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RESUMEN GENERAL

RESUMEN GENERAL

El objetivo principal de esta tesis es ofrecer datos sobre la relacion longitudinal
entre los sesgos de interpretacion —medidos a través de situaciones y rostros ambiguos—
, las conductas de seguridad y la ansiedad social. Para ello se requirio de la validacion
previa de una tarea para la evaluacion de los sesgos de interpretacion mediante rostros
ambiguos y la adaptacion de un instrumento para la evaluacién de los sesgos de
interpretacion en escenarios sociales ambiguos y otro para evaluar las conductas de

seguridad.

La Tesis Doctoral se compone de seis capitulos que progresivamente van
mostrando el rol de las conductas de seguridad y sesgos de interpretacion en la ansiedad
social. El primer capitulo aborda una introduccion sobre la ansiedad social y su derivacién
clinica. En este se presenta lo que hasta fecha se conoce sobre el rol que las conductas de
seguridad y los sesgos de interpretacion desempefian en el mantenimiento y desarrollo de
la ansiedad social. El primer capitulo finaliza arrojando una conclusién sobre los vacios

en el estado del arte y presentando los objetivos e hipdtesis de la presente Tesis Doctoral.

Los siguientes cuatro capitulos recogen los cuatro estudios que componen la Tesis
Doctoral. Concretamente, corresponden a los siguientes articulos cientificos:

Prieto-Fidalgo, A., Mueller, S.C. & Calvete, E. (2022). Reliability of an
Interpretation Bias Task of Ambiguous Faces and Its Relationship with
Social Anxiety, Depression, and Looming Maladaptive Style.
International Journal of Cognitive Therapy. Advance online publication.
https://doi.org/10.1007/s41811-022-00154-w

Prieto-Fidalgo, A., Miers A. C., & Calvete-Zumalde, E. (2022). Interpretation
Biases in Social Scenarios and Social Anxiety: The Role of Safety
Behaviors. Psicothema, 34(4), 489-497.
https://doi.org/10.7334/psicothema2021.406

Prieto-Fidalgo, A. & Calvete, E. (2022). The Role of Interpretation Biases and
Safety Behaviors in Social Anxiety: An Intensive Longitudinal Study.
Behavioural and Cognitive Psychotherapy. [Manuscript submitted for
publication]. Department of Psychology, Faculty of Health Sciences,
University of Deusto.

Prieto-Fidalgo, A. & Calvete, E. (2023). Bidirectional Relationships between
Interpretation Biases, Safety Behaviors, and Social Anxiety. Current
Psychology https://doi.org/10.1007/s12144-023-04461-z.
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Con el objetivo de mantener el idioma original de las publicaciones, el Segundo
Capitulo, el Tercer Capitulo, el Cuarto Capitulo y Quinto Capitulo se presentan en inglés.
Dos de estos articulos, concretamente el Primer Estudio (Capitulo 11) y Segundo Estudio
(Capitulo 111), han sido ya publicados en International Journal of Cognitive Therapy y
Psicothema, respectivamente. Ambas revistas indexadas en las principales bases de datos.
El Tercer Estudio (Capitulo 1V) fue enviado en agosto de 2022 a Behavioral and
Cognitive Psychotherapy y aun no se ha obtenido respuesta por parte de la revista. Por
ultimo, el Cuarto Estudio (Capitulo V) ha sido enviado a Current Psychology. Se ha
obtenido una respuesta de aceptacion con cambios mayores y actualmente esta en segunda
revision.

El Primer Estudio tuvo como objetivo desarrollar una tarea para la evaluacion de
los sesgos de interpretacion a traves de rostros ambiguos. En este estudio se examing la
fiabilidad test-retest de la tarea y la relacién con la ansiedad social, depresion vy estilo
cognitivo de Looming. El Segundo Estudio tuvo como propdésito adaptar un instrumento
para la evaluacion de los sesgos de interpretacion de escenarios sociales ambiguos y otro
instrumento para evaluar las conductas de seguridad. El Tercer Estudio, a través de
metodologia de diarios, analizé el rol predictivo de los sesgos de interpretacion en la
realizacion de conductas de seguridad y experimentacion de ansiedad social en el dia a
dia. ElI Cuarto Estudio, a través de la recogida de datos en dos tiempos, analizé las
relaciones bidireccionales entre sesgos de interpretacion, conductas de seguridad y

ansiedad social.

Por ultimo, el Sexto Capitulo, que se presenta a modo de discusion general, ofrece
una breve conclusion sobre cada uno de los estudios, asi como un resumen de las
conclusiones generales de la Tesis Doctoral. Igualmente se recogen las limitaciones
generales y propuestas de futuras lineas de investigacion. También se plasman las
fortalezas e implicaciones de la Tesis Doctoral. Ademas, en una Ultima seccion se recogen

las referencias generales de la tesis, aquellas citadas en Primer y Sexto capitulo.
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1. LA ANSIEDAD SOCIAL

El ser humano es un ser social. Por ello, comprender la ansiedad social requiere
caer en la cuenta de lo que es en la actualidad vivir en sociedad. Casi cualquier accién
diaria incluye relacionarnos con otras personas, asi como exponernos a la evaluacion y
critica por parte de otros: hacer la compra en el supermercado, trabajos grupales en el
instituto, hacer un trdmite burocratico o tener una cita romantica. Los nifios desde la
infancia se relacionan, ademas de con sus familiares, con otros nifios en la guarderia,
escuela o parques. Desde los primeros afios van trazando, poco a poco, sus primeras
relaciones extrafamiliares. En esta etapa ocurren las primeras experiencias sociales y
comienzan a entrenar las habilidades sociales que, en muchos casos, podran ser
determinantes en el desempefio social futuro. En la adolescencia ocurren multiples
cambios en todos los niveles que preparan a la persona para la vida adulta. El adolescente
comienza a ganar mayor independencia de los progenitores, experimenta las primeras
relaciones afectivo-sexuales y un sinfin de ritos propios de la edad. El adulto se enfrenta,
entre otros, a las relaciones sociales de trabajo y a la expectativa de la sociedad de
encontrar una pareja. A medida que llega la adultez tardia y, especialmente, en la tercera
edad, las relaciones sociales con los pares tienden a reducirse progresivamente. Pero, a

pesar de esto, el contacto social con otros es una constante a lo largo de toda la vida.

La ansiedad social se caracteriza por sentir ansiedad en situaciones sociales de
forma recurrente. Como otras emociones, la ansiedad es una respuesta normal que cumple
una funcién adaptativa. Experimentarla no es sinébnimo de ningun problema psicolégico.
Sin embargo, la ansiedad suele ser altamente molesta y, por ello, las sensaciones
desagradables que produce, especialmente en niveles altos, tienden a llevar a la persona
a querer evitarla o reducirla. La ansiedad se vuelve desadaptativa cuando en el intento por
reducirla se comienzan a evitar o abandonar situaciones cotidianas o actividades
relevantes acordes a los intereses de la persona. Una persona con ansiedad social que
comienza evitando ciertas situaciones por temor a ser evaluado o criticado, muy
probablemente vaya progresivamente ampliando el nimero de situaciones en las que
siente ansiedad vy, por lo tanto, el tipo de situaciones que evita, hasta llegar a evitar un
gran namero de situaciones sociales. En estos casos la ansiedad puede ser altamente

limitante y disfuncional.
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1.1. Definicion y Derivacion Clinica de la Ansiedad Social

El DSM-5-TR (American Psychiatric Association, APA, 2022) incluye en los
trastornos de ansiedad a todos aquellos trastornos que tienen como componente principal
el miedo o la ansiedad. Aungque miedo y ansiedad se puedan solapar en muchos casos, se
entiende que el miedo estd méas asociado a cogniciones sobre un peligro inminente y
conductas de lucha o huida. En la ansiedad suelen predominar una excesiva vigilancia a

un peligro futuro, no necesariamente lejano, y conductas evitativas o de control.

Mas concretamente, la ansiedad social es definida por algunos autores como “un
rasgo de personalidad dimensional que implica el miedo a la evaluacién negativa por
parte de los demas en situaciones sociales o de rendimiento” (Sutterby et al., 2012, p.
242). Tal y como se ha introducido, sentir miedo o ansiedad en determinadas
circunstancias es algo normal. Por ejemplo, sentir cierta inquietud por quedar mal ante un
grupo de personas que no se conoce puede llevar a actuar con mas cautela y evitar
comportamientos que se pueden ridiculizar. En este tipo de casos, la ansiedad o
preocupacion moderada por la evaluacion que el resto hace puede tener un papel
adaptativo (Vertue, 2003). Tal y como ocurre con otras emociones, el miedo y ansiedad
puede vivirse con diferentes intensidades y frecuencias (Siddaway et al., 2018). La
ansiedad social supone un problema susceptible de diagnéstico cuando por su intensidad
o frecuencia existe un malestar significativo o deterioro en el funcionamiento diario
(APA, 2022).

El DSM-5-TR incluye dentro de los trastornos de ansiedad el trastorno de
ansiedad social, previamente también llamado fobia social por el DSM-5 y manuales
previos (APA, 2013). Lo define como una patologia en la que la persona tiende a sentir
miedo o ansiedad intensa 0 a evitar situaciones de interaccién social en las que la persona
puede ser examinado o evaluado por otros. En la Tabla 1.1 se exponen los criterios
diagnosticos del DSM-5-TR para el diagnostico de la ansiedad social o fobia social. Para
su diagnostico debe existir miedo o ansiedad intensa en una 0 mas situaciones sociales
(criterio A), debe haber una ideacion cognitiva relacionada con el miedo a la evaluacion
negativa (criterio B), las situaciones sociales tienden a provocar miedo o ansiedad
(criterio C), existe una tendencia a evitar o abandonar situaciones sociales o a resistir las
situaciones con niveles altos de ansiedad o miedo (criterio D), el miedo o ansiedad es
desproporcionado al evento (criterio E), tiene una duracion mayor a 6 meses (Criterio F),

existe un malestar clinicamente significativo o deterioro en lo social (criterio G), los
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sintomas no se explican mejor por los efectos de ninguna droga (Criterio H) u otro

trastorno mental (Criterio 1) y, por ultimo, en caso de que exista otra enfermedad que

pueda causar miedos similares (por ejemplo, miedo al rechazo por quemaduras faciales)

los sintomas no deben estar claramente asociados con esta enfermedad o, de estarlo, deben

ser excesivos (Criterio J).

Tabla 1.1

Criterio diagndstico del DSM-5-TR para el trastorno de ansiedad social

A

Miedo o ansiedad intensa en una 0 mas situaciones sociales en las que el
individuo esta expuesto al posible examen por parte de otras personas. Algunos
ejemplos son las interacciones sociales (p.e., mantener una conversacion,
reunirse con personas extrafias), ser observado (p.e., comiendo o bebiendo) y
actuar delante de otras personas (p.e., dar una charla).

El individuo tiene miedo de actuar de cierta manera o de mostrar sintomas de
ansiedad que se valoren negativamente (es decir, que lo humillen o
avergliencen, que se traduzca en rechazo o que ofenda a otras personas).

Las situaciones sociales casi siempre provocan miedo o ansiedad. En los nifios,
el miedo o la ansiedad se puede expresar con llanto, rabietas, quedarse
paralizados, aferrarse, encogerse o el fracaso de hablar en situaciones sociales.
Las situaciones sociales se evitan o resisten con miedo o ansiedad intensa.

El miedo o ansiedad son desproporcionados a la amenaza real planteada por la
situacion social y al contexto sociocultural.

El miedo, ansiedad o la evitacién es persistente, y dura tipicamente seis 0 mas
meses.

El miedo, la ansiedad o la evitacion causa malestar clinicamente significativo o
deterioro en lo social, laboral u otras areas importantes del funcionamiento.

. El miedo, la ansiedad o la evitacidn no se pueden atribuir a efectos fisioldgicos

de sustancias (p.e., una droga, un medicamento) ni otra afeccion médica.

El miedo, ansiedad o la evitacion no se explican mejor por los sintomas de otro
trastorno mental, como el trastorno de panico, el trastorno dismorfico corporal
0 un trastorno del espectro autista.

Si existe otra enfermedad (p.e., enfermedad de Parkinson, obesidad,
desfiguracion debida a quemaduras o lesiones,), el miedo, la ansiedad o la
evitacion deben estar claramente no relacionados con ésta o ser excesivos.

Especificar si:

Sélo actuacion: si el miedo se limita a hablar o actuar en publico.

Texto extraido de APA (2022, pp. 230-231).

Existe bastantes personas que cumplen los criterios del trastorno de ansiedad

social unicamente en situaciones que requieren de exponerse a una audiencia, como por
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ejemplo actuar frente al pablico o dar una charla (Bléte et al., 2009). Por ello, el DSM-5-
TR permite especificar si el trastorno de ansiedad social es solo de actuacion. En estos
casos clinicos la probleméatica “se limita a hablar o actuar en publico” (APA, 2022, p.
230) y, por lo tanto, las situaciones incapacitantes se circunscriben a momentos donde la
persona debe realizar algun tipo de actuacion (p.e., cantar, bailar, competicion deportiva)
o hablar en publico. Para que se dé este diagnostico, las personas con trastorno de
ansiedad social de actuacion no deben ver limitadas otras areas de su vida. Dicho de otro
modo, no deben evitar ni tampoco temer otras situaciones sociales distintas a las de actuar

en publico.

Diagndstico Diferencial del Trastorno de la Ansiedad Social

El DSM-5-TR especifica un total de 15 trastornos o condiciones que pueden
confundirse con el trastorno de ansiedad social y, por ello, conviene comprender su
naturaleza y diferencias. Dado que el diagndstico de este trastorno no esta entre los
objetivos de la presente tesis doctoral, unicamente se van a tratar de forma breve las
condiciones que mas se podrian aproximar al trastorno de ansiedad social. En ocasiones
la timidez, que es un rasgo comun, se confunde con el trastorno. Sin embargo, no es por
si misma patologica ya que debe existir un impacto considerablemente negativo en las
areas sociales, areas laborales y otras areas relevantes para la persona. Una persona con
agorafobia puede tender a evitar ciertas circunstancias sociales. Sin embargo, no las
evitara por miedo a la evaluacidn negativa sino porque perciben que sera dificil escapar
0 pedir ayuda en dichas situaciones. En el caso de una persona con agorafobia, estar solo
0 sola en dichas situaciones probablemente no suponga mayor calma, mientras que estar
solo si lo supondria para una persona con trastorno de ansiedad social. Aunque una
persona con ansiedad social pueda tener crisis de panico, éstas se deben al miedo por la
evaluacion negativa por otros. En cambio, en personas con trastorno de panico el miedo
tiende a venir principalmente por las propias sensaciones fisicas. Es probable que una
persona con trastorno de ansiedad por separacion evite entornos sociales como puede
ser ir al colegio. Sin embargo, el motivo de evitacion es separarse de sus progenitores y
no el propio entorno social. En el caso del mutismo selectivo, las personas que lo padecen
pueden tener miedo a la evaluacién negativa de su habla, pero no tienen miedo a

situaciones donde no sea necesario hablar.

Entre otros trastornos que también han de considerarse estan el trastorno de

espectro autista —Ilas personas con ansiedad social pueden parecer que tienen un
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deterioro en su capacidad para comunicarse y habilidades sociales—, el trastorno
delirante —personas con este trastorno pueden tener delirios no extravagantes o incluso
alucinaciones relacionadas con ser rechazados por los demas— y otros trastornos de
personalidad, especialmente el trastorno de personalidad evitativa —estas personas
pueden evitar también situaciones sociales, pero generalmente tienen un patron mas
amplio de evitacion—.

Comorbilidad del Trastorno de Ansiedad Social

Segun datos del European Study of the Epidemiology of Mental Disorders
(ESEMeD), en torno al 50% de las personas con trastorno de ansiedad social cumpliria
también los criterios para ser diagnosticados como minimo de un segundo trastorno
mental (Alonso y Lépine, 2007). Este porcentaje es muy similar (48%) al encontrado més
recientemente en muestra espafiola por Garcia-Lépez y colaboradores (2016). En cuanto
a la comorbilidad de la ansiedad social a lo largo de la vida, un estudio sitda en 89.9% el
porcentaje de personas con ansiedad social que tendrian un segundo trastorno a lo largo
de su vida (Koyuncu et al., 2014). Las patologias que se presentan en mayor proporcion
junto al trastorno de ansiedad social son los trastornos del estado animico, otros trastornos
de ansiedad, trastorno obsesivo compulsivo, trastorno por consumo de alcohol y trastorno
de personalidad evitativa (APA, 2022; Koyuncu et al., 2019).

