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SALUD PSICOFISICA Y SU RELACION CON LAS
ESTRATEGIAS DE AFRONTAMIENTO EN JOVENES,
DURANTE EL PRIMER ANO DE ADAPTACION A LA
FORMACION MILITAR: UN ESTUDIO LONGITUDINAL

Bail Pupko, Vera - Nistal, Mara - Vidal, Victoria Alejandra - Lara, Alberto Fabian

Universidad Abierta Interamericana- Centro de Investigaciones Sociales y Humanas para la

Defensa.

Resumen

Con el objetivo de estudiar la relacion entre la salud psicofisica y el
afrontamiento en los jovenes ingresantes a un instituto militar en 2011,
se realizd una investigacion cuali-cuantitativa de tipo descriptivo y de
corte longitudinal. El abordaje cualitativo consistié en 20 entrevistas
a cadetes, hombres y mujeres, de 18 a 25 afios. Para el abordaje
cuantitativo, se tomd una muestra probabilistica al azar simple de
122 cadetes de primer afio, que fueron testeados en tres momentos
(al mes, a los 6 meses y a fin de afio). Se presentan los resultados
del Inventario de Estrategias de afrontamiento (Cano- Vindel, y
Miguel Tobal, 2001; Leibovich de Figueroa, 2002) y el Inventario
de Salud Psicofisica, confeccionado sobre la base de datos que el
equipo médico suministré como las alteraciones mas frecuentes
en los cadetes. Los datos fueron analizados estadisticamente con
el software Spss 15.0. Resultados: Existe una correlacion entre la
valoracion de la situacion como amenaza y la salud psicofisica, y
también entre las estrategias de afrontamiento y la salud psicofisica.
Si bien los valores de alteraciones psicofisicas disminuyen hacia
fin de afo, no vuelven a los valores del inicio. Se discuten estos
hallazgos en relacion a aspectos como género, procedencia, nutricion
y adecuacion del entrenamiento.
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Abstract

PSYCHOPHYSICAL HEALTH AND ITS RELATIONSHIP WITH THE COPING
STRATEGIES IN YOUTH DURING THE FIRST YEAR OF ADAPTATION TO
THE MILITARY TRAINING: A LONGITUDINAL STUDY

With the aim of studying the relationship between psychophysical
health and the ways of coping in youth who join a military academy
in 2011, a descriptive and longitudinal quali-quantitative research
was made. The qualitative approach consisted in 20 interviews to
cadets, male and female, aged from 18 to 25. For the quantitative
approach a probabilistic sample was randomly chosen composed by
122 cadets tested in three different moments (after a month, after
six month, and at the end of the year). The tools presented in this
study are: the Ways of Coping Inventory by Miguel Tobal and Cano
Vindel (2001) validated by Leibovich de Figueroa (2002) and the

Psychophysical Health Inventory, built from the data brought by the
medical team as the more common injuries in students. The data was
analized statistically with the Spss 15.0 software. Results: there is
a correlation between the valuation of the situation as a threat and
the psychophysical health and also between the coping strategies
and the psychophysical health. While the health values™ alterations
diminish towards the end of the year, they do not return to the values
of the beginning. The breakthroughs are discussed regarding subjects
as gender, origin, nutrition and the adaptation of the training.

Key Words
coping health cadets adaptation

La OMS (1948), considera la salud como “... un estado de completo
bienestar fisico, mental y social, y no solamente la ausencia de
afecciones o enfermedades” (pag.100). Esta perspectiva integral,
permite pensar que si ese bienestar se ve vulnerado en uno de sus
componentes, como ser el emocional, se podran observar correlatos
a nivel fisico y viceversa.

La salud puede verse quebrantada en momentos de crisis, cambios
drasticos en el modo de vida de un individuo (Morin, 1997). Para los
jovenes, la culminacion del ciclo secundario que trae aparejado la
decision de qué hacer en la vida adulta, ya sea seguir una carrera
o trabajar, marca una crisis (Bail Pupko, 2010). En el caso de los
jévenes que eligen la carrera militar, la vida cotidiana cambia debido
a las exigencias fisicas e intelectuales, junto con el hecho de vivir
en un sistema de internado. Ademas, para los jovenes que vienen
del interior del pais, significa también la ruptura de la red social de
apoyo, cuando la lejania impone que no pueden retornar con sus
familias los fines de semana.

Es asi que la formacién militar, aunque se trate de una eleccion,
puede resultar una experiencia critica y aumentar el nivel de estrés
(Moos, 1989). Esta nueva situacion, requiere adaptacion, mediante
conductas diferentes de las ejecutadas hasta ese momento.

