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RESUMEN
El objetivo del estudio fue investigar la efectividad de una intervención 
con superhéroes para aumentar la resiliencia y la autoestima, y disminuir 
el estrés en adolescentes de Ciudad Juárez, Chihuahua. Método: estudio 
cuasiexperimental, con grupo experimental y control, asignación no 
aleatoria. Participaron 57 estudiantes de tercer año de secundaria. Se 
aplicó intervención con técnicas cognitivo-conductuales, en 10 sesiones 
con duración de dos horas, y periodicidad semanal. Resultados: Los 
análisis de varianza arrojaron cambios significativos entre los grupos, pre 
y post intervención en todas las variables; en resiliencia (F=8.78, p<.01), 
en autoestima (F=13.15 p<.01), y estrés percibido (F= 73.44, p<.01). Se 
midió la efectividad de la intervención en el grupo experimental, en el cual 
se encontraron cambios significativos en todas las variables: resiliencia (t=-
6.87, p<.001, d=1.58), autoestima (t=4.24, p<.001, d=.90), y estrés (t=5.52, 
p<.001, d=1.00). Conclusión: La intervención fue efectiva para aumentar 
resiliencia y autoestima, y disminuir estrés en grupo experimental.
Palabras clave: estrés, resiliencia, autoestima, intervención, superhéroes.
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ABSTRACT
The purpose of this study was to investigate the effectiveness of a 
superheroes intervention in order to increase the resilience and self-esteem 
and to decrease the stress among teenagers in Ciudad Juarez, Chihuahua. 
Method: Quasi-experimental study, with experimental and control group, 
which were non-random assigned. A total of 57 secondary school students 
participated.

A cognitive behavioral based intervention was applied, which consisted 
in 10 sessions of 2 hours each on weekly basis. Results: The analyses of 
variance yielded significant changes between the groups, pre and post 
intervention on all the variables; Resilience (F=8.78, p<.01), self-esteem 
(F=13.15 p<.01) and perceived stress (F=73.44, p<01). The effectiveness 
of the experimental group was measured on which significant changes 
on all the variables were noticed; Resilience (t=-6.87, p<.001, d=1.58), 
self-esteem (t=4.24, p<.001, d+.90) and stress (t=5.52, p<.001, d=1.00). 
Conclusion: This intervention was effective in increasing resilience and 
self-esteem, and reducing stress in the experimental group.
Keywords: stress, resilience, self-esteem, intervention, superheroes

INTRODUCCIÓN
Las intervenciones psicosociales que cuentan con técnicas apoyadas en 
superhéroes, han sido utilizadas con niños, niñas y adolescentes para 
promover la resiliencia (Ceberio, 2013; Fradkin et al., 2016, 2017; Harris, 
2016), conductas prosociales (Coyne et al., 2017; De-Souza & Radell, 
2011; Peña & Chen, 2017), disminución de comportamientos agresivos 
(Betzabel & Shechtman, 2017; Coyne, et al., 2017), e inteligencia 
emocional (Jaramillo, 2018). 
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La idea de usar superhéroes como herramienta para ayudar a enfrentar 
problemas psicosociales causó interés desde inicios de 1940 (Fradkin et 
al., 2016). Los personajes ficticios enfrentaban eventos catastróficos que 
se relacionaban con situaciones presentes en el contexto sociocultural 
real de la época. Durante el desarrollo de la Segunda Guerra Mundial las 
narrativas se centraban en el clima bélico (Ceberio, 2013). 

Weschenfelder et al. (2017), calcularon de la prevalencia ponderada de las 
adversidades en algunos de los superhéroes más reconocidos (Superman, 
Batman, Capitana Marvel, Capitán América, Viuda Negra, Hulk, 
Spiderman, Ironman, entre otros): el 86% padecieron abandono de sus 
cuidadores, 80% son huérfanos, 49% tuvieron al menos un padre asesinado, 
29% vivieron limitaciones económicas o pobreza, 29% vivieron acoso, 
15% fueron secuestrados, 6% fueron conejillos de indias en experimentos, 
y 1% tenían alguna discapacidad. 

Estos personajes de ficción viven una fase de pre capa o pre cubierta, 
que es el período en el cual aún no desempeñan funciones heroicas; esta 
etapa se sitúa durante la infancia y adolescencia, y es cuando ocurren las 
adversidades que marcan su vida. Se ha identificado que alrededor de los 15 
años viene el momento de empoderamiento y resiliencia (Weschenfelder 
et al., 2017). 