La evitacion de situaciones sociales tiene como consecuencia el aislamiento
social, lo que explicaria que la depresion mayor sea de los trastornos comérbidos mas
frecuentes. Concretamente entre el 19.5% y 61.1% de las personas con ansiedad social
cumplirian los criterios para ser diagnosticados de depresion mayor (Acarturk et al., 2008;
Koyuncu et al., 2014; Ohayon y Schatzberg, 2010). Aungue en menor medida, dentro de
los trastornos animicos, el 15.5% de las personas con trastorno de ansiedad social sufriria
también trastorno bipolar a lo largo de su vida (Koyuncu et al., 2014).

En general, los trastornos de ansiedad tienen una alta comorbilidad entre si
(Goldstein-Piekarski et al., 2016). En esta linea, la ansiedad social también se ha
relacionado claramente con el resto de trastornos de ansiedad (American Psychiatric
Association, 2013; Koyuncu et al., 2019). Concretamente, entre 14.6% y 37% con fobia
especifica (Acarturk et al., 2008; Koyuncu et al., 2014), entre 3.2% y 17.8% con trastorno
de panico (Acarturk et al., 2008; Koyuncu et al., 2014) y entre 3% y 12.4% con agorafobia
(Acarturk et al., 2008; Brown et al., 2001; Koyuncu et al., 2014).
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Otros trastornos a destacar que suelen presentarse de forma comorbida con la
ansiedad social son el trastorno obsesivo compulsivo, trastorno por consumo de alcohol
y trastorno de la personalidad evitativa (APA, 2013; Koyuncu et al., 2019). La prevalencia
del trastorno obsesivo compulsivo en personas con ansiedad social se situaria entre el
4.3% y 8% (Acarturk et al., 2008; Brown et al., 2001; Koyuncu et al., 2014). El 13% de
las personas con trastorno de ansiedad social cumplirian criterios para el diagndstico de
trastorno por consumo de alcohol, mientras que 48.2% cumpliria los criterios en algln
momento de su vida (Grant et al., 2005). La prevalencia del trastorno de la personalidad
evitativa en personas diagnosticadas con ansiedad social podria rondar el 26% (Lampe y
Sunderland, 2015).

1.2 Epidemiologia, Curso y Diferencias de Género de la Ansiedad social

En adolescentes estadounidenses la prevalencia del trastorno de ansiedad social
se sitla en torno al 8.5% (Kessler et al., 2012), mientras que en adultos europeos la
prevalencia podria ser notablemente menor, alrededor del 1.6%, segun datos del
ESEMED (Alonso y Leépine, 2007), alcanzando una prevalencia a lo largo de la vida de
entre el 2.8% y 6.7% (Alonso y Lépine, 2007; Beesdo-Baum et al., 2012). Sin embargo,
cuando se emplea el punto de corte de un instrumento psicométrico para evaluar la
prevalencia, ésta suele ser notablemente mayor. Por ejemplo, un estudio que empled el
punto de corte recomendado por la Social Interaction Anxiety Scale (SIAS; Mattick y
Clarke, 1998) encontro que el 36.2% de una muestra de personas de entre 16 y 29 afios
superaba el punto de corte. Datos similares han sido encontrados empleando los puntos
de corte de otros cuestionarios. Mekuria y colaboradores (2017) encontraron que el 27.5%
de los adolescentes superaban el punto de corte propuesto por el Social Phobia Inventory
(SPIN; Connor et al., 2000). En muestra espafiola, concretamente evaluada con el Social
Phobia and Axiety Inventory (SPAI; Olivares et al., 1999), se encontr6 que el 12.1% de
los adolescentes superaban el punto de corte indicado para el SPAI (Inglés et al., 2008).

Tal y como se ha comentado, la ansiedad social suele ser mas frecuente entre los
10 y 20 afios (Beesdo et al., 2007). Un estudio que evalud la prevalencia de la ansiedad
social en nifios de entre 4 y 16 afios encontrd que mas de la mitad de los casos que
cumplian los criterios diagndsticos del trastorno de ansiedad social los cumplian antes de
los 11 afios (Kessler et al., 2012). Aunque un estudio encontrd que el 17% de los casos
comenzaba a partir de los cuarenta afios (Fehm et al., 2008), el inicio mas frecuente es
durante la adolescencia (Beesdo-Baum et al., 2012; Fehm et al., 2008; Wittchen y Fehm,
2003). Estudios retrospectivos han evidenciado que la ansiedad social tiene una
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persistencia alta, pudiendo tener una duracion media de entre los 10 y 19 afios (Fehm et
al., 2008; Wittchen y Fehm, 2003). Estos datos, junto aquellos que encuentran una baja
remision total (Bruce et al., 2005), sugieren la alta cronicidad del trastorno de ansiedad
social. No obstante, segin una revision, las tasas de remision que se encuentran en el
trastorno de ansiedad social varian enormemente entre estudios, pudiendo variar de una
tasa de remision del 36% frente al 93% en estudios prospectivos y del 3% al 89% en
estudios retrospectivos (Vriends et al., 2014). El estudio de Vriends et al. estim6 que la
media de remision en estudios prospectivos seria del 50% para la remision completa y un
79% si se incluye la remision parcial. De hecho, varios estudios longitudinales han
demostrado que, a pesar de que exista una alta oscilacion a lo largo del tiempo, el trastorno
de ansiedad social tiende a reducirse a medida que pasa el tiempo (Merikangas et al.,
2002; Wittchen y Fehm, 2003).

Sin lugar a dudas, la ansiedad social y su derivacion clinica afecta en mayor
proporcién e intensidad a las mujeres (Caballo et al., 2008; Inglés et al., 2008; Jalnapurkar
et al., 2018; Sutterby et al., 2012). Un estudio con adolescentes espafioles que empleo el
SPAI encontro una prevalencia del 8.8% y 15.5%, respectivamente para chicos y chicas
(Inglés et al., 2008). En un macroestudio con muestra espafiola en la que participaron méas
de 16.000 adolescentes que indicaron el nivel de ansiedad que les generaba un total de
512 escenarios, en el 89% de los escenarios las mujeres reportaron puntuaciones

significativamente més altas que los hombres (Caballo et al., 2014).

1.3 Interferencia de la Ansiedad Social en la Vida Cotidiana

La ansiedad social puede llegar a interferir enormemente en el funcionamiento
diario. Concretamente, se ha asociado con un mayor deterioro funcional en el dia a dia
(Hambrick et al., 2003), menor calidad de vida (Acarturk et al., 2008; Hambrick et al.,
2003; Stein y Kean, 2000), mayor tasa de abandono escolar (Stein y Kean, 2000) y peor
estatus socioecondmico (Acarturk et al., 2009; Stein y Kean, 2000). El grado de
disfuncionalidad es notablemente mayor cuando la ansiedad social afecta de forma
generalizada. En estos casos, afecta principalmente en el trabajo y en las relaciones
sociales, causando menor impacto en el funcionamiento familiar (Aderka et al., 2012).
En un estudio llevado a cabo por Aderka et al. (2012) encontraron cuatro perfiles distintos
segun el predominio en los ambitos donde la ansiedad social interferia. Un primer perfil
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agrupd a las personas que principalmente veian limitada su vida laboral (13%), un
segundo perfil incluyé a las personas que a causa de la ansiedad social veian
principalmente limitado su vida social (13%), un tercer perfil agrupd a las personas que
veian limitadas por igual el ambito laboral como social (44%), y, por Gltimo, el cuarto
perfil agrupo a personas que veian limitada de forma similar los tres &mbitos evaluados
(30%): su vida familiar, social y laboral.

2. EL ORIGEN Y MANTENIMIENTO DE LA ANSIEDAD SOCIAL

En las dltimas décadas se han publicado una gran cantidad de estudios que han
permitido proponer modelos teodricos basados en la evidencia. Gracias al esfuerzo
realizado por la comunidad cientifica y, en especifico, a los autores que han dado forma
y orden a lo que se conoce sobre la ansiedad social, a dia de hoy tenemos varios modelos
teoricos. En general, los modelos tedricos son coincidentes y aparentemente no se
contradicen en sus supuestos basicos. Algunos de ellos han sido actualizados
posteriormente o han sido revisados en base a la literatura publicada en los ultimos afios.
Los modelos que se exponen en esta tesis han sido escogidos por su relevancia a dia de
hoy. Por un lado, se ha querido exponer en detalle el Modelo de Etiologia de la Ansiedad
Social de Spence y Rapee (2016) por ser el principal modelo que se centra en la etiologia
de la ansiedad social. Se ha escogido el Modelo Cognitivo de la Fobia Social de Clark y
Wells (1995) por ser el primer gran modelo de la ansiedad social, ser un modelo sencillo
y porque a dia de hoy sigue siendo probablemente el modelo mas relevante. A su vez, se
ha expuesto el Modelo Cognitivo Conductual Actualizado del Trastorno de Ansiedad
Social de Heimberg, Brozovich y Rapee (2014) por su gran relevancia, por haber sido
actualizado recientemente y por ser probablemente el modelo mas completo que existe
en la actualidad.

2.1. Modelo de Etiologia de la Ansiedad Social de Spence y Rapee del 2016

El modelo de etiologia de la ansiedad social de Spence y Rapee (2016) surge de
la actualizacion basada en la evidencia de un modelo previo desarrollado en 2004 (Rapee
y Spence, 2004). EI modelo surgi6 con el proposito de agrupar en un modelo los factores
que explicarian la aparicion de niveles altos de ansiedad social en un individuo. El modelo
propone que la ansiedad social seria explicada principalmente por factores genéticos y
temperamentales, factores ambientales y factores proximales que pueden influir en el

origen de la ansiedad social.
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Entre los factores genético-temperamentales, el modelo subraya principalmente
el rol de la inhibicion conductual como estilo temperamental que lleva a la ocurrencia de
diferentes factores proximales (p.e., conductas de seguridad). EI modelo también da un
peso importante a los factores ambientales, pues gran parte de las experiencias vividas en
etapas tempranas pueden ser determinantes en el desarrollo de habilidades, asi como en
el desarrollo de creencias. Por ejemplo, sufrir bullying u otro tipo de experiencias sociales
traumaticas en esta etapa podria contribuir de forma relevante en el origen de la ansiedad

social.

El modelo divide los factores proximales e intrinsecos de las personas en dos
grupos: los comportamentales y los cognitivos. La falta de habilidades sociales y niveles
altos de inhibicion conductual podrian ser la causa de un mal desempefio social que tenga
como consecuencia experiencias negativas que llevarian al nifio o nifia a sentir mayores
niveles de ansiedad en contextos sociales. Por otro lado, el modelo también se centra en
la importancia de las conductas de seguridad en el origen de la ansiedad social y especula
que la aparicion de éstas podria deberse a un temperamento tendente a la inhibicién
conductual. Respecto a los procesos cognitivos proximales, a falta de evidencias que lo
corroboren, el modelo mantiene que los procesos cognitivos disfuncionales vienen
causados por los estilos parentales y experiencias sociales negativas. Respecto a los
procesos cognitivos implicados, el modelo hace referencia principalmente a los modelos
de Clark y Wells (1995) y al modelo inicial de Heimbert et al. (2014) que

profundizaremos en los siguientes apartados.

En la Figura 1.1 se muestran las relaciones entre los diferentes factores del
modelo. Asi, el modelo propone que tanto los factores distales (factores genético-
temperamentales y ambientales) como los factores proximales estan moderando y
mediando el desarrollo de la ansiedad social. Segun el modelo, los factores genéticos y
temperamentales interactdan con los factores ambientales en el desarrollo de la ansiedad
en contextos sociales. De esta manera, un nifio o nifia con una predisposicion genética y/o
inhibicidn conductual que ademas sufre un ambiente desfavorable (sobreproteccion de
los padres, acoso escolar) tendria mayor riesgo de sufrir ansiedad social. Se propone que
la interaccion entre estos factores temperamentales y ambientales influiria en la

adquisicion de habilidades sociales y en las estrategias para la solucién de problemas
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interpersonales y de regulacion emocional. La falta de estas habilidades sociales,

causadas por factores distales, contribuiria a la aparicién de ansiedad social.

Las creencias y procesos cognitivos disfuncionales serian fruto de factores
ambientales, como por ejemplo experiencias vitales negativas, estilos parentales o
victimizacion repetida entre pares. Estas creencias disfuncionales contribuirian a la
aparicion de sesgos cognitivos antes, durante y después de las situaciones sociales. Estos
sesgos modularian la atencion, las expectativas, las interpretaciones y las evaluaciones en
situaciones sociales. Segun el modelo, estos procesos cognitivos causarian las respuestas
propias de la ansiedad y las conductas de seguridad. Por Gltimo, para el diagnéstico del
trastorno por ansiedad social no es suficiente con sentir ansiedad en contextos sociales
frecuentemente. El diagnostico depende de factores personales y culturales, asi como de

la interferencia que supone en el dia a dia en la persona que lo sufre
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2.2 El Modelo de Cognitivo de la Fobia Social de Clark y Wells de 1995
El Modelo Cognitivo de la Fobia Social de Clark y Wells (1995) ha sido uno de

los primeros modelos tedricos que han tratado de explicar el mantenimiento de la ansiedad
social y, muy probablemente, uno de los mas influyentes hasta la actualidad. EI modelo
entiende que la base de la ansiedad social esté en el desequilibrio entre el deseo de causar
una buena impresion en el resto y la inseguridad de disponer de la habilidad para causar
esa impresion. De esta forma, las personas con fobia social se caracterizarian por tener
un gran deseo de causar una buena impresion en los demas, pero se percibirian poco
habiles para causar dicha impresion. Ademas, fruto del cimulo de experiencias, las
personas con ansiedad social desarrollarian una serie de creencias que las llevaria a pensar
que ante una determinada situacion tienen un gran riesgo de actuar de forma no
competente. Actuar de forma poco competente tendria consecuencias negativas como la

pérdida de estatus social y mayor rechazo social.

Este modelo pone especial atencidn en aquellos factores que impiden un cambio
sobre las creencias negativas relacionadas con el riesgo de los eventos sociales.
Concretamente, el modelo propone varios procesos que mantendrian dichas creencias
negativas (Figura 1.2). Primero, los sintomas somaéticos y conductuales de la ansiedad
experimentada ante un evento social son interpretados como una evidencia mas de que
no se esta actuando de forma competente. Segundo, la preocupacion por los sintomas
somaticos y por los pensamientos sobre la evaluacion social negativa dificultan procesar
de forma objetiva las sefiales del entorno, lo que lleva a percibir una mayor amenaza en
el entorno a pesar de que no exista ninguna evidencia de ello. Tercero, algunos de los
comportamientos llevados a cabo cuando se experimenta ansiedad— conductas de
seguridad: evitar mirar a los 0jos, hablar rapido, menor participacion en conversaciones—
pueden llevar a un menor rendimiento social o, dicho de otro modo, a causar una peor
impresion en los demas. Esta pérdida de rendimiento actta confirmando parcialmente los
miedos de la persona con ansiedad social. Por ultimo, algunos de los sintomas
conductuales pueden repercutir en experimentar con mayor intensidad las sensaciones de
ansiedad. Segun un ejemplo de los propios autores, hablar muy rapido facilita la
hiperventilacion y, a su vez, produce un aumento de la tasa cardiaca, sensacion de mareo

y vision borrosa.
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En mayor detalle, el modelo propone que, cuando una persona con ansiedad social
se expone a un evento social, se activan ciertas creencias relacionadas con las expectativas
sociales: estdndares sociales muy altos o escasez de habilidad propia para alcanzar dichos
estandares. La activacion de las creencias caracteristicas de la ansiedad social facilitaria
anticipar que no se van a cumplir los estandares, percibir mayor riesgo en las situaciones
sociales e interpretar como evidencias de una evaluacion negativa las sefiales ambiguas
en otros. En este proceso aparecerian pensamientos negativos automaticos relacionados
con la percepcion de peligro. Segun el modelo, la atenciédn tiende a focalizarse en mayor
medida en sensaciones internas mas que en sefiales externas. Estas sensaciones internas
no sélo facilitan la toma de conciencia de las respuestas fisioldgicas de la ansiedad, sino
que también interfieren en como se procesa la situacion y el comportamiento de las
personas que intervienen en esa situacion social. A consecuencia de la atencién centrada
en uno mismo, las personas con ansiedad social se perciben a si mismas como objeto
social al asumir que otras personas estan observandolas o pensando en ellas basandose en

sus sensaciones o impresiones internas, es decir, sin tomar conciencia de sefiales externas.