Las situaciones nuevas requieren conductas y pensamientos para
hacerles frente y darles solucion. El afrontamiento es definido por
Lazarus y Folkman (1986) como un proceso que involucra aspectos
cognitivos y comportamentales que el individuo desarrolla frente a
demandas especificas internas y/o externas. Este evalia la situacion
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(que puede ser valorada como amenaza, como desafio o resultar
indiferente) y procede a desarrollar estrategias para la resolucion de
problemas. Por lo que el afrontamiento por parte de los cadetes, y el
patrén de afrontamiento que presenten frente a una crisis (como la
insercion en una institucion militar) esta conformado por estrategias
utilizadas en el pasado y/o estrategias nuevas que se generan frente
al estresor. Segun Folkman y Lazarus (1980), que proponen el modelo
transaccional del estrés, este patron mediatiza la relacién entre la
situacion estresante, traumatica y demandante, y la adaptacion
evaluativa personal. Dichas estrategias de afrontamiento pueden
ser: cognitiva dirigida a la situacion, cognitiva dirigida a la emocidn,
conductual motora dirigida a la situacion, conductual motora dirigida
a la emocion, simple pasividad o, evitacion (Cano Vindel y Miguel-
Tobal, 2001).

Herrera y Guarino (2008) exploraron las relaciones entre el estrés,
la sensibilidad emocional, el afrontamiento y la salud percibida
en cadetes, y encontraron una relacion positiva entre estrés y
el deterioro de la salud percibida por ellos. Hallaron también una
relacion positiva entre la sensibilidad y las dimensiones del estrés;
detectando ademas que quienes usan estilos de afrontamiento poco
adaptativos muestran mayor deterioro en su salud.

La preocupacion por la salud de las personas sometidas a
entrenamientos exigentes como el caso de los soldados no es
nueva. Hay estudios que relacionan el rigor del entrenamiento con
la posibilidad de lesiones (Jones y Knapik ,1999). Se encontré que
tanto los atletas como los soldados deben desarrollar y mantener
altos niveles de ejercicio fisico para la demanda de las tareas
que tiene que llevar a cabo, de lo contrario se pueden ocasionar
lesiones. Por este motivo, el Ejército de EUA desarroll6 in control de
lesiones producidas por el entrenamiento que consiste en 5 ftems: 1)
supervision para determinar la gravedad de la lesion, 2) estudios para
determinar las causas y los factores de riesgo de las mencionadas
lesiones, 3) estudios para calcular si las intervenciones propuestas
efectivamente reducen las lesiones, 4) implementar intervenciones
efectivas y 5) monitoreo para ver si las intervenciones conservan su
efectividad.

De acuerdo al registro de esta intervencion, numerosos riesgos
potenciales son modificables y sirven para evitar lesiones tales
como: correr en demasia, bajo nivel de ejercicio (fitness), altos y bajos
niveles de flexibilidad, estilo de vida sedentaria y tabaquismo, entre
otros. Las intervenciones mostraron que limitar la distancia que se
corre, reduce el riesgo de fracturas, y que el uso de tobilleras reduce
la posibilidad de esguinces de tobillo durante operaciones aéreas
y que el uso de plantillas amortiguadoras no reduce las fracturas
durante el entrenamiento.

Por su parte, McClung y cols. (2009) encontraron que los niveles
de hierro se ven afectados por el entrenamiento basico de combate
(Basic Combat Training) en mujeres soldados, y que la ingesta de
suplementos de hierro atendan el decremento de los indicadores de
este mineral. Ademas, estos suplementos resultaron beneficiosos
para el humor y el rendimiento fisico durante el periodo de
entrenamiento.

Los datos obtenidos previamente (Azzollini et al., 2012) en ingresantes
auna institucion militar muestran que los jovenes con mayor indice de
depresion y/o ansiedad tienden en mayor medida a valorar la situacion
de cambio como una amenaza y presentaron mayor cantidad de

alteraciones  osteomusculares, traumatoldgicas, respiratorias,
inmunoldgicas y psicologicas. Se encontrd que la ansiedad tenia una
correlacion positiva y significativa  con las alteraciones psicofisicas
en general. Los resultados indican, ademas, que cuando el ingreso a
la institucion se valora como una situacion de amenaza, esto favorece
el afrontamiento evitativo y aumenta la probabilidad de sufrir
alteraciones en la salud psicofisica (gastrointestinal, osteomuscular,
respiratorio, inmunoldgico, nutricional y psicologico). En cambio,
cuando el ingreso a la institucion y a la carrera se valora como un
desafio presentan mayor variedad de estrategias de afrontamiento
activas para hacer frente a la situacion.

