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COGNICION SOCIAL Y MODULACION DEL ESTRES CRONICO EN NINOS:
UNA APROXIMACION CORPORIZADA Y ENACTIVA

Resumen

En la presente tesis estudiamos la plasticidad del comportamiento prosocial y las relaciones
sociales en nifios y su vinculacion con indicadores de estrés cronico. A tal fin evaluamos la
influencia modulatoria de la participacion en instancias contextuales que promueven procesos
de cognicion social. Dado que la cognicion social emerge en inter-accion con otros e
involucra patrones de percepcidn-accion, abordamos esta tematica desde la perspectiva de la
cognicién corporizada y el enfoque enactivo. Este marco tedrico, que integra aspectos
bioldgicos, comportamentales y sociales, enfatiza el rol de la experiencia intersubjetiva,
corporizada y situada en contextos interactivos. Mediante estudios de caso llevados a cabo en
ambitos escolares con nifios de 6-9 afios, se analizé el impacto que implica participar en
instancias de interaccion intersubjetiva que favorecen procesos socio-afectivos y socio-
cognitivos ligados a la empatia. Se realizaron intervenciones en contextos educativos y se
evaluaron cambios, pre y post intervencién, en el comportamiento prosocial, las relaciones
sociales entre pares e indicadores de estrés cronico. Se emplearon diversas herramientas de
analisis como: auto-reportes, tests comportamentales y cuestionarios sociométricos, analisis
de redes sociales (ARS) y mediadores biologicos de estrés asociados a la actividad del eje
HPA (cortisol salival y cortisol en cabello). Los resultados demuestran como la participacion
corporizada y enactiva en contextos que promueven procesos de cognicion social puede
modular positivamente el comportamiento prosocial, favorecer la integracion entre pares y
disminuir pardmetros fisiologicos asociados al estrés cronico. Los resultados encontrados
aportan nueva evidencia sobre la estrecha vinculacion entre el comportamiento prosocial, la
integracion social y la salud, y dan cuenta del valor de la experiencia corporizada e

intersubjetiva que promueve el bienestar individual y colectivo en nifios de mediana infancia.

Palabras claves: plasticidad comportamental, integracion social, salud, comportamiento

prosocial, enactivismo, intersubjetividad



SOCIAL COGNITION AND MODULATION OF CHRONIC STRESS IN
CHILDREN: AN EMBODIED AND ENACTIVE APPROACH

Abstract

In the present thesis we study the plasticity of prosocial behavior and social relationships in
children and its relationship with indicators of chronic stress. To this end, we evaluate the
modulatory influence of contextual instances that promote social cognition processes. Given
that social cognition emerges in inter-action with others and involves perception-action
patterns, we evaluate this topic taking into account the embodied cognition and enactive
approaches. These perspectives, which integrate biological, behavioral and social aspects,
emphasize the role of intersubjective experience, as well as embodied and situated in
interactive contexts. By analyzing case studies carried out in school settings with children
aged 6-9, we evaluate the impact of participating in instances of intersubjective interaction
that favor socio-affective and socio-cognitive processes linked to empathy. The interventions
were carried out in educational contexts and pre and post intervention changes were evaluated
in relation to prosocial behavior, social relationships between peers and chronic stress
indicators. Various analyses were performed, such as: self-reports, behavioral tests and
sociometric questionnaires, social network analysis (SNA) and chronic stress indicators
associated with the HPA axis activity (salivary cortisol and hair cortisol). The results show
how the embodied and enactive participation in contexts that promote social cognition
processes can positively modulate prosocial behavior, social integration between peers while
decreasing physiological parameters associated with chronic stress. The results provide new
evidence on the close link between prosocial behavior, social integration and health, which
highlight the value of embodied and intersubjective experiences that promote individual and

collective well-being in children of 6-9 years old.

Keywords: behavioral plasticity, social integration, health, prosocial behavior, enactivism,

intersubjectivity
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“...la presenciay la realidad del Otro es algo tan intimamente cercano que
la pregunta pertinente es: ¢como pudimos haber llegado a la nocion de que

SOMos tan distintos y estamos tan separados?”

Francisco Varela



CAPITULO 1

MARCO TEORICO Y OBJETIVOS

1.1. INTRODUCCION

La teoria de cognicidén corporizada propone una nueva mirada sobre la cognicién
social, que focaliza en los procesos de interaccion corporizada, introduciendo la nocién de
creacion de sentido en participacion (participatory sense-making) (De Jaegher, 2009; De
Jaegher & Di Paolo, 2007; Di Paolo et al., 2008; Froese & Di Paolo, 2009; Gallagher, 2017
McGann & De Jaegher, 2009). Esta perspectiva sugiere que los estados mentales, intenciones
y acciones son co-construidos en participacion, desplazando el énfasis que tradicionalmente
se ha puesto en las capacidades individuales de infererir estados mentales en otros (e.g.,
Gallagher, 2017; Van Overwalle, 2009). Existe una creciente tendencia a reconocer la
importancia de la interaccion como componente central e irreductible de la cognicién social
(e.g., Cowley, 2007; Gill et al., 2000; Ratcliffe, 2007; Reddy, 2008; Richardson et al., 2007;
Shockley et al., 2009; Trevarthen & Aitken, 2001; Tronick, 2005, 2007). Incluso se ha
propuesto que las dindmicas de interaccion influyen, permiten y constituyen la cognicion
social (De Jaegher & Ezequiel Di Paolo, 2007; De Jaegher, et al., 2010; Gallagher, 20009,
2018). Asi, estos nuevos enfoques ponen el énfasis en los procesos de interaccion corporizada
qgue se basan en multiples recursos semioticos como las posturas, movimientos, gestos,
expresiones faciales, entonaciones vocales, practicas comunicativas y acciones de los demas
en ambientes socio-culturales. Estas perspectivas, inherentemente sociales, proponen que los
procesos de interaccion pueden complementar los mecanismos cognitivos individuales, es
decir, son mas que un contexto para la cognicion social. La interaccion juega asi un rol central
en la cognicién social que, desde esta vision, implica la comprension de los demas, pero
también con los demas (De Jaegher & Di Paolo, 2007; De Jaegher, et al., 2010; Gallagher,
2009). Este enfoque alternativo hunde sus raices en la teoria enactiva -una de las ramas de la
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teoria de cognicion corporizada propuesta por Francisco Varela y colaboradores- dado el
singular énfasis atribuido a los procesos de percepcion-accion e inter-accion en la cognicion
(Thompson, 2007; Torrance, 2005; Varela et al., 1991; Varela, 2001). Esta teoria intenta
evitar el individualismo metodoldgico dominante en la ciencia cognitiva actual (Boden, 2006)
y tiene importantes implicancias para las teorias modernas de la cognicion social (De Jaegher
& Di Paolo, 2007; Gallagher, 2017).

En este capitulo se desarrollard brevemente la base tedrica que conforma la
perspectiva enactiva, segun la cual la cognicion es entendida como un encuentro en el que un
mundo de significados emerge a partir de la actividad coherente del ser vivo en relacion a su
entorno (en inglés este es el significado del verbo to enact) (Varela et al., 1991). A partir de
reconocer el caracter eminentemente relacional de la cognicién en general, y de la cognicion
social en particular (Di Paolo, 2013), esta Ultima sera abordada en términos de corporizacion
de la interaccion, de niveles cambiantes y emergentes de identidad autdnoma, de creacién de
sentido conjunta (participatory sense-making) y de experiencia; en contraposicion a un
abordaje de lo social centrado exclusivamente en descifrar las intenciones de los otros a partir
de mecanismos cognitivos individuales (De Jaegher & Di Paolo, 2007). La teoria enactiva
resulta particularmente pertinente para abordar la presente tesis, que propone investigar la
vinculacion entre procesos de cognicion social ligados a la empatia y las relaciones
interpersonales en nifios de mediana infancia. Dado el rol clave de la experiencia corporizada
e intersubjetiva en los procesos de cognicidn social, exploramos si promover dichos procesos
a través de la participacion en dinamicas de interaccion colaborativo-empatica puede modular
el comportamiento prosocial y los vinculos sociales entre pares. Asimismo, indagamos sobre
el posible rol modulatorio de participar de estas experiencias corporizadas y enactivas de
interaccion colaborativo-empaética en la salud, en particular en relacion a la regulacion de la
respuesta de estrés (teoria del social buffering), basdndonos en los beneficios intrinsecos del
comportamiento prosocial en los seres humanos, y en el impacto de la integracion social en el

bienestar psicofisico.



1.2. UNA PERSPECTIVA CORPORIZADA Y ENACTIVA DE LA COGNICION SOCIAL

1.2.1. El enfoque enactivo de la cognicion

La vision computacionalista de la mente, ramificacion del cognitivismo segun la cual
la cognicion se basa en el procesamiento de informacion en el cerebro sobre representaciones
internas, ha dominado las ciencias cognitivas desde mediados del siglo XX. Sin embargo,
durante las dos Ultimas décadas, esta vision ha sido duramente cuestionada desde diferentes
areas del conocimiento. Una de las perspectivas que rene algunas de las posiciones criticas
sobre esta vision computacionalista de la mente es el enactivismo (De Jaegher & Di Paolo,
2007; Di Paolo, 2009; Di Paolo et al., 2010; Froese & Di Paolo, 2011; Gallagher, 2018;
Thompson, 2007; Varela et al., 1991; Varela, 2001), un nuevo paradigma naturalista y no
reduccionista que considera a la cognicion como una actividad continua, moldeada por
procesos auto-organizados de participacion activa en el mundo y por la experiencia del
cuerpo, que crea un mundo de significados en su ser y su accionar, en lugar de recibir
pasivamente informacion neutra de un entorno a la cual luego tiene que sumarle un
significado (Di Paolo, 2013). Desde este enfoque, la cognicion no es concebida como algo
inherente al individuo, sino como algo que emerge dindmicamente de la relacion entre el
organismo y su entorno (incluidos otros individuos) (Varela et al., 1991), evitando asi
reducirla a simples procesos mecanicos 0 meros fendmenos biolégicos. En contraposicion al
cognitivismo tradicional, el enactivismo se basa en la organizacion auténoma de los
organismos vivos y en sus compromisos significativos, cargados de valor, con sus ambientes
(McGann et al., 2013). Si bien toma como punto de partida la organizacion de los seres vivos
para elaborar una teoria de la cognicion, el enactivismo no implica de ningin modo un
enfoque internalista segun el cual la cognicion puede circunscribirse a procesos internos al
individuo, como por ejemplo al cerebro (Di Paolo, 2013). El enfoque enactivo propone asi
una continuidad entre las propiedades de los sistemas vivientes y de los sistemas cognitivos,
en base a un conjunto de ideas que se influyen mutuamente a través de relaciones complejas
como: la autonomia, la corporizacion y la creacion de sentido, la experiencia y la emergencia
(Di Paolo et al., 2010; Thompson, 2005, 2007; Varela et al., 1991; Varela, 2001).
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La autonomia

A diferencia del paradigma tradicional en las ciencias cognitivas, que equipara a la
cognicion con el procesamiento de informacion -un sistema pasivo que responde a demandas
externas e internas-, el enactivismo toma como punto de partida la autonomia de los sistemas
vivos (Di Paolo, 2009; Di Paolo, et al., 2010; Thompson, 2007; Varela 2001). Desde esta
vision de la autonomia como elemento clave de la cognicidn, la perspectiva enactiva tiene
importantes puntos de encuentro con la teoria de la autopoiesis (del griego, auto-produccion,
auto-mantenimiento, auto-organizacion), de la cual toma varios de sus conceptos
fundamentales (Maturana & Varela, 1980). Segun este enfoque, una de las propiedades
organizativas cruciales de los organismos vivos es la autonomia constitutiva e interactiva que
estos poseen en virtud de su identidad autogenerada como entidades en constante flujo
material. Asi, un sistema autonomo es definido como un sistema compuesto de varios
procesos capaces de generar y sostener de forma activa una identidad (una coherencia
autogenerada) que, en este contexto, supone poseer la propiedad de cierre o clausura
operacional, una red cerrada de condiciones de necesidad. Esta propiedad implica que no
existen procesos en el sistema que no estén condicionados por otros procesos de la red cerrada
de relaciones y que, ademas, no serian capaces de sostenerse a si mismos a nivel individual a
menos que estén organizados a traves de dicha red. Esto no significa que procesos externos a
la red no puedan también ser necesarios para que dichos procesos existan. Estos procesos
externos, que afectan o son afectados por los procesos que integran la red, constituyen el
entorno de la red, es decir, su ambiente (el mundo del sistema). Asi, un sistema
operacionalmente cerrado no implica una separacion del entorno o una independencia del
mismo. La clausura operacional permite definir una unidad que se auto-distingue de su
entorno, permaneciendo a su vez en continua interaccion con él, dando continuidad a sus
propias condiciones de constitucion. Es la definicion de una identidad (De Jaegher & Di
Paolo, 2007; Di Paolo, 2013; Varela, 2001). Esta vision de los sistemas cognitivos como
autonomos se aleja asi de los enfoques tradicionales que los han concebido como sistemas que
responden a estimulos ambientales, por un lado, y que satisfacen demandas internas por el
otro, negandole al agente autdbnomo su propio estatus ontologico y subordinandolo a un rol
pasivo de obediencia. ElI organismo como centro de actividad en el mundo resulta asi un

principio clave del enfoque enactivo (Di Paolo, 2013).
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La corporizacion

El niacleo del enfoque enactivo parte de la idea de que las verdaderas unidades de
conocimiento son de naturaleza eminentemente concreta, encarnada, vivida (Varela, 2001).
Segun esta vision, la cognicidn es corporizada, lo que significa que la actividad del organismo
depende, de manera no trivial, del cuerpo. Lejos de ser un ente controlado, el cuerpo es el
lugar autobnomo y el medio para una actividad significativa (De Jaegher & Di Paolo, 2007).
La cognicion depende asi, de los tipos de experiencia que provienen del hecho de poseer un
cuerpo con ciertas habilidades sensoriomotrices, que se inscriben, a su vez, en un contexto
bioldgico, psicolégico y cultural mas amplio (Varela et al., 1991). Segun este enfoque, los
procesos motores y sensoriales, la precepcion y la accion, son inseparables en la cognicion.
Asi, la percepcion no consiste en recuperar un mundo pre-dado, independiente del que
percibe, sino que consiste en una accion guiada perceptualmente; y las estructuras cognitivas
surgen de esquemas sensorio-motores recurrentes que permiten que la accién sea guiada
perceptualmente (Varela, 2001). Es esta estructura sensoriomotriz -la forma en que el sujeto
que percibe esta corporizado- la que determina los modos de accion posibles del que percibe y
cémo este puede ser influido-condicionado por eventos ambientales. La cognicion consiste asi
en accion corporizada, es decir en enactuar un mundo -en hacer emerger un mundo- mediante
una historia de acoplamiento corporal/estructural con el entorno, es decir, la historia de la

variedad de acciones que un ser realiza en el mundo (Varela et al., 1991).

La creacién-busqueda de sentido

La creacion y busqueda de sentido (sense-making) hace referencia a la interaccion
significativa y sujeta a normas entre el organismo y su mundo (Di Paolo, 2005; Thompson,
2007; Weber & Varela, 2002). Desde el enfoque enactivo, los origenes de la creacion-
busqueda de sentido se encuentran en las capacidades regulativas y normativas del organismo
y estan ligados a uno de los aspectos fundamentales de la vida: la existencia de un proceso de
generacion de identidad, que es lo que caracteriza a los sistemas auténomos (Varela, 1979).
En esta nocion de autonomia interactiva estd implicada la idea de que los organismos crean
una red de significados en su mundo. Un organismo que regula su acoplamiento con el
entorno lo hace porque hay una direccion a la que apunta este proceso: la direccion que
permite la continuidad de la identidad autogenerada que inicia la regulacién. Esta
direccionalidad establece una perspectiva del mundo con su propia normatividad, que es la

contraparte del organismo como centro de actividad en el mundo (Di Paolo, 2005; Di Paolo,
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et al., 2010; Thompson, 2007; Varela, 1997; Weber & Varela, 2002). Asi, la identidad
emergente del organismo proporciona el punto de referencia para un dominio de
interacciones, que crea una perspectiva desde la cual posee un exterior que le es propio -
aquella parte del ambiente que es relevante o tiene significacion (i.e., el mundo del sistema)- y
permite la continuidad de la identidad (Varela, 2001). Para un sistema cognitivo, los
intercambios con el mundo son intrinsecamente significativos. La creacién-bldsqueda de
sentido se transforma asi en una propiedad definitoria de los sistemas cognitivos (De Jaegher
& Di Paolo, 2007) que, siguiendo este enfoque, no estan relacionados objetivamente con su
medio ambiente, sino que tienen una perspectiva, estan situados. Asi, los organismos no
reciben pasivamente informacion de su ambiente, que luego traducen en representaciones
internas cuyo valor significativo (sentido) agregan posteriormente, sino que participan
activamente en la generacion de significado en aquello que les interesa, es decir, enacttian un
mundo, desde una perspectiva. Reafirmando las implicancias de la autonomia, la creacion-
busqueda de sentido es un concepto inherentemente activo, un proceso relacional y cargado
de afecto anclado en la organizacion biol6gica (De Jaegher & Di Paolo, 2007; Di Paolo & De
Jaegher, 2015).