En una situacion social temida, una persona con ansiedad social tiende a realizar
ciertas conductas con el objetivo de reducir el nivel de ansiedad percibido y reducir el
riesgo a una evaluacién negativa por parte de otros. Por ejemplo, en un nuevo grupo de
trabajo creado para realizar tareas escolares, una persona con ansiedad tenderia a reducir
su participacion para no sentir ansiedad o evitar decir algo que pueda hacer quedar mal
ante sus compafieros. EI modelo tedrico propone que las conductas de seguridad
mantienen la ansiedad social principalmente por dos motivos. Por un lado, la realizacion
de conductas de seguridad facilita la focalizacion en sefiales internas. Por otro lado, la
realizacion de este tipo de conductas no permite conocer qué ocurriria si no se realizaran.
En la ansiedad social, los sintomas de ansiedad —como rubor, cambios en la voz,
sudoracion, temblores o inquietud— pueden influir en el desempefio social. Por ello, el

modelo plantea que los sintomas facilitan que muchos de los miedos se terminen dando.
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Figura 1.2

Modelo Cognitivo de Clark y Wells de 1995.
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Nota. Traducido y adaptado de Clark y Wells (1995).

40




INTRODUCCION

2.3. Modelo Cognitivo Conductual Actualizado del Trastorno de Ansiedad Social
de Heimberg, Brozovich y Rapee (2014)

Rapee y Heimberg publicaron en 1997 un primer modelo cognitivo conductual
para el trastorno de ansiedad social que fue actualizado en 2014 (Heimberg et al., 2014).
Este modelo actualizado trata de explicar la aparicion y mantenimiento de la ansiedad
social después de exponerse 0 anticiparse a una situacion social. Al igual que el modelo
de Clark y Wells (1995), este modelo también da relevancia a las evidencias internas y
externas que harian situarse a la persona que sufre ansiedad social como un objeto social.
A su vez, el modelo también propone que las conductas de seguridad, el procesamiento
tras el evento y los sesgos cognitivos tienen un papel central en la ansiedad social. Si
comparamos la Figura 1.2 del modelo de Clark y Wells (1995) con la Figura 1.3 del
presente modelo, podemos observar que el segundo plantea hipdtesis mas especificas

sobre las relaciones entre las variables.

En resumen, tal y como se puede observar en la Figura 1.3, el modelo propone
gue cuando una persona con ansiedad social se expone a una audiencia (situacion social),
su atencion se enfoca en sefiales externas, sefiales internas o en la propia representacion
mental que hace sobre como es percibido por la audiencia. Teniendo en cuenta todas estas
sefales, la persona forma una idea de los estandares que la audiencia espera de él/ella.
Fruto de una serie de comparaciones entre como cree que la audiencia le percibe y qué
cree que la audiencia espera de él/ella, realiza un juicio sobre la probabilidad y las
consecuencias de la evaluacion de la audiencia. Cuando este juicio es negativo y las
consecuencias negativas son altas, la sintomatologia de la ansiedad se activa. Los
sintomas de ansiedad causados inicialmente por la situacion junto a las conductas de
seguridad también influyen negativamente en como la persona percibe su rendimiento.
Por ejemplo, si se ve nervioso pensara que la audiencia también esta percibiendo dicho
nerviosismo. Asi, serd& mas probable que la persona perciba sefiales externas mas
negativas por parte de la audiencia, empeorando la representacion mental sobre cémo le
estan percibiendo. En definitiva, el modelo propone una espiral en la que los sintomas
agravan todos los procesos del modelo. De hecho, los sintomas no finalizarian con la
finalizacién del evento social. Una vez finalizada tal situacion, la persona con ansiedad
social procesaria detenidamente su desempefio. En este punto suele ser comdn que la
persona recuerde detalles que agravarian aun mas la percepcion negativa sobre su
rendimiento, lo que facilitaria experimentar un mayor nivel de ansiedad social en el

siguiente encuentro social.
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Figura 1.3

Modelo Cognitivo Conductual del Trastorno de Ansiedad Social de Heimberg,

Brozovich y Rapee de 2014.
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3. LAS CONDUCTAS DE SEGURIDAD EN LA ANSIEDAD SOCIAL

Las conductas de seguridad son un concepto central en gran parte de los modelos
tedricos explicativos de la Ansiedad Social (Clark y Wells, 1995; Heimberg et al., 2014).
Las conductas de seguridad pueden definirse como toda accion percibida como necesaria
para reducir o eliminar la posibilidad de que una situacién temida ocurra (Piccirillo et al.,
2016; Salkovskis, 1991). Las conductas de seguridad, frecuentes en personas con
ansiedad, se llevarian a cabo con el fin de prevenir o evitar resultados temidos. En
personas con ansiedad social estos intentos suelen tener el objetivo de reducir el rechazo,
la evaluacion negativa por parte de otros o el nivel de ansiedad (Moscovitch et al., 2013).
Estas conductas permiten a la persona con ansiedad social cierto control subjetivo sobre
la situacién sin tener que evitarla por completo. Por ejemplo, un adolescente podria
participar en una tarea escolar en grupo, pero reducir su participacion para evitar la

evaluacion negativa.

Tal y como se ha comentado previamente, el modelo tedrico sobre etiologia y
mantenimiento de la ansiedad social de Spence y Rapee (2016) propone en base a la
literatura previa la influencia de patrones temperamentales como la inhibicion conductual
en la aparicion de las conductas de seguridad. A nivel genético, dos variaciones alélicas
relacionadas con los receptores de la dopamina (DRD2/ANKK1 y BDNF) se han
asociado con mayores niveles de ansiedad (Colzato et al., 2011; Hayden et al., 2010) y
mayor introversion (Terracciano, Sanna, et al., 2010; Terracciano, Tanaka, et al., 2010).
Un estudio ha encontrado que la relacion entre la ansiedad social y las conductas de
seguridad Unicamente fueron significativas en personas con las variaciones alélicas de
riesgo (Thomas et al., 2015). De esta manera, podriamos pensar que las conductas de
seguridad influirian en el desarrollo de la ansiedad social Gnicamente en personas con
predisposicion genética a la inhibicion conductual. Sin embargo, en personas sin dicha

predisposicion genética las conductas de seguridad podrian no ser tan relevantes.

43



CAPITULOI

La realizacion de conductas de seguridad tendria consecuencias negativas directas
en el rendimiento social (Okuno et al., 2021). En un estudio llevado a cabo por Furukawa
y colaboradores (2009), los participantes reportaron menores niveles de ansiedad y
creyeron rendir mejor cuando no realizaron las conductas de seguridad. Los evaluadores
también concluyeron que de media los participantes rindieron notablemente mejor y se
les vio menos ansiosos cuando se les instruyo que no realizaran conductas de seguridad.
Otros estudios también encuentran que las personas que realizan conductas de seguridad,
como por ejemplo evitar mirar a la cara, pueden parecer que disponen de menos
habilidades sociales (Hampel et al., 2011). Las personas que llevan a cabo conductas de
seguridad para tratar de ocultar la ansiedad son también percibidas como menos
simpaticas (Langer y Rodebaugh, 2013; Plasencia et al., 2011). En conversaciones con
una persona del sexo opuesto como cémplice, la realizacion de un mayor namero de
conductas de seguridad se asocié con peor rendimiento (Stevens et al., 2010). Aunque en
general los estudios encuentran peor rendimiento cuando se realizan conductas de
seguridad, también se han publicado estudios que encuentran que el uso sensato de las
conductas de seguridad no tendria efecto negativo en la ansiedad autoreportada, en la
duracién de la charla ni en el rendimiento social (Tutino et al., 2020).

La eliminacién o no de las conductas de seguridad ha ocupado una buena parte
del debate en el tratamiento de las fobias y la ansiedad (véase Helbig-Lang y Petermann,
2010; Rachman et al., 2008). Los meta-andlisis sobre la eficacia de eliminar las conductas
de seguridad en el tratamiento de fobias y ansiedad no son concluyentes (Meulders et al.,
2016). Aunque las conductas de seguridad pudieran ser beneficiosas en la adherencia
terapéutica (Milosevic y Radomsky, 2013) y al ser utilizadas de forma sensata (Blakey y
Abramowitz, 2016), hay cierto consenso en que en Ultima instancia las conductas de
seguridad deberian eliminarse (Helbig-Lang y Petermann, 2010). En el caso concreto de
la ansiedad social, diversos estudios encuentran que la eliminacion de conductas de
seguridad es efectiva (Hofmann y Scepkowski, 2006; Leigh et al., 2021; Schmidt et al.,
2012; Schreiber et al., 2015). De hecho, un estudio demostré que la reduccién de las
conductas de seguridad guarda relacién con la eficacia de las intervenciones basabas en
terapia cognitivo conductual (Cuming et al., 2009). Sin embargo, aun faltan
investigaciones que aclaren el rol de las conductas de seguridad y su uso en
intervenciones. Por ejemplo, el uso sensato de las conductas de seguridad podria ser
beneficioso también en algunos contextos sociales como dar una charla en publico
(Tutino et al., 2020).
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3.1. La Medicién de las Conductas de Seguridad en Ansiedad Social

En el contexto de la ansiedad social, las conductas de seguridad se han medido
principalmente empleando escalas psicométricas. Probablemente las mas empleadas sean
el Safety Behaviours Questionnaire (SBQ); Clark, 2004), el Subtle Avoidance Frequency
Evaluation (SAFE; Cuming et al., 2009) y el Social Phobia Safety Behaviors Scale
(SPSBS; Pinto-Gouveia, et al., 2003). Sin embargo, el SBQ, SAFE y SPSBS no son los
unicos instrumentos que se han desarrollado (p.e., Kamphuis y Telch, 1998; Kim, 2005).
A pesar de la gran cantidad de instrumentos y la relevancia de estos en la evaluacion de
la ansiedad social, hasta la fecha aparentemente no se ha adaptado ningun instrumento al
castellano.

El SBQ estd compuesto por 28 enunciados que miden las diferentes estrategias
que se realizarian para prevenir las consecuencias temidas en un contexto social (p.e.,
“tratar de no atraer la atencion”). Cada enunciado se responde en una escala de 0 (nunca)
a 3 (siempre). En general, los datos muestran que el instrumento tiene buenos indices de
validez, consistencia interna (o = .80-.82) y fiabilidad test-retest (r = .65) (Plasencia et
al., 2011). Empleando este cuestionario algunos estudios han encontrado que existirian
dos subtipos de conductas de seguridad (Gray et al., 2019; Plasencia et al., 2011): Por un
lado, aquellas dirigidas a la evitacion como puede ser evitar mirar a los 0jos o tratar de
no atraer la atencién y, por otro lado, las conductas que se realizan para manejar las
impresiones que se transmiten, por ejemplo, para ocultar el nerviosismo o aparentar

seguridad.

El SAFE se elaboro para evaluar un amplio rango de conductas de seguridad
ligadas a la ansiedad social (Cuming et al., 2009). Este instrumento esta compuesto por
32 enunciados, como por ejemplo “ser reservado con lo que se dice”, que se contestan en
un rango de 1 (nunca) a 5 (siempre). El instrumento también ha demostrado buenas
propiedades psicométricas en términos de validez y consistencia interna (o = .82). En un
andlisis factorial exploratorio ha demostrado tener tres factores. Dos de esos factores se
asemejarian al SBQ: un factor relacionado con la evitacion y otro con el manejo de las
impresiones. Un tercer factor, muy relacionado con el factor de manejar las impresiones,
estaria relacionado con los comportamientos dirigidos a manejar los sintomas fisicos para
gue no sean percibidos como ansiedad (por ejemplo, “llevar ropa ligera para prevenir

sudar” o “decir que ‘hace calor’ para dar una explicacién al sudor o rubor”).
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Probablemente el SPSBS sea el instrumento que se ha adaptado en una muestra
con un idioma y cultura mas cercanas a la de Espafia. Concretamente se ha adaptado al
portugués y se ha empleado en muestra portuguesa (Pinto-Gouveia, et al., 2003).
Comparado con el SBQ y el SAFE, el SPSBS es un instrumento notablemente mas corto.
Dispone unicamente de 18 items cuyas respuestas se dan también en una escala de
frecuencia que oscila de 1 (nunca) a 4 (casi siempre). Los datos psicométricos analizados
reportaron una correcta consistencia interna (o = .82-.87), una fiabilidad test-retest alta (r
= .69), buena validez discriminante y buena validez concurrente. Un estudio encontrd
excelentes indices de discriminacion del SPSBS partiendo del criterio de la entrevista
estructurada SCID-IV (Burato et al., 2009). Concretamente encontraron un area bajo la
curva ROC de .87, una sensitividad del 96.3% y una especificidad del 100%. En relacion
a la estructura factorial del instrumento, un estudio posterior encontré que el SPSBS
dispondria también de dos dimensiones similares a las del SBQ y las dos dimensiones
principales del SAFE (Kocovski et al., 2016).

Aunque la evaluacion de conductas de seguridad se ha hecho principalmente a
través de escalas psicométricas, recientemente se han evaluado a través de videojuegos
(Dechant et al., 2021). Concretamente, se evaluaron algunos comportamientos en la
interaccidén con un personaje no controlado por un humano. Encontraron que algunas
medidas relacionadas con los movimientos que hacian los jugadores (p.e., la distancia
fisica con los personajes) se asociaron con los niveles de ansiedad social. Este estudio
refleja el potencial de las tecnologias digitales y, en especial, los videojuegos para evaluar
constructos relevantes en la ansiedad social de una forma alternativa y permitiendo su

evaluacion mediante la simulacion de situaciones especificas.

3.2. El Rol Mantenedor de las Conductas de Seguridad en la Ansiedad Social

Los modelos teoricos de la ansiedad social situan a las conductas de seguridad
como un importante mantenedor de la ansiedad social (Clark y Wells, 1995; Heimberg et
al., 2014; Rapee y Heimberg, 1997; Spence y Rapee, 2016). La puesta en marcha de las
conductas de seguridad vendria motivada por la percepcién de que su realizacién reduce
los resultados temidos. Sin embargo, la funcion de reducir en el momento la sensacion de
ansiedad no estaria del todo apoyada por la literatura, pues los estudios experimentales
evidencian mayores niveles de ansiedad percibida cuando se pide a los participantes que
realicen conductas de seguridad (Furukawa et al., 2009; Gray et al., 2019; McManus et

al., 2009). Aun pudiendo reducir la ansiedad momentaneamente, la puesta en marcha de
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estas conductas contribuiria a mantener la ansiedad principalmente por dos motivos
(Wells et al., 1995): Primero, la puesta en marcha de las conductas de seguridad no
permitiria reunir evidencias suficientes que desconfirmen las expectativas de amenaza de
las situaciones sociales (van Uijen et al., 2018). Segundo, la persona con ansiedad social
atribuiria la prevencion del resultado temido a las propias conductas de seguridad (Spence
y Rapee, 2016).

El rol mantenedor de las conductas de seguridad también se puede explicar por
ser en si mismo una fuente de informacion de la amenaza. La realizacion de conductas de
seguridad en trastornos de ansiedad influye en percibir la situacion como mas amenazante
(Gangemi et al., 2012; McManus et al., 2008; van den Hout et al., 2014). Concretamente,
en un estudio llevado a cabo por McManus y colaboradores (2008), los participantes con
ansiedad social a los que se les instruyd para realizar conductas de seguridad creyeron
que sus predicciones negativas iban a ocurrir con mayor probabilidad en comparacién
con aquellos que no se les dio tal instruccion. En un estudio llevado a cabo por Gamgemi
et al. (2012) se confirmo, tanto en la submuestra de participantes con ansiedad social
como en la submuestra de participantes con trastorno obsesivo compulsivo, que la
realizacion de las conductas de seguridad tiene un efecto sobre la percepcion del riesgo.
Asi, se concluy6 que estas conductas sirven como fuente de informacion para inferir el

riesgo de una situacion concreta.