Rubin (2020) expuso que, mediante el juego de fantasía de superhéroes, 
y la narración metafórica, los niños, niñas y adolescentes trabajan 
en resolver crisis del pasado y expresar problemas actuales. Coyne 
et al. (2017) aportaron que, con la fantasía, se trabaja para encontrar 
significados, expresar emociones, y explorar la identidad, además, se crea 
un compromiso por defender a otros, y tomar una postura a favor del bien 
y la justicia. 
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Por su parte, Brody (2007) concluyó que los elementos de trauma en 
historias como las de Batman y Superman, son una fuente de consuelo, 
que mediante la metáfora ayuda tener un insight en población joven 
para comprender y resolver traumas, además de guiar en la búsqueda de 
identidad y las experiencias de vida.

Bandura (1978) postuló en la teoría del aprendizaje social que el 
comportamiento humano se aprende mediante la observación de modelos. 
El aprendizaje es resultado de la interacción recíproca entre factores 
cognitivos, conductuales y ambientales, los cuales describen a la conducta 
humana. Consideró que el ser humano aprende mediante cinco capacidades 
cognoscitivas: aprendizaje vicario, que ocurre por observación y modelado; 
previsión, que facilita evaluar acciones y consecuencias; autorregulación, 
entendida como la habilidad de evaluar las acciones propias y alcanzar 
metas; autorreflexión, que es la capacidad para pensar en sí mismo; y 
simbolización, que es la capacidad de representar de forma simbólica el 
conocimiento. 

Leiva et al. (2013) encontraron que la autoestima y el nivel de problemas 
de salud mental pueden explicar la resiliencia, en un grupo de adolescentes 
en vulnerabilidad social. González-Arratia et al. (2017) evidenciaron que 
existe un efecto indirecto significativo de la autoestima sobre la resiliencia. 
En tanto, Fuentes et al.  (2011) descubrieron en una muestra de niños con 
antecedentes de maltrato, que cuando existe una alta vulnerabilidad, se 
presenta una tendencia a tener baja autoestima y resiliencia.

En cuanto a estrés y resiliencia, Diaz (2020) estudió un grupo de niños 
maltratados, que se encontraban en un albergue transitorio, encontrando 
que los menores de edad que habían tenido más eventos estresantes 
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crónicos habían desarrollado mayor resiliencia como variable de reacción. 
Mientras que Camargo et al. (2017), concluyeron que las variaciones 
de resiliencia pueden estar asociadas con variables como la edad y las 
experiencias estresantes que han vivido niños y adolescentes. 

Rhodes (2013) mediante un análisis cualitativo encontró que la 
intervención con superhéroes puede ser efectiva para mediar los efectos 
del trauma con los adolescentes varones, así como aumentar habilidades 
de funcionamiento emocional y conductual.

Para este estudio se seleccionaron las variables estrés, resiliencia y 
autoestima, que además de encontrarse en intervenciones previas, guardan 
una correlación directa e indirecta. Arslan (2016) halló que el maltrato 
emocional y psicológico se correlaciona de forma negativa con la 
autoestima y resiliencia entre las y los adolescentes.

En tanto, se ha comprobado que la resiliencia se correlaciona con el 
bienestar y tiene un efecto positivo en la capacidad de afrontamiento hacia 
el estrés (Anyan & Hjemdal, 2016; Konaszewski et al., 2019, 2021; Stratta 
et al., 2015).

El estrés es una respuesta fisiológica, cognitiva, perceptiva y conductual 
que se presenta cuando una situación o demanda ambiental excede la 
capacidad natural de un organismo para regularse, en particular cuando la 
situación es incontrolable e impredecible (Koolhaas et al., 2011).

Para Lazarus y Folkman (1984) el estrés ocurre cuando una persona evalúa 
un medio o situación como amenazante o peligroso, y para el cual no se 
cuenta con suficientes recursos para enfrentar. Este se ha relacionado de 
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forma negativa con la toma de decisiones, ya que puede ocasionar cambios 
conductuales como aislamiento, irritabilidad, o depresión; cambios 
fisiológicos en el sistema endócrino y cardiovascular; así como cambios 
cognitivos, por ejemplo, baja autoestima, percepción de amenaza, bloqueo, 
y frustración (Singer & Chung, 2012).