1.2.2. La cognicion social desde el enactivismo: la creacion de sentido en

participacion

La cognicion social es el término general empleado para describir la cognicion que
involucra a otros, por ejemplo, la comprensién -entendida como la capacidad pragmatica para
actuar de manera apropiada en una situacion particular- de las emociones, intenciones y
acciones de otras personas y las acciones dirigidas a otros y con otros en entornos sociales
(De Jaegher & Di Paolo, 2007; Gallagher, 2009, 2017). En la vision tradicional de la
cognicion social se asume la idea de que las intenciones y emociones de otras personas -las
cuales se presumen internas, de carécter individual y opacas o invisibles- pueden deducirse a
través de inferencias o simulaciones, mediante la escasa informacion que nos brinda el
estimulo de su comportamiento (e.g., Gallagher, 2017). Asi, para el enfoque tradicional, la
cognicion social consiste principalmente en la “lectura de la mente del otro”. Esta propuesta,
basada en mecanismos individuales, ha encontrado limitaciones importantes que han llevado a
considerar a las interacciones sociales como punto de partida para una nueva teoria de la

cognicion social. Desde este nuevo enfoque, la cognicion social implica no solo comprender a
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otros, sino también comprender con otros (De Jaegher & Di Paolo, 2007; Gallagher, 2009).
En esta concepcion enactiva de la cognicidn social, menos interesada en explicar la inferencia
de estados mentales en otros a partir de capacidades individuales y mas focalizada en los
procesos de interaccion corporizada, la nocion de autonomia y de creacion de sentido juegan
un rol central (Di Paolo, 2005, 2009; Di Paolo et al., 2010; Thompson, 2007; Varela, 1991,
1997; Weber & Varela, 2002). En particular, el concepto de creacion de sentido en
participacion (participatory sense-making), que hace referencia al modo en que estados
mentales, intenciones y acciones son, por lo general, co-construidos en participacion (De
Jaegher, 2009; De Jaegher & Di Paolo, 2007; Di Paolo, et al., 2008; Froese & Di Paolo, 2009;
Gallagher, 2011; McGann & De Jaegher 2009). Las interacciones sociales son entendidas asi
como procesos dindmicos en los cuales los participantes construyen mutuamente su
entendimiento a través de un acoplamiento sensoriomotor y de formas de coordinacion
espontanea. Siguiendo la propuesta enactiva, la interaccién social es definida en términos de
autonomia (como se desarrollé anteriormente) del proceso de interaccion y de los individuos
involucrados. Es descripta como un acoplamiento co-regulado entre al menos dos agentes
autonomos, donde: a) la co-regulacion y el acoplamiento se afectan mutuamente,
constituyendo una organizacion auto-sostenida autonoma en el dominio de la dindmica
relacional; y b) la autonomia (corporal y cognitiva) de los agentes involucrados no se destruye
(aungue su alcance puede ser incrementado o reducido) (De Jaegher & Di Paolo, 2007; De
Jaegher et al., 2010). De este modo, no solo cada agente involucrado en tal acoplamiento
contribuye a su co-regulacién, sino que el proceso de interaccion en si mismo también se
auto-organiza y se auto-mantiene, es decir, puede volverse auténomo. Concebir a la
interaccion como un proceso autdnomo nos permite vincular la dinamica de interaccion con la
dimension de significado para los participantes de la interaccion (la creacion de sentido). La
comprension social resulta asi una creacion de sentido en participacion (participatory sense-
making), donde los participantes construyen un entendimiento mutuo a través de procesos de
coordinacion corporizada, incluidas las interrupciones/quiebres y reparaciones/adaptaciones
durante el proceso interactivo (De Jaegher & Ezequiel Di Paolo, 2007), que no requieren
necesariamente una habilidad cognitiva compleja, sino que los participantes puedan coordinar
inconscientemente sus movimientos y expresiones (Davis, 1982; Grammer et al., 1998;
Issartel et al., 2007; Jaffe et al., 2001; Kendon, 1990; Malloch & Trevarthen, 2009; Stern,
2002). La coordinacion (fisica e interaccional del comportamiento) y la comprensién social -

nuestra capacidad para compartir significados y entendernos- se conectan asi de manera
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estrecha. Si, como se indicé previamente, damos sentido al mundo al interactuar con él, y
coordinamos nuestros movimientos con otros cuando interactuamos con ellos, esto significa
gue podemos coordinar nuestras actividades de creacion de sentido. Es decir, participamos en
las actividades de creacion de sentido de (y con) los demas. Asi, desde la perspectiva
enactiva, la comprension social es entendida como la generacion y transformacion de
significado en interaccion (De Jaegher, 2009; De Jaegher & Di Paolo, 2007; Fuchs & De
Jaegher, 2009; Gallagher, 2017). Los participantes co-crean la situacion interactiva, pero
también el proceso de interaccion, como tal, influye en la creacion de sentido que tiene lugar.
Incluso cuando los participantes se involucran en la interaccion sin una intencién compartida
de comenzar, o cuando lo hacen en contra de su voluntad, la interaccién puede cambiar o
afectar los fines o propositos de cada uno. Las intenciones se generan y transforman de
manera interactiva y, al interactuar entre si, se abren nuevos dominios de creacion de sentido
que los participantes no tendrian por su propia cuenta. Asi, las intenciones no surgen primero
individualmente, sino que emergen a medida que la interaccion tiene lugar. Por lo tanto, las
intenciones son visibles y comprensibles -en lugar de individuales e invisibles- para cada
participante (Fantasia et al., 2014). Esto hace que la comprension y la alineacion con las
intenciones del otro no sean misteriosas: suceden al hacer las cosas juntos, por ejemplo, al
moverse juntos, dado que los movimientos ya estdn imbuidos de significado para los
creadores de sentido (Johnson, 2007; Merritt, 2015; Sheets-Johnstone, 2011).

La autonomia de la interaccion social

La nocidn de coordinacion resulta de particular interés cuando intentamos comprender
los encuentros sociales y la autonomia del proceso de interaccion. En contraste con las
interpretaciones de la interaccion social como una simple coincidencia espacio-temporal de
dos agentes que se influyen mutuamente, considerar la historia de coordinacion entre esos
agentes permite visualizar a la interaccion como un patron identificable con su propia
estructura interna y su propio rol en el proceso de entendimiento mutuo y del mundo (De
Jaegher & Di Paolo, 2007; Di Paolo & De Jaegher 2015). Los patrones de coordinacion
pueden influir a su vez en la disposicion de los individuos involucrados para mantener o
modificar su encuentro. Asi, los individuos en interaccion son susceptibles de ser afectados
por la historia de coordinacion. Aquello que surja en el proceso de coordinacion (e.g.,
emisiones y cambios de entonacidn, gestos, etc.) podra dirigir el encuentro, favorecer o no su

continuacion. Cuando esta influencia mutua entre patrones de coordinacion y proceso de
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interaccion tiene lugar (desde la coordinacion hasta el despliegue del encuentro y desde la
dindmica del encuentro hasta la probabilidad de coordinar), decimos que estamos en presencia
de una interaccion social (De Jaegher & Di Paolo, 2007; Di Paolo & De Jaegher 2015). En
coincidencia con las ideas centrales de la propuesta enactiva, la interaccion social resulta asi
un proceso emergente y auténomo (Di Paolo, et al., 2010; Thompson, 2007; Thompson &
Varela, 2001; Varela, 1979). Si bien los encuentros sociales pueden durar solo un corto
tiempo (e.g., las conversaciones), durante ese periodo se organizan en términos de la
influencia mutua entre las acciones individuales y la dindmica relacional descriptas méas
arriba: los agentes sostienen el encuentro y el encuentro mismo influye en los agentes. El
proceso de interaccion emerge entonces como una entidad cuando los encuentros sociales
adquieren esta organizacion operacionalmente cerrada. Constituye un nivel de andlisis que no
se reduce, en general, a acciones o intenciones individuales, sino que instala un dominio
relacional con sus propias caracteristicas, que restringe y modula el comportamiento
individual. Los individuos co-emergen como interactuantes con la interaccion, y no solo el
proceso en si mismo posee una forma de autonomia temporal, sino que la autonomia de los
individuos como interactuantes tampoco debe perderse (aunque la interaccion pueda aumentar
o disminuir el alcance de la autonomia individual). Cada interactuante participa asi desde un
punto de vista autdbnomo (Di Paolo & De Jaegher, 2015). Por lo tanto, desde una perspectiva
enactiva, una interaccion social serda definida como un acoplamiento co-regulado entre al
menos dos agentes autbnomos, donde: a) la co-regulacion esté orientada a aspectos del propio
acoplamiento para que constituya una organizacion autbnoma emergente en el dominio de la
dindmica relacional y b) la autonomia de los agentes involucrados no se destruye en el
proceso (aunque su alcance puede ser incrementado o disminuido). Por ejemplo, chocarse con
otro durante una actividad grupal en movimiento no es una interaccion social, pero puede
serlo si ambas partes comienzan a regular el acoplamiento resultante y su autonomia (como
seres vivos y como interactuantes) no se destruye en el proceso (De Jaegher & Di Paolo,
2007; Di Paolo & De Jaegher, 2015). Si la autonomia de uno de los interactuantes se perdiera
en el proceso, este se reduciria a un compromiso cognitivo del agente con su mundo no social.
El otro simplemente se convertiria en una herramienta, un objeto o un problema para su
cognicion individual. Desde este punto de vista, interacciones donde un agente intenta
romper, al menos de manera parcial, la autonomia del otro (e.g., la coercién y la tortura)
dejarian de ser sociales. Como afirman De Jaegher & Di Paolo (2007): “la autonomia de los

interactuantes debe entenderse como un complejo de identidades, posiblemente
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multidimensional, que coexisten en lo que llamamos un sujeto, desde su cuerpo fisico, su
integracion sensorio-motora, su funcidon en la interaccion, hasta sus mas amplios roles
contextuales, relacionales e histdricos. Las interacciones complejas pueden dar como
resultado la pérdida de la autonomia asociada con una identidad especifica, pero seguiran
siendo sociales siempre y cuando otras identidades autdbnomas permanezcan en interaccion.”
Concebir a la interaccién como un proceso autbnomo nos permite vincular la dinamica
de interaccién con la dimension de significado para los interactuantes (la creacion de sentido).
La coordinacion fisica e interactiva del comportamiento, en particular los movimientos, y la
comprensidn social -nuestra capacidad para compartir significados y entendernos- se conectan

asi de manera estrecha.

Creacion de sentido en interaccion

La relacion entre los patrones de coordinacién y sus implicancias para el significado
puede ser abordada en términos de como los procesos involucrados en la comprension y
generacion de significado se ven afectados por la coordinacion en la interaccién (Di Paolo &
De Jaegher, 2015). Durante la interaccién social la coordinacion influye en la creacion de
sentido individual. Dado que, como desarrollamos previamente, la creacion y basqueda de
sentido esta esencialmente corporizada en la accién (es intencional y expresiva), puede ser
afectada por la coordinacion de movimientos durante la interaccion. Si la regulacion del
acoplamiento social tiene lugar a través de la coordinacion de movimientos, y si los
movimientos son las herramientas de la creacion de sentido, entonces los agentes sociales
pueden coordinar sus actividades de creacion de sentido en los encuentros sociales. Esto
significa que la creacion de sentido de los interactuantes adquiere una coherencia a través de
la interaccion, no solo en su manifestacion fisica, sino también en su significado. La
coordinacion de la actividad intencional en interaccion, mediante la cual los procesos de
creacion de sentido individuales se ven afectados y nuevos dominios de creacion de sentido
social, que no estaban disponibles para cada individuo por si mismos, pueden ser generados,
es lo que se denomina creacion de sentido en participacion (De Jaegher & Di Paolo, 2007; Di
Paolo & De Jaegher, 2015). De acuerdo a esta idea, la coherencia de las actividades de
creacion de sentido y los patrones de coordinacion que lo permiten, no se relacionan como
simples correspondencias, sino que lo hacen en una variedad de formas de acuerdo al grado
de participacion. En un extremo se ubican los casos en los cuales la creacion de sentido sigue

siendo en gran medida una actividad individual, que a lo sumo estd modulada por la
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existencia de coordinacion en la interaccion (puede dar lugar a que uno de los interactuantes
se oriente hacia un nuevo dominio de significado que era parte de la actividad de creacién de
sentido del otro). En el otro extremo, donde la participacién es maxima, se encuentran los
casos en los cuales se participa directamente en un proceso conjunto de creacion de sentido y
toda la actividad de creacion de sentido se vuelve compartida (De Jaegher & Di Paolo, 2007).
Aqui el significado se crea a través de patrones de coordinacion y rupturas en la coordinacion,
es decir, a través de la estabilizacion de patrones de actividad conjunta. Cuando tales patrones
estabilizan alguna relacion invariante, el resultado perceptivo se construye conjuntamente, y
se pueden establecer nuevos significados en la interaccion (Di Paolo & De Jaegher, 2015).

A diferencia de las propuestas no interactivas, el enfoque enactivo propone un vinculo
bidireccional explicito entre los procesos individuales y sociales. Bajo esta vision las
habilidades sociales son por definicion relacionales. Si bien los agentes pueden tener
diferentes potenciales individuales para participar en una interaccion, este potencial no es fijo
y puede ser modulado por las interacciones. De este modo, las caracteristicas de las dindmicas
de interaccion pueden alterar la creacién de sentido de cada individuo (De Jaegher & Di
Paolo, 2007; Di Paolo & De Jaegher 2015).

Interacciones cooperativas

Desde un enfoque corporizado y enactivo, la cooperacién es concebida no solo como
una actitud individual hacia el otro, sino también como una propiedad de los procesos de
interaccion (Fantasia et al., 2014). Las interacciones sociales son cooperativas en un sentido
basico dado que, desde esta perspectiva, la cooperacion ocurre cuando cada uno de los sujetos
estd teniendo en cuenta los intereses y objetivos del otro en alguna relacién con el contexto
extra-personal, y esta actuando para complementar la respuesta del otro (Hubley &
Trevarthen, 1979). Considerar los intereses y objetivos de los deméas no necesita inferencia,
sino que tiene lugar a través de las interacciones corporizadas que son significativas en la
situacion dada y en la historia de la interaccion (Fantasia et al., 2014). La comprension y la
alineacion con las intenciones del otro ocurre asi al hacer las cosas juntos, que es moverse
juntos, dado que los movimientos ya estan imbuidos con significado para los creadores de
sentido (Johnson, 2007; Sheets-Johnstone, 2011; Merritt, 2013). De este modo, las
intenciones y los objetivos del otro no se buscan antes o detras de la accion comunicativa
COMoO Su causa, sino que se manifiestan en el comportamiento, moldeado y ajustado a medida

que se desarrolla la interaccion (Fantasia et al., 2014). Si bien segun este enfoque cualquier
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interaccion requiere alguna cooperacion béasica, podemos encontrar distintas formas de
involucrarnos con otros, es decir, niveles adicionales de cooperacion pueden estar presentes
en una interaccion mas alla del proceso de interaccion basico. Una mayor cooperacion en la
interaccion puede implicar a su vez diferentes niveles, cada vez mas complejos, de creacion
de sentido (Fantasia et al., 2014). Como describimos previamente, cuando el grado de
participacion es mayor, los interactuantes pueden ir mas alla de la coordinacion de las
actividades individuales de creacion de sentido e involucrarse en un proceso conjunto de
creacion de sentido (De Jaegher & Di Paolo, 2007). La cooperacion resulta asi una forma de
participar mutuamente en la creacion de sentido, en la cual podemos generar un objetivo o
propdsito juntos al interactuar. Es un modo de estar con otros, que es pasible de ser aprendido.
Asimismo, dada la importancia de los procesos de aprendizaje que surgen de y dentro de las
interacciones cooperativas, aprender a cooperar se vuelve un aspecto importante del
desarrollo (Fantasia et al., 2014). De este modo, proponer espacios de interaccion
participativa que involucren altos niveles de cooperacion podria tener una incidencia en los
procesos de creacion de sentido de los participantes. Por ejemplo, dindmicas de interaccion
corporizadas colaborativo-empaticas podrian dar lugar a la generacion y transformacion de
significados o perspectivas compartidas, que modifiquen a su vez los vinculos entre los
participantes. Asi, la interaccion en contextos intersubjetivos colaborativos y empaticos
podria favorecer una co-construccion de sentido, que ira mas alla de lo que cada individuo
puede aportar al proceso, y que dard lugar a la co-construccién de un tipo de relacién
particular. De este modo, la coordinacion de este tipo de interacciones corporizadas y
enactivas podria crear las condiciones para tomar mas conciencia de la presencia del otro y

para dar lugar a otro tipo de experiencia con los otros.