Las investigaciones acerca de la salud en el ambito militar se
extienden a lo largo de toda la vida de servicio. Estudios recientes
(i.e. Jacobson et al., 2012) muestran la preocupacion por la ingesta
de suplementos en la poblacién militar en Estados Unidos. Jacobson
et al. (2012) encontraron que el 46.7% de los participantes en la
investigacion usaban algun tipo de suplemento y el 22% consumian
varios. Los hombres que eran enviados a una mision en el extranjero
era mas probable que usaran suplementos para ejercitar la
musculatura, mientras que entre las mujeres del contingente era mas
probable que usaran suplementos para perder peso. Tanto hombres
como mujeres que reportaban cinco 0 menos horas de suefio por
noche eran mas proclives a usar suplementos energizantes. La alta
prevalencia del uso de suplementos y las caracteristicas encontradas
y asociadas con su uso: desplazamientos, actividad fisica, y falta de
suefio, sugiere areas para futuras investigaciones y monitoreo.

Objetivo: Estudiar la relacion entre la salud psicofisica y el
afrontamiento en los jovenes durante el primer afio de estudio en
un instituto militar, periodo en que deben adaptarse a las pautas
culturales de la misma, a lo largo del afio 2011.

Metodologia

Se utilizé un abordaje cuali- cuantitativo de tipo descriptivo, de corte
longitudinal. Para el abordaje cualitativo, se tomaron 20 entrevistas
a cadetes, hombres y mujeres, de 18 a 25 afios, durante la primera
semana de ingreso en la institucion.

Para el abordaje cuantitativo, se tom6 una muestra probabilistica al
azar simple de 122 cadetes de primer afio, que fueron testeados en
tres momentos (al mes, a los 6 meses y a fin de afio).

Instrumentos: Escala de motivacion de eleccion de carrera,
Cuestionario de cambio de pautas culturales, Escala de expectativas
sobre la carrera ( todos ellos construidos ad-hoc, conforme a los
datos obtenidos en el tramo cualitativo de la investigacion), Inventario
de Ansiedad (1988) y de Depresion (1961) de Beck, Inventario de
Estrategias de afrontamiento de Cano- Vindel, y Miguel Tobal (2001),
Inventario de Salud Psicofisica, confeccionado sobre la base de
datos que el equipo médico suministrd como las alteraciones mas
frecuentes en los cadetes.

Los datos fueron analizados estadisticamente con el software Spss
15.0, version castellana. Durante la investigacion se garantizd el
anonimato de los participantes.

En este trabajo se presentan los resultados obtenidos a partir de
la administracion del Inventario de Afrontamiento y el Inventario de
Salud Psicofisica,
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Resultados:

Los resultados obtenidos respecto a las estrategias de afrontamiento
en los tres diferentes momentos del afio, permiten observar cambios.
El mas importante es que el afrontamiento cognitivo dirigido a la
emocion que fue disminuyendo a lo largo del afio (medias= 17,04,
16,61 y 16,13 sucesivamente), mientras que el afrontamiento
conductual motor tanto dirigido a la situacion (medias= 14,81; 14,88
y 15,34) como dirigido a la emocion (X= 14,48; 13,81 y 15,18)
aumentaron.

Por otra parte, el afrontamiento pasivo parece disminuir a medida
que transcurren los meses (medias= 3,22; 2,84 y 2,76).

Respecto a las alteraciones de la salud, se observa un fuerte
incremento entre principios del afio y a mediados del mismo, en tanto
que vuelven a disminuir hacia fines de afio aunque sin alcanzar los
valores del inicio (medias= 8,93; 12,81y 10,99).

La correlacion entre las estrategias de afrontamiento y las
alteraciones de la salud psicofisica indican: 1) Al inicio del afio una
correlacion positiva y significativa entre las alteraciones de la salud
psicofisica y la valoracion de la situacion como una amenaza (r= .66).
Es decir, que cuanto més se valora la situacion de haber ingresado
a la institucion militar como una amenaza, mayor es la probabilidad
de aparicion de alteraciones psicofisicas. 2) A mediados de afio,
no solo la valoracion de la situacion como amenaza presenta una
correlacion positiva y significativa con las alteraciones de la salud
(r= .62) sino también la valoracion de la situacion como un desafio
(r= .28) aunque menor; el afrontamiento cognitivo dirigido a la
emocion (r= .36), el afrontamiento pasivo (r= .26) y el evitativo (r=
.36). Lo cual significa que valorar la situacion como una amenaza
y utilizar afrontamientos de tipo cognitivo dirigido a la emocidn,
pasivo 0 evitativo resultan poco adaptativos ya que incrementan la
posibilidad de sufrir alteraciones psicofisicas. 3) Hacia fin de afio,
las correlaciones entre las alteraciones de salud y la valoracion de la
situacion como amenaza (r=.35) y como desafio (r=.24) disminuyen
al igual que las relativas al afrontamiento conductual motor dirigido
a la emocion (.22), desapareciendo la significacion de las relaciones
con el afrontamiento pasivo y el evitativo. Estas estrategias fueron
disminuyendo a lo largo del afio, dando lugar a afrontamientos
mas efectivos. No obstante, es importante sefialar que si bien las
alteraciones de salud disminuyeron no alcanzaron los bajos niveles
del inicio.