Los estudios experimentales presentados hasta ahora son un pilar importante para
comprender el mecanismo mantenedor de las conductas de seguridad en ansiedad social.
Sin embargo, son muy escasos los estudios longitudinales que aporten datos de dicha
relacion. Hasta la fecha son pocos los estudios que han analizado la realizacion
longitudinal entre conductas de seguridad y ansiedad social (Chiu et al., 2021; Hoffart et
al., 2009). Un estudio con preadolescentes encontré que la realizacion de las conductas
de seguridad predijo niveles mas altos de ansiedad social pasados seis meses (Chiu et al.,
2021). En otro estudio, ochenta pacientes fueron evaluados peridédicamente mientras
recibian tratamiento para ansiedad social (Hoffart et al., 2009). Los datos del estudio
apoyaron una relacion secuencial entre las conductas de seguridad y la ansiedad social.
Concretamente, los cambios en ansiedad social predijeron la reduccién de conductas de

seguridad.
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3.3. Conductas de Seguridad, Variables Cognitivas y Ansiedad Social

Antes de introducir los sesgos de interpretacion y su relacion con las conductas de
seguridad en ansiedad social —foco de atencion del presente trabajo—, se va a hacer un
breve recorrido sobre los estudios publicados hasta la fecha que analizan la relacion entre
variables cognitivas, conductas de seguridad y ansiedad social. Tal y como se ha
adelantado, las conductas de seguridad sirven como fuente de informacion para evaluar
la amenaza en una situacion concreta (Gangemi et al., 2012; McManus et al., 2008; van
den Hout et al., 2014). Segun los modelos tedricos la atencion centrada en uno mismo y
el monitoreo constante de las sefiales internas facilitaria focalizar la atencion en las
conductas de seguridad que se estan llevando a cabo y, como consecuencia, evaluar como
mas amenazante la situacion (Heimberg et al., 2014; Wells et al., 1995). Sin embargo, los
modelos tedricos también proponen que determinadas variables cognitivas podrian llevar
a la realizacion de conductas de seguridad. Por ejemplo, interpretar una situacion como
amenazante podria llevar a la realizacion de conductas de seguridad que tienen el objetivo
de reducir la amenaza y las consecuencias negativas. Sin embargo, aparentemente no hay
estudios que hayan evaluado el rol mediador de este tipo de conductas entre variables
cognitivas y ansiedad social. Asi, los estudios publicados hasta la fecha se enfocan
principalmente en la capacidad predictiva de estas variables de la ansiedad social (Chiu
et al., 2021; Hoffart et al., 2009) asi como en el rol mediador de las variables cognitivas
(Korte et al., 2015).

En un estudio realizado con preadolescentes, las cogniciones sociales negativas,
la atencidn focalizada en uno mismo y las conductas de seguridad predijeron de forma
significativa la ansiedad social pasados seis meses (Chiu et al., 2021). Sin embargo, el
procesamiento post-evento no predijo niveles mas altos de ansiedad social. Entre las
variables examinadas, las conductas de seguridad fueron las que mayor parte de la
varianza explicaron. Otro estudio evaluo periédicamente a un total de ochenta pacientes
que estaban recibiendo un tratamiento para la ansiedad social (Hoffart et al., 2009).
Aunque este se enfocd en las variables cognitivas, también estudi6 la influencia de las
conductas de seguridad. Los participantes respondieron sobre los procesos cognitivos y
conductuales ocurridos en las situaciones sociales experimentadas durante la semana.
Encontraron que cuatro variables cognitivas — atencion focalizada en uno mismo, coste
estimado de los eventos sociales, aceptacion por parte de otros y probabilidad de
ocurrencia de eventos negativos— y las conductas de seguridad predijeron los niveles de
ansiedad social. A su vez, los cambios en ansiedad social también predijeron cambios en
estas variables. Estos datos sugieren una relacion circular entre, por un lado, las variables
cognitivas y las conductas de seguridad y, por otro lado, la sintomatologia de ansiedad
social.
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Algunos estudios han intentado identificar los mecanismos implicados en el papel
de las conductas de seguridad. Bajo la hipétesis de que las conductas de seguridad se
realizan para ganar control sobre las situaciones que provocan la ansiedad, Korte et al.
(2015), empleando una metodologia transversal, encontraron que la relacion entre
conductas de seguridad y ansiedad social podia ser explicada a través de la percepcién de
control. Otro estudio mas reciente realizé un modelo mediacional en serie (Carnahan et
al., 2020). Asi los participantes completaron una serie de cuestionarios, se les solicito
realizar una tarea en la que tuvieron que hablar durante tres minutos y fueron citados para
una segunda tarea similar. EI modelo mediacional analizado mostré que el nivel de
ansiedad social se asoci6 con niveles menores de percepcion de control, lo que llevé a la
realizacion de mas conductas de seguridad. Las conductas de seguridad explicaron un
incremento en el procesamiento tras la tarea y este incremento explicO una mayor
ansiedad anticipatoria al repetir la tarea. Los datos aportados por el estudio de Korte y et
al. (2015), que empled una metodologia transversal, no permite concluir que el orden
entre las variables sea el correcto. Sin embargo, en el caso del estudio de Carnahan et al.
(2020), algunas variables como las conductas de seguridad y el procesamiento post-
evento fueron recogidas tras la tarea, y los datos sobre ansiedad anticipatoria fueron
recogidos una semana después, cuando fueron citados para la segunda tarea. Por lo tanto,
este estudio ofrece mayor validez a la hora de concluir la relacion predictiva entre las
variables.

También se ha propuesto que la preocupacion por la imagen que se proyecta de
uno mismo en un evento social esta relacionada con las conductas de seguridad
(Moscovitch, 2009). En un estudio se encontrd que las conductas de seguridad mediaban
la relacién entre la preocupacién por trasmitir una imagen negativa y el afecto negativo
surgido por la realizacion de una tarea de laboratorio en la que los participantes tenian
que dar una charla (Moscovitch et al., 2013). Este mismo estudio también examino la
relacion entre dicha preocupacion y las conductas de seguridad a través de diarios.
Encontraron, a traves de las situaciones sociales examinadas, que la preocupacion por
mostrar una imagen negativa de si mismo se asociaba con un mayor uso de las conductas
de seguridad. Dicha preocupacion también predijo la realizacion de mas conductas de
seguridad en el seguimiento.
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4. EL PAPEL DE LOS SESGOS DE INTERPRETACION EN LA ANSIEDAD
SOCIAL

En el campo de la psicologia basica, social y aplicada se han descrito una gran
variedad de sesgos cognitivos. No es facil dar una definicion que englobe la diversidad
entre todos los sesgos cognitivos descritos hasta la fecha. El libro publicado por Caverni
et al. en el afio 1990 titulado Cognitive Biases ofrece una primera aproximacion integral
a este constructo. Siguiendo este texto podriamos decir que un sesgo cognitivo se presenta
cuando los procesos o productos cognitivos sobresalen de la norma. Un sesgo cognitivo
es mas claro cuando dicha desviacion se da de forma sistematica, frecuente y toma mayor
distancia respecto al estandar normativo. Asi, un error puntual no podria ser clasificado
COMO un sesgo cognitivo, pues este tiene la caracteristica de repetirse en el tiempo y se
evalla en base a una norma no arbitraria. Por ejemplo, las respuestas dadas en las tareas
que se emplean para evaluar los sesgos asociados a la estimacion de probabilidad se
comparan con la probabilidad real basada en leyes matematicas (Castro et al., 2019). Pero
no toda evaluacion de sesgos dispone de un criterio objetivo con el que comparar la
respuesta del participante. Concretamente para los sesgos atencionales, sesgos de juicio
0 sesgos de interpretacion —propios de los trastornos de ansiedad— se emplean otro tipo
de técnicas que nos proporcionan datos como la tendencia de un sujeto a focalizar su
atencion en determinados estimulos, el juicio de la probabilidad de ocurrencia de un
determinado suceso en un contexto especificado, la interpretacion de una situacién

ambigua como negativa, entre otros.

En el contexto concreto de la ansiedad social se han descrito un gran nimero de
sesgos cognitivos. Entre ellos, estan los sesgos atencionales. La evidencia muestra que
las personas con ansiedad social tienden a focalizar la atencion en sefiales que confirmen
las creencias sobre amenaza social en mayor medida que las personas con niveles bajos
de ansiedad social (Bantin et al., 2016; Schultz y Heimberg, 2008). Los sesgos de juicio
y sesgos de interpretacion han sido probablemente los més estudiados en ansiedad social.
Los primeros, los sesgos de juicio, se entienden como la tendencia a sobreestimar la
probabilidad y/o el coste de un evento social (Foa et al., 1996) mientras que los sesgos de
interpretacion son definidos como “la tendencia a interpretar informacién ambigua de una
forma consistente, usualmente de forma amenazante o negativa” (Schoth y Liossi, 2017,
p. 1). Si bien los sesgos de interpretacion pueden ir en dos direcciones —bien por primar
las interpretaciones negativas o por primar las interpretaciones positivas—, este término

se ha empleado mayormente para referirse a la tendencia de interpretar la informacién
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ambigua de forma negativa o0 amenazante. De hecho, a lo largo del texto nos referiremos
por sesgos de interpretacion a la tendencia hacia la interpretacion negativa o amenazante

de un estimulo.

Cuando una persona esta en una situacion social dispone de cientos de estimulos
diferentes a los que poder prestar atencion. En muchas ocasiones estos estimulos dan
informacidén muy relevante. La expresion corporal de la persona con la que una persona
esta teniendo su primera cita, la reaccion de la audiencia ante una charla o la eleccion de
donde se sienta una persona a comer en una cena entre amigos puede dar informacion
muy valiosa. Por ejemplo, una audiencia que esta hablando entre si o mirando
constantemente el mévil puede ser sindbnimo de que no le esta gustando la charla porque
el ponente no estd comunicando bien o de que esta cansada por llevar demasiado tiempo
escuchando. Asi, que el acompafiante a una cita mire constantemente el reloj, conteste
con monosilabos y emplee constantemente el movil puede ser sinénimo de falta de
interés. La interpretacion correcta de la informacion social puede llevar a realizar acciones
que resulten cruciales para mejorar la comunicacion, generar mas confianza en otros o,
en definitiva, mejorar el rendimiento social. Por ejemplo, un profesor puede volver a
explicar un concepto cuando siente que sus alumnos/as no lo han entendido o alguien
puede dejar de hacer determinados comentarios al darse cuenta que estad incomodando a
sus interlocutores.

Cualquier estimulo en un contexto social es susceptible de ser interpretado: una
mirada, un gesto, una expresion facial, un comentario, el tono de voz, entre otros. Muchos
de estos estimulos pueden no ser relevantes o tener diferentes significados segun el
contexto. Por ejemplo, alguien puede mirar a otra persona porgue le considera atractivo
0 porque esta teniendo un comportamiento inusual. Esta mirada puede ser interpretada
por la persona observada de diferentes formas. Cémo se interpretan las sefiales en el
entorno social tiene gran importancia en la ansiedad social. Las personas con ansiedad
social generalmente tienden a interpretar de forma mas negativa situaciones ambiguas e
incluso como catastréficas sefiales que son minimamente negativas (Stopa y Clark, 2000).
De hecho, un reciente meta-analisis ha encontrado una relacion muy estrecha entre los
sesgos de interpretacion y la ansiedad social (Chen et al., 2020).
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4.1. La Medicion de los Sesgos de Interpretacion en Ansiedad Social

A lo largo de las ultimas décadas se han empleado diferentes estimulos para
evaluar estos sesgos. Aunque lo mas comun es evaluar estos sesgos mediante la
interpretacion de imagenes de rostros (Maoz et al., 2016) y la interpretacion de escenarios
ambiguos imaginados (Miers et al., 2020), también se han empleado videos de rostros
(Gutiérrez-Garcia y Calvo, 2017), videos de situaciones ambiguas (Amir et al., 2005),
frases incompletas que el participante debe completar (Huppert et al., 2003) o, dado un
contexto, el significado que dan a ciertos mensajes o frases (Kingsbury y Coplan, 2016).

Las expresiones faciales son, probablemente, la principal fuente de informacion
para reconocer las emociones de los demas (Ekman y Friesen, 2003). Por ello, el uso de
imagenes de rostros para evaluar los sesgos de interpretacion ha sido un método bastante
empleado a lo largo de la literatura (aan het Rot et al., 2022; Gutiérrez-Garcia et al., 2019;
Maoz et al., 2016). A pesar de la relevancia que tienen las imagenes, hasta la fecha los
estudios han empleado gran diversidad de metodologias especificamente desarrolladas
para los objetivos de cada estudio, pero sin desarrollar ninguna herramienta
estandarizada. En términos generales los estudios presentan diferentes imagenes de
rostros y solicitan a los participantes que den una respuesta de forma rapida.
Generalmente se emplean tareas computarizadas donde se solicitan respuestas rapidas a
través del teclado y se registran los tiempos de reaccion. En este tipo de tareas tanto la
propia respuesta como el tiempo requerido para dar la respuesta suelen ser analizados.

Las posibles respuestas varian segun los estudios, algunos solicitan a los
participantes que clasifiquen la emocidn entre una lista de dos 0 mas emociones (Maoz et
al., 2016), otros solicitan que respondan el nivel de confiabilidad que les genera la
expresion (Gutierrez-Garcia y Calvo, 2016) y a veces se pregunta por aspectos como la
simpatia o si evitaria a la persona (aan het Rot et al., 2022). Los estimulos que se emplean
también varian segun los estudios, pero la metodologia mas empleada es la
transformacion de imagenes de rostros para obtener imagenes con distinta ambigledad.
Por ejemplo, como resultado de mezclar una imagen expresando alegria con otra imagen
expresando enfado, Maoz et al. (2016) crearon un total de quince imagenes intermedias.
Asi, por cada modelo crearon una serie de imagenes con distinto grado de ambigledad.
Algunos autores también han tratado de evaluar como se interpretan los rostros que tienen
rasgos de diferentes emociones. Por ejemplo, Gutierrez-Garcia et al. (2014) editaron la
imagen de un modelo expresando felicidad y le afiadieron distintos tipos de mirada del
mismo modelo (mirada neutral, enfado, de ira, sorpresa y asco). Solicitaron a los
participantes que respondieran si la cara expresaba o no alegria.
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Otra de las formas mas comunes de medir los sesgos es mediante escenarios, en
estos casos generalmente se provee de un contexto o escenario al participante. Después,
se le realiza una pregunta concreta sobre qué esta sucediendo en ese escenario (Miers et
al., 2008, 2020) o se le presenta un comentario que alguien dice (Kingsbury y Coplan,
2016). Tras esto, al participante se le presentan diferentes posibles interpretaciones que
debe puntuar en relacién a como de reales las percibe (Kingsbury y Coplan, 2016) o la
probabilidad de que él mismo llegara a esa interpretacion en dicho escenario (Miers et al.,
2008, 2020). Generalmente se suelen presentar una interpretacion negativa y otra positiva
(Kingsbury y Coplan, 2016), pero también es comun incluir una interpretacion neutra
(Miers et al., 2008). A su vez, los escenarios suelen ser de corte social, pero a veces
también se incluyen escenarios neutros para poder conocer si existen diferencias (Miers
et al., 2008, 2020).

A diferencia de las tareas con caras, de las que no se dispone de ningln
instrumento estandarizado, si existen instrumentos validados que evalten los sesgos de
interpretacion mediante escenarios. Gran parte de los instrumentos que existen en la
actualidad vienen de la adaptacion que hicieron Amir et al. (1998) sobre una bateria de
escenarios previamente creada por Butler y Mathews (1983). Actualmente existen varios
instrumentos psicométricos. EI Ambiguous Social Situation Interpretation Questionnaire
(ASSIQ) estd compuesto por un total de 24 situaciones —14 de situaciones sociales y 10
de situaciones control—, y tres posibles interpretaciones (negativas y/o neutras; por
ejemplo, dos negativas y una neutra) por cada escenario (Stopa y Clark, 2000). Los
participantes ordenan cada interpretacion segun la probabilidad de que les venga a la
cabeza dicha interpretacion. Este cuestionario mostré una clara evidencia de que la
ansiedad social estaba relacionada con la tendencia a interpretar de forma negativa las
situaciones sociales (Stopa y Clark, 2000). Sin embargo, seguin nuestro conocimiento, no
se han analizado las propiedades psicométricas de este cuestionario. Otro instrumento del
que si se han analizado sus propiedades psicométricas es el Adolescent Interpretation
Bias Questionnaire (AIBQ), desarrollado por Miers et al. (2008). Este instrumento,
enfocado en adolescentes, ha sido fundamentalmente basado en el ASSIQ. Su versién
original cont6 con 5 escenarios sociales y 5 escenarios neutrales. En este caso, el
participante recibe tres posibles interpretaciones (una negativa, una positiva y otra
neutral), que debe puntuar indicando la probabilidad de que tuviera dicho pensamiento
y/o interpretacion. Miers et al. encontraron que las personas con niveles de altos ansiedad

social realizaban con mayor probabilidad interpretaciones negativas en comparacion con
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el grupo control. Sin embargo, no encontraron diferencias en las puntuaciones relativas a
las interpretaciones positivas. Recientemente, estos mismos autores han actualizado el
instrumento para incluir siete nuevas situaciones sociales que se dan en contexto online
(AIBQ 2.0; Miers et al., 2020). Empleando los items relativos a las interpretaciones
negativas, los autores han reportado una estructura de dos factores compuestos, por un
lado, por los cinco escenarios de situaciones sociales offline y, por otro lado, de los siete

escenarios en entorno online.