El estrés tiene una naturaleza continua, acumulativa y adaptativa, que puede 
desregularse y conducir a una serie de problemas afectivos, sin embargo, 
también brinda oportunidad de recuperación, mediante la medicina y las 
estrategias psicosociales para lograr resiliencia (McEwen & Akil, 2020). 

La resiliencia es un término que surge de la física, en relación de la 
resistencia de algunos materiales, así como su capacidad de recuperarse 
al ser sometidos a diferentes presiones externas (García del Castillo et al., 
2016). 

De Vera y Gambarte (2019), afirman que, desde la neurociencia, las 
personas con mayor equilibrio emocional frente al estrés experimentan 
mayor resiliencia, es decir, habilidad para afrontar situaciones adversas, 
soportar presión y percibirse con control. 

La resiliencia es un conjunto de procesos vitales que posibilitan a una 
persona o un grupo de personas para superar situaciones de adversidad, con 
fortalecimiento individual o colectivo, empoderamiento y transformación. 
Mediante la resiliencia se promueve el apoyo interpersonal, las interacciones 
significativas, relaciones positivas, orden, disciplina, variables que se 
asocian con la capacidad para afrontar al estrés (Fradkin et al., 2016).
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En el contexto de violencia de Ciudad Juárez, las y los adolescentes 
deben desarrollar estrategias de afrontamiento, entre estas habilidades 
de sobreponerse a la adversidad resalta la resiliencia (Díaz-Barriga & 
Reséndiz, 2017).

En tanto, a la autoestima es un recurso predictor de la resiliencia en la 
adolescencia, ya que una buena disposición hacia sí mismo, posibilita 
alcanzar una adaptación mejor de la persona con su entorno, y enfrentar 
situaciones adversas (González-Arratia et al., 2017; González-Arratia & 
Valdez, 2015; Leiva et al., 2013; Liu et al., 2014; Salami, 2011).

La autoestima es la valoración que una persona tiene de sí misma, e 
involucra pensamientos, emociones, sentimientos, actitudes y experiencias 
que pasa durante su vida (Mejía et al., 2011). Se compone de variables 
cognitivas, afectivas y conductuales (Martínez, 2010). Se construye 
mediante el reconocimiento y afecto que aportan las otras personas, como 
pueden ser padres o cuidadores, que son un soporte afectivo primario 
(Giraldo & Holguín, 2017). 

La adolescencia es un periodo en la vida del ser humano, comprendida 
entre los 10 y 19 años de edad, en el cual se presenta un ritmo acelerado 
de cambios físicos, cognitivos y de maduración emocional; estos cambios 
están condicionados por procesos biológicos (Anthony, 2011; Organización 
Mundial de la Salud [OMS], 2020). Se trata de una etapa importante para 
el desarrollo de la autoestima, ya que el contexto social puede influir en 
la apreciación propia, por ello se debe trabajar con las y los adolescentes 
para autoevaluar fortalezas y debilidades con una maduración cognitiva y 
social (Esnaola et al., 2017).
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Los y las adolescentes son considerados un grupo en situación de 
vulnerabilidad (Santos et al., 2017; Save the Children, 2016), debido a que 
aún carecen de la competencia para proteger sus intereses, incapacidad 
para consentir voluntariamente, y fragilidad por su condición física 
y psicológica (Santos, et al., 2017). En condiciones de adversidad, el 
neurodesarrollo puede sufrir modificaciones y dejar secuelas negativas 
para toda la vida (Black, 2017). La vulnerabilidad ocurre cuando la persona 
no ha desarrollado capacidad para prevenir, enfrentar y sobreponerse al 
impacto de situaciones adversas (Medina et al., 2019). La adversidad es 
un riesgo real o percibido; el riesgo real se fundamenta en indicadores 
objetivos que posibilitan establecer el grado de vulnerabilidad ante una 
situación, mientras que el riesgo percibido se fundamenta en percepciones 
o creencias de las personas involucradas (García, 2012).

Los y las adolescentes están expuestos a situaciones adversas múltiples, 
entre las que se encuentran abuso físico, emocional, sexual, abuso parental, 
intimidación, y escasez de recursos económicos (Fradkin et al., 2016). 
Se estima que cada día mueren 3,000 adolescentes debido a causas que 
podían prevenirse, tales como accidentes de tránsito, suicidio, y violencia 
interpersonal (OMS, 2018).