Discusion:

Lasalud se relaciona con la diversidad de estrategias de afrontamiento
que una persona puede poner en juego ante situaciones de estrés.
Las estrategias cognitivas dirigidas a la emocion, pueden resultar
utiles en un primer momento, dado que sirven para la reformular
cognitivamente la situacion. EI hecho de que posteriormente
disminuye y se haga hincapié en estrategias motoras, concuerda con
laidea de la adaptacion al nuevo contexto y a las exigencias, pasando
a realizar acciones dirigidas a solucionar los problemas ya sea en
el plano emocional o en el de situaciones concretas que se le van
presentando.

Las alteraciones de salud, sin embargo, no presentan el mismo ciclo
de adaptacion de los cadetes, porque no disminuyen lo suficiente al
finalizar el afio.

Las alteraciones de salud psicofisica estan relacionadas con la
valoracion que hacen los cadetes respecto de la situacion, por lo que
al inicio del entrenamiento hay una correlacion entre quienes tienen
mas alteraciones psicofisicas y quienes consideran la situacion como
una amenaza. Este tipo de valoracion hace pensar en menos recursos
para afrontar la situacion, ya sea personal, material o social. Entonces,
quienes se sienten mas desprotegidos en su nueva realidad, tienen
mas probabilidad de presentar alteraciones en la salud. Resulta
necesario contrastar la situacion nutricional y las lesiones previas al
ingreso para poder profundizar en estas conclusiones.

En el segundo momento del afio, persiste la situacion anterior, en
cuanto a la relacion entre la situacion como amenaza y la salud
psicofisica, pero lo que resulta novedoso es que esta correlacion
aparece entre los que valoran la situacion de estar en la carrera
como un desafio. Dado que la valoracién como desafio suele ser la
mas adaptativa frente a situaciones criticas, se abre un interrogante,
que seria necesario contrastar con otros aspectos tales como
caracteristicas de personalidad. Es decir, habria que relevar si a
esa altura del afio los cadetes se muestran mas temerarios ante los
desafios, o si se trata de insuficiencias de otro tipo (nutricionales,
alteraciones del suefio), o se trata de un entrenamiento mas
riguroso que exige dicha percepcion. El hecho de la persistencia del
afrontamiento cognitivo dirigido a la emocion en esta segunda etapa
puede relacionarse con cadetes que no han logrado adaptarse a la
institucion, porque esta estrategia no tiene la misma utilidad que en
el momento inicial dentro de la institucion. EI desborde emocional
puede aumentar las alteraciones psicofisicas, lo mismo para quienes
utilizan afrontamientos de tipo pasivo y evitativo.

En el tercer momento del afio, en el que ya se registraron bajas, se
puede suponer que contindan en la carrera quienes se sienten a
gusto con la eleccion que hicieron, y que se han adaptado a la vida
institucional. Sin embargo, la persistencia de alteraciones psicofisicas
hace necesario investigar otras variables. Seria oportuno analizar la
incidencia en estos resultados del género y lugar de procedencia de
los cadetes. Ademas, el monitoreo del tipo de lesion, la recurrencia de
la misma, el tipo de entrenamiento, la nutricion y el descanso.

Investigaciones realizadas (i.e. Logronio, 2010) se focalizan en la
educacion y el entrenamiento que debe asegurar una institucion
militar: asegurar que los cadetes tengan la mente y el cuerpo sanos
para afrontar los desafios del combate y el estrés y cumplir su mision
como soldados a través de su programa de entrenamiento. Menciona
la investigadora que el entrenamiento militar requiere un programa
especial que puede definirse como “total body work-out” o fuerzay
habilidad de trabajo. Este concepto solo puede lograrse mediante una
disciplina que incluye una intervencion en entrenamiento y nutricion,
que consiste en logar un balance entre la entrada y el gasto de
energia, para lograr el objetivo, esto es el logro de la habilidad y un
excelente rendimiento. El peso es importante para mantener la salud
y cumplir con el alto nivel de rendimiento durante el entrenamiento
militar. Logronio (2010) demuestra que tanto el sobrepeso como el
bajo peso, pueden producir bajo rendimiento fisico y riesgos de salud.
Mantener un peso saludable esta fuertemente asociado con buena
salud y longevidad. Es necesario que los cadetes sean conscientes de
la necesidad nutricional que requiere el nivel de actividad o ejercicio
que realizan, para lograr un adecuado rendimiento.
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