4.2. La Relacion de los Sesgos de Interpretacion y la Ansiedad Social

Existe una amplia evidencia de que la ansiedad social esta relacionada con los
sesgos de interpretacion. Un reciente meta-analisis compuesto por 44 estudios analizo la
relacion entre los sesgos de interpretacion y la ansiedad social (Chen et al., 2020). De este
meta-analisis, que incluyd estudios con diferentes estimulos y técnicas, se concluyo que,
independientemente de la metodologia empleada, las personas con niveles altos de
ansiedad social tenian mayor tendencia a la interpretacion negativa que aquellos con
niveles bajos de ansiedad social. El tamafio del efecto fue alto cuando se emplearon
escenarios imaginados (g = .99) y medio cuando se emplearon imagenes de rostros (g =
.60). Sin embargo, teniendo en cuenta los intervalos de confianza reportados, no se
encontrarian diferencias estadisticamente significativas entre las dos modalidades. A
continuacion, vamos a analizar con mas detalle los resultados que se han encontrado

empleando estas dos técnicas.

Ansiedad Social y Sesgos de Interpretacion a Través de Imagenes de Rostros

Antes de explorar la relacion entre los sesgos de interpretacion a través de rostros
ambiguos y la ansiedad social, cabe matizar que los estudios, salvo en emociones de
enfado, no han encontrado diferencias en la clasificacion correcta de expresiones
emocionales (Bell et al., 2011; Heuer et al., 2010), sino més bien encuentran evidencia de
que las personas con niveles mas altos de ansiedad social interpretan las caras ambiguas
de forma mas negativa (Bell et al., 2011; Lira Yoon y Zinbarg, 2007; Maoz et al., 2016;
Peschard y Philippot, 2017). Estos estudios encuentran que las caras ambiguas 0 neutras
son interpretadas con mayor probabilidad como caras de enfado (Bell et al., 2011; Maoz
et al., 2016), las perciben como méas amenazantes (Peschard y Philippot, 2017) y menos
fiables (Gutiérrez-Garcia et al., 2019; Gutiérrez-Garcia y Calvo, 2016).
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Un estudio que analizé la clasificacion incorrecta de un total de siete emociones
(incluyendo una opcién neutral) Gnicamente encontrd diferencias significativas en la
tendencia a clasificar rostros como enfado (Bell et al., 2011). Los resultados de este y
otros estudios (Joormann y Gotlib, 2006) han contribuido a que los siguientes estudios
empleen principalmente rostros que combinan una imagen neutra o de alegria con otra de
enfado. Asi, gran parte de los estudios publicados encuentran un sesgo de interpretacion
en personas con niveles altos de ansiedad social cuando el rostro ambiguo tiene ciertos
componentes de enfado (Lira Yoon y Zinbarg, 2007; Maoz et al., 2016). Sin embargo,
Garner et al. (2009) encontraron que las personas con niveles mas altos de ansiedad social
tendian, con mayor facilidad, a interpretar rostros ambiguos (con ciertos componentes de
miedo) como rostros que expresan miedo, pero no encontraron diferencias cuando se
empleaban estimulos basados en rostros de enfado. También cabe matizar que algunos
estudios fallan al encontrar este sesgo al emplear rostros ambiguos (Jusyte y
Schonenberg, 2014; Schofield et al., 2007). Sin embargo, aunque uno de estos estudios
no encuentra asociacion entre los niveles de ansiedad social y la evaluacidn negativa de
rostros ambiguos con componentes de asco, si encuentra que las personas con niveles mas
altos de ansiedad social perciben un mayor coste social a la hora de interactuar con las

personas de las imagenes presentadas (Schofield et al., 2007).

Algunos estudios también han evaluado el tiempo de reaccion necesario para la
evaluacion de determinadas imagenes de rostros. Por ejemplo, en un estudio que empled
imagenes de rostros ambiguos, el grupo con niveles altos de ansiedad social requirid
menos tiempo para etiquetar los rostros como de enfado en comparacion con el tiempo
que requirieron cuando clasificaron los rostros como alegres (Maoz et al., 2016). Ademas,
comparado con el grupo con niveles bajos de ansiedad social, el grupo de participantes
con niveles altos de ansiedad social también fue mas lento cuando clasific rostros como
alegres. Otro estudio, que empleo caras que combinaban una sonrisa con una mirada de
otra emocion (enfado, asco, sorpresa, tristeza 0 miedo), también encontré6 que los
participantes con niveles de ansiedad social eran mas rapidos al clasificar el rostro como
“no alegre” cuando la mirada de los rostros era de enfado, miedo 0 asco, pero no
encontraron diferencias en imagenes con una mirada de tristeza, de sorpresa o neutral
(Gutiérrez-Garcia y Calvo, 2014).

55



CAPITULOI

Ansiedad Social y Sesgos de Interpretacion a Través de Escenarios
Imaginarios

Existe una gran cantidad de evidencia de que los sesgos de interpretacion medidos
a traves de los escenarios estan estrechamente relacionados con la ansiedad social. Tal y
como lo constata el meta-analisis realizado por Chen et al. (2020), esta asociacion es alta.
Sin embargo, cabe afiadir que ademas de los estudios correlacionales, también se han
encontrado evidencias empleando otro tipo de metodologias. Por ejemplo, un estudio
encontrd que, a través de la técnica de potenciales evocados, cuando se presentaban los
escenarios para realizar las interpretaciones, varios indices electroencefalograficos (EEG)
se asociaron con el diagndstico en fobia social (Moser et al., 2012). Esto implica que, ante
determinados escenarios, la actividad cerebral es distinta entre personas con fobia social

y personas sin diagnostico.

En relacion a los contenidos especificos que se relacionan con la ansiedad social,
Miers et al. (2008) encontraron que las personas con ansiedad social realizaron mas
interpretaciones negativas de los escenarios ambiguos de caracter social en comparacion
con las personas sin ansiedad social. Sin embargo, no encontraron diferencias
estadisticamente significativas entre el grupo con ansiedad social y el grupo sin ansiedad
social en el nimero de interpretaciones positivas de situaciones sociales ambiguas ni
tampoco realizaron mas interpretaciones negativas en escenarios no sociales. De esta
manera, concluyeron que los sesgos de interpretacion se daban unicamente a la hora de

interpretar situaciones sociales ambiguas como negativas.

Otros problemas psicoldgicos también se relacionan con los sesgos de
interpretacion. Concretamente, tal y como indica el meta-analisis realizado Everaert et al.
(2017), hay una amplia evidencia sobre la relacién de estos sesgos con la depresion. Sin
embargo, Voncken et al. (2007) encontraron que el tipo de contenido que lleva a los
sesgos de interpretacion distingue entre la ansiedad social y la depresion. De esta forma,
encontraron que las personas con ansiedad social interpretaron mas negativamente las
situaciones de caracter social y las juzgaron como mas amenazantes que las personas con
depresion y los controles (Voncken et al., 2007). Sin embargo, las personas con depresion

puntuaron mas alto que las personas con ansiedad social en los escenarios no sociales.
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Existen varios estudios que han relacionado la ansiedad social con los sesgos de
interpretacion de forma longitudinal. Concretamente, Beard y Amir (2010) evaluaron la
ansiedad social y los sesgos de interpretacion en 67 universitarios con niveles altos de
ansiedad social. Transcurridos dos dias midieron la ansiedad estado a la hora de realizar
una charla en el laboratorio. Encontraron que los sesgos de interpretacion mediaron la
relacién entre la ansiedad social y la ansiedad experimentada en la tarea de laboratorio
(Beard y Amir, 2010). En un estudio longitudinal de tres tiempos con muestra de
preadolescentes y adolescentes, la ansiedad social predijo niveles mayores de sesgos de
interpretacion (Blote et al., 2019). Sin embargo, los sesgos de interpretacion no mediaron

la relacion entre la timidez y la ansiedad social.

Un estudio transversal encontré que el procesamiento tras el evento explicaba la
relacion indirecta entre el grupo de ansiedad social (nivel alto vs. Nivel bajo) y los sesgos
de interpretacion en escenarios ambiguos (Badra et al., 2017). Sin embargo, la naturaleza
transversal de este estudio no permitio conocer que la direccion de las relaciones sea la

correcta ni que exista una relacion causal entre las variables.

4.3. La Relacién entre los Sesgos de Interpretacion y las Conductas de Seguridad

Los modelos tedricos detallados previamente sostienen que las conductas de
seguridad son realizadas tras la interpretacion de la situacion como amenazante (Clark y
Wells, 1995; Heimberg et al., 2014). A su vez, habria una retroalimentacion entre estas
variables. Es decir, no solo las interpretaciones negativas contribuirian a realizar mas
conductas de seguridad, sino que la realizacion de mas conductas de seguridad llevaria a
interpretar en mayor medida la situacion como amenazante (Gangemi et al., 2012;
McManus et al., 2008; van den Hout et al., 2014). Sin embargo, a pesar de la relevancia
de este mecanismo, apenas ningun estudio ha dedicado tiempo a analizar la relacion entre

estas variables.

Un estudio en contexto de ansiedad general y con metodologia transversal, que
contd con una muestra de 842 jovenes, analizé la relacion entre la inhibicidn conductual,
los sesgos de interpretacion, sesgos de juicio y ansiedad. El estudio encontrd que la
relacion entre la inhibicion conductual y la ansiedad se daba a través de los sesgos de
interpretacion y sesgos al juzgar el coste de la situacion social (Viana y Gratz, 2012). Otro
estudio transversal mas reciente encontré que la tendencia a no actuar debido a la
incertidumbre medio la relacion entre la ansiedad social y la tendencia a interpretar

negativamente situaciones sociales positivas (Nishikawa et al., 2022). Sin embargo, cabe
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enfatizar que ambos estudios emplean una metodologia transversal no adecuada para
estudiar la direccion entre las variables. A su vez, aunque ambos estudios evallan

constructos muy relacionados con las conductas de seguridad, no evaldan lo mismo.
4.4 El Modelo de Vulnerabilidad de Looming y los Sesgos de Interpretacién

Segun el modelo de vulnerabilidad de looming, las personas con trastornos de
ansiedad experimentan sintomas de ansiedad porque imaginan escenarios mentales
dinamicos donde la amenaza es cada vez méas inminente y més intensa (Riskind et al.,
2000). Esta percepcion dindmica de la situacion lleva a las personas que sufren ansiedad
a evitar las situaciones adversas. Bajo este modelo, se ha descrito un rasgo cognitivo
general de la vulnerabilidad hacia la ansiedad usualmente llamado Estilo Cognitivo de
Looming (ECL,; Riskind y Alloy, 2006). EI ECL se ha asociado con ansiedad (Adler y
Strunk, 2010) y ansiedad social (Brown y Stopa, 2008; Gonzélez-Diez et al., 2014), pero
no con depresion (Gonzélez-Diez et al., 2014; Riskind y Williams, 2005). Un reciente
meta-analisis confirma los hallazgos previos de que ECL es una caracteristica mas

especifica de la ansiedad que de la sintomatologia depresiva (Yeo et al., 2020).

Se puede afirmar que el ECL es un estilo cognitivo mas global que abarca
diferentes mecanismos cognitivos —sesgos de atencidn, sesgos de memoria,
procesamiento de la informacion, entre otros— que llevan a que se perciba una amenaza
de forma dindmica, cada vez mas amenazante y mas inminente (Riskind y Alloy, 2006).
Para confirmar esta idea, Riskind et al (2000) analizaron la relacion entre el ECL, una
tarea de interpretacion de estimulos verbales ambiguos y otra tarea de memoria visual.
En la primera tarea presentd palabras que en inglés suenan similar, pero una con
significado amenazante (“die”, en inglés morir) y otra con significado neutro (“dye”, en
inglés tefir). Las personas con puntuaciones mas altas en el ECL interpretaron escuchar
un mayor numero de palabras amenazantes. Después de un rato de escuchar las palabras,
presentaron a los participantes una serie de raices (“FI__") que los participantes tuvieron
que completar con la primera palabra que les viniera a la cabeza. EI nimero de palabras
amenazantes escritas se asocio positivamente con el ECL. Finalmente, a los participantes
también se les presentaron 45 imégenes (15 amenazantes, 15 neutras y 15 positivas).

Después de presentar las imagenes, se pidié a los participantes que recordaran qué
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imagenes fueron presentadas. Una vez mas, el porcentaje de imagenes amenazantes

recordadas se asocid positivamente con la puntuacion en el ECL.

En definitiva, el modelo de vulnerabilidad de Looming ofrece una vision global
de los sesgos cognitivos. La medida del ECL, que ha sido asociada con la ansiedad y otras
tareas de sesgos cognitivos, puede ser de valor para acercarse al conocimiento de la
relacién entre los sesgos cognitivos, asi como para validar el funcionamiento de nuevas
herramientas que evallen directamente los sesgos de interpretacion.

5. CONCLUSION Y VACIOS EN EL ESTADO DEL CONOCIMIENTO SOBRE

EL ROL DE LOS SESGOS DE INTERPRETACION Y CONDUCTAS DE
SEGURIDAD EN ANSIEDAD SOCIAL

Existe una amplia evidencia de la estrecha relacion entre los sesgos de
interpretacion y la ansiedad social (Chen et al., 2020), asi como de la relacion entre las
conductas de seguridad y la ansiedad social (Piccirillo et al., 2016). Los modelos teoricos
de la ansiedad social enfatizan que estas variables tienen el rol de causar y mantener la
ansiedad social (Spence y Rapee, 2016). Ademaés, proponen que los sesgos de
interpretacion, conductas de seguridad y ansiedad social se retroalimentan entre si (Clark
y Wells, 1995; Heimberg et al., 2014). Aunque existe cierta evidencia respecto al rol
mantenedor de estos sesgos Y este tipo de conductas (Gray et al., 2019; McManus et al.,
2009), se han publicado muy pocos estudios que hayan estudiado en combinacion estas
variables 0 hayan empleado metodologias longitudinales. Por lo tanto, como veremos,
existen bastantes vacios en el estado del arte que vamos a tratar de sintetizar en este

apartado.

En relacion con la medida de los constructos, se han validado herramientas para
la evaluacién de las conductas de seguridad (Cuming et al., 2009; Pinto-Gouveia et al.,
2003) y de los sesgos de interpretacion en situaciones ambiguas (Miers et al., 2020). Sin
embargo, ninguna de estas herramientas ha sido adaptada para ser utilizada en muestra
espafola. Teniendo en cuenta la relevancia clinica de los constructos, hasta la fecha no
habria sido posible evaluar estas variables en muestra espafiola ni de habla hispana con
una herramienta que cumpla unos minimos criterios de fiabilidad y validez. Mas
especificamente, en relacion a las tareas de evaluacion de sesgos de interpretacion, a pesar
de que el analisis de la fiabilidad y validez cuando se emplean estas herramientas de este
tipo es sumamente importante (MacLeod et al., 2019), no existe ningun instrumento

estandarizado que evalue los sesgos de interpretacion a través de la expresion de rostros.
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Es mas, no existe ningln estudio que haya reportado indices basicos de fiabilidad, como
pudiera ser la fiabilidad test-retest. Tampoco se conoce si la puntuacion de estas tareas es
estable en el tiempo.

Hasta la fecha apenas existen estudios longitudinales que incluyan sesgos de
interpretacion o conductas de seguridad. A su vez, incluso los estudios con metodologia
transversal que combinan los sesgos de interpretacion y conductas de seguridad son muy
escasos. Por todo ello, en la actualidad existe un gran vacio en el conocimiento del
funcionamiento de estas dos variables en conjunto en el contexto de la ansiedad social. A
continuacion, vamos a exponer de forma ordenada algunos de estos vacios en el estado
del arte.