1.2.3. La empatia como cognicion social enactiva

La empatia ha sido definida como la comprensidén -cognitiva y emocional- de los
estados subjetivos de los demaés (e.g., Decety, 2015). Segun el enfoque enactivo, la empatia es
un fendbmeno que subyace en muchos procesos de cognicion social, e implica la accion
corporizada que involucra la comprension de las emociones, intenciones y acciones de (y con)
otros (De Jaegher & Di Paolo, 2007). La empatia es una fuente primaria de intersubjetividad,
ya que el sentido de la experiencia compartida es un requisito previo para entender lo que

impulsa las intenciones, emociones y motivaciones de otras personas (Gallagher, 2001;
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Meltzoff & Decety, 2003; Trevarthen & Aitken, 2001). Es un sistema de comunicacion
interpersonal que ayuda a determinar las prioridades dentro de las relaciones y mantiene a las
personas unidas en grupos sociales (e.g., Decety, 2015). Dentro del concepto de empatia
puede diferenciarse un componente afectivo, que refleja la habilidad de compartir o
involucrarse afectivamente en el estado emocional de otro; un componente cognitivo (toma de
perspectiva), la habilidad para comprender el estado subjetivo del otro, es decir, lo que esta
sintiendo o pensando, desde su punto de vista; y un componente motivacional (preocupacion
empética, del inglés empathic concern), que involucra una motivacion por cuidar del bienestar
del otro (Decety, 2015). Este componente motivacional requiere tanto del reconocimiento de
una sefial de angustia 0 necesidad en otra persona como de la experiencia de “preocupacion” o
de sentirse afectado por el estado del otro, lo cual motiva el comportamiento prosocial (la
intencion) de aliviarlo (Davidov et al., 2013). Es decir, la empatia constituye la respuesta
afectiva que resulta de la comprension del estado emocional de otra persona (Eisenberg &
Eggum, 2009). La preocupacion empatica puede originarse tanto a partir de la empatia
emocional como a partir de la empatia cognitiva. Asimismo, la empatia emocional no
necesariamente conduce a una preocupacion empatica, dado que puede generar una reaccion
emocional aversiva como, por ejemplo, angustia personal o distrés (Decety & Lamm, 2009).
Si bien estos componentes interactan para apoyar las relaciones y la comprension
interpersonal, operan por medio de procesos que implican mecanismos neuronales especificos
y que subyacen a diferentes funciones (e.g., Coplan, 2011; Decety et al., 2018; Shdo et al.,
2017), pudiendo distinguirse dos mecanismos principales: una via socio-afectiva asociada a la
capacidad de compartir estados afectivos con otros (i.e., empatia emocional) y a la motivacion
por cuidar de su bienestar (i.e., preocupacion empatica), y una via socio-cognitiva,
relacionada con los procesos implicados en inferir los pensamientos e intenciones de los

demas o tomar la perspectiva de otros (i.e., empatia cognitiva) (Valk et al., 2017).

1.2.3.1. Plasticidad de la cognicion social: la empatia y el rol de la experiencia

En numerosas investigaciones sobre la empatia y sus posibles sustratos neuronales y
fisioldgicos, se ha sugerido que la empatia tiene raices bioldgicas y, al menos parcialmente,
estd regulada por el sistema enddcrino (e.g., Gonzalez-Liencres et al., 2013; Preston & De
Waal, 2002; Yildirim & Derksen 2012). En estudios en los cuales se utilizan neuro-imégenes

funcionales se ha demostrado que en los procesos socio-afectivos vinculados a la empatia esta
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implicada una red distribuida de regiones neuronales que interactian y que incluye el tronco
encefalico, la amigdala, el hipotalamo, el cuerpo estriado, la insula, la corteza cingulada
anterior y la corteza orbitofrontal, ademas del sistema nervioso autbnomo (parasimpatico y
simpatico). También estan implicados procesos neuroenddcrinos asociados a ciertos
comportamientos sociales y estados emocionales (e.g., hormonas como la vasopresina,
prolactina, oxitocina, progesterona, opioides) (e.g., Decety et al., 2015). Asimismo, se ha
observado que el sentirse afectado por la angustia de otras personas (preocupacion empatica)
activa areas cerebrales que se encuentran en la corteza prefrontal ventromedial, una region
asociada a las conductas de cuidado, conectada con sistemas afectivos antiguos en el tronco
encefalico, la amigdala y el hipotalamo (Decety & Cowell, 2014; Parsons et al., 2013). En
este sentido, en una reciente investigacién se ha mostrado que una mayor preocupacion
empética estd asociada a comportamientos altruistas y esta relacion esta respaldada por la
actividad neuronal en el area tegmental ventral, el caudado y la corteza prefrontal
ventromedial (FeldmanHall et al., 2015). Por su parte, los procesos socio-cognitivos ligados a
la empatia se han vinculado a una red neuronal que incluye la corteza prefrontal medial, la
unién temporoparietal, el giro temporal superior/sulcus temporal superior y regiones como el
precuneo (e.g., Adolphs, 2009; Bzdok et al., 2012; Kanske et al., 2015, 2016). En un estudio
reciente se ha demostrado que estas dos funciones (i.e., socio-afectivas y socio-cognitivas)
pueden ser desarrolladas a través de diferentes intervenciones intersubjetivas, dando lugar a
cambios diferenciales (i.e., plasticidad) tanto a nivel de las estructuras cerebrales (en regiones
frontoinsulares, por un lado, y en la corteza temporal lateral y la corteza frontal inferior por
otro) como a nivel comportamental (Valk et al., 2017).

Por otro lado, en diversos estudios neurobioldgicos relacionados a la empatia se ha
demostrado una superposiciéon de patrones de activacion cerebral al sentir una emocién vy al
observarla en otra persona (Singer & Lamm, 2009). Asimismo, la disposicion a ayudar a otros
se ha correlacionado con patrones de activacion cerebral similares a aquellos observados
durante estados empaticos (e.g., Singer & Lamm, 2009; Lutz et al., 2008). Esta conexion
entre correlatos corporales y la vinculacion social también se evidencia en el sistema
endocrino, dado que ciertas hormonas como la oxitocina estan estrechamente relacionadas
con la capacidad empatica (Abu-Akel et al., 2014; Domes et al., 2007; Smith et al., 2014), las
relaciones sociales y el comportamiento prosocial (e.g., Brown et al., 2009; De Dreu et al.,
2010). Esto aportaria evidencia a la propuesta de una co-evolucion de la empatia y el

comportamiento prosocial (Decety et al., 2016).
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Si bien los comportamientos empaticos y prosociales estan anclados en nuestra
estructura bioldgica, presentan una marcada plasticidad, es decir, pueden ser modulados por la
experiencia y los contextos socio-culturales (Batson & Ahmad, 2001; Davidson & McEwen,
2012; Van Lange, 2008). Por ejemplo, distintas experiencias sociales y culturales, que
probablemente generan cambios plasticos en areas como la corteza cingulada anterior y tienen
cierta conectividad con los sistemas sensoriales, pueden dar lugar a diferencias en las
actitudes empaticas hacia otros (e.g., Gutsell & Inzlicht, 2010; Xu et al., 2009). En linea con
el enfoque enactivo, se ha propuesto que mecanismos bioldgicos como los sistemas de
resonancia, circuitos neuronales compartidos y procesos neuroenddcrinos implicados en la
empatia y en el comportamiento prosocial emergen y se despliegan al vincularnos con otros,
i.e., se desarrollan en la interaccion social (Decety & Meyer, 2008; Decety, 2011, Singer &
Lamm, 2009). En este sentido, se ha observado que la socializacion e interaccion con otros
influye en los niveles de empatia mas alla de alguna contribucién de los factores genéticos
(Eisenberg, 2002). Desde esta perspectiva -que enfatiza la naturaleza corporizada,
intersubjetiva y socialmente situada de los sistemas cognitivos- la cognicion social implica
entender a otros, pero también con otros (De Jaegher & Di Paolo, 2007; Di Paolo & De
Jaegher, 2015). Esta habilidad, basada en la percepcion, corporizada y pragmatica, que nos
permite comprender las intenciones, emociones y acciones de los demas y actuar juntos en
entornos sociales, emerge asi en la interaccion (De Jaegher et al., 2010). De este modo, las
diferentes dindmicas de interaccion corporizada -que se basan, por ejemplo, en expresiones
faciales, posturas, movimientos, gestos y distintas formas de acoplamientos sensorio-motores
(Gallagher, 2005; Thompson & Varela, 2001)- modularan, habilitaran o constituiran procesos
de cognicion social (De Jaegher et al., 2010; Di Paolo & De Jaegher, 2015; Gallagher, 2017).

La capacidad para percibir y ser sensible a los estados emocionales de los demés
implica la habilidad basica para distinguir entre uno mismo y el mundo externo (Decety et al.,
2016). Segun esta idea, los organismos tienen un sentido implicito de su propio cuerpo
situado y actuando en el ambiente (Davidov et al., 2013). La autopercepcidn es inseparable de
la percepcion y la accion en el entorno (Decety et al., 2016). La deteccion de las sefiales
corporales internas contribuye en gran medida a la conciencia de uno mismo e interactiia con
procesos emocionales y cognitivos (Grynberg & Pollatos, 2015). Desde esta perspectiva,
diversos estudios han mostrado que desarrollar procesos interoceptivos, es decir, la
percepcion del propio cuerpo (autopercepcion), puede modular positivamente la empatia

(Ernst et al., 2013; Fukushima et al., 2011), tanto a nivel de los procesos socio-afectivos como
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socio-cognitivos (Grynberg & Pollatos, 2015), asi como la conectividad social (Ferri et al.,
2013; Kok & Singer, 2017). Estos resultados estan en linea con estudios que han demostrado
la importancia de la interocepcion en procesos de percepcion y regulacion emocional (e.g.,
Herbert et al., 2007; Kever et al., 2015; Pollatos et al., 2015; Wolk et al., 2014), y con
investigaciones que, de acuerdo al modelo de percepcién-accion, han demostrado que tanto la
interocepcion como la empatia comparten circuitos neuronales como la insula anterior y la
corteza cingulada anterior (e.g., circuitos neuronales compartidos que se activan cuando se
experimenta dolor y cuando se observa a alguien en situacion de dolor) (Saarela et al., 2006;
Singer et al., 2004). Asimismo, concuerdan con estudios en los cuales se ha observado que un
acceso deficiente al propio estado emocional puede asociarse con una menor comprension del
estado emocional del otro, lo que conduce a una menor empatia (Singer et al., 2004, 2009).
Tomando en consideracion los resultados que muestran que la interocepcion resulta relevante
para compartir y comprender los estados subjetivos de otros, en una reciente investigacion se
ha propuesto un disefio de intervencidon para promover la cognicién social que incluye el
desarrollo de: 1) atencién y conciencia interoceptiva; 2) capacidades socio-afectivas como el
cuidado, la escucha empdtica y la motivacion prosocial; y 3) habilidades socio-cognitivas
como la toma de perspectiva (Singer et al., 2016). Si bien este tipo de programa solo ha sido
evaluado en adultos, ha mostrado ser efectivo para mejorar la comprension de otros y la
conectividad social (Kok & Singer, 2017). Asi, esta propuesta esta en linea con la perspectiva
corporizada segun la cual los estados corporales y patrones de percepcion-accion, contribuyen
a dar forma a la emocion y a la cognicion (Barsalou, 2008; Niedenthal, 2007). Asi, tanto los
estados internos y el conocimiento adquirido a partir de la interocepcion como la experiencia

externa resultan claves para los procesos afectivos y cognitivos (Grynberg & Pollatos, 2015).

1.2.3.2. Empatia y comportamiento prosocial

La experiencia afectiva de incomodidad que genera presenciar la angustia o la
necesidad de otros puede promover el impulso a ayudar. Asi, compartir el estado emocional
de la otra persona juega un rol fundamental en la emergencia del comportamiento prosocial
(Decety et al., 2016). EI comportamiento prosocial hace referencia a cualquier accion llevada
a cabo para aliviar la necesidad del otro o mejorar su bienestar (Cronin, 2012), es decir, se
trata de un comportamiento que resulta en un beneficio para otra persona, independientemente

de la intencion o motivacion que lo guie (Eisenberg, 1982; Eisenberg & Fabes, 1998).
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Asimismo, dado que el comportamiento prosocial esta implicado en los comportamientos
afiliativos, la empatia resulta esencial tanto para la creacion como para el mantenimiento de
vinculos sociales a largo plazo (Decety, 2010; Decety & Cowell, 2014; Watt, 2005). En un
reciente estudio se ha propuesto un modelo para explicar el proceso que tiene lugar desde el
evento inicial en el que se percibe angustia o necesidad en otro, hasta la realizacion de un
comportamiento prosocial, en el cual la empatia constituye el mecanismo central (Decety et
al., 2016). Segun este modelo, percibir la angustia o0 necesidad de otra persona puede conducir
a una activacion afectiva aversiva asociada a una respuesta fisiologica de estrés, o puede
generar la activacion de un impulso prosocial que, dependiendo del contexto, puede dar lugar
a un comportamiento prosocial. En relacion a la respuesta de estrés desencadenada ante una
situacion de necesidad observada en otro, diversas investigaciones han mostrado que percibir
dolor o angustia emocional en otra persona, activa las mismas estructuras neuronales que
estan involucradas en el procesamiento de la experiencia propia de dolor (Lamm, Decety, &
Singer, 2011). Asimismo, se ha observado que la exposicién al dolor de otros puede dar lugar
a un incremento en marcadores de estrés como el cortisol (Ho et al., 2014). Para que la
respuesta ante situaciones de necesidad conduzca a una ayuda exitosa, la capacidad de
resiliencia ante el estrés o el miedo experimentado resulta relevante. La resiliencia
determinara el acercamiento a la persona en necesidad o el empleo de estrategias de evitacion
y escape. Cuando la motivacion para actuar se combina con una respuesta empatica, puede
experimentarse un impulso prosocial. Si la ayuda es llevada a cabo, el individuo que la brinda
experimenta un alivio personal, y la ayuda puede experimentarse como placentera (efecto
warm glow) (Decety et al., 2016). En este sentido, se ha observado que ayudar a otros da
lugar a un afecto positivo asociado a la activacion del nucleo accumbens (NAcc), un area
clave en la via de recompensa (Harbaugh et al., 2007). Asimismo, se ha demostrado que
realizar actos altruistas como por ejemplo contribuciones voluntarias (donaciones) activa el
mismo circuito de recompensa mesolimbico que al recibir recompensas materiales o
experimentar placer (Moll et al., 2006). Ademas, se ha observado una relacién entre la
activacion de estos circuitos de recompensa y distintos comportamientos prosociales, lo cual
podria favorecer la emergencia de estados emocionales positivos en quien los brinda (Goetz et
al., 2010; Preston, 2013). Los resultados de estas investigaciones estan en linea con la
hipétesis en la cual se propone que las acciones prosociales pueden ser beneficiosas no solo
para el receptor sino también para quien las realiza (e.g., Brown & Brown, 2015, 2017;
Lozada et al., 2011).
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1.3. COGNICION SOCIAL Y SALUD