La OMS (2018) y Save the Children (2016), identificaron que el 50 por 
ciento de los trastornos mentales de pacientes adultos, inician a los 14 años 
de edad. Los problemas de salud mental aumentan debido a adversidades 
como la violencia, humillaciones, baja autoestima y pobreza. 

Chihuahua es un estado ubicado al norte de México, y en él se encuentra 
Ciudad Juárez, cruce con Estados Unidos de América (Fuentes et al., 2018). 
En las últimas décadas, Juárez se ha convertido en una ciudad emblema 
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de la violencia, lo que detonó la presencia de problemas como exclusión 
social, inseguridad para adolescentes y vulnerabilidad educativa (Díaz-
Barriga & Reséndiz, 2017; Hernández, 2015).

En este sentido, el objetivo del presente trabajo de investigación es evaluar 
la efectividad de una intervención psicosocial para aumentar la resiliencia 
y la autoestima, y disminuir el estrés en un grupo de adolescentes de nivel 
secundaria en Ciudad Juárez, Chihuahua.

MÉTODO 
Diseño
Se utilizó un diseño cuasi experimental, con dos grupos: de intervención y 
control con selección de muestra no probabilística de tipo intencional. Se 
realizó la administración del pre test para evaluar autoestima, resiliencia 
y estrés percibido. Los directivos del plantel se encargaron de asignar los 
grupos en los que se llevaría a cabo la intervención y el grupo control. Este 
proceso fue por conformación previa de grupos y no de forma aleatoria. 
Posteriormente se llevó a cabo la intervención y al finalizar, se volvieron a 
administrar los instrumentos de medición.

Para realizar la investigación, se siguieron normas éticas como anonimato, 
voluntariedad, autorización de los directivos de la escuela secundaria, 
consentimiento informado de los padres de familia, y el consentimiento 
informado de los estudiantes participantes. 

PARTICIPANTES
La muestra incluyó un total de 57 participantes, reclutados en una 
escuela pública de Ciudad Juárez. Se dividieron en dos grupos: el grupo 
de intervención estuvo integrado por 27 participantes, y el grupo control 
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por 30. Todos fueron estudiantes de tercer grado de secundaria inscritos 
en la institución en el turno matutino. De los alumnos que completaron 
las evaluaciones pre y post intervención (27 del grupo experimental y 
30 del grupo control), el 75.4% tenía 14 años, el 22.8% era de 15 años 
y un estudiante tenía los 16 años cumplidos (1.8%). Asimismo, los 
grupos presentaron una frecuencia de 27 mujeres, equivalente al 47.4% 
y 50 hombres (52.6%). El 57.1% de los estudiantes provenían de familias 
nucleares, 12.5% de familias monoparentales y el 21.4% de familia 
extendida. El 73.2% reportó pertenecer al nivel socioeconómico medio, 
seguido de un 25% que indicó un nivel medio alto. 

INSTRUMENTOS
Se realizó medición pre y post intervención, con los siguientes 
instrumentos: Escala de resiliencia para adolescentes (READ), validada 
en México por Ruvalcaba-Romero et al. (2014). Es un cuestionario para 
medir la resiliencia y consta de 28 ítems en escala tipo Likert, en donde 
la respuesta 1 significa estar en total desacuerdo con el enunciado y la 
respuesta 5 implica un total acuerdo. Mayor puntaje en la escala indica 
niveles más altos de resiliencia. La estructura factorial de este instrumento 
consiste en cinco componentes, en los que se incluye la confiabilidad de la 
escala original: competencia personal (α= .85) competencia social (α=.82), 
estilo de estructura (α=.69), cohesión familiar (α=.85) y recursos sociales 
(α=.78). En esta investigación se obtuvo un Alpha de .89.

Instrumento de medición de autoestima en adolescentes de Caso-Niebla et 
al. (2011). Es un auto reporte de 21 reactivos en escala tipo Likert que se 
responden con: siempre (1), usualmente (2), la mitad de las veces (3), rara 
vez (4) y nunca (5). Cuenta con cuatro sub escalas que son: percepción 
de sí mismo, percepción de competencia, relación familiar, y enojo.  La 
interpretación de los puntajes refiere que, a mayor puntuación, menor 
autoestima. 
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La confiablidad total de la escala reportada por el autor es de α=.83 y para 
el presente estudio, se obtuvo una confiabilidad de .60.