Primero, los modelos tedricos proponen que cuando una situacion social es
interpretada como amenazante se van llevar a cabo conductas de seguridad para reducir
el nivel de ansiedad experimentado (Clark y Wells, 1995; Heimberg et al., 2014). Sin
embargo, hasta la fecha se desconoce el rol de las conductas de seguridad y de los sesgos
de interpretacién. Si bien algunos estudios han analizado que otros constructos
cognitivos, como la percepcion de control, pueden mediar la relacion entre las conductas
de seguridad y la ansiedad social (Korte et al., 2015; Viana y Gratz, 2012), la naturaleza
transversal de estos estudios no permite demostrar la direccionalidad en la relacion entre
variables. De hecho, en el caso concreto de los sesgos de interpretacion, las personas con
ansiedad social probablemente realicen las conductas de seguridad una vez interpretada
una situacion como amenazante y no antes. En todo caso, a dia de hoy se desconoce el
orden de funcionamiento de estas variables y, como es de esperar, si alguna de estas
variables desempefia un rol mediador.

Segundo, los modelos tedricos también proponen que existe una relacién
bidireccional entre estas variables. Concretamente, proponen que frente a una situacion
social se pondria en marcha una especie de circulo vicioso donde las cogniciones,
conductas, sefiales del ambiente y sintomas se retroalimentarian entre ellos (Clark y
Wells, 1995; Heimberg et al., 2014). De nuevo, los estudios que apoyan estas hipotesis
son practicamente inexistentes y ninguno de ellos evalta concretamente los sesgos de
interpretacion y conductas de seguridad.
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Tercero, en relacion a las diferencias entre los sesgos de interpretacion de rostros
ambiguos y los sesgos de interpretacion de escenarios sociales ambiguos, se sabe que
ambos se relacionan con la ansiedad social (Chen et al., 2020). Sin embargo, se desconoce
si ejercen un rol distinto a la hora de mantener la ansiedad social. Es posible que tanto la
tendencia a interpretar una situacion social de forma negativa como la tendencia a
interpretar un rostro como negativo tengan una funcion similar. Pero la falta de datos no
permite saber si existe un rol diferencial entre los dos tipos de sesgos.

En ultimo lugar, y s6lo por destacar algunos de los vacios en la literatura, se
conoce que existen diferencias entre hombres y mujeres en algunas de las variables
mencionadas. Por ejemplo, las mujeres suelen a tener niveles mas altos de ansiedad social
(Caballo et al., 2014; Calvete et al., 2016) y sesgos de interpretacion en situaciones
ambiguas (Miers et al., 2008, 2020). Sin embargo, por ejemplo, aparentemente no existen
datos acerca de si existen diferencias en la realizacion de conductas de seguridad. A su
vez, solo se ha encontrado un estudio que se haya interesado en examinar si el
funcionamiento de variables relevantes en ansiedad social funciona de forma dispar segun
el género (Rapee et al., 2020). El estudio de Rapee et al. (2020) analizé la relacién entre
victimizacion y comparacion social, por lo que en la actualidad sigue existiendo un gran
vacio respecto al funcionamiento diferencial de las conductas de seguridad y sesgos de

interpretacion entre hombres y mujeres.

Cabe afiadir que aquello que se desconoce en relacion al rol mediador y relacion
bidireccional entre las variables se desconoce en dos marcos temporales diferentes. Por
un lado, se desconoce la relacién que tienen estas variables cuando se da una situacion
concreta. Es decir, cuando una persona se expone a una situacion social y se activan todos
los mecanismos relacionados con la ansiedad social. Por otro lado, no menos importante,
también se desconoce la relacion que estas variables guarda entre si desde un punto de
vista longitudinal. Es decir, cdmo se relacionan las variables pasado un tiempo (p.e.,
semanas, meses 0 afios). Este tipo de relacion responde a cuestiones, por ejemplo, acerca
de como los sesgos de interpretacion van a predecir las conductas de seguridad o ansiedad
social pasado unos meses. Asi, las preguntas que se responden desde cada uno de los

marcos temporales son distintas y requieren de metodologias adecuadas a cada caso.

61



CAPITULOI

6. PRESENTACION DE LOS ESTUDIOS QUE COMPONEN LA TESIS

La presente tesis doctoral y los estudios que la componen tienen el objetivo de
resolver algunos de los vacios mencionados en la literatura. Tal y como se ha discutido
extensamente, tanto los sesgos de interpretacion como las conductas de seguridad son dos
constructos relevantes en la ansiedad social. A pesar de que haya un gran nimero de
estudios experimentales realizados con las conductas de seguridad y estudios descriptivos
orientados a conocer como funcionan los sesgos de interpretacion en la ansiedad social,
existe una gran escasez de estudios que examinen las relaciones longitudinales entre estas
variables. Asi, el objetivo principal de esta tesis es ofrecer datos preliminares sobre la
relacion longitudinal entre los sesgos de interpretacion —medidos a traves de situaciones

y rostros ambiguos—, las conductas de seguridad y la ansiedad social.

6.1. Objetivos de la Tesis y sus Hipotesis

El objetivo general es estudiar la relacion longitudinal entre numerosas variables
revisadas en la introduccion, tal y como se especifica mas adelante. Para llegar al objetivo
principal de la tesis, es necesario adaptar las herramientas apropiadas al castellano para
evaluar tanto los sesgos de interpretacién como las conductas de seguridad. Asi, uno de
los objetivos iniciales es el desarrollo de una tarea computarizada para la evaluacién de
los sesgos de interpretacion a través de rostros ambiguos, la adaptacion de una
herramienta para la evaluacion de sesgos de interpretacion en situaciones sociales
ambiguas (concretamente el AIBQ 2.0; Miers et al., 2008, 2020) y la adaptacion de una
herramienta para la evaluacion de conductas de seguridad en ansiedad social
(concretamente el SPSBS; Pinto-Gouveia et al., 2003). La tesis también contempla dentro
de este objetivo inicial el analisis de la fiabilidad y validez de las herramientas adaptadas
a muestra espafola. Esto incluye el examinar la fiabilidad test-retest de la tarea
computarizada para la evaluacion de los sesgos de interpretacion a traves de rostros. Este
analisis permitira concluir si esta herramienta es valida para ser empleada de forma

longitudinal. Asi, se establecen varias hipotesis:
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En relacion a la tarea computarizada:

1. Los coeficientes de correlacion test-retest seran similares a los reportados
por los estudios que han examinado pruebas similares. Concretamente, se
asemejaran a aquellos estudios que examinan los sesgos atencionales con
la dot probe (MacLeod et al., 2019), que es la prueba conceptual y

metodologicamente mas cercana que ha evaluado la fiabilidad test-retest.

2. Los indices de la tarea se asociaran con la ansiedad social, sintomas de
depresion y Estilo Cognitivo de Looming. Ademas, estos indices
discriminaran entre el grupo con bajos y altos niveles de ansiedad social y

depresion.

3. El grupo con niveles més altos de ansiedad social y depresién clasificaran
una mayor cantidad de imagenes ambiguas como negativas, requeriran
mas tiempo para etiquetar como positivas imagenes de rostros expresando
alegria, y necesitaran menos tiempo para etiquetar como negativas las

imagenes de enfado.

4. Al igual que con la ansiedad social y sintomatologia depresiva, el Estilo
Cognitivo de Looming también se asociara con la tendencia a interpretar
negativamente los rostros ambiguos, respuestas mas lentas al etiquetar una
imagen de alegria como positiva y respuestas mas rapidas al etiquetar una

imagen de enfado como negativa.
En relacion al AIBQ 2.0:

1. El AIBQ 2.0 dispondra de buenas propiedades psicométricas en términos
de indices de ajuste de los modelos de medida y consistencia interna.

2. EI AIBQ 2.0 dispondrd de una correcta validez convergente al

correlacionarse con los niveles de ansiedad social.

3. ElI AIBQ 2.0 dispondra de una estructura de dos factores.
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En relacion al SPSBS:

ElI SPSBS dispondra de buenas propiedades psicométricas en términos de

indices de ajuste de los modelos de medida y consistencia interna.

El SPSBS dispondrd de wuna correcta validez convergente al

correlacionarse con los niveles de ansiedad social.

El SPSBS dispondra de una estructura unifactorial.

El objetivo general de estudiar la relacion longitudinal entre las variables de

interés para esta tesis se puede subdividir en diferentes objetivos teniendo en cuenta los

diferentes vacios en la literatura. La presente tesis tiene como objetivo abordar estas

relaciones desde dos enfoques diferentes. Por un lado, uno de los objetivos principales es

examinar como afectan los sesgos de interpretacion a la realizacion de las conductas de

seguridad y ansiedad experimentadas diariamente. Es decir, poniendo el punto de mira en

las experiencias diarias, incluyendo el efecto de los estresores sociales diarios. A

continuacion, se detalla alguna de las hipoétesis relativas a este objetivo de la tesis:

1.

La relacién entre los estresores sociales diarios y la ansiedad social diaria
sera mas alta en los participantes con niveles méas altos de sesgos de

interpretacion.

Las conductas de seguridad realizadas diariamente mediaran la relacion
entre los sesgos de interpretacion y la ansiedad social. Asi, niveles
mayores de sesgos de interpretacion llevaran a la realizacion de mas
conductas de seguridad en el dia a dia y éstas conduciran a experimentar

mayores niveles de ansiedad social.

Las conductas de seguridad mediaran la relacion entre los estresores
diarios y la ansiedad social. Asi, la experimentacion de estresores llevara
a la realizacion de mas conductas de seguridad y éstas a experimentar

niveles mas altos de ansiedad social.

El nivel previo de ansiedad social predecira mayores niveles de conductas

de seguridad diarias y mayores niveles de ansiedad social.
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Por otro lado, otro de los objetivos de la tesis es conocer como se relacionan estas
variables entre si desde un enfoque longitudinal tras varios meses. Es decir, analizar las
relaciones bidireccionales y posibles efectos indirectos entre los sesgos de interpretacion,
conductas de seguridad y ansiedad social. A continuacion, se describen algunas hipdtesis

previas en relacion a este objetivo:

1. Existird una relacion bidireccional entre los sesgos de interpretacion —
medidos tanto a través de escenarios ambiguos como a traves de rostros

ambiguos— Yy las conductas de seguridad.

2. Existird una relacion bidireccional entre los sesgos de interpretacion —
medidos tanto a través de escenarios ambiguos como a traves de rostros

ambiguos— Yy ansiedad social.

3. Existira una relacion bidireccional entre las conductas de seguridad y la

ansiedad social.

4. Los sesgos de interpretacion —medidos tanto a través de escenarios
ambiguos como de rostros ambiguos— Yy las conductas de seguridad

predeciran de forma independiente mayores niveles de ansiedad social.

5. Las conductas de seguridad explicaran la relacion entre los sesgos de
interpretacion —medidos tanto a través de escenarios ambiguos como a

través de rostros ambiguos— y la ansiedad social.

6.2 Estudios de la Tesis

Para cubrir los objetivos relacionados de la tesis se han elaborado cuatro estudios.
El Primer Estudio se centrd en reportar los datos de la tarea computarizada desarrollada
para evaluar los sesgos de interpretacion a través de rostros ambiguos. El segundo tuvo
como objetivo la adaptacion al castellano del AIBQ 2.0 y el SPSBS. Tras disponer de
instrumentos validos, con el objetivo de analizar la influencia de los sesgos de
interpretacion en la realizacion de conductas de seguridad diarias y el nivel de ansiedad
diarios, se elabord un tercer estudio que recogié medidas a través de diarios. Por ultimo,
el Cuarto Estudio cubrid el objetivo de la tesis relacionado con las relaciones
bidireccionales y longitudinales entre las variables de interés a medio plazo. A

continuacion, se describen con mas profundidad los cuatro estudios.
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Primer Estudio
La falta de instrumentos estandarizados que evalten los sesgos de interpretacion

de rostros ambiguos y, especialmente, la inexistencia de estudios que avalen la validez de
la evaluacion de este constructo a lo largo del tiempo, hace necesario un analisis en
profundidad de este tipo de tareas. Por ello, se desarrollé una tarea para evaluar el sesgo
de interpretacion de rostros ambiguos. Esta tarea fue compuesta por imagenes de un total
de ocho modelos (4 hombres y 4 mujeres). Para conseguir el conjunto de imagenes, por
modelo se combind una imagen de rostro expresando felicidad con una imagen de un
rostro neutral y una imagen de un rostro expresando enfado con una imagen de un rostro
neutral. Asi, gracias a la combinacion de imagenes, se consiguidé un continuo de 9
imagenes por modelo con distinto nivel de ambigliedad. En la tarea se solicito al
participante marcar cada una de las imagenes (72 en total) como negativa o positiva. Para
el estudio se contd con 864 participantes que completaron la tarea junto a medidas de
ansiedad social, depresion y estilo desadaptativo de Looming. Una parte de los
participantes, 84 concretamente, contestaron a la tarea pasados entre uno y dos meses.

El objetivo principal del estudio fue analizar el funcionamiento de la tarea, la
fiabilidad test-retest asi como la validez en relacion con la ansiedad social y depresién. A
su vez, debido a que otros sesgos cognitivos han sido asociados con el ECL (Riskind et
al, 200), se utiliz6 esta medida como una fuente de validez de la tarea, asi como para
conocer la relacion con este constructo. El objetivo segundario fue conocer como se
relacionaban los diferentes indices de la tarea en relacion a la ansiedad social,
sintomatologia depresiva y el estilo desadaptativo de Looming.

Segundo Estudio

Hasta la fecha no existia ningan instrumento adaptado a muestra espafiola que
evaluara los sesgos de interpretacion, ya sea empleando caras ambiguas o situaciones
sociales, ni conductas de seguridad. Al igual que el Primer Estudio tuvo el objetivo de
desarrollar una tarea para evaluar los sesgos de interpretacién a través de rostros
ambiguos, entre los objetivos de este Segundo Estudio estuvo la adaptacion a muestra
espafola del Adolescent Interpretation Bias Questionnaire para la evaluacion de los
sesgos de interpretacion en situaciones ambiguas (AIBQ 2.0; Miers et al., 2020) y el
Social Phobia Safety Behaviors Scale (SPSBS; Pinto-Gouveia, et al., 2003) para la
evaluacion de conductas de seguridad. El estudio contdé con una muestra de 826
estudiantes de formacion profesional que respondieron a los instrumentos a validar y
medidas de ansiedad social.

66



INTRODUCCION

De cara a la presente tesis doctoral el objetivo principal de la publicacion de este
articulo fue el de adaptar estos dos instrumentos. Sin embargo, con el animo de poder
presentar resultados preliminares sobre la relacion entre las variables y publicar un
articulo de interés, el objetivo principal del estudio fue analizar el rol de las conductas de
seguridad en la relacién entre los sesgos de interpretacion en situaciones ambiguas y la
ansiedad social. Concretamente, proveer de datos que puedan inicialmente apoyar la idea
de que la relacion entre los sesgos de interpretacion en situaciones ambiguas y la ansiedad
social se explican por la realizacion de conductas de seguridad. El segundo objetivo fue
la traduccion, adaptacién y analisis de las propiedades psicométricas de las dos escalas.

Tercer Estudio

El Primer y Segundo Estudio permitieron disponer de instrumentos
estandarizados para evaluar los sesgos de interpretacion en situaciones ambiguas, los
sesgos de interpretacion frente a rostros ambiguos y conductas de seguridad en ansiedad
social. El Tercer Estudio se disefio para poder analizar la influencia de los sesgos de
interpretacion y los niveles de ansiedad social a la hora de experimentar ansiedad social
frente a estresores sociales diarios. Para ello se empled una metodologia a través de
diarios en la que participaron 138 estudiantes de formacién profesional. Asi, inicialmente
se evaluo el nivel de ansiedad social y de sesgos cognitivos. Dos meses después, durante
7 dias consecutivos los participantes contestaron a unos diarios acerca de los estresores
sociales vividos, las conductas de seguridad realizadas y el nivel de ansiedad social
experimentado. Transcurridos dos meses, los participantes volvieron a responder a un
cuestionario sobre ansiedad social.