1.3.1. EI comportamiento prosocial y sus beneficios en la salud y el bienestar

El comportamiento prosocial ha generado un interesante debate tedrico (e.g., Fehr &
Fischbacher, 2003), dado que, en particular, el término altruismo -un tipo de comportamiento
prosocial-, se ha definido como un acto costoso que confiere beneficios a otros individuos al
tiempo que disminuye el fitness reproductivo de quien lo realiza (Hamilton, 1964). Desde
estas perspectivas neo-darwinistas se ha planteado que el comportamiento prosocial/altruismo
puede ser evolutivamente adaptativo cuando es reciproco directa o indirectamente (Alexander,
1987; Hamilton, 1972; Nowak & Sigmund, 1998), cuando permite evitar el castigo (e.g., Fehr
& Fischbacher, 2003), mejorar la reputacion y el éxito de apareamiento (e.g., Zahavi, 1995;
Zahavi et al., 1999), o se dirige a personas relacionadas genéticamente (Hamilton, 1964) o
interdependientes (Brown & Brown, 2006; Roberts, 2005; Tomasello et al., 2012). Si bien la
discusién sobre la motivacion psicoldgica del comportamiento prosocial es de larga data (e.g.,
egoista vs. desinteresada, Batson, 1998; Batson et al., 1995; Cialdini et al., 1997), en linea con
la idea de que brindar ayuda puede resultar inherentemente gratificante (Decety et al., 2016),
diversas investigaciones han planteado que el comportamiento prosocial puede ser
intrinsecamente beneficioso, es decir, puede promover estados de salud y bienestar (e.g.,
Brown et al.,, 2005; 2008; Brown & Brown, 2015, 2017; Lozada et al.,, 2011). Este
componente intrinseco positivo ha sido poco considerado en la discusién teérica sobre el
comportamiento prosocial, que ha puesto particular énfasis en los costos asociados al mismo
(Fehr & Fischbacher, 2003). Evaluar el comportamiento prosocial no solo en términos de
actos costosos, sino considerando sus beneficios intrinsecos, podria contribuir a comprender
su elevada ocurrencia en los seres humanos, mas alla de las relaciones de parentesco, la
reciprocidad o una busqueda de reputacion (e.g., Brown & Brown, 2006; Lozada et al., 2011;
Moll et al., 2006), hecho que los modelos evolutivos centrados en sus costos no han podido

explicar (e.g., Trivers, 1971).
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1.3.2. Comportamiento prosocial y relaciones interpersonales: su impacto en la

regulacion del estres

En numerosas investigaciones se ha dado cuenta del impacto positivo del
comportamiento prosocial y de la conectividad social en la salud y el bienestar (e.g., Brown et
al., 2003, 2005, 2009; Cohen, 2004; Diamond et al., 2012; Kok & Fredrickson, 2010; Poulin
et al., 2010, 2013; Taylor, 2011; Uchino, 2006). Se ha observado una relacion positiva entre
proporcionar ayuda y una disminucién de la morbilidad y mortalidad (Brown et al., 2003;
Brown et al., 2009; O’Reilly et al., 2008). Asimismo, se ha demostrado que el sistema inmune
es afectado positivamente por la calidad y dimension de las interacciones sociales (e.g.,
Cohen et al., 2003; Cohen & Janicki-Deverts, 2009; Pace et al., 2009; Pressman et al., 2005),
y que la conectividad social puede incrementar la actividad del sistema nervioso autbnomo
(tono vagal) (Kok & Fredrickson, 2010). También, se ha observado que personas socialmente
mas integradas, es decir, que participan en una amplia gama de relaciones sociales (Brissette
et al., 2000), muestran un menor deterioro cognitivo con la edad (e.g., Fratiglioni et al., 2004),
mayor resistencia a infecciones respiratorias (Cohen et al., 1997), menor riesgo de
enfermedades cardiacas (Barefoot et al., 2005; Chang et al., 2017), y mejores prondsticos
cuando enfrentan enfermedades crénicas (e.g., Rutledge et al., 2004; 2008). Ademas, en otros
estudios se ha demostrado una relacion entre la integracion social y menores tasas de
morbilidad (e.g., Barefoot et al., 2005; Kroenke et al., 2012) y mortalidad (Berkman & Glass,
2000; Holt-Lunstad et al., 2010; Shor & Roelfs, 2015). Esta vinculacién entre el
comportamiento prosocial y las redes de apoyo social con la salud ha sido asociado al
fendmeno conocido como social buffering, en el cual se propone que las conexiones sociales
pueden actuar atenuando las consecuencias negativas de experiencias estresantes (hipotesis
del stress-buffering) (Cohen, 2004; Cohen & Wills, 1985; Thoits, 2011), tanto a nivel
psicoldgico como fisioldgico (e.g., Brown & Brown, 2015). En este contexto, el concepto de
estrés se ha relacionado con el proceso por el cual las demandas o eventos ambientales son
interpretados y evaluados como excediendo los propios recursos o la capacidad para
afrontarlos, dando como resultado respuestas de estrés fisiologicas y/o comportamentales
(Cohen et al., 1997; McEwen 2000). A diferencia del estrés tolerable, vinculado a factores
estresantes leves, de caracter transitorio (Hostinar & Gunnar, 2013; Shonkoff, 2012), o del
estrés agudo que puede estimular respuestas adaptativas que ayudan a evitar el peligro (e.g.,

respuesta de ataque o huida; McEwen, 2007), los factores estresantes crénicos o repetitivos

26



son mas propensos a causar patologias psicofisiologicas, dado el efecto acumulativo o
“desgaste” en los sistemas fisioldgicos (e.g., McEwen, 2008; McEwen & Gianaros, 2011). En
diversos estudios se ha demostrado como el comportamiento prosocial y la integracion social
pueden modular la respuesta al estrés, en particular, en la regulacion negativa de la actividad
del eje hipotalamico-pituitario-adrenal (HPA), uno de los principales sistemas implicados en
la respuesta fisioldgica de estrés (e.g., Chin et al., 2018; Floyd, 2006; Floyd et al., 2005;
Hostinar et al., 2015, 2013; Kornienko et al., 2013, 2014; Lozada et al., 2017; Ponzi et al.,
2015, 2016; Taylor, 2011). En este sentido, se han hallado mecanismos neurobiolégicos
implicados en el fenédmeno de social buffering que se vinculan con la neurobiologia y
neuroendocrinologia del estrés. En los modelos neurobioldgicos del social buffering se ha
enfatizado el rol de los pares (compafieros sociales) como sefiales de seguridad emocional
asociadas a una mayor actividad en las regiones reguladoras de la corteza pre-frontal (CPF),
como por ejemplo la corteza prefrontal ventromedial, que reduce la actividad de los circuitos
del miedo y del dolor, de la insula anterior y la corteza cingulada anterior dorsal (e.g.,
Eisenberg et al., 2011; Hornstein et al., 2016). Ademas del posible rol de los circuitos
inhibidores en la CPF en mediar los efectos del social buffering, se ha planteado que la base
neuroenddcrina del comportamiento prosocial y de los vinculos sociales podria contribuir a
comprender la relacion entre la interaccion social, el estrés y la salud (Brown & Brown,
2006). En esta linea, se ha propuesto un modelo neurobiolégico de comportamiento prosocial
para describir esta compleja relacion (Brown & Brown, 2015) (Figura 4). Partiendo de la
evidencia que demuestra que hormonas involucradas en el comportamiento prosocial y de
afiliacion pueden atenuar los efectos de los eventos estresantes (e.g., Brown & Brown, 2015;
Brown et al., 2009), en este modelo se propone que procesos de stress-buffering, mediados en
parte por las hormonas oxitocina y progesterona, constituirian un paso importante en la
cadena de eventos que vincula el comportamiento prosocial con la salud. Asimismo, se
propone que la empatia y los vinculos sociales basados en la interdependencia, que
constituyen la base del comportamiento prosocial, actuarian como desencadenantes efectivos
de la liberacion de neuro-moduladores protectores, restauradores y aquellos que participan en
la reduccion del estrés (Brown & Brown, 2015). Asi, de acuerdo con este modelo, la
motivacion dirigida a cuidar del bienestar de otro (i.e., preocupacion empatica) forma parte de
una cadena de eventos bioquimicos relacionados que permiten reducir el estrés y, por lo tanto,
promover la salud. Se ha propuesto que el neuropéptido oxitocina juega un rol en este

mecanismo, dado que se ha demostrado que estd involucrado tanto en la empatia y el
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comportamiento de afiliacion y en el comportamiento prosocial, como en la regulacion
negativa de la respuesta fisiologica al estrés (Brown & Brown, 2015; Doom et al., 2016;
Heinrichs & Domes, 2008; Heinrich et al., 2003; Hostinar et al., 2014; Preston, 2013; Taylor
et al.,, 2000). Si bien sus efectos son por lo general indirectos, a través de receptores en
regiones del cerebro anterior que regulan las respuestas neuroenddcrinas y autébnomas de
estrés (Windle et al., 2004), en varios estudios se ha demostrado que esta hormona puede
operar directamente a nivel de la hipofisis para suprimir la liberacion de la hormona
adrenocorticotropica (Gibbs, 1986), y en el nucleo paraventricular para suprimir la produccion
de hormona liberadora de corticotropina, inhibiendo asi la actividad del eje HPA (Gimpl &
Fahrenholz, 2001). Asimismo, en el modelo se plantea que la activacion repetida de una
motivacién para responder prosocialmente puede regular el estrés no solo a través de la
liberacion de oxitocina sino también mediante su interaccién con la hormona progesterona
(Brown & Brown, 2015). Se ha demostrado que la oxitocina contribuye no solo a disminuir
los niveles de cortisol sino también a incrementar los niveles de progesterona, hormona
reguladora que restaura el tono GABAérgico luego de la activacion del eje HPA (Childs et al.,
2010). Asimismo, ademas de intervenir en la regulacion negativa de la respuesta de estrés, se
ha observado que la cercania social incrementa la liberacion de progesterona (Brown et al.,
2009), sugiriendo que esta hormona también forma parte de la base neuroendocrina de los

vinculos sociales (Brown & Brown, 2015).

1.4. OBJETIVOS

1.4.1. Objetivo general

Estudiar la plasticidad del comportamiento prosocial y de las relaciones sociales entre

pares y su vinculacion con indicadores de estrés cronico en nifios de mediana infancia.

1.4.2. Objetivos especificos de los estudios de caso

1. Evaluar el impacto de una intervencion escolar que promueve procesos de cognicion social
en la modulacion del comportamiento prosocial y las relaciones sociales entre pares en nifios

de mediana infancia.
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2. Analizar el efecto modulatorio de la participacion corporizada y enactiva en contextos que
promueven procesos de cognicion social en el comportamiento prosocial, la integracion social

entre pares y en los niveles de estrés cronico percibido en nifios de mediana infancia.

3. Evaluar el efecto modulatorio de la participacion corporizada y enactiva en contextos que
promueven procesos de cognicion social en la integracion social entre pares y en los niveles

basales matutinos de cortisol salival en nifios de mediana infancia.

4. Analizar el efecto modulatorio de la participacién corporizada y enactiva en contextos que
promueven procesos de cognicion social en la integracion social entre pares y en los niveles

diurnos de cortisol salival en nifios de mediana infancia.

5. Analizar el efecto modulatorio de la participacion corporizada y enactiva en contextos que
promueven procesos de cognicion social en la integracion social entre pares y en la

concentracioén de cortisol en cabello en nifios de mediana infancia.

6. Evaluar el efecto modulatorio de la participacion corporizada y enactiva en contextos que
promueven procesos de cognicion social en la dinamica de redes dentro del grupo de pares en

nifnos de mediana infancia.

1.4.3. Hipotesis

1. La participacion corporizada y enactiva en una intervencion escolar que promueve procesos
de cognicion social modulard positivamente el comportamiento prosocial y las relaciones

sociales entre pares en nifios de mediana infancia.

2. La participacion corporizada y enactiva en contextos que promueven procesos de cognicion
social modulara positivamente el comportamiento prosocial y la integracion social entre

pares, y disminuira los niveles de estrés cronico percibido en nifios de mediana infancia.

3. La participacion corporizada y enactiva en contextos que promueven procesos de cognicion
social modulard positivamente la integracion social entre pares y disminuird los niveles

basales matutinos de cortisol salival en nifios de mediana infancia.
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4. La participacion corporizada y enactiva en contextos que promueven procesos de cognicion
social modulara positivamente la integracion social entre pares y disminuira los niveles

diurnos de cortisol salival en nifilos de mediana infancia.

5. La participacion corporizada y enactiva en contextos que promueven procesos de cognicion
social modulara positivamente la integracion social entre pares y disminuira los niveles de

cortisol en cabello en nifios de mediana infancia.

6. La participacion corporizada y enactiva en contextos que promueven procesos de
cognicion social modularé positivamente la dindmica de redes dentro del grupo de pares, en el

sentido de incrementar la integracion social, en nifios de mediana infancia.
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CAPITULO 2

La participacion corporizada y enactiva en contextos que promueven

procesos de cognicion social modula el comportamiento prosocial y las

relaciones sociales entre pares en nifios de mediana infancia.

Evaluacion del impacto de una intervencion escolar.

2.1. INTRODUCCION

Desde el nacimiento, los seres humanos muestran una predisposicion bioldgico-
estructural a desarrollar procesos empaticos y comportamientos prosociales, que emergen y se
despliegan al vincularse con otros (e.g., Decety et al., 2016; Eisenberg et al., 2006; Hay &
Cook, 2007; Valk et al., 2017; Warneken & Tomasello, 2006, 2009; Warneken, 2011, 2015).
La empatia es la capacidad de compartir y comprender los estados afectivos de los demas.
Resulta un componente crucial de la experiencia emocional humana y de la interaccion social
(Bernhardt & Singer, 2012). Como describimos en la introduccion, los procesos empaticos
involucran aspectos afectivos, motivacionales y cognitivos. En este capitulo nos centraremos
en el componente afectivo de la empatia, vinculado a la habilidad de compartir el estado
emocional de otro (empatia afectiva/emocional), y en el componente motivacional, asociado a
una preocupacion por el otro y una motivacion por cuidar de su bienestar (preocupacion
empatica, del inglés empathic concern) que puede promover un comportamiento prosocial
(Batson et al., 2007; Decety, 2015). Tomando en consideracién estudios recientes que dan
cuenta de una red neuronal comun que subyace a ambas funciones (e.g., Kanske et al., 2015;
Singer & Klimecki, 2014; Steinbeis et al., 2015), en este estudio seran considerados en
conjunto como procesos socio-afectivos (Valk et al., 2017). EI componente cognitivo de la
empatia, es decir, la habilidad de tomar la perspectiva de otro (empatia cognitiva) sera

abordado con mayor profundidad en el siguiente capitulo.
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En los seres humanos la preocupacion empatica se manifiesta alrededor de los 6-8
meses de edad y continda desarrollandose hasta la edad adulta (e.g., Decety, 2015). A los 6
meses los bebés muestran comportamientos orientados a pares que expresan angustia,
dirigiendo su atencion hacia bebés que se encuentran llorando y destinando acciones hacia
ellos, gesticulando, tocandolo, etc. (Hay, Nash, & Pedersen, 1981). Alrededor de los 8-10
meses los bebés muestran niveles moderados de preocupacion empatica e intentos de explorar
y comprender la angustia de los demas (Geangu et al., 2011; Roth-Hanania et al., 2011). Un
estudio realizado en bebés de 10 meses demostrd que luego de observar interacciones sociales
de terceros que involucraban agresion, los nifios mostraban empatia eligiendo preferentemente
a las victimas en lugar de a los agresores u objetos neutrales (Kanakogi et al., 2013). A la
edad de 1-2 afios los nifios manifiestan comportamientos que buscan confortar a quienes estan
angustiados y son capaces de renunciar a sus propios objetos favoritos como una clara
manifestacion de preocupacién empatica (Davidov et al., 2013; Knafo et al., 2008). Esta
emergencia temprana de la empatia en la ontogenia esta en linea con investigaciones que han
mostrado que los niflos despliegan una variedad de comportamientos como compartir,
consolar, brindar informacion util y ayudar a otros a alcanzar objetivos instrumentales desde
edades muy tempranas (e.g., Warneken & Tomasello, 2009). Como fuera explicado en la
introduccién, estas habilidades, incluidas bajo el término general de comportamiento
prosocial (Wispé, 1972) o comportamiento altruista (e.g., Warneken & Tomasello, 2008), son
intrinsecamente motivadas por el deseo primario de beneficiar a los demas (e.g., Carlo, 2006;
Hepach et al., 2012; Lozada et al., 2011; Tomasello, 2014). Es decir, estan guiadas por una
motivacion basada en una ldgica de interdependencia y no en funcion de la reciprocidad, la
reputacién o una evaluacién de costos personales (Tomasello, 2014). Este modo particular en
que los humanos son interdependientes entre si da lugar a una intencionalidad compartida
mediante la cual se actia y comprende el mundo en interaccion con otros, permitiendo la
emergencia de comportamientos prosociales (Tomasello, 2014). En concordancia con esta
propuesta, se ha observado que nifios de 14-18 meses muestran una tendencia a ayudar
espontdneamente a personas no emparentadas en una variedad de situaciones distintas
(Dunfield et al., 2011; Warneken & Tomasello, 2006, 2007, 2009), y esta predisposicion es
independiente de cualquier recompensa o de una bdsqueda de reciprocidad o reputacion
(Warneken & Tomasello, 2009). Desde pequefios, los nifios se muestran igualmente
satisfechos tanto cuando ayudan a alguien que se encuentra en estado de necesidad, como

cuando observan a esa persona siendo ayudada por otro. Esta evidencia apoya la idea de que
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el deseo de beneficiarse a si mismos a través de la reciprocidad o la reputacion no seria la
principal motivacion del comportamiento altruista en los nifios (Hepach at al., 2013). Por el
contrario, la motivacion fundamental parece ser un interés y preocupacion genuina por el
bienestar de los demés (Decety, 2015). Asimismo, se ha observado que nifios de 3 a 10 meses
prefieren situaciones de ayuda respecto a aquellas situaciones que son neutrales u
obstaculizan la consecucion de un objetivo (Hamlin et al., 2007, 2010), y que nifios menores
de 2 afilos muestran mayor bienestar cuando comparten recursos con pares que cuando los
reciben ellos mismos (Aknin et al., 2012). Por otra parte, en un estudio en nifios de 5 a 6 afios
se observd que el comportamiento prosocial muestra una relacién positiva con las
valoraciones del estado emocional de una persona angustiada, pero no con el propio estado
emocional, sugiriendo que la preocupacién empatica ejerce una importante influencia sobre
este comportamiento, mas que la angustia personal que la situacion genera (Williams et al.,
2014). Teniendo en cuenta esta diferenciacion conceptual, el comportamiento prosocial
surgiria a partir de una preocupacion empatica, y no tanto por una preocupacion personal, mas
vinculada a una reaccion aversiva de autoenfoque (Decety & Meyer, 2008; Eisenberg &
Egumm, 2009). Asi, se ha propuesto que la empatia seria el mecanismo proximo que motiva
intrinsecamente el comportamiento prosocial (e.g., Batson, 2012; Decety et al., 2016;
Eisenberg, 2002; Tomasello, 2014); y que esta relacion esta mediada por actividad en el area
tegmental ventral, el nlcleo caudado y la corteza cingulada anterior subgenual (FeldmanHall
et al., 2017). En este sentido, numerosas investigaciones han revelado que la empatia
promueve el comportamiento prosocial y resulta esencial tanto para la creacion como para el
mantenimiento de vinculos sociales a largo plazo (e.g., Decety, 2010; Decety & Cowell,
2014; Watt, 2005). Se ha demostrado que altos niveles de empatia se correlacionan de manera
positiva con comportamientos prosociales, tanto en adultos (e.g., Batson & Ahmad, 2001)
como en nifios (e.g., Eisenberg, 2002; Leontopoulou, 2010; Malti & Krettenauer, 2013; Vaish
et al., 2009; Williams et al., 2014). Ademas, se ha propuesto que la empatia juega un rol clave
en la inhibicion del comportamiento antisocial (e.g., Decety & Svetlova, 2012), mientras que
bajos niveles de empatia se han asociado con comportamientos antisociales (e.g., Eisenberg et
al., 2010; Marshall & Marshall, 2011).