Escala de estrés percibido (PSS), validada en México y utilizada para 
medir el grado en el que los problemas de la vida de las personas son 
apreciados como estresantes. Consiste en 14 ítems de respuesta tipo Likert 
con un rango de 0 (nunca) hasta 4 (muy frecuentemente), y en el que una 
mayor puntuación indica mayor nivel de estrés percibido. La estructura de 
dos factores de esta escala está validada en función de los ítems positivos 
y negativos, además de presentar una confiabilidad de α=.83 (González 
& Landero, 2007). El análisis de confiabilidad de la escala para esta 
investigación arrojó un α= .67.

PROCEDIMIENTO
Se informó a los estudiantes que habrían de participar en un estudio 
que incluía la intervención grupal o como grupo control (en espera). Se 
les informó en qué consistiría dicha participación y se entregaron los 
consentimientos de padres o tutores (para la autorización por minoría de 
edad). Se les hizo saber que toda la información recabada sería para fines 
de investigación y que la participación sería voluntaria. 

Aquellos que contaron con la autorización de sus padres o tutores se les 
administraron los instrumentos de medición y el cuestionario de datos 
sociodemográficos. Al grupo seleccionado se le otorgó la intervención, 
consistente en un programa de 10 sesiones de dos horas, con una periodicidad 
semanal. En esta intervención, se empleó el enfoque Cognitivo-Conductual; 
y las técnicas fueron adaptadas al uso de superhéroes. Los temas centrales 
del programa fueron: experiencias adversas, identificación de emociones, 
regulación emocional, estrés generado por la adversidad, estrategias de 
autocontrol, resiliencia y autoestima. Tabla 1.
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Tabla 1. Programa de la intervención psicosocial con superhéroes

Sesión Objetivo Técnicas Tarea
1.
 

Presentar 
intervención. 
Solicitar de 
consentimiento 
informado.
Evaluar.

Presentación de la 
intervención, objetivo, y 
modelo de la intervención. 
Consentimiento informado 
(elaboración propia).
Evaluación: Estrés 
percibido (González & 
Landero, 2007), resiliencia 
para adolescentes 
(Ruvalcaba-Romero et 
al., 2014), resiliencia 
(Palomar & Gómez, 2010) 
y autoestima (Caso-Niebla 
et al., 2011).

Leer un comic o 
ver un video de 
superhéroes.

2.
 

Establecer 
rapport. 
Presentar 
qué son las 
situaciones 
adversas. 

Presentación de los y las 
estudiantes, su superhéroe 
favorito, y motivo.
Psicoeducación: 
Situaciones adversas 
(García-Vesga & 
Domínguez-de la Ossa, 
2013), situaciones 
adversas en la 
adolescencia (Save the 
Children, 2016; OMS, 
2018).

Formato: 
“Escribiendo 
una historia” 
(Leahy, 2017, 
p., 439).
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3. Reconocer 
emociones.
Regular 
emociones.

Revisión de tarea
Psicoeducación: 
Emociones (Ekman, 
2004; Ruiz et al., 
2012). Distinción entre 
pensamiento, emoción y 
conducta (Hernández et 
al., 2010). Inteligencia 
emocional (Goleman, 
1998). 
Respiración diafragmática 
(Hernández et al., 2010). 

Formato: 
“Registro de 
pensamientos 
distorsionados” 
(Ruiz et al., 
2012, p. 113).

4. Conocer el 
estrés.
Regular 
emociones.

Psicoeducación sobre 
estrés, orígenes y 
consecuencias (Hernández 
et al., 2010; González & 
Landero, 2007). 
Distinguir entre 
eventos, pensamientos 
y sentimientos (Leahy, 
2017).
Mindfulness (Kabat-
Zinn, 2018; Salmon et al., 
2011).

Formato: 
“Identificando 
puntos difíciles” 
(Leahy, 2017, p. 
440).
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5. Manejar estrés 
e ira.
Regular 
emociones.

Afrontamiento al estrés 
(Meichenbaum, 1992, 
2009). Inducción de cólera 
controlada (Beck & Clark, 
2010).
Mindfulness (Kabat-
Zinn, 2018; Salmon et al., 
2011). 
Respiración diafragmática 
(Hernández et al., 2010). 

