-14) en una muestra de 561 adolescentes 

de 12 a 18 años. Resultados: el AFC detectó una estructura unifactorial que ofrece una 

puntuación total de estresores. Esta estructura también se ajustó en la adolescencia 

temprana, media y tardía. Los valores de consistencia interna (.85) y fiabilidad test-retest 

(.81) fueron satisfactorios. Las evidencias de validez basadas en la relación con otras 

variables mostraron relaciones positivas con manifestaciones de estrés, ansiedad, 

depresión y problemas emocionales y de comportamiento, y una asociación negativa con 

satisfacción vital. Finalmente, las chicas presentaron mayor puntuación en estrés y este 

aumentó según la etapa de adolescencia. Estos resultados apoyan las propiedades 

psicométricas del ASQ-14 y su uso como una herramienta eficiente en estudios 

educativos, clínicos y de investigación. 

 