Esta extensa evidencia da cuenta de que desde muy temprano en la ontogenia los nifios
manifiestan una preocupacion por el bienestar de otros y muestran signos de prosocialidad y
empatia, mas alla de la socializacion y la construccion cognitiva. Esto se refleja en una

predisposicion biologico-estructural a actuar sobre la base de motivaciones empaticas desde
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muy temprana edad (Decety & Howard, 2013; Hamlin, 2015). Sin embargo, si bien algunos
de los aspectos que subyacen a los procesos empaticos se desarrollan durante los primeros
(cinco) afios de vida, las diferencias interindividuales en los comportamientos prosociales, en
particular en relacion a ayudar y compartir, probablemente se deban a la continua interaccion
entre factores bioldgicos y ambientales (Malti & Krettenauer, 2013). Asi, a medida que la
ontogenia avanza y se amplia la participacion en contextos sociales diversos, las practicas
culturales, la socializacién y la retroalimentacion de las interacciones sociales se convierten
en moduladores importantes de estas tendencias prosociales iniciales (e.g., Blunt et al., 2006;
Warneken & Tomasello, 2009).

Como ha sido desarrollado en la introduccién, la perspectiva de la neurociencia
cognitiva enactiva (sensu Varela, 2001) considera que la experiencia humana resulta del
estrecho acoplamiento entre el cuerpo y el contexto en el cual esta imbuido (e.g., Thompson
& Varela, 2001; Varela, 2001). Desde este enfoque -que enfatiza la naturaleza corporizada,
intersubjetiva y socialmente situada de los sistemas cognitivos-, la cognicién social no sélo
implica entender a otros, sino también entender con otros, es decir, una compresion que
emerge en la inter-accion (De Jaegher & Di Paolo, 2007; De Jaegher et al., 2010). Asi, las
diferentes dindmicas de interaccion intersubjetiva corporizada, que se basan en percibir las
intenciones y emociones de los demas a través de sus expresiones faciales, posturas,
movimientos, gestos, entonaciones vocales, y distintas formas de acoplamientos sensorio-
motores (Gallagher, 2005; Thompson & Varela 2001), influyen, habilitan o forman parte de la
cognicion social (De Jaegher et al., 2010; Gallagher, 2017). Desde esta vision, una interaccion
colaborativo-empatica podria ser entendida como una dindmica intersubjetiva, corporizada y
situada, donde la creacion de sentido es co-construida en inter-accion, es decir, no es
reductible a la simple adicion de actos o procesos individuales (e.g., De Jaegher et al., 2010;
Di Paolo, 2008; Gallagher, 2011). Esta co-determinacion dinamica se refleja en procesos de
plasticidad comportamental, es decir, en la capacidad de cambiar patrones conductuales en
funcién de la experiencia. En este sentido, procesos de cognicion social, como la empatia y
los comportamientos prosociales pueden ser favorecidos en ciertos contextos o inhibidos en
otros, es decir, pueden ser modulados por los distintos tipos de experiencias. Investigaciones
previas han demostrado que la socializacion y la interaccion social pueden contribuir a
promover la empatia, més all& de las diferencias individuales heredables (Eisenberg, 2002).

Diversos autores han propuesto que las relaciones entre pares y el contexto escolar son

factores que pueden influir fuertemente en las diferencias individuales en relacion a los
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procesos empaticos durante la infancia (e.g., Eisenberg et al., 2006). Se ha observado que
distintas experiencias sociales y culturales, que probablemente generan cambios plasticos en
areas como la corteza cingulada anterior, y tienen cierta conectividad con los sistemas
sensoriales, pueden dar lugar a diferencias en las actitudes empaéticas hacia los demas (Gutsell
& Inzlicht, 2010; Xu et al., 2009). En un estudio reciente se ha demostrado que los procesos
socio-afectivos y socio-cognitivos implicados en la empatia pueden ser desarrollados a través
de diferentes intervenciones intersubjetivas, dando lugar a cambios diferenciales a nivel de las
redes neuronales que estan relacionadas con ambas habilidades, en regiones fronto-insulares,
y en la corteza temporo-lateral y la corteza frontal inferior respectivamente (Valk et al., 2017).
Por su parte, numerosas investigaciones dan cuenta de la influencia de los contextos sociales
en el comportamiento prosocial de los nifios. Por ejemplo, en nifios de 20 meses se ha
observado que la motivacion intrinseca a ayudar disminuye significativamente cuando el
comportamiento de ayuda es recompensado materialmente (Warneken & Tomasello, 2008).
Asimismo, se ha registrado que los nifios pequefios disminuyen su frecuencia de ayuda
cuando son observados o animados por sus madres u otras personas, respecto a cuando se
encuentran en soledad (Warneken & Tomasello, 2013). Un estudio reciente ha revelado que la
participacion en experiencias de intercambio reciproco de objetos puede facilitar la aparicion
temprana del comportamiento altruista de compartir en nifios de 7 meses (Xu et al., 2016). En
otra investigacién realizada en nifios de 3 afios se observd que luego de colaborar con un
comparfiero para alcanzar un objetivo comun, los nifios comparten los recursos obtenidos de
manera equitativa (Warneken et al., 2011). Este resultado se contrapone con la evidencia
encontrada hasta el momento que daba cuenta que este comportamiento igualitario se
observaba recién a partir de los 6 o 7 afios (Fehr et al., 2008). Asimismo, se ha observado que
nifios de 3 afios ayudan a otros méas facilmente en el contexto de actividades colaborativas
comparado con instancias contextuales sin la realizacion de tales actividades (Hamann et al.,
2011). En otros estudios se ha observado que realizar movimientos en sincronia con otros
incrementa los comportamientos prosociales en nifios de 14 meses (Cirelli et al., 2014; Cirelli
et al., 2016; Trainor & Cirelli, 2015) y en nifios de edad pre-escolar (Rabinowitch & Meltzoff,
2017a,b; Tunggeng & Cohen, 2018) e incrementa la integracion social en nifios de 8-9 afios
(Rabinowitch & Knafo-Noam, 2015; Tuncgen¢ & Cohen, 2016). Asimismo, en un estudio en
nifios de 4-5 afios se ha encontrado que jugar juegos cooperativos disminuye la agresion y
aumenta la cooperacion, mientras que lo opuesto ocurre luego de participar de juegos

competitivos (Bay-Hinitz et al., 1994). En otras investigaciones se ha demostrado que jugar
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videojuegos prosociales promueve el comportamiento de ayuda de nifios de 10 a 12 afios
(e.g., Gentile et al., 2009), mientras que jugar videojuegos violentos incrementa los
comportamientos agresivos y disminuye la empatia y el comportamiento prosocial (e.g.,
Anderson et al., 2010). Ademas, intervenciones basadas en juegos cooperativos desarrollados
para nifios de edad escolar han mostrado su utilidad para incrementar comportamientos
empaticos y prosociales, ampliar los vinculos entre pares, y para disminuir comportamientos
agresivos/agonistas (Garaigodobil, 2004, 2005; Garaigordobil & Berrueco, 2007).

En otros estudios se ha demostrado que desarrollar la interocepcion, i.e., la percepcion
de sefiales, sensaciones y cambios corporales, puede modular positivamente la empatia (Ernst
et al., 2013; Fukushima et al., 2011), tanto a nivel de los procesos socio-afectivos como socio-
cognitivos (Grynberg & Pollatos, 2015), asi como la conectividad social (Ferri et al., 2013;
Kok & Singer, 2017). Por su parte, en recientes investigaciones se ha planteado la
importancia de promover procesos empaticos en programas de intervencién que buscan
incrementar comportamientos prosociales y reducir los comportamientos antisociales, dado
que la empatia actia como un factor mediador de dichos comportamientos (Georgiou et al.,
2018; Kyranides et al., 2017).

La evidencia empirica presentada arriba da cuenta del rol clave de la experiencia y de
las instancias interpersonales y sociales en la modulacién de la empatia y los
comportamientos prosociales. Asimismo, como fuera expresado anteriormente, los
mecanismos neuronales que subyacen a estos comportamientos también son flexibles y
susceptibles de ser modificados por la participacion en intervenciones conductuales (e.g.,
Decety, 2015; Valk et al., 2017). Por su parte, en recientes estudios se ha demostrado una
atenuacion de las interacciones agonistas entre pares (e.g., bullying) mediante intervenciones
que promueven procesos de cognicién social como la empatia y el comportamiento prosocial,
en la mediana infancia (e.g., McCarty et al., 2016; Van Noorden et al., 2015). Dada la
evidencia de estos antecedentes, el objetivo del presente estudio es evaluar la plasticidad del
comportamiento prosocial y de las interacciones sociales en nifios de 6-7 afios de edad,
analizando si la participacién enactiva y corporizada en contextos que propician procesos de
cognicion social modula la prosocialidad y la relacion entre pares. A tal fin analizaremos los
cambios en las actitudes altruistas y en el tipo de interaccion entre compafieros de grado a lo
largo de la intervencion. En linea con el enfoque enactivo, hipotetizamos que participar de
instancias colaborativo-empaticas favorecera la emergencia de nuevos patrones de percepcion

y accioén que promueven comportamientos prosociales y de mayor integracion social entre
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pares. Considerando la plasticidad comportamental de los nifios, esperamos encontrar que las
dindmicas de interaccion intersubjetiva que contribuyen al desarrollo de procesos de
cognicion social vinculados a la empatia (socio-afectivos y socio-cognitivos), modulen
positivamente la emergencia de actitudes altruistas entre pares, hipdtesis que es afin a la
propuesta que los seres humanos tenemos una predisposicion prosocial intrinseca que no esta
solo ligada a la reciprocidad o al incremento de reputacion (e.g., Lozada et al., 2011;
Tomasello, 2014). Asimismo, esperamos observar una disminucion de las interacciones

agonistas entre pares vinculada a la participacion enactiva en dichas instancias contextuales.

2.2. MATERIALES Y METODOS

2.2.1 Participantes

El estudio se llevé a cabo en una escuela primaria publica de San Carlos de Bariloche,
donde participaron 41 alumnos de primer grado, de entre 6 y 7 afios de edad. Dos primeros
grados fueron seleccionados para participar del estudio como grupo experimental y grupo
control. Uno de los dos grupos fue asignado aleatoriamente a la condicion experimental (21
participantes: 11 nifias y 10 nifios) y el otro grupo a la condicion control (20 participantes: 10
nifias y 10 nifios). Todos los participantes pertenecian a un contexto socio-econémico similar
y mostraron buena salud general. Tanto autoridades escolares como padres fueron informados
sobre el estudio y dieron su consentimiento. S6lo participaron de las actividades aquellos
niflos que contaron con dichas autorizaciones. En todo momento se respetaron las
legislaciones y regulaciones nacionales e internacionales vigentes sobre el trabajo con nifios
en contextos de investigacion. Los objetivos y actividades de este estudio se desarrollaron de
acuerdo a la Declaracion de Helsinki (1964), y fueron aprobados por el Comité de Etica en
Investigacion Clinica (CEIC) del Centro de Estudios Infectologicos, Dr. Stamboulian,
Servicios en Salud, Revision 919-42-2012 Protocolo Bar-Alt-01-2012. Asimismo, se mantuvo
la confidencialidad y anonimato de toda la informacion, y los datos obtenidos sélo fueron

utilizados en el contexto de la presente investigacion.
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2.2.2. Programa de intervencion

El programa de intervencion consistié en 10 sesiones de 60 minutos cada una, llevadas
a cabo una vez por semana durante la clase de arte. Tres investigadoras junto a la docente de
arte condujeron la intervencion en el grupo experimental y control. En el grupo experimental,
la intervencion consistié en instancias contextuales que promueven procesos de cognicién
social mediante: a) actividades de auto-percepcién que favorecen procesos de auto-
observacion y empatia; b) dinamicas de interaccion intersubjetiva colaborativo-empaticas que
promueven procesos socio-afectivos; c¢) dinamicas de interaccion intersubjetiva de toma de
perspectiva que favorecen procesos socio-cognitivos.
- Actividades que favorecen la auto-percepcion: En esta instancia se realizaron actividades
que promueven procesos interoceptivos (i.e., percepcion interna de los estados corporales)
mediante practicas que permiten focalizar la atencion en la respiracion y en la propiocepcion
(i.e., percepcion de la posicion del cuerpo en el espacio) a través de movimientos lentos y
cambios posturales, asi como a través de movimientos realizados en sincronia con pares. Se
ha demostrado la importancia de la interocepcion en los procesos de percepcion y regulacion
emocional (e.g., Herbert et al., 2007; Kever et al., 2015; Pollatos et al., 2015; Woélk et al.,
2014), y se ha observado una relacion positiva entre la regulacién emocional y la
preocupacion empatica y prosocialidad en nifios (Eisenberg, 2002). Asimismo, estas
actividades propician mayor empatia (Ernst et al., 2013; Fukushima et al., 2011; Grynberg &
Pollatos, 2015) y cognicién social (Ferri et al., 2013; Kok & Singer, 2017).
- Actividades colaborativo-empaticas que promueven procesos socio-afectivos (adaptacién de
Garaigordobil, 2005): Actividades diadicas (que favorecen desarrollar la percepcion del otro)
o0 grupales en las cuales los participantes desarrollaron una tarea ludica colectiva en la cual
debieron alcanzar un objetivo compartido que requeria colaboraciéon, ayuda mutua y el
despliegue de actitudes empaticas. Los participantes se encontraban en igualdad de
condiciones (interacciones simétricas) y en ausencia de pautas explicitas de regulacién social
(distribucién de roles) determinadas externamente o previamente por la investigadora o la
docente (Palincsar & Herrenkohl, 2002). A modo de ejemplo, las actividades diadicas
incluyeron guiar a la pareja con los ojos vendados, cuidando de él/ella, imitar los
movimientos o gestos de la pareja, seguir los movimientos de la pareja evitando que se
perdiera el contacto fisico y permitiendo la sincronizacion. A través de estas actividades

diadicas los nifios podian percibir y seguir los gestos, la voz y las posturas de los demas,
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sincronizandose con otros. Las instancias grupales involucraban a méas de dos nifios e
incluyeron actividades que requerian colaboracién, en las cuales los participantes debian
ayudarse mutuamente para lograr un objetivo comun.

- Actividades de toma de perspectiva que promueven procesos socio-cognitivos: En esta
instancia final se buscé incentivar procesos de reflexion luego de vivenciar las experiencias
compartidas por los/las nifios/as. Tanto los nifios/as como la docente e investigadoras se
disponian sentados en ronda de modo que pudieran verse y escucharse de manera adecuada.
Se proponia al grupo analizar lo sucedido en las actividades previas y en qué medida habian
sido cumplidos los objetivos. Cada nifio/a hablaba de a uno por vez, compartiendo su
experiencia y el resto lo escuchaba con atencién. De este modo se estimulaba la escucha
empatica, el registro de las necesidades, percepciones y sentimientos de los demas pares,
promoviendo asi la consideracion de distintas opiniones o puntos de vista y la integracion de
las perspectivas de otros. La docente e investigadoras invitaban al grupo a reflexionar sobre lo
vivenciado mediante la formulacion de preguntas relacionadas a la experiencia con el fin de
rescatar los sucesos mas significativos, sin emitir juicios de valor.