6. Educar sobre 
resiliencia.
Afrontar 
problemas.
Adquirir 
estrategias de 
autocontrol

Psicoeducación sobre 
resiliencia (García del 
Castillo et al., 2016; 
Palomar & Gómez, 2010; 
Ruvalcaba-Romero et al., 
2014). 
Entrenamiento 
en habilidades de 
afrontamiento y 
solución de problemas 
(Meichenbaum, 1992; 
2009). 
Desarrollando nuevas 
reglas adaptativas, 
estándares y asunciones 
(Leahy, 2017). 

Con documento 
formato: 
“Historias sobre 
resultados 
(Leahy, 2017. P. 
303).
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7. Resolver 
problemas.
Restructurar 
cognición.

Entrenamiento en solución 
de problemas (D’Zurilla 
& Nezu, 2007). ¿Qué 
podría hacer mi héroe 
favorito? ¿Qué podría 
hacer yo mismo/a ante un 
problema?
Modificación 
razonamiento emocional 
en la toma de decisiones 
(Leahy, 2017).
Role playing (Ruiz et al., 
2012). 

Con formato: 
“Buscando 
variaciones” 
(Leahy, 2017, p. 
94).

8. Fortalecer 
autoestima. 
Educar sobre 
empatía.

Psicoeducación autoestima 
en la adolescencia (Caso-
Niebla et al., 2011; 
Naranjo & González, 
2012). 
Retribución y 
conceptualización 
alternativa (Ruiz et al., 
2012). 
Psicoeducación empatía 
(Tur-Porcar et al., 2016). 

Redacción cinco 
cualidades/
poderes que 
identifico en dos 
compañeros(as)
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9. Desarrollar 
habilidades 
sociales.

Adquisición de las 
habilidades sociales 
(Lacunza & de González, 
2011). 
Modelado (Ruiz et al., 
2012).  
Reforzamiento (Ruiz et 
al., 2012). 

Formato: 
“Reescribiendo 
la historia” 
(Leahy, 2017, p. 
450).

10. Concluir 
intervención.
Evaluar post 
intervención.

Metáfora de la 
narración constructiva 
(Meichenbaum, 1995).
Evaluación con escalas 
aplicadas al inicio.

Elaboración propia

Al finalizar las 10 sesiones del programa, se administró el post test a ambos 
grupos, y se acordó fecha para intervención en el grupo control (de espera).

ANÁLISIS DE LOS DATOS
Se llevaron a cabo análisis para obtener las medias y desviaciones 
estándar para cada una de las subescalas. Para comparar el estado 
de ambos grupos respecto a las variables estudiadas e identificar la 
diferencia inicial entre los grupos, se utilizó una prueba t para muestras 
independientes y comparar individualmente los parámetros de las escalas, 
así como comprobar la distribución normal (Gravetter & Wallnau, 2013). 
Debido a las características de los instrumentos utilizados, en los que sus 
puntuaciones globales indican el nivel en el que se presenta la variable 
(Caso-Niebla et al., 2011; González & Landero, 2007; Ruvalcaba-Romero 
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et al., 2014) se utilizaron dichas puntuaciones para comparar el nivel de 
autoestima, resiliencia y estrés, antes y posterior a la intervención para 
evaluar el cambio o mejora. Para este proceso se implementaron análisis 
de varianza (ANOVA) para muestras repetidas. Asimismo, Para reforzar el 
resultado, se llevó a cabo una prueba t para muestras repetidas para evaluar 
la magnitud cambio entre las medias del grupo experimental, así como el 
tamaño del efecto utilizando la d de Cohen.

RESULTADOS
La diferencia inicial entre los grupos se llevó a cabo mediante una prueba 
t de medidas independientes, la cual arrojó que no existieron diferencias 
significativas entre las puntuaciones de las escalas previas a la intervención 
en ninguna de las variables estudiadas: autoestima (t=-.63, p>.05), 
resiliencia (t= .06, p>.05) y estrés percibido (t= 1.3, p>.05), por lo que se 
procedió a realizar los análisis posteriores. Véase Tabla 2.