El primer objetivo del estudio fue analizar si los sesgos de interpretacion
moderaban la asociacion entre los estresores experimentados diariamente y la ansiedad
social —la experimentada diariamente y la del seguimiento— a traves de las conductas
de seguridad. El segundo objetivo fue evaluar el rol mediador de conductas de seguridad
realizadas diariamente en la relacion entre los sesgos de interpretacion y la ansiedad social
—Ia experimentada diariamente y la del seguimiento—, asi como en la relacion entre los
estresores diarios y la ansiedad social diaria. El tercer objetivo consistio en examinar la
influencia del nivel previo de ansiedad social en las conductas de seguridad diarias y la
experimentacion de ansiedad social diaria. A su vez, este objetivo incluyé evaluar si el
nivel previo de ansiedad social moderaba la relacion entre los estresores sociales y
conductas de seguridad, asi como la relacion entre los estresores sociales y la ansiedad
social diaria.
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Cuarto Estudio
Los modelos tedricos enfatizan la relaciéon circular entre las variables que

implican la ansiedad social (Clark y Wells, 1995; Heimberg et al., 2014). A pesar de esto,
son practicamente inexistentes los estudios longitudinales que evallGan las relaciones
bidireccionales. Para este estudio se evaluaron los sesgos de interpretacion, las conductas
de seguridad y la ansiedad social en una muestra de 575 estudiantes de formacién
profesional. Los participantes fueron evaluados en dos momentos distintos con un

intervalo de 4 meses entre cada tiempo.

El primer y principal objetivo del estudio fue explorar las relaciones
longitudinales entre los sesgos interpretacion —medidos a través de los escenarios y
rostros ambiguos—, las conductas de seguridad y ansiedad social bajo la hipotesis de que
habra relaciones bidireccionales entre las variables. El segundo objetivo fue evaluar
potenciales relaciones indirectas entre las variables estudiadas. El tercer objetivo se centrd
en determinar si la relacion entre las variables evaluadas se diferencia segin genero.

Dicho de otro modo, evaluar si existe invarianza de género en los modelos analizados.
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DISCUSION GENERAL

Esta ultima seccidn tiene como objetivo discutir los hallazgos generales de la
presente tesis doctoral. Asi, primeramente, se exponen las conclusiones especificas de
cada uno de los estudios compuestos por la tesis doctoral, asi como las conclusiones
generales del trabajo analizado en su conjunto. Después se pasa a analizar las limitaciones
y fortalezas de la tesis doctoral. Por Gltimo, se terminara esta seccion presentando las

implicaciones generales que pueden extraerse del presente trabajo.

1. CONCLUSIONES DE LOS ESTUDIOS DE LA TESIS DOCTORAL
1.1 Conclusiones del Primer Estudio

Los estudios que han analizado la relacién entre sesgos de interpretacion medidos
a través de rostros ambiguos han asociado estos sesgos con la ansiedad social (Chen et
al., 2020). Sin embargo, ninguno de los estudios previamente publicados ha analizado las
propiedades psicométricas de las tareas empleadas. Motivado por conocer si este tipo de
herramientas son viables para ser empleadas de forma longitudinal, el estudio tuvo como
objetivo principal analizar la fiabilidad test-retest y algunos indicadores de validez.

Los resultados demuestran una correcta fiabilidad test-retest del principal indice,
el numero de rostros clasificados como negativos (rs = .59). Ademas, los principales
indices de la tarea se asocian con los niveles de depresion, ansiedad social y ECL social.
A su vez, los grupos con niveles altos y bajos de sintomatologia en ansiedad y depresién
tienen distintas medias en los indices de la tarea. Los resultados permiten concluir tres
aspectos fundamentales para la fiabilidad y validez de la prueba. Primero, que el
funcionamiento general de la prueba es el esperado. Segundo, que la herramienta
desarrollada puede ser empleada de forma longitudinal y en formato online. Tercero, la
relacion entre la herramienta y la ansiedad social, depresién y ECL social confirma la

validez de la prueba.

El segundo objetivo del estudio fue conocer en qué medida la ansiedad social,
depresion y ECL se asocian con los diferentes indices de la tarea. Los resultados van en
la linea de otros estudios que encuentran relacion de los sesgos medidos con rostros
ambiguos y la ansiedad social (Coles et al., 2008; Garner et al., 2009; Maoz et al., 2016;
Schofield et al., 2007) y la depresion (Beevers et al., 2009; Joormann y Gotlib, 2006). Sin
embargo, el tamario del efecto de estas relaciones y diferencias de medias es bajo. Esta
relacion débil puede estar influida por el empleo de metodologias muy diferentes para
evaluar cada uno de los constructos o, simplemente, que la relacion entre los constructos
no sea estrecha.
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En relacion a los tiempos de reaccion, los datos indican un mayor coste en la
interpretacion de caras felices en personas con depresion, estos hallazgos son congruentes
con otros estudios (Leppénen et al., 2004). Sin embargo, aungue esta tendencia se ve en
ansiedad social, las diferencias no fueron significativas. Como se ha introducido,
podemos decir que el ECL representa los sesgos cognitivos asociados a la amenaza y
relacionados con la ansiedad social. Asi, conocer la relacion de este estilo cognitivo,
medido de forma autoreportada, con la herramienta desarrollada es de especial intereés.
Asi, se encuentra relacion entre el ECL social y el nimero de respuestas marcadas como
negativas. A su vez, el ECL social también se asocia con mayor coste temporal para
interpretar de forma positiva imagenes ambiguas. Estos datos son congruentes con los
hallazgos del ECL en ansiedad social (Brown y Stopa, 2008; Calvete et al., 2016) y, mas

especificamente, lo encontrado en relacion a los sesgos cognitivos (Riskind et al., 2000).

1.2 Conclusiones del Segundo Estudio

Este segundo estudio de la tesis tuvo como objetivo adaptar dos escalas para
evaluar dos constructos importantes para la presente tesis doctoral. Concretamente, una
medida para la evaluacién de los sesgos de interpretacion a través de situaciones ambiguas
tanto en contexto online como offline (AIBQ 2.0; Miers et al., 2020) y una medida para
la evaluacion de las conductas de seguridad en ansiedad social (SPSBS; Pinto-Gouveia,
et al., 2003).

Ambas escalas muestran buenas propiedades psicométricas. En relacion al AIBQ
2.0, se esperd encontrar una estructura de dos factores donde los items del contexto online
se agruparian en un factor y los items del contexto offline en otro. Aunque el analisis
exploratorio a través del ESEM muestre una estructura diferente a la hipotetizada, en la
cual gran parte de los items forman parte del mismo factor, el analisis confirmatorio
muestra que los datos se ajustan correctamente a la estructura de dos factores tal y como
confirma el estudio original (Miers et al., 2020). Se concluye que el empleo de los items
online y offline por separado puede estar justificado por el andlisis confirmatorio y por
pertenecer a diferentes contextos. Sin embargo, dada la alta correlacion entre factores y
los datos del ESEM, para el resto de los estudios de la tesis se ha preferido emplear la

escala como un Unico factor. La escala también cuenta con buena consistencia interna.
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En relacion al SPSBS, tal y como se esperaba, congruente con la estructura con la
que se disefid (Pinto-Gouveia et al., 2003) y con la estructura confirmada en muestra
brasilefia (Burato et al., 2009), eliminados dos items, los datos permiten concluir la
existencia de una tnica dimension. Los indices de consistencia interna (o = .82; Q = .85)
son similares a los reportados por otros estudios (Kocovski et al., 2016; Pinto-Gouveia et
al., 2003).

Otro de los objetivos del segundo estudio fue analizar de forma preliminar las
relaciones entre las medidas evaluadas en la muestra. Asi, se encuentran relaciones
estadisticamente significativas y positivas entre las conductas de seguridad, sesgos de
interpretacion en situaciones ambiguas y la ansiedad social. Estos datos son congruentes
con los reportados con otros estudios que relacionan los sesgos de interpretacion
(Carruthers et al., 2019; Kingsbury y Coplan, 2016; Miers et al., 2020) y las conductas de
seguridad con la ansiedad social (Blackie y Kocovski, 2018; Cuming et al., 2009).
También son consistentes con los estudios que relacionan variables cognitivas con las

conductas de seguridad (Moscovitch et al., 2013).

El estudio también muestra que los sesgos de interpretacion en contexto offline y
las conductas de seguridad de seguridad se asocian con mayores niveles de ansiedad
social. Ser hombre se asocia con menores niveles de ansiedad social y tener mas edad con
niveles méas altos. Sin embargo, los sesgos de interpretacion en contexto online no se
asocian con mayores niveles de ansiedad social. Los datos también son compatibles con
la relacion indirecta entre los sesgos de interpretacion y la ansiedad social a través de las
conductas de seguridad. Lo que sugiere que los datos muestran un potencial rol mediador
en el que las conductas de seguridad explicarian de forma indirecta la relacion entre los
sesgos de interpretacion y la ansiedad social. Esta relacién indirecta es solo significativa
en el caso de los sesgos en contexto offline. Estos datos coinciden con los encontrados
por Miers et al. (2020), quien encontro un efecto indirecto entre la ansiedad social y la
evitacion a través de los sesgos de interpretacion en contexto offline. Ademas, los datos
son compatibles con los modelos tedricos que proponen que los sesgos de interpretacién
se dan antes de la realizacién de las conductas de seguridad (Clark y Wells, 1995;
Heimberg et al., 2014).

205



CAPITULO VI

1.3 Conclusiones del Tercer Estudio

Los objetivos del Tercer Estudio se centraron en conocer cémo influyen los sesgos
de interpretacion en las conductas de seguridad realizadas diariamente y en el nivel de
ansiedad social experimentado diariamente. El Tercer Estudio también analiza como
experimentar estresores sociales se asocia con la realizacion de conductas de seguridad y

experimentacion de ansiedad social.

En base al paradigma de vulnerabilidad cognitiva ante estresores, que sostiene que
ante un estresor las personas con vulnerabilidades cognitivas van a sufrir mayores
consecuencias negativas (Riskind y Alloy, 2006), se hipotetiz6 que los sesgos de
interpretacion iban a moderar la relacion entre los estresores y las conductas de seguridad
y que estas se asociarian con el nivel de ansiedad —tanto la experimentada diariamente
como la del seguimiento—. Sin embargo, los resultados no apoyan esta hipotesis. Si bien
tanto los estresores sociales como los sesgos de interpretacién medidos a través de
escenarios predicen la realizacion de mas conductas de seguridad y éstas se asocian con
mas ansiedad social, no se encuentra que los sesgos de interpretacion moderen la relacion
entre estresores y conductas de seguridad. Cabe destacar que los sesgos de interpretacion
con caras ambiguas no predicen la realizacion de conductas de seguridad.

El segundo objetivo del estudio se centrd en las relaciones indirectas. Por un lado,
coincidente con lo hipotetizado, se encuentra una relacion indirecta entre los sesgos de
interpretacion y los niveles de ansiedad social a traves de las conductas de seguridad.
Estos datos apoyan la idea de que las personas con niveles altos de sesgos de
interpretacion llevan a cabo mas conductas de seguridad y éstas se asocian con un nivel
mayor de ansiedad social. También se encontré que la relacién entre los estresores

sociales y la ansiedad social se explicaba a través de las conductas de seguridad.

El estudio también analiz6 en qué medida las conductas de seguridad diarias y los
sesgos de interpretacion predijeron el nivel de ansiedad en el seguimiento. Los resultados
indican que ninguna de estas variables predice el nivel de ansiedad en el seguimiento.
Cabe matizar que los poco mas de 100 estudiantes que contestaron el seguimiento
redujeron el poder estadistico, lo que dificultd encontrar relaciones con efectos de tamafio

mas reducidos.
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Por ultimo, en relacion al tercer objetivo, se encuentra que la ansiedad social
previa modera la relacion entre los estresores sociales y las conductas de seguridad. Sin
embargo, las conductas de seguridad no predicen los niveles de ansiedad social en el
seguimiento. Asi, los datos corroboran, por un lado, la relacion indirecta entre los
estresores y la ansiedad social diaria a traves de las conductas de seguridad y, por otro
lado, la relacion indirecta entre la ansiedad social previa y la ansiedad social diaria a
través de las conductas de seguridad.

1.4 Conclusiones del Cuarto Estudio

Si bien el tercer estudio se centrd en explicar cdmo los sesgos de interpretacion se
asocian con las experiencias diarias en ansiedad social y las conductas de seguridad
realizadas, el cuarto estudio tuvo como objetivo analizar la relacidn de estas variables a
nivel longitudinal a medio plazo. Concretamente, se estudiaron las posibles relaciones
bidireccionales entre los sesgos de interpretacién, conductas de seguridad y ansiedad

social.

Los resultados son muy similares en los dos modelos analizados. En ambos se
encuentra que la ansiedad social es predicha por las conductas de seguridad y los sesgos
de interpretacion. Estos datos coinciden con lo hipotetizado por los modelos tedricos que
proponen que tanto las conductas de seguridad como los sesgos de interpretacion son
mecanismos que mantienen los niveles de ansiedad social (Clark y Wells, 1995;
Heimberg et al., 2014). Otros estudios también han encontrado que las conductas de
seguridad (Chiu et al., 2021; van Uijen et al., 2018) y los sesgos de interpretacion (Beard

y Amir, 2010) predicen los niveles de ansiedad social.

A su vez, también se encuentran relaciones bidireccionales entre la ansiedad social
y las conductas de seguridad, lo que sugiere una retroalimentacion entre ansiedad social
y conductas de seguridad. Esta idea también ha sido planteada por los modelos teéricos
que proponen que las personas con ansiedad social llevan a cabo méas conductas de
seguridad social y que la no eliminacién de estas conductas es uno de los factores que
lleva a perpetuar la ansiedad social (Clark y Wells, 1995; Heimberg et al., 2014). En
contra de lo hipotetizado, dado que ni la ansiedad social ni las conductas de seguridad
predicen mayores niveles de sesgos de interpretacién, no se encuentra ninguna relacion
bidireccional con los sesgos de interpretacion. Aunqgue las conductas de seguridad podrian

influir en lo amenazante que se evalla una determinada situacion (Moscovitch et al.,
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2013), a nivel de relaciones longitudinales, los datos llevan a pensar que los sesgos de
interpretacion podrian darse en un estadio mas inicial que las conductas de seguridad o la
propia ansiedad social.

Los datos muestran como las conductas de seguridad explican la relacion indirecta
entre los sesgos de interpretacidn con rostros ambiguos y la ansiedad social. Estos datos
son congruentes con los del tercer estudio. También se encuentra que la ansiedad social
podria explicar la relacion indirecta entre los sesgos de interpretacion —tanto medido a

través de escenarios como de rostros— y las conductas de seguridad.

Por dltimo, se encuentra que las mujeres tienen niveles mas altos de ansiedad
social, conductas de seguridad y sesgos de interpretacion. Aunque aparentemente sea el
primer estudio que analiza las diferencias segun sexo en las conductas de seguridad, otros
estudios previos también han encontrado diferencias segin sexo en ansiedad social
(Caballo et al., 2014; Jalnapurkar, 2018) y sesgos de interpretacion (Miers et al., 2008).
Si bien se encuentran diferencias de media entre hombres y mujeres, los modelos
planteados son invariantes en relacion al sexo. Asi, se podria concluir que la relacion entre
las variables y los mecanismos por las que estas variables actian son similares entre

hombres y mujeres. Estos datos van en la linea de lo encontrado por Rapee et al. (2020).

2. CONCLUSIONES GENERALES

Las conclusiones que, en conjunto, pueden extraerse de la presente Tesis Doctoral

son las siguientes:

e La herramienta desarrollada para la evaluacion de los sesgos de interpretaciones
a través de rostros ambiguos dispone de buena fiabilidad test-retest y, por
extension, es una medida estable. La fiabilidad y estabilidad de la medida

permite ser empleada en estudios longitudinales.

e EIl indice principal de la herramienta desarrollada para la evaluacion de los
sesgos de interpretacion —numero de rostros marcados como negativos —se
asocia positivamente con el estilo cognitivo de Looming, sintomatologia

depresiva y ansiedad social.

e La adaptacion del SPSBS a muestra espafiola dispone de buena consistencia

interna y validez convergente y su estructura unidimensional presenta excelentes
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indices de ajuste. Su uso es adecuado para la medicién de conductas de seguridad

en adolescentes y jovenes adultos.