Después de realizar estas actividades, que duraron aproximadamente 30 minutos, los
nifios llevaron a cabo un trabajo artistico, guiado por la docente de arte. En el grupo control la
intervencion fue conducida por las mismas tres investigadoras y la docente de arte, y consistio
en clases de educacion ambiental que incluyeron historias, peliculas e imagenes ampliamente
utilizadas para nifios de escuela primaria. Estas actividades también se desarrollaron durante
aproximadamente 30 minutos, luego de las cuales los nifios realizaron el trabajo artistico

guiado por la docente de arte, de igual modo que en el grupo experimental.

2.2.3. Instrumentos de evaluacion

Los participantes tanto del grupo experimental como del grupo control fueron
entrevistados de manera individual en una sala de la escuela por una misma investigadora,
antes y después de finalizada la intervencion (i.e., evaluacion pre y post-test). Cada nifio fue
invitado a retirarse de la clase para realizar la entrevista, que consistio en la realizacion del
Test de altruismo entre pares (adaptado de Avinun et al., 2011), mediante el cual se analizé la
cantidad de recursos compartidos entre pares (generosidad), como se describe mas abajo.
Durante las actividades artisticas se registraron las interacciones antagonistas entre pares

(explicado més adelante) (Bay Hinitz et al., 1994) durante los dltimos 20 minutos de cada
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sesion, tanto en el grupo experimental como en el grupo control. Las variables analizadas se
evaluaron dentro de la misma semana en el grupo experimental y control, durante la semana
previa al inicio de la intervencion (evaluacion pre-test) y la semana posterior a su finalizacion

(evaluacion post-test).

Test de altruismo entre pares

Para cuantificar el efecto modulatorio de la intervencion sobre el comportamiento
prosocial se realiz6 el Test de altruismo entre pares (Leighton, 1992) que es similar al Juego
del Dictador (Dictador game) adaptado para preescolares (Avinun et al., 2011), en el cual las
unidades monetarias fueron reemplazadas por caramelos. Se realizd bajo condicion de
anonimato que impide la ocurrencia de reciprocidad y el sesgo de la reputaciéon. Durante la
entrevista cada nifio recibid 14 caramelos en un sobre con su nombre y otro sobre vacio con el
nombre de un compafiero elegido previamente al azar por la investigadora. Se les inform6 que
los caramelos eran para ellos, pero, si querian, podian dar una cantidad de caramelos (hinguno
o los que quisieran compartir) al compafiero, colocandolos dentro del sobre vacio. La
pregunta fue realizada sin ejercer ningun tipo de presion y sin mostrar ninguna expectativa
que pudiera direccionar la respuesta del nifio, aclarando que su decision seria confidencial. La
investigadora se retird para que el nifio decidiera sin su presencia, y se le otorgé unos minutos
para realizar la tarea en solitario. Al finalizar se guardaron ambos sobres sin hacer ninguna
observacion ni comentario. La generosidad de los nifios fue cuantificada mediante el conteo

de los caramelos depositados en el sobre del compafiero.

Interacciones agonistas

Por medio de registros observacionales se registré la frecuencia de las interacciones
agonistas entre pares durante la realizacion de la actividad artistica guiada por la docente de
arte. Dichas interacciones incluyeron la participacion en cualquiera de las siguientes
respuestas: golpear, arrojar un objeto a un compafiero, tirar materiales u objetos, patear
muebles o materiales, no prestar materiales, insultar, expresar rechazo u otros sentimientos
negativos hacia un compafero, realizar comentarios despectivos o emplear expresiones

verbales negativas con el fin de excluir a un compariero de una actividad.
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2.2.4. Analisis de datos

Se utilizaron tests no paramétricos para analizar los datos que no presentaban
distribucion normal. Las diferencias pre y post intervencion en el Test de altruismo entre
pares (nimero de caramelos compartidos) se evaluaron mediante el Test de Wilcoxon pareado
en el grupo experimental y control. Las diferencias de género en el Test de altruismo se
analizaron mediante la prueba U de Mann Whitney.

La comparacion de las interacciones agonistas entre los grupos experimental y control
se realizd mediante la prueba U de Mann-Whitney. Las diferencias de género en las
interacciones agonistas se analizaron comparando los valores promedio de nifias y nifios de
las 10 sesiones utilizando la prueba U de Mann Whitney. La confiabilidad entre observadores
para la codificacion de las interacciones promedio el 90%.

La significancia estadistica se establecio a nivel de 0,05. Los datos fueron analizados

con el programa SPSS Statistics 23 para Windows.

2.3. RESULTADOS

De acuerdo a la hipotesis planteada, al comparar el comportamiento prosocial,
evaluado mediante el test de altruismo entre pares, antes y después de la intervencion,
encontramos que al final del programa los nifios compartieron significativamente mas
recursos con sus pares que antes de comenzar la intervencién en el grupo experimental (Z =
2,14; N = 19; p < 0,05). El nmero promedio (terror estandar) de recursos compartidos fue de
2,47 (x0,65) y 4,15 (+0,81) pre y post intervencion respectivamente (Figura 1). Por el
contrario, no encontramos diferencias significativas en el grupo control, es decir, la
intervencion que consistio en clases de educacion ambiental no promovié cambios en los
niveles de altruismo entre pares (Z = 0,17; N = 20; p > 0,05). EI nimero promedio (terror
estandar) de recursos compartidos fue de 4,5 (x0,76) y 4,4 (x0,65) antes y después de la
intervencion respectivamente (Figura 1). Estos resultados dan cuenta que instancias
contextuales que promueven procesos de cognicion social pueden modular el comportamiento
altruista de los nifios, lo cual se vio reflejado en un aumento significativo en el Test de

altruismo entre pares.
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Figura 1. Porcentaje de cambio en el Test de altruismo entre pares, antes y después de la intervencion,

en los grupos experimental y control; NI = nivel inicial de respuesta. “diferencias significativas, p <
0,05.

Al comparar el comportamiento prosocial en funcién del género, y considerar los
datos de los grupos experimental y control en conjunto, antes y después de la intervencién, no
observamos diferencias en el Test de altruismo entre nifios y nifias (Z = -0,20; N1,2=39,36; p >
0,05). Tampoco se observaron diferencias en el test de altruismo entre nifios y nifias, al
excluir los datos del grupo experimental post intervencién (Z = -0,22; N1,2=31,28; p > 0,05).
Dado el bajo nimero de nifios y nifias por grupo (n < 10) no se realizaron las comparaciones
inter-género.

Por otro lado, encontramos una menor frecuencia de respuestas agonistas entre pares
en el grupo experimental comparado con el grupo control (Z = 2,46; N1,2 = 20, 21; p < 0,05)
(Figura 2).
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Figura 2. Frecuencia de interacciones agonistas en los grupos experimental y control.

En relacion a las diferencias de género, las nifias mostraron significativamente menos
interacciones agonistas que los nifios (Z = 2,5; N12 = 21,20; p < 0,05). Al distinguir entre
grupo experimental y control, las nifias mostraron significativamente menos interacciones
agonistas que los nifios en el grupo de control (Z = 2,28; N1,2 = 10,10; p < 0,05), pero no en el
grupo experimental (Z = 1,4; N12=10,11; p > 0,05). Asi, las diferencias de género no fueron
evidentes en el grupo que participd de instancias contextuales que promueven procesos de
cognicion social, lo que sugiere que la intervencién pudo haber contribuido a modular

positivamente las interacciones agonistas principalmente en los nifios (Figura 3).
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Figura 3. Diferencias de género en las interacciones agonistas en los grupos experimental y control.

2.4. DISCUSION Y CONCLUSIONES

El presente estudio da cuenta de como la participacion corporizada y enactiva en
contextos que promueven procesos de cognicion social puede modular positivamente el
comportamiento prosocial y las relaciones entre pares en nifios de mediana infancia,
resultados que corroboran la efectividad de la intervencion escolar propuesta. Esta
investigacion ilustra la gran plasticidad del comportamiento de los nifios, dado que participar
de esta experiencia realizada en el contexto escolar contribuyé a propiciar las actitudes
prosociales (e.g., generosidad) y disminuir las interacciones agonistas entre pares en nifios de
6-7 afos de edad. Es interesante resaltar que este programa, llevado a cabo en una escuela
publica, tuvo una duracién de 10 semanas (i.e., 10 sesiones de intervencion) y este tiempo fue
suficiente para observar un cambio comportamental significativo. La importancia de
desarrollar programas que promuevan actitudes prosociales en contextos escolares ha sido
destacada en estudios previos (e.g., Leontopoulou, 2010), dado el gran impacto que estos
pueden tener sobre un nimero importante de nifios. Asimismo, en otras investigaciones se ha
planteado la relevancia de promover procesos empaticos para el desarrollo de actitudes
prosociales, que a su vez contribuyen a reducir los comportamientos antisociales (e.g.,
Georgiou et al., 2018; Kyranides et al., 2017).
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El comportamiento prosocial, evaluado como indice de generosidad entre pares en
condiciones de anonimato, mostré un incremento luego de la participacion en las dindmicas
de interaccion en las cuales se propicié la colaboracion empatica y actividades de auto-
percepcion. Si bien el Test de altruismo esta lejos de dar cuenta del comportamiento altruista
en su totalidad, y constituye una aproximacion que permite registrar solo ciertos aspectos, este
resultado es consistente con investigaciones en las cuales se ha vinculado la preocupacion
empatica con los comportamientos altruistas de compartir y ayudar en nifios (Decety et al.,
2017; Li et al., 2013; Williams et al., 2014). En linea con nuestro estudio, en trabajos previos
se ha mostrado que promover la integracion de las perspectivas de otros favorece el
comportamiento prosocial (e.g., MajdandZi¢ et al., 2016; Vaish et al., 2009). En otros estudios
se ha demostrado que las actitudes altruistas en nifios de edad escolar pueden ser propiciadas
luego de participar de juegos cooperativos (Garaigordobil, 2004, 2005) y de jugar videojuegos
prosociales (Gentile et al., 2009). Esta evidencia destaca la relevancia de promover contextos
de colaboracion interdependiente para favorecer la emergencia de actitudes prosociales
(Tomasello, 2014). Asimismo, nuestros resultados también estan en linea con una
investigacion en la cual se encontré que la experiencia de colaborar aumenta la capacidad de
compartir de manera equitativa en nifios en edad preescolar (Hamann et al., 2011). En este
estudio, a diferencia de lo que se hizo en el nuestro, la evaluacion fue realizada
inmediatamente después de participar en actividades colaborativas y en presencia del
compafiero, mientras que en nuestra investigacion el comportamiento altruista (compartir) se
compard antes y despues de la intervencion, en ausencia del compafiero y de manera anénima.
En nuestro disefio se pudo controlar que los actos altruistas de los nifios no se vieran
condicionados por la busqueda de reputacion o la expectativa de reciprocidad. Por lo tanto,
dada esta condicion de anonimato, hipotetizamos que el comportamiento altruista de
compartir pudo haber surgido de una motivacion intrinseca, independiente de cualquier
influencia extrinseca/externa (como se sugiere en Lozada et al.,, 2011). Por ende, los
resultados obtenidos podrian aportar evidencia a nuestra hipotesis de que el altruismo es una
capacidad humana corporizada y situada, que puede ser modulada por la experiencia social e
individual, y que puede conferir beneficios intrinsecos tanto para quien lo recibe como para
quien lo realiza (Lozada et al., 2011).

Por su parte, tanto los nifios como las nifias mostraron niveles similares en el test de
altruismo. Esta tendencia parece estar en linea con estudios previos en los cuales no se

registraron diferencias de género en este comportamiento (Avinun et al., 2011; Warneken &
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Tomasello, 2006, 2008). Si bien las investigaciones mencionadas se llevaron a cabo con nifios
de menor edad, la frecuencia de actos altruistas fue comparable entre nifios y nifias, en
concordancia con nuestro estudio. Sin embargo, otros estudios han observado que las nifias
muestran una mayor tendencia empética y altruista que los nifios (e.g., Calvo et al., 2001;
Etxebarria et al., 2003; Garaigordobil, 2009; Rotenberg et al., 2005; Zakriski et al., 2005). El
hecho de que no hubiéramos encontramos diferencias de género en el comportamiento
altruista podria deberse a la corta edad de los nifios, lo que sugeriria que la diferenciacion en
las tendencias altruistas podria manifestarse en etapas posteriores del desarrollo (Warneken &
Tomasello, 2009). A medida que los nifios crecen, la influencia social tiende a aumentar,
afectando las actitudes prosociales, como se ha evidenciado en una variedad de situaciones
(Bushman & Anderson, 2009; Gentile et al., 2009; Greitemeyer & Osswald, 2010; Warneken
& Tomasello, 2008). Asimismo, la similitud observada entre nifias y nifios pudo deberse a la
forma en que se evaluo el altruismo, que hace hincapié en la generosidad, uno de los aspectos
involucrado en este comportamiento. Por su parte, al evaluar el comportamiento agonista se
observo una mayor frecuencia de interacciones antisociales en los nifios que en las nifias.
Estos resultados estan en linea con estudios previos que han mostrado una participacion
diferencial en comportamientos antisociales en relacion al género, con nifios mas proclives a
dichos comportamientos, especialmente en su expresion fisica, y nifias mas tendientes a
involucrarse en formas indirectas de agresion, como burlas o chismes sobre sus comparfieros
(e.g., Carbone-lopez et al., 2010; lossi Silva et al., 2013; Navarro et al., 2011; Romera et al.,
2011). Estas tendencias diferenciales entre nifios y nifias pudieron haber estado relacionadas
con el tipo de registro realizado, en el cual se focalizd principalmente en las acciones
corporales y no en los intercambios verbales.

La frecuencia de las interacciones agonistas, registradas inmediatamente después de
cada sesion de intervencion, fue significativamente menor en el grupo experimental que en el
grupo control. Si bien hubiese sido deseable evaluar este tipo de interacciones entre pares
antes de iniciar la intervenciéon en ambos grupos, los resultados obtenidos concuerdan con las
observaciones espontaneas realizadas luego de la intervencion por las docentes de ambos
grados (que fueron ciegos a la condicion experimental o control de los grupos). La maestra
del grado del grupo experimental manifestd haber observado una mejora en las relaciones de
los nifios al final de la intervencion, e incluso una marcada disminucion en el bullying que
sufria uno de los nifios, mientras que la docente del grupo control no noté dicho cambio

positivo. Cabe aclarar que la intervencion fue realizada junto con la maestra de plastica, por
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ese motivo las maestras de cada grado no tenian conocimiento de la condicion control o
experimental de su curso.

Nuestros hallazgos son analogos a los descritos en estudios que han desarrollado
intervenciones para la prevencion de la violencia, bullying, etc. (e.g., Fonagy et al., 2009;
McCarty et al., 2016; Mytton et al., 2006; Van Noorden et al., 2015), proporcionando asi una
nueva herramienta para tratar los comportamientos antisociales durante la infancia. Dado que
los patrones tempranos de comportamientos agonistas, tanto en nifias como en nifios, son
predictores de una variedad de riesgos para la salud en la edad adulta (e.g., Arseneault, 2017,
Hornor, 2018; Takizawa et al., 2014; Temcheff et al., 2011; Zuckerman, 2016), la inclusion
de programas como el propuesto en este estudio en contextos escolares podria resultar una
alternativa valiosa para promover la salud a largo plazo. En el grupo control fueron
observadas significativamente méas interacciones agonistas en nifios que en nifias, como
también fue observado en otras investigaciones previas (e.g., Hay, 2007; Hay, et al., 2011).
Sorprendentemente, el nivel de interacciones agonistas en los nifios del grupo experimental no
solo fue significativamente mas bajo que los nifios del grupo control, sino que no fue diferente
del de las nifias en ninguno de los grupos. Asi, es probable que el efecto principal de nuestra
intervencion pudo haber ocurrido sobre el comportamiento de los nifios.

La experiencia de participar en la intervencion propuesta pudo haber propiciado en los
nifilos una mayor toma de conciencia de si mismos y de los demas, favoreciendo la ocurrencia
de actitudes empéticas y altruistas, asi como una disminucién de las interacciones agonistas
entre pares, como un tipo de comportamiento antisocial. Dado que numerosas investigaciones
han demostrado que los procesos empaticos juegan un rol fundamental en el surgimiento del
comportamiento prosocial (e.g, Decety, 2010; Decety & Cowell, 2014; Decety et al., 2016),
hipotetizamos que la participacion corporizada y enactiva en la intervencién propuesta
promovid dichos procesos de cognicion social, favoreciendo el altruismo intrinseco y las
relaciones sociales entre pares. Asi, este tipo de participacion en las dindmicas de inter-accion
intersubjetiva pudo haber promovido procesos de empatia. Tal como se demuestra en estudios
previos (e.g., Ernst et al., 2013; Fukushima et al., 2011; Grynberg & Pollatos, 2015), las
actividades interoceptivas que propician una mayor auto-percepcion, realizadas en la fase
inicial de la intervencion, pudieron haber contribuido a favorecer dichos procesos empaticos.
En linea con estos resultados, un programa escolar basado en realizar actividades cooperativas
durante 90 minutos por semana, a lo largo de un afio, también mostré6 un aumento en la

prosocialidad y una disminucion de los comportamientos agonistas en nifios de 6-7 afios
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(Garaigordobil, 2005). Esto sugiere que la experiencia de interactuar de manera colaborativa
podria haber modulado las relaciones entre pares. Es de resaltar que los resultados observados
en nuestro estudio implicaron un nimero menor de sesiones. El significativo aumento de la
prosocialidad mediante un numero bajo de sesiones puede estar asociado a que en nuestro
programa se incluyeron instancias interoceptivas de auto-percepcion, que pudieron haber
potenciado los efectos positivos.

En el presente estudio demostramos que el altruismo aumenté en los nifios que
participaron de instancias contextuales que promueven la cognicion social, sugiriendo que
estas experiencias pueden modular favorablemente las relaciones sociales entre pares.
Hipotetizamos que la experiencia corporizada que tiene lugar al inter-actuar (enactuar) de
manera colaborativo-empatica, asi como al experimentar instancias interoceptivas pudo haber
propiciado un efecto singular, diferente de las meras instrucciones verbales con las cuales se
intenta fomentar el comportamiento prosocial. Los resultados observados pueden ser el reflejo
de cambios experimentados en los nifios que modificaron su percepcidn interna
(interocepcidn) asi como patrones de percepcidn y accidn puestos en juego al inter-actuar con
otros. De acuerdo con la perspectiva enactiva, la percepcion depende de lo que hacemos y
viceversa (Glenberg, 2010; Niedenthal, 2007; Varela, 2000). De esta manera, la experiencia
colaborativo-empatica pudo haber contribuido a modificar patrones habituales de percepcion
y accion, habilitando asi una mayor empatia y conexién entre pares.

Si bien en este estudio evaluamos el comportamiento altruista a través de una
adaptacion del Juego del Dictador (Avinun et al., 2011) en condiciones anonimas, para evitar
la influencia de la necesidad de reciprocidad o incremento de reputacion, seria interesante
analizar el altruismo utilizando herramientas alternativas que también pudieran garantizar
estas condiciones. Asimismo, también seria propicio evaluar las relaciones sociales entre
pares mediante otros indicadores sociométricos. Finalmente, dado que evaluamos sélo los
efectos a corto plazo, seria de interés evaluar sus consecuencias a largo plazo a través de
estudios longitudinales.

En conclusion, en este estudio se demuestra una modulacion contextual favorable
sobre el comportamiento prosocial y la integracion social de los nifios, luego de participar en
instancias que promueven cognicion social. EI hecho de que estas experiencias hubieran
promovido actitudes altruistas y disminuido la frecuencia de interacciones agonistas entre
pares podria ser deseable hoy en dia, dado los altos niveles de conflictividad y exclusion

social observados en contextos escolares, y en la sociedad en general (e.g., Arseneault, 2017;
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McCarty et al., 2016; Hornor, 2018; Van Noorden et al., 2015; Zuckerman, 2016). Los
resultados observados contribuyen a demostrar la confiabilidad del programa propuesto en un
corto periodo de tiempo, y lo hace adecuado para ser transmitido en ambitos educativos. Este
es un primer paso en el desarrollo de intervenciones corporizadas y enactivas que pueden
tener un impacto beneficioso en nifios de edad escolar. Dado el rol crucial que juega la
escuela en la educacién social, y a la gran plasticidad comportamental y resiliencia observada
en los nifios, la incorporacién de este tipo de programa en el contexto escolar podria

contribuir al bienestar tanto individual como colectivo.
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CAPITULO 3

La participacion corporizada y enactiva en contextos que promueven

procesos de cognicion social modula el comportamiento prosocial
y la integracion social entre pares, y los niveles de estreés

cronico percibido en niflos de mediana infancia.

3.1. INTRODUCCION

Los contextos sociales son cruciales para el desarrollo humano, y este hecho se
manifiesta en la predisposicién y la necesidad de contactar con otros desde etapas tempranas
de la vida (e.g., Bowlby, 1969; Spitz, 1965; Vygotsky, 1978). Una extensa evidencia empirica
da cuenta de que las relaciones sociales y el apoyo social tienen un impacto positivo en el
bienestar psicolégico y en la salud fisica (e.g., Cohen, 2004; Cohen & Janicki-Deverts 2009;
Taylor, 2011; Uchino, 2006). Como describimos en la introduccién general, se ha propuesto
que estos efectos beneficiosos muestran una vinculacién con procesos de stress-buffering
mediante los cuales las redes de apoyo social pueden favorecer la salud y el bienestar dado
que contribuyen a atenuar las consecuencias negativas de experiencias estresantes (Cohen,
2004; Cohen & Wills, 1985; Thoits, 2011). De este modo, los vinculos sociales parecen actuar
como recursos de afrontamiento, teniendo un importante impacto en las respuestas afectivas,
cognitivas y neurobioldgicas al estrés (e.g., Taylor & Stanton, 2007). En este sentido, diversas
investigaciones han demostrado que algunas hormonas involucradas en el comportamiento
prosocial y en la afiliacion social pueden contribuir a mitigar los efectos de la exposicion a
factores estresantes, atenuando las consecuencias del estrés psicoldgico y fisiologico (e.g.,
Brown & Brown, 2015; Brown et al., 2009). Asi, se ha demostrado que el componente
neuroendocrino relacionado con los vinculos sociales y el comportamiento prosocial tiene
importantes implicancias en la relacion entre la interaccion social, el estrés y la salud (Brown
& Brown, 2006).
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Como desarrollamos en la introduccion general, se ha propuesto que la alta frecuencia
en la que ocurre el comportamiento prosocial en los seres humanos, entre individuos sin
relacion de parentesco ni en condiciones de reciprocidad, podria estar vinculada a los
beneficios intrinsecos asociados al mismo (e.g., Brown & Brown, 2006; Lozada et al., 2011;
Moll et al., 2006). La teoria neo-darwinista plantea que el comportamiento prosocial ocurre
entre parientes (kin selection), en situaciones de reciprocidad o cuando promueve un
incremento en la reputacion (e.g., Hamilton, 1964; Trivers, 1971). Esta teoria pone el acento
en la relacion costo-beneficio del comportamiento prosocial. Sin embargo, la elevada
ocurrencia de este comportamiento podria ser comprendida si se tiene en cuenta la posibilidad
de que exista un componente intrinseco positivo ligado al mismo. En esta linea, se ha
demostrado en diversos estudios que el comportamiento prosocial puede promover estados de
salud y bienestar no solo en quien recibe ayuda sino también en quien la brinda (e.g., Brown
et al., 2005; 2008; Brown & Brown, 2015, 2017; Lozada et al., 2011). Incluso existe
evidencia que da cuenta de que proporcionar ayuda o apoyo social puede ser un predictor mas
poderoso de salud psicofisica que recibir ayuda de otros (e.g., Brown et al., 2005, 2008;
Schwartz et al., 2003). Por ejemplo, se ha observado una relacién entre brindar ayuda y la
disminucion en la morbilidad y mortalidad (Brown et al., 2003; Brown et al., 2009; O’Reilly
et al., 2008), aun si la ayuda ocurre en contextos estresantes (e.g., Fredman et al., 2010;
Poulin et al., 2010; Poulin et al., 2013; Roth et al., 2013). Asimismo, se ha demostrado que
realizar ciertos comportamientos prosociales pueden contribuir a mitigar el impacto negativo
del estrés sobre la salud fisica y emocional (e.g., Krause, 2006; Raposa et al., 2016). Ademas,
se ha demostrado que proporcionar ayuda (apoyo emocional) puede acelerar la recuperacion
ante factores estresantes (Floyd et al., 2007), y contribuir a la reduccion del estrés percibido y
de los niveles de cortisol, la principal hormona del sistema de estrés asociado al eje HPA
(Floyd et al., 2005; Floyd, 2006). En base a esta evidencia empirica se ha sugerido que poseer
un patron de respuesta al estrés vinculado a comportamientos afiliativos y prosociales podria
tener una influencia tanto a nivel psicolégico (e.g., Midlarsky, 1991) como a nivel de los
sistemas bioldgicos que participan en la regulacion de la respuesta al estrés (e.g., Taylor et al.,
2000). De este modo, es posible que el ayudar a otros pueda brindar beneficios psicolégicos
relacionados, por ejemplo, con el hecho de apartar la atencién de las propias experiencias de
estrés (Midlarsky, 1991). Asimismo, a nivel fisiologico, el comportamiento prosocial podria
resultar beneficioso, dado que se ha asociado a la liberacion de oxitocina, hormona implicada

tanto en el comportamiento de afiliacion como en la regulacién de las reacciones emocionales
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y fisiologicas al estrés (Heinrich & Domes, 2008; Preston, 2013; Taylor et al., 2000).
Ademas, se ha observado una relacion positiva entre la activacion de circuitos neuronales de
recompensa y el comportamiento prosocial, lo cual indicaria que podria favorecer estados
emocionales de bienestar en quien ayuda (Goetz et al., 2010; Kim et al., 2009; Preston, 2013).
Si bien no se han encontrado los mecanismos exactos mediante los cuales el comportamiento
prosocial puede contribuir a la atenuacion de los efectos negativos de los factores estresantes
en la salud, en un reciente estudio se ha propuesto un modelo neurobiologico de
comportamiento prosocial para intentar explicar esta relacion (ver modelo de Brown &
Brown, 2015 en la introduccion general).

Por otra parte, se ha sugerido que es posible establecer una vinculacion entre la
conectividad social y la salud a partir de estudios que muestran que recibir o percibir apoyo
social puede atenuar los efectos negativos de experiencias estresantes (e.g., Cohen, 2004;
Cohen & Pressman, 2004). En este sentido, se ha observado que percibir apoyo emocional de
otras personas puede ayudar a atenuar los riesgos de mortalidad asociados a altos niveles de
estrés (e.g., Rosengren et al., 1993), asi como a retrasar la progresion de enfermedades
cronicas que amenazan la vida (Gidron & Ronson, 2008; Lee & Rotheram-Borus, 2001; Lett
et al., 2005; Soler-Vila et al., 2003). Varias investigaciones en nifios dan cuenta del
importante rol que juegan los padres como reguladores (stress buffers) ante situaciones
estresantes durante de la infancia (e.g., Flannery et al., 2017; Hostinar et al., 2015; Seltzer et
al., 2010); sin embargo, pocos estudios se han focalizado en la relevancia de los pares como
agentes que pueden contribuir a atenuar el estrés durante esta etapa del desarrollo. En un
reciente estudio en nifios de 9-10 afios se ha mostrado que los amigos, al igual que los padres,
tienen una capacidad similar para atenuar la actividad del sistema de estrés ante estresores
psicosociales (Doom et al., 2016). Asimismo, se ha observado que la presencia de un
compafiero puede ayudar a reducir la respuesta de estrés en nifios de 10-11 afios luego de
atravesar experiencias escolares negativas (Adams et al., 2011). En el mismo sentido, en un
estudio en nifios de 9 afios se ha mostrado que los efectos negativos de la exclusion entre
pares sobre la actividad del eje HPA pueden ser atenuados a través de relaciones de amistad
(Peters et al., 2011). En linea con estos resultados, en numerosos estudios se demostro que, asi
como la exclusién y el aislamiento social pueden incrementar la activacion del sistema de
respuesta de estrés (e.g., Cacioppo et al., 2015; Pressman et al., 2005; Stroud et al., 2009), una
mayor integracion social puede contribuir a disminuir su actividad (e.g., Chin et al., 2018;

Hostinar et al., 2014; Taylor, 2011), promoviendo asi efectos positivos en la longevidad y el
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riesgo de enfermedades (e.g., Cohen & Janicki-Deverts, 2009; Shor & Roelfs, 2015). En este
sentido, en diversas investigaciones en adultos se encontrd una relacion entre la amplitud de
las redes sociales (cantidad de vinculos) y la regulacion del estrés (e.g., Kornienko et al.,
2013; Kornienko et al., 2014; Ponzi et al., 2015). Si bien se ha planteado que una mayor
actividad del sistema de respuesta de estrés podria estar asociada a una menor disponibilidad
de vinculos sociales -que podrian atenuar la sensibilidad biologica al estrés-, es posible que
exista una relacién de naturaleza bidireccional entre hormonas, comportamiento y contexto
social (Kornienko et al., 2013; 2014). Asi, por ejemplo, situaciones estresantes de caracter
cronico que generan efectos sobre el sistema de respuesta de estrés pueden a su vez
manifestarse en la conectividad social, amplificando procesos enddcrinos e inmunoldgicos
qgue pueden conducir a una salud deficiente (Miller et al., 2009). La extensa evidencia
descripta, que da cuenta de la estrecha vinculacién entre estados de salud, en particular en
relacion a la regulacion del estrés, y los modos de interaccién social, proviene de estudios
llevados a cabo principalmente en adultos. Sin embargo, a pesar de que los entornos
psicosociales, en particular el apoyo social, pueden moderar la relaciéon entre los eventos
estresantes y las respuestas de estrés durante la infancia (e.g., Adams et al., 2011; Doom et al.,
2016; Flannery et al., 2017; Hostinar et al., 2015), se ha estudiado en menor grado la
vinculacion entre el comportamiento prosocial y la integracion social entre pares y la
regulacién del estrés durante esta etapa del desarrollo (e.g., Ponzi et al., 2015).

En la actualidad, se ha registrado una alta incidencia de estados de estrés cronico en
nifios de edad escolar (e.g., Brown et al., 2015; Furniss et al., 2009; Platt et al., 2016; Sbaraini
& Schermann, 2008; Shonkoff, 2016; Vanaelst et al., 2012b). Este tipo de estreés, como
describimos en la introduccién general, se ha vinculado con sucesos, problemas o
preocupaciones que ocurren cotidianamente por un periodo de tiempo prolongado y pueden
afectar el bienestar emocional y fisico de los nifios. Se ha encontrado que la permanencia en el
tiempo de situaciones o eventos estresantes puede dar lugar a una activacion sostenida de los
sistemas de respuesta de estrés, alterando asi el funcionamiento homeostatico (McEwen,
2007), y esto podria causar efectos negativos en las funciones bioldgicas asociadas a la
inmunidad, al crecimiento, a la funcidn cardiovascular, gastrointestinal, al metabolismo y al
suefio (e.g., Chrousos, 2009; Lupien et al., 2009; McEwen, 2008; Sapolsky, 2004). Ademas,
se ha demostrado que, en respuesta a eventos estresantes, los nifios de edad escolar suelen
mostrar mayor angustia emocional y son mas propensos a evaluar estos eventos como

amenazantes para su bienestar o el de su familia, en comparacion con los adolescentes
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(Goeke-Morey et al., 2013). Asi, dado que la mediana infancia es una etapa del desarrollo
especialmente sensible a los efectos del estrés (e.g., Ingoldsby & Shaw, 2002; Vanaelst et al.,
2012b), la exposicion crénica a situaciones estresantes tiende a afectar de manera negativa el
bienestar y la salud de los nifios (e.g., Michels et al., 2012; Sbaraini & Schermann, 2008;
Teicher et al., 2003; Trianes & Escobar, 2009; Vanaelst et al., 2012a,b; Washington, 2009), y
causar efectos potencialmente persistentes en la adolescencia y la edad adulta (Danese &
McEwen, 2012; Schilling et al., 2007; Schneiderman et al., 2005; Shonkoff et al., 2012;
Teicher et al., 2003). De este modo, se ha observado que altos niveles de estrés durante la
infancia pueden tener consecuencias importantes en el desarrollo de psicopatologias (Boyes et
al., 2016; Humphreys & Zeanah, 2014; McLaughlin, 2016; Teicher & Samson, 2013), como
la ansiedad (Kim et al., 2003; Zavos et al., 2012) o la agresividad durante la adolescencia
(Attar et al., 1994; Fite et al., 2015; Steinberg et al., 2013). Asimismo, en diversas
investigaciones se ha demostrado que quienes experimentan estrés psicosocial crénico
exhiben niveles mas altos en concentraciones de biomarcadores inflamatorios (Danese et al.,
2011; Dowd et al., 2010; Pietras & Goodman, 2013; Slopen et al., 2013), que han sido
correlacionados con sucesos negativos como: la mortalidad prematura, diabetes de tipo 2,
accidentes cerebrovasculares, enfermedades coronarias, demencia vascular y algunos tipos de
canceres (Black, 2003; Chung et al., 2009; Libby, 2012; Powell et al., 2013; Ridker, 2007).
Ademas, los impactos negativos del estrés pueden resultar particularmente perjudiciales para
los nifios, dado que las alteraciones cronicas en la secrecion de cortisol pueden influir en el
desarrollo cerebral, y el sistema endocrino y metabolico (Hemmingsson, 2014).

En nifios de edad escolar se ha observado que los estresores de naturaleza cotidiana
estan relacionados principalmente con el ambito de la familia, la escuela y las relaciones entre
pares (e.g., Bai et al., 2017; Gustafsson et al., 2009; Trianes, 2002). En particular, durante la
mediana infancia, los pares constituyen agentes de socializacion significativos para los nifios
(Eisenberg et al., 2016). Asi, la posicion dentro del grupo de pares adquiere una gran
relevancia y el rechazo de los compafieros puede resultar particularmente estresante (Rubin et
al., 1998). En numerosos estudios se ha demostrado que altos niveles de estrés durante la
infancia estan asociados, muchas veces, con problemas de exclusion social y conflictos
escolares (e.g., Bai et al., 2017; Gustafsson et al., 2009). En este sentido, situaciones de
bullying y victimizacion son problemas interpersonales frecuentes en los contextos educativos
(e.g., Camodeca & Goossens, 2005; Jenkins et al., 2017; Menesini & Salmivalli, 2017;
Spence et al., 2009; Van der Wal et al., 2003; Wang & Eccles, 2012), que generan
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consecuencias adversas a largo plazo relacionadas con la ansiedad social, la soledad y la
depresion, que a su vez se correlacionan negativamente con la salud (e.g., Buhs & Ladd,
2001; Buhs et al., 2006; Hawker & Boulton, 2000; Twenge et al., 2001). En linea con estos
hallazgos, en otras investigaciones se ha observado que ser victima del rechazo social, la
exclusion o el bullying puede causar mayor riesgo psicopatoldgico y tener un impacto
negativo en la regulacién de la actividad del eje HPA (Ouellet-Morin et al., 2011; Rudolph et
al., 2011; Stroud et al., 2009). En nifios de edad preescolar se ha encontrado que un mayor
rechazo de los pares puede incrementar significativamente los niveles de cortisol (Gunnar et
al., 2003; Gunnar et al., 1997). De este modo, las relaciones sociales adversas parecen operar
como uno de los principales factores estresantes durante la infancia, con importantes
consecuencias negativas en la salud y el bienestar de los nifios (e.g., Vanaelst et al., 2012b).
Asimismo, como describimos previamente, cuando la interaccion entre pares constituye una
fuente de estrés, el apoyo de otros pares puede actuar como un regulador importante (stress
buffer) contra esta tensién (Adams et al., 2011; Kendrick et al., 2012; Peters et al., 2011,
Doom et al., 2016).

Teniendo en cuenta que la infancia es un periodo sensible para el desarrollo del
sistema de respuesta de estrés (e.g., Evans & Kim, 2007; Flannery et al., 2017), prevenir o
reducir los efectos de la exposicion a eventos estresantes mediante diferentes intervenciones
escolares puede ser una estrategia valiosa para promover la salud fisica y emocional de los
nifios (e.g., Hostinar et al., 2018). En recientes investigaciones se ha dado cuenta de la
elevada plasticidad del sistema neuroenddcrino, mostrando que puede ser susceptible de ser
modulado mediante intervenciones psicosociales que dan lugar a una mejora en la regulacion
de los niveles de cortisol durante la infancia (para una revision ver Fisher et al., 2016 y
Slopen et al., 2014). En este sentido, se ha propuesto que promover el comportamiento
prosocial y los vinculos sociales positivos puede resultar tan relevante como desarrollar
nuevos tratamientos médicos a la hora de reducir la incidencia o la recuperacion de
enfermedades relacionadas con el estrés (Brown & Brown, 2015). Asi, partiendo de la
evidencia previamente descripta sobre los efectos del stress-buffering y los beneficios
intrinsecos del comportamiento prosocial y la integracion social, intervenciones que
favorezcan este tipo de comportamientos, podrian atenuar, e incluso prevenir, los efectos
perjudiciales de los estresores cotidianos. Como describimos en nuestro estudio previo
(Capitulo 2), una intervencion escolar que propicie procesos de cognicion social mediante

dindmicas de interaccion intersubjetiva colaborativo-empatica, ha contribuido a promover la
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ocurrencia del comportamiento prosocial (altruismo entre pares) y a disminuir las relaciones
agonistas entre pares. Estos resultados estan en linea con investigaciones previas en las cuales
se ha resaltado el rol clave de la empatia para desarrollar el comportamiento prosocial y
disminuir la agresividad (Batson, 2009; Decety & Svetlova, 2012; Eisenberg & Eggum, 2009;
Eisenberg et al., 2016); y con estudios que dan cuenta de su importancia en las relaciones
sociales (e.g., Decety, 2010; Eisenberg & Fabes, 1990; Eisenberg et al., 2016), dado que
favorece tanto la creacion de los vinculos interpersonales asi como la estabilidad a largo plazo
(e.g., Watt, 2005). Esto estd en linea con investigaciones en las que se ha destacado la
relevancia de promover contextos de colaboracion interdependiente para favorecer el
comportamiento prosocial (e.g., Tomasello, 2014). También concuerda con estudios en los
gue se ha mostrado como la participacion en actividades ludicas colaborativas también puede
favorecer procesos empaticos y comportamientos prosociales (Garaigordobil, 2004, 2005),
dando cuenta de como las interacciones entre pares brindan oportunidades Unicas para la
emergencia de estos comportamientos (Eisenberg et al., 2016). Partiendo de esta amplia
evidencia, que indica que los entornos sociales pueden desempefiar un papel esencial en la
salud y el bienestar, propiciar procesos de cognicion social ligados a la empatia que favorecen
el comportamiento prosocial y contribuyen a ampliar las relaciones sociales entre pares,
podria tener un efecto beneficioso en la regulacion de estados de estrés crénico durante la
infancia.

En un creciente nimero de investigaciones se ha evidenciado que en los procesos de
cognicion social pueden distinguirse mecanismos socio-afectivos, que incluyen las emociones
y la motivacion social (e.g., De Vignemont & Singer, 2006; Singer, 2012), y mecanismos
socio-cognitivos, que intervienen en la comprension de las creencias e intenciones de los
demés (toma de perspectiva) (e.g., Frith & Frith, 2003). En recientes estudios se ha
demostrado que distintos sustratos neuronales subyacen en estos dos procesos (e.g., Frith &
Frith, 2006; Kanske et al., 2015; Klimecki et al., 2013, 2014; Singer & Klimecki, 2014), y que
ambos muestran una plasticidad estructural diferencial en areas corticales, en respuesta a
distintas intervenciones intersubjetivas (Valk et al., 2017). Por su parte, hay cada vez mas
evidencia que respalda el importante rol tanto de los procesos socio-afectivos como de los
procesos cognitivos ligados a la empatia en los comportamientos sociales positivos de los
nifios (e.g., Decety et al., 2018; Knight et al., 1994; Vaish et al., 2009). En este sentido, tanto
la dimension afectiva y motivacional como la dimension cognitiva de la empatia ayudan a

incrementar las acciones prosociales durante la infancia (e.g., Farrant et al., 2012; Williams et
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al., 2014). Asimismo, se ha observado que la participacion en instancias contextuales que
propician la toma de perspectiva puede contribuir a desarrollar actitudes prosociales (e.g.,
Batson et al., 1997; De Pieterman, 2015; Majdandzi¢ et al., 2016; Vaish et al., 2009). En linea
con estos hallazgos, y de igual modo que en nuestro estudio previo (Capitulo 2), en la
presente investigacion desarrollamos una intervencion que incluye dinamicas de interaccion
intersubjetiva que promueven procesos socio-afectivos y socio-cognitivos ligados a la empatia
(Valk et al., 2017). Considerando los efectos beneficiosos del comportamiento prosocial y el
gran impacto de las relaciones sociales sobre la salud y el bienestar de los nifios (e.g., Lozada
et al., 2011; Perry-Parrish et al., 2016; Ponzi et al., 2015), el objetivo de este estudio es
evaluar la plasticidad del comportamiento prosocial y de las relaciones sociales en nifios de 6-
7 afos de edad, asi como su vinculacion con los niveles de estrés cotidiano. Para ello
analizaremos la influencia modulatoria de instancias contextuales que promueven procesos
socio-afectivos y socio-cognitivos de cognicién social sobre los cambios en las actitudes
altruistas y en las relaciones sociales entre pares, asi como en los niveles de estrés cronico
percibido. Teniendo en cuenta los resultados de nuestro estudio previo, esperamos encontrar
que la participacién en instancias de interaccion intersubjetiva que promueven procesos
empaticos modulara positivamente las actitudes altruistas de los nifios. Asimismo,
hipotetizamos que la intervencion escolar mostrara una influencia en las relaciones entre
pares, favoreciendo la integracién social y disminuyendo la exclusion social. Por su parte,
considerando la evidencia previa que da cuenta del vinculo entre el comportamiento prosocial,
la integracion social y la regulacion del estrés en nifios, esperamos observar una disminucion
del estrés cronico percibido luego de participar de la intervencion corporizada y enactiva
propuesta.

Dado que la respuesta al estrés se caracteriza por multiples cambios fisiologicos y
psicologicos, dentro de los cuales se destaca la activacion del eje HPA y los estados
psicoldgicos subjetivos negativos (e.g., nerviosismo y tension), la evaluacion de uno o ambos
parametros puede dar cuenta de los niveles de estrés (e.g., Schlotz et al., 2008). Se ha
planteado que la respuesta psicoldgica provocada por los factores estresantes constituye un
puente entre la exposicion al factor estresante y los resultados fisioldgicos (Cohen et al.,
1997). Asi, dado que ambas representan indicadores de estrés, se ha asumido que tanto las
respuestas fisioldégicas como psicoldgicas deberian mostrar una asociacion (e.g., Schlotz et al.,
2008; Vanaelst et al., 2012b). En este sentido, se ha demostrado que tanto los cuestionarios

(auto-reportes) como las mediciones de cortisol son indicadores validos del estrés infantil
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(e.g., Vanaelst et al., 2012b). En este sentido, se ha propuesto que el estrés cotidiano durante
la infancia puede ser analizado mediante auto-informes sobre estres percibido (e.g, Trianes et
al., 2009, 2012). Uno de los instrumentos mas utilizados para analizar la ocurrencia de
eventos estresantes cronicos, el Inventario de Estrés Cotidiano Infantil (IECI) (Trianes et al.,
2011), permite la evaluacion de eventos, dificultades y tensiones diarias en areas relevantes
para la vida durante la mediana infancia, como: la familia, la escuela, la salud y las relaciones
interpersonales entre pares (Trianes et al., 2009). Se ha demostrado que mayores niveles de
marcadores biologicos de estrés como el cortisol se corresponden con mayores puntuaciones
en el IECI (e.g., Trianes et al., 2011). Esto indica que el estrés percibido puede resultar una
herramienta Util para conocer la incidencia del estrés cronico de baja intensidad en nifios de
escolaridad primaria.

En estudios previos se ha encontrado una relacion negativa entre el estrés crdnico
auto-percibido, analizado mediante el IECI, y la integracion social entre pares (e.g., Escobar
et al., 2010; Trianes et al., 2011). Como se muestra en estos estudios, las relaciones sociales
pueden ser evaluadas por medio de cuestionarios sociométricos (Moreno, 1972), que son
parametros confiables que permiten estimar la red social dentro de un grupo (Garaigordobil,
2005; Gutiérrez, 1999). En su version adaptada para nifios, este indicador permite evaluar los
nifios que son considerados como compafieros de juego en un grupo -que durante la mediana
infancia es un concepto asociado a la amistad, reciprocidad y prosocialidad-, y los nifios que
son rechazados como compafieros de juego (Garaigordobil, 2005). De este modo, los vinculos
sociales entre pares pueden ser evaluados a través de un cuestionario en el cual cada nifio
nomina a aquellos compafieros del grupo que elegiria para jugar y a aquellos a los que no
elegiria. Esta medida resulta asi una herramienta valiosa para dar cuenta de la incidencia de
contextos relacionales empéticos, asi como los contextos disruptivos en las relaciones
interpersonales dentro del grupo de pares.

A partir de los resultados de nuestro estudio previo (Capitulo 2), que muestran que la
participacion corporizada y enactiva en instancias intersubjetivas que favorecen procesos de
cognicidn social puede modular positivamente el comportamiento prosocial y la relacion entre
pares, en el presente estudio proponemos profundizar el estudio de dichos indicadores de
plasticidad del comportamiento social. Dado que la intervencién enactiva propuesta mostré
tener un efecto en las relaciones interpersonales dentro del grupo de pares, reflejado en una
disminucion de las interacciones agonistas evaluadas a través de registros observacionales, en

este estudio analizaremos los cambios en las relaciones interpersonales de manera cuantitativa
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a partir de indicadores sociométricos. Asimismo, el hecho de que las interacciones agonistas
entre pares hubieran mostrado una disminucién a lo largo de la intervencion podria dar cuenta
de una menor incidencia de estos factores interpersonales estresantes y, por lo tanto, podria
reflejarse en una disminucion en los niveles de estrés percibido. De este modo, al incluir la
evaluacién del estrés crénico percibido por los nifios antes y al finalizar la intervencion
permitird dilucidar dicha hipdtesis y comenzar a indagar en la posible vinculacion entre la
dimensidn social y el estrés en este grupo etario. Desde el enfoque enactivo, proponemos que
la experiencia que tiene lugar al inter-actuar colaborativamente, integrando las perspectivas de
otros, favorecera la emergencia de nuevos patrones de percepcion y accion, habilitando asi
procesos empaticos (socio-afectivos y socio-cognitivos) que se reflejaran en un incremento de
la integracién social y del comportamiento prosocial. Esta propuesta resulta innovadora dado
que, hasta el momento, no hay estudios que muestren que promover procesos de cognicion
social ligados a la empatia, mediante experiencias centradas en la inter-accion corporizada e
intersubjetiva entre pares, pueda tener una influencia tanto en la integracion social y el
comportamiento altruista entre pares, como en los niveles de estrés cronico durante la

mediana infancia.

3.2. MATERIALES Y METODOS

3.2.1 Participantes

El estudio fue realizado en una escuela primaria publica de San Carlos de Bariloche,
con nifios de 6-7 afios de edad. Un grupo fue aleatoriamente asignado como grupo
experimental (26 participantes: 10 nifias y 16 nifios), y otro grupo fue asignado como grupo
control (22 participantes: 12 nifias y 10 nifios), que continud con sus actividades curriculares
regulares. Todos los participantes pertenecian a un contexto socio-economico similar y
mostraron buena salud general. Al igual que en el estudio descripto en el Capitulo 2, tanto las
autoridades escolares como los padres fueron informados sobre el estudio y dieron su
consentimiento. Asimismo, los objetivos y actividades de este estudio se llevaron a cabo de
acuerdo a la Declaracion de Helsinki (1964), y fueron aprobados por el Comité de Etica en
Investigacion Clinica (CEIC) del Centro de Estudios Infectoldgicos, Dr. Stamboulian,

Servicios en Salud, Revision 919-42-2012 Protocolo Bar-Alt-01-2012. Las legislaciones y
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regulaciones nacionales e internacionales vigentes sobre el trabajo con nifios en contextos de
investigacion fueron respetadas, y se mantuvo la confidencialidad y anonimato de toda la

informacion emanada del estudio.

3.2.2. Programa de intervencion

El programa de intervencion se llevdé a cabo una vez por semana en el grupo
experimental durante 10 sesiones de 60 minutos cada una, mientras que los nifios del grupo
control asistieron a clases normales. Tres investigadoras junto a la docente de la clase
condujeron el programa de intervencion que consistio en instancias contextuales que
promueven procesos de cognicién social mediante: a) actividades de auto-percepcion que
favorecen procesos de auto-observacion y empatia; b) dindmicas de interaccion intersubjetiva
colaborativo-empaticas que propician procesos socio-afectivos; c) dinamicas de interaccion
intersubjetiva de toma de perspectiva que favorecen procesos socio-cognitivos.

- Actividades que favorecen la auto-percepcién: En esta instancia, al igual que en nuestro
estudio previo (Capitulo 2), se realizaron actividades que promueven procesos interoceptivos
(i.e., percepcidn interna de los estados corporales) mediante practicas que permiten focalizar
la atencidn en la respiracion y en la propiocepcion (i.e., percepcion de la posicion del cuerpo
en el espacio) a través de movimientos lentos y cambios posturales, asi como a traves de
movimientos realizados en sincronia con pares. Se ha propuesto que este tipo de actividades
puede contribuir a incrementar la precision de los relatos en primera persona al permitir una
actitud mas atenta hacia la experiencia interna (Davidson & Kaszniak, 2015). Asimismo, estas
actividades propician ademas mayor empatia (Ernst et al., 2013; Fukushima et al., 2011;
Grynberg & Pollatos, 2015) y cognicion social (Ferri et al., 2013; Kok & Singer, 2017) como
también lo promueven los dos tipos de actividades que se describen a continuacion.

- Actividades colaborativo-empaticas que promueven procesos socio-afectivos (adaptacién de
Garaigordobil, 2005): En esta instancia, de manera similar a nuestro estudio previo (Capitulo
2), se realizaron actividades diadicas y grupales en las cuales los participantes desarrollaron
una tarea ludica en la cual debian alcanzar un objetivo comdn que requeria colaboracion,
ayuda mutua y el despliegue de actitudes empaticas. Los participantes se encontraban en
igualdad de condiciones (interacciones simétricas) y en ausencia de pautas explicitas de
regulacion social (distribucién de roles) determinadas