Tabla 2. Prueba t para comparar la diferencia inicial entre grupos

Variable Grupo M DE t p
Autoestima Intervención 64.26 10.93 -.63 .530

Control 65.73 6.26
Estrés percibido Intervención 29.89 7.78 -1.3 .199

Control 32.20 5.53
Resiliencia Intervención 80.70 14.12 .06 .949

Control 80.47 13.55

Se obtuvieron datos descriptivos como medias y desviaciones estándar 
para cada una de las subescalas de las pruebas. Respecto a la resiliencia 
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se observa una mayor puntuación en la cohesión familiar y bajas para la 
orientación a metas. El componente de autoestima con menor fuerza fue la 
percepción propia de competencia, seguido de la percepción de sí mismo 
las cuales, a mayor puntaje, menor calidad en la apreciación personal. Para 
la presencia de estrés, se encontraron tasas similares entre el alto y bajo 
estrés percibido. Estos resultados se muestran en la tabla 3.

Tabla 3. Estadísticos descriptivos por subescalas de las pruebas iniciales

M DE Mín Máx
1 Cohesión familiar 22.40 4.84 9 30

Competencia social 13.86 3.68 6 20
Competencia personal 13.26 3.10 7 17
Recursos sociales 16.00 3.60 6 20
Orientación a metas 11.96 2.78 6 15

2 Percepción de sí mismo 19.07 3.56 7 28
Percepción de competencias 24.33 5.05 7 31
Relación familiar 7.88 2.12 3 12
Enojo 13.75 3.04 4 19

3 Estrés negativo 15.95 6.31 3 27
Estrés positivo 15.16 5.18 1 25

1. Resiliencia, 2. Autoestima, 3. Estrés percibido

Para comprobar el efecto de la intervención, se llevaron a cabo análisis 
de varianza que arrojaron diferencias significativas entre los grupos pre y 
post intervención en todas las variables. Para autoestima, se produjo una 
diferencia de 11.17 puntos entre los grupos. Del mismo modo, se observa 
un cambio importante en los niveles de estrés en donde se obtuvo una 
diferencia de 18.76 en las medias de la post intervención. Asimismo, la 
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diferencia en la escala de resiliencia también fue significativa, en la que se 
observa un contraste de 10.72 puntos. La Tabla 4 muestra los resultados 
obtenidos en los análisis de varianza.

Tabla 4. Diferencia entre e intragrupo pre y post intervención

Variable Intervención Control F p
Autoestima Pre 64.26 65.73 13.15 0.001

Post 54.59 65.76
Estrés Pre 28.89 32.2 73.44 0.000

Post 18.77 37.53
Resiliencia Pre 80.7 80.47 8.78 0.005

Post 92.7 81.38

Debido a que se observaron diferencias dentro del grupo experimental 
posteriores a la intervención, nuevamente se llevaron a cabo pruebas 
para determinar la magnitud y tamaño de efecto. En todas las variables 
se observan cambios estadísticamente significativos. En autoestima se 
presentó disminución en las puntuaciones medias (t=4.24, p<.01), lo que 
indica una mejoría de acuerdo con la estructura de la escala utilizada. Para 
la presencia de estrés percibido también se observó una disminución en 
las medias (t= 5.52, p<.01), lo que representa una baja significativa en de 
los niveles negativos de estrés, y finalmente la resiliencia arrojó diferencia 
en la que se presentó un aumento en las puntuaciones que indican mayor 
presencia de resiliencia (t=-6.67, p<.01). Asimismo, el tamaño de efecto 
obtenido para cada una de las variables mediante la d de Cohen, arrojó 
altos puntos del indicador, lo que implica que en todos se observaron 
efectos estadísticamente grandes a muy grandes. En la tabla 5 se muestran 
los resultados detallados.
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Tabla 5. Prueba t para muestras repetidas y tamaño de efecto

Variable M DE T p d
Autoestima 9.67 11.84 4.24 .000 0.90

Estrés 11.11 10.46 5.52 .000 1.58

Resiliencia -12.00 9.08 -6.87 .000 1.00

DISCUSIÓN
En el presente estudio se analizó la efectividad de una intervención 
psicosocial, usando ejemplos con superhéroes, en estudiantes de nivel 
secundaria en Ciudad Juárez. El programa incluyó técnicas cognitivo-
conductuales para aumentar la resiliencia y la autoestima, y disminuir el 
estrés.

Para comprobar si los grupos control y de estudio eran equiparables, 
se compararon las tres variables previo a la intervención, así como el 
conocimiento de normalidad de los parámetros y pretest. Se identificó que 
no existían diferencias considerables. Si bien, el grupo de control presentó 
menor autoestima y mayor estrés percibido, estas no fueron significativas, 
por lo que se consideraron grupos equiparables, incluyendo la distribución 
por sexo, edad y escolaridad.