La adaptacion del AIBQ 2.0 a muestra espafiola dispone de buena consistencia
interna, de buena validez convergente y su estructura bidimensional (online VS
offline) dispone excelentes indices de ajuste. Su uso es adecuado para la
medicion de sesgos de interpretaciones en escenarios sociales en adolescentes y
jovenes adultos. Sin embargo, la alta correlacién entre sus dos dimensiones y los

datos del ESEM justifican también su uso unidimensional.

Las conductas de seguridad, sesgos de interpretacion a través de escenarios y
sesgos de interpretacion a través de caras ambiguas predicen positivamente los

niveles de ansiedad social.

En conjunto, los datos apoyan la asociacion indirecta entre los sesgos de
interpretacion y la ansiedad social a traves de las conductas de seguridad. Por un
lado, los sesgos de interpretacion explican los niveles de ansiedad social diaria a
través de las conductas de seguridad realizadas diariamente. Por otro lado, los
sesgos de interpretacion en rostros ambiguos explican la ansiedad social a cuatro

meses Vvista a través de las conductas de seguridad.

Los sesgos de interpretacion también estan asociados a las conductas de

seguridad al incrementar los niveles de ansiedad social.

Las personas con niveles més altos de ansiedad social se ven mas afectadas por
los estresores sociales. Asi, frente a estresores sociales, estas personas realizan
un mayor numero de conductas de seguridad y experimentan niveles mas altos

de ansiedad social.

A su vez, los estresores sociales explican los niveles diarios de ansiedad social a
través de las conductas de seguridad.

Existe una relacion bidireccional entre los las conductas de seguridad y los
niveles de ansiedad social. Asi, los niveles de ansiedad social reforzarian la
realizacion de conductas de seguridad. La realizacion de conductas de seguridad

mantendria o agravaria la sintomatologia relacionada con la ansiedad social.
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¢ No se han encontrado datos a favor de la relacion circular entre los sesgos de
interpretacion y las conductas de seguridad o niveles de ansiedad social. A su
vez, las diferentes relaciones indirectas encontradas (“sesgos de interpretacion
- conductas de seguridad = ansiedad social” y “sesgos de interpretacion 2
ansiedad social - conductas de seguridad”) son una primera evidencia de que
los sesgos de interpretacion podrian ser un primer paso en el desarrollo de la

ansiedad social.

e Aunque las mujeres dispongan de niveles mas altos en ansiedad social y realicen
un mayor namero de conductas de seguridad, los modelos son invariantes segin
sexo. Por lo tanto, parece que el rol que juegan las conductas de seguridad y los
sesgos de interpretacion en contexto de la ansiedad social es igual en hombres y

mujeres.

3. LIMITACIONES GENERALES Y FUTURAS LINEAS DE INVESTIGACION

Las conclusiones extraidas deben ser interpretadas teniendo en cuenta las
limitaciones propias de la metodologia empleada. A continuacion, se van a discutir los
puntos que se consideran mas relevantes y, a su vez, también se van a exponer las futuras

lineas de investigacion posibles.

En relacion a la evaluacion de las conductas de seguridad, éstas han sido evaluadas
de forma unidimensional. Sin embargo, algunos estudios encuentran diferencias en los
tipos especificos de conductas de seguridad (Plasencia et al., 2011). A su vez, algunos
autores han hipotetizado y evidenciado que en ocasiones las conductas de seguridad
pueden ser empleadas de forma sensata sin afectar negativamente a la ansiedad
(Milosevic y Radomsky, 2013). Posiblemente el uso de distintas conductas de seguridad
implique una relacién distinta con las variables estudiadas o incluso, en el caso del uso
sensato, no se relacionen con los niveles de ansiedad social. Estas cuestiones no han sido
tenidas en cuenta en la presente tesis doctoral, lo que se convierte en una limitacion. Si
bien en el presente trabajo se presenta una primera aproximacion a la relacion entre las
conductas de seguridad y el resto de variables de interés, futuros estudios deberan
respaldar los hallazgos encontrados teniendo en cuenta la naturaleza méas compleja de las
conductas de seguridad.
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Aunque una de las principales fortalezas de la presente tesis esté en el uso de la
evaluacion a través de diarios, también hay ciertas limitaciones que destacar en el uso de
esta metodologia. Por un lado, los diarios deben disefiarse para poder ser respondidos en
unos escasos minutos. Con el objetivo de sintetizar las preguntas empleadas para la
evaluacion, algunos constructos, como por ejemplo la ansiedad social, se evaluaron a
través de un Gnico item. A pesar de que existen evidencias de que la evaluacion de a través
de un Unico item puede ser fiable (Turon et al., 2019), la fiabilidad y validez pudo estar
comprometida. Por otro lado, tras haber contestado los siete diarios, poco mas de cien
personas contestaron el seguimiento. Por lo tanto, los resultados obtenidos para la
prediccion del nivel de ansiedad en el seguimiento contaron con un menor poder
estadistico. Esto pudo contribuir a que no se encontraran predicciones estadisticamente
significativas. A su vez, el tamafio muestral empleado en los diarios no permitié examinar

la invarianza segun sexo.

A lo largo del tercer estudio y, especialmente, el cuarto estudio se han arrojado
algunas relaciones indirectas entre los sesgos de interpretacion y el nivel de ansiedad
social a través de las conductas de seguridad. Estas conclusiones han sido extraidas
basandose en los datos de dos tiempos. Concretamente, en el caso de la evaluacion de
diarios, salvo el modelo que tuvo en cuenta los datos en el seguimiento, el nivel de
ansiedad social y conductas de seguridad social se evaluaba el mismo dia. Estas relaciones
indirectas han sido examinadas teniendo en cuenta la hipotesis de que las conductas de
seguridad pudieran mediar la relacion entre los sesgos de interpretacion y conductas de
seguridad. Aunque a lo largo de los estudios se ha hablado de relaciones indirectas y no
de mediacion, la metodologia ideal para poner a pruebas estas hipétesis habria sido un
panel cruzado de tres tiempos para el caso concreto del cuarto estudio. Asi, futuros
estudios podrian estudiar la relacién entre estas variables a través de un panel cruzado de
tres tiempos. Esta metodologia permitiria concluir de forma mas vélida si realmente las

conductas de seguridad tienen un rol mediador.

En relacién a la herramienta desarrollada para la evaluacion de sesgos de
interpretacion a través de rostros ambiguos, el tamafio del efecto de la relacion entre la
puntuacion de esta herramienta y la ansiedad social ha sido notablemente menor en
comparacion con lo encontrado por el principal meta-analisis realizado hasta la fecha
(Chenetal., 2020). Esto podria explicarse debido a que gran parte de los estudios emplean

muestra clinica y este efecto podria ser menor en muestra no clinica. Convendria someter
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la herramienta a una comparacion entre muestra clinica y no clinica para asegurar que, al
menos, el tamafio del efecto de la relacion entre la tarea y la ansiedad social sea similar a
otras herramientas. De no ser asi, la herramienta deberia ser mejorada. Para ello se podria
incluir un mayor ndmero de rostros o incluir modelos esparioles (los actuales son con
facciones de otras culturas). También se podria realizar pruebas con rostros de sorpresa.
En relacion a las futuras lineas de investigacion y la herramienta desarrollada, futuros
estudios podrian realizar la comparacion de distintas herramientas para conocer con
mayor detalle qué metodologia captura mejor los sesgos de interpretacion (por ejemplo,

tipos de estimulos o formas de contestar a los estimulos).

Se ha argumentado que el ECL es un estilo cognitivo que abarca diferentes sesgos
cognitivos y que este estilo desadaptativo deberia estar relacionado con los sesgos de
interpretacion (Riskind y Alloy, 2006). A lo largo de la tesis unicamente se ha abordado
la relacion del ECL vy los sesgos de interpretacion de cara a validar el instrumento. Sin
embargo, la relacion entre ECL y los sesgos de interpretacion adin es desconocida, lo que
abre la posibilidad de que futuros estudios exploren la relacion entre el ECL y los sesgos
de interpretacion. Por ejemplo, se podria evaluar si el ECL guia los sesgos de

interpretacion.

4. FORTALEZAS

A pesar de las limitaciones comentadas previamente, la presente tesis doctoral
también tiene puntos fuertes que han de ser destacados. En primer lugar, para la
evaluacion de los sesgos de interpretacion se han empleado tanto pruebas autoreportadas
(AIBQ 2.0) como la tarea computarizada desarrollada. Estudiar un constructo similar
desde metodologias distintas aporta gran validez a la generalizacién de los datos. A su
vez, permite evaluar las particularidades de cada una de las medidas.

En segundo lugar, la presente tesis doctoral incluye un estudio con metodologia
de diarios con enfoque multinivel. Asi, gracias a la participacion constante de los
participantes, se ha puesto en marcha esta metodologia que ha permitido hacer el
seguimiento de las variaciones diarias en los niveles de ansiedad social y la realizacion
de conductas de seguridad. A su vez, estos datos han sido analizados empleando un
enfoque multinivel que ha tenido en cuenta las relaciones a nivel de cada dia (day level o
intragrupo) Yy las relaciones a nivel de persona (person level o intergrupo).
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En tercer lugar, ante la escasez de estudios con metodologias longitudinales, la
presente tesis doctoral no solo ha realizado un estudio con metodologia de diarios, sino
gue ademas ha incorporado otro estudio longitudinal de dos tiempos con una muestra mas
amplia. Mezclar ambas metodologias es una de las principales fortalezas del presente
trabajo. Examinar las hipotesis planteadas a través de datos recogidos en el dia a dia y
con una metodologia longitudinal més tradicional aporta gran consistencia a la hora de
generalizar los datos y conocer en mayor detalle la especificidad de los diferentes
mecanismos implicados. Ademaés, hasta la fecha este es de los pocos estudios
longitudinales que se han llevado a cabo midiendo conductas de seguridad y sesgos de
interpretacion en ansiedad social y, segin nuestro conocimiento, el Unico estudio con

metodologia de diarios.

En altimo lugar, la muestra empleada por si misma es otra de las fortalezas.
Actualmente gran parte de los estudios en adolescentes y jovenes adultos emplean
muestra escolar o universitaria. En este ultimo tipo de muestra generalmente suelen estar
sobrerrepresentadas las mujeres. Por asi decirlo, se podria llegar a decir que los estudios
con muestra no clinica publicados actualmente representan principalmente a muestras de
mujeres universitarias. En el presente estudio se ha empleado una muestra bastante
heterogénea, compuesta por estudiantes de formacion profesional de diferentes areas de
conocimiento en la que el sexo —aunque represente en mayor medida a hombres— ha

sido relativamente equilibrado.

5. IMPLICACIONES

Los hallazgos recogidos tienen importantes implicaciones que deben ser
expuestas. Estas implicaciones son relevantes tanto para el conocimiento tedrico como en
la atencidn clinica. También se desprenden implicaciones relevantes para la prevencion
de la ansiedad social y se contribuye con tres herramientas evaluativas que podran ser

empleadas por otros investigadores y/o clinicos.

En primer lugar, los datos de la tesis respaldan los planteamientos de los modelos
teoricos de la ansiedad social (Heimberg et al., 2014; Wells et al., 1995). Asi, en
resumidas cuentas, se encuentra que tanto las conductas de seguridad como los sesgos de
interpretacion son dos mecanismos implicados en el mantenimiento de la ansiedad social.
Tal y como se ha hipotetizado, se encuentran relaciones bidireccionales (circulares) entre
las conductas de seguridad y la ansiedad social. También se encuentran datos que apoyan
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la idea de que las conductas de seguridad expliquen la relaciéon entre los sesgos de
interpretacion y ansiedad social.

En segundo lugar, la presente tesis doctoral ha desarrollado o adaptado tres
herramientas evaluativas distintas: a) una tarea para la evaluacion de los sesgos de
interpretacion de rostros ambiguos; b) la adaptacion a muestra espafiola del Adolescents
Interpretation Bias Questionnaire (AIBQ 2.0; Miers et al., 2020); c) la adaptacion a
muestra espariola del Social phobia Sabety Behaviors Scale (SPSBS; Pinto-Gouveia, et
al.,, 2003). Asi, la comunidad cientifica y clinica ahora dispone de tres nuevos
instrumentos que podran ser empleados para evaluar las conductas de seguridad y los
sesgos de interpretacion en contexto de ansiedad social.

En tercer lugar, tras décadas de uso de las tareas computarizadas para la
evaluacion de los sesgos de interpretacion, la presente tesis doctoral da a conocer datos
sobre la fiabilidad test-retest y la estabilidad del constructo. Los datos demuestran que
efectivamente la tarea concreta desarrollada dispone de suficiente fiabilidad a lo largo del
tiempo y, a su vez, el constructo subyacente es estable a lo largo del tiempo. La
implicacion de esta idea es clara: asegura la validez de emplear esta medida en
metodologias longitudinales.

En cuarto lugar, los hallazgos recogidos tienen ciertas implicaciones para el
diagnostico precoz y prevencion de la ansiedad social. Sabemos que ser mujer, disponer
de mayores niveles de sesgos de interpretacidn y tender a las conductas de seguridad van
a conducir con mayor probabilidad a la experimentacion de niveles més altos de ansiedad
social. A su vez, a falta de confirmarse los datos, los sesgos de interpretacion podrian
tener un efecto desencadenante en la relacion entre las conductas de seguridad y la
ansiedad social. Por lo tanto, podria ser eficaz que los programas preventivos incluyeran
psicoeducacion acerca de los sesgos de interpretacion. En este tipo de programas se podria
explicar como nuestra mente tiende a completar la parte de informacion de la que no se
dispone. Concretar que estas interpretaciones en ocasiones pueden ser negativas sin nada
que asi lo justifique y, de serlo asi, puede perjudicar negativamente nuestras relaciones
sociales.

En esta misma linea, y siguiendo los conocimientos sobre etiologia de la ansiedad
social (Spence y Rapee, 2016), en los programas preventivos también se podrian incluir
algunas consideraciones relativas a las conductas de seguridad. Por lo que sabemos, la
inhibicion conductual es un patrén de comportamiento detectable desde edades

tempranas. Este patron, en conjunto con la realizacion de conductas de seguridad, puede
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ser util en la deteccion precoz de la ansiedad social. Y vista la importancia de las
conductas de seguridad, los programas preventivos deberian también incluir el uso

sensato de las conductas de seguridad.

Por ultimo, los hallazgos indican que las conductas de seguridad, en la forma que
han sido evaluadas, son conductas que mantienen la sintomatologia de la ansiedad social.
Aunque futuros estudios deberian enfocarse en estudiar el posible efecto beneficioso del
uso sensato de las conductas de seguridad, sobre el existente debate acerca si deben ser
eliminadas (Blakey y Abramowitz, 2016; Milosevic y Radomsky, 2013), los datos
permiten concluir que, hasta la fecha cualquier intervencion debe eliminarlas en Gltima
instancia (Hofmann y Scepkowski, 2006). De hecho, los datos van en la linea con los
estudios que evidencian que la reduccion de las conductas de seguridad guarda relacién

con la efectividad de las intervenciones cognitivo conductuales (Cuming et al., 2009).

En linea con lo anterior, en el marco de la reestructuracion cognitiva, las
intervenciones también deben centrarse en la reduccion de los sesgos de interpretacion en
contexto de informacién ambigua. De hecho, en los ultimos afios se han desarrollado
metodologias que permiten reestructurar los procesos cognitivos de cara a reducir los
sesgos de interpretacion (Jones y Sharpe, 2017). En general, este tipo de metodologias
generalmente intervienen sobre la reduccion en conjunto de los sesgos de atencion y los
sesgos de interpretacion a través del juego (Cristea et al., 2015; Heeren et al., 2015).
Aunque estas técnicas aun son novedosas y generan ciertas dudas en la comunidad
cientifica (Cristea et al., 2015), son un primer paso para elaborar intervenciones
especificas para la reduccién de procesos cognitivos que, por ser automaticos, son

dificiles de modificar.
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La presente Tesis Doctoral tiene como objetivo
principal analizar la relacién longitudinal entre los
sesgos de interpretacibn —medidos a través de
situaciones y rostros ambiguos—, las conductas de
seguridad y la ansiedad social. La tesis la
componen cuatro estudios empiricos. Asi, se ha
desarrollado y/o adaptado tres instrumentos de
medida distintos y se ha analizado la relacion
longitudinal entre los sesgos de interpretacion,
conductas de seguridad y ansiedad social tanto a
través de una metodologia de diarios como de un
estudio longitudinal de dos tiempos.
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