Por otro lado, como parte de la descripción de los participantes, se llevó 
a cabo un análisis de los factores que componen cada una de las variables 
de estudio. Esto permitió identificar que en los estudiantes la cohesión 
familiar es el factor más relacionado con la resiliencia, la competencia 
personal con autoestima. Asimismo, se detectó que los factores de estrés 
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percibido positivo y negativo estuvieron presentes en la misma medida en 
la muestra. 

Los resultados de las comparaciones pre y postratamiento, mostraron 
que la intervención fue efectiva, ya que el grupo experimental presentó 
mayores niveles de resiliencia y autoestima, y menores niveles de estrés al 
finalizar el tratamiento. En tanto, el grupo control no presentó diferencias 
significativas en alguna de las variables.

Se presentó una correspondencia en las variables de autoestima y 
resiliencia. Es decir, en el grupo de intervención mejores puntuaciones 
en resiliencia, se acompañaron de una mejora en autoestima (disminución 
del puntaje). Estos resultados son consistentes con otras investigaciones 
que han relacionado en forma positiva esas variables en poblaciones de 
adolescentes en situación vulnerable (González-Arratia et al., 2017; 
González-Arratia & Valdez, 2015; Leiva, 2013; Liu et al., 2014; Salami, 
2011).

Los resultados de esta investigación confirman las propuestas hechas 
investigaciones previas que abordan el incremento de resiliencia mediante 
la utilización de juegos y metáforas con superhéroes (Ceberio, 2013; 
Fradkin et al., 2016; Harris, 2016). Esto es posible porque mediante las 
actividades con superhéroes, los niños y niñas tienen la oportunidad recibir 
modelamiento de resiliencia y amabilidad en contextos escolares, además de 
ganar empoderamiento y desarrollar habilidades para resolver problemas, 
con una guía adecuada. Estas experiencias de juego pueden significar 
para los y las estudiantes la disminución del bullying y comportamientos 
agresivos (Harris, 2016).
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Se considera que los resultados encontrados pueden estar sustentados 
en las aportaciones de Ceberio (2013) refiriéndose a que las historias de 
superhéroes ayudan en el desarrollo de la resiliencia personal. Desde la 
perspectiva cognoscitiva, existen mecanismos básicos por los cuales los 
superhéroes influyen en la gente; estos mecanismos como la identificación 
mediante la cual, la persona que recibe la información encuentra los valores, 
creencias, y deseos que comparte con el personaje; después proyecta su 
propio universo en el del metahumano, y desplaza el argumento de la 
historieta a su propia realidad. 

Por otra parte, Fradkin et al. (2016) expusieron que compartir las 
adversidades de los personajes de superhéroes es una herramienta 
para construir resiliencia tiene potencial para ayudar a los niños que 
experimentan adversidad. Sin embargo, llaman a realizar intervenciones 
clínicas para obtener mayor evidencia.

Si bien no se localizaron intervenciones con la implementación de 
superhéroes para trabajar las variables de autoestima y estrés, existen 
trabajos que utilizan la metáfora con metahumanos para promover 
estrategias de afrontamiento a eventos traumático. Estudios como 
el de O’Handley et al. (2016) mostraron que un programa que usó las 
habilidades sociales de superhéroes puede ser efectivo para disminuir 
el comportamiento disruptivo y agresivo en estudiantes de educación 
primaria.

LIMITACIONES 
Los resultados de esta investigación deben ser analizados a la luz de 
algunas limitaciones. Primero, existen pocos estudios publicados sobre 
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intervenciones con superhéroes, lo cual restringe la posibilidad de comparar 
los resultados de la presente investigación con otras. 

En segunda instancia, aunque los y las participantes en esta investigación 
mostraron mejoras sustanciales en resiliencia y autoestima, así como 
el manejo del estrés, se debe tomar en cuenta que otros factores de tipo 
personal, social, económico, escolar y exposición a adversidades previas, 
pueden haber influido en la adquisición o mejoramiento de las variables 
estudiadas. 

Se sugiere la implementación de más intervenciones con el fin de determinar 
la efectividad de los tratamientos, y desarrollar futuras investigaciones en 
muestras de distintos contextos con rigor metodológico para evaluar y 
comparar sus resultados con los obtenidos en este estudio con adolescentes 
de la frontera del país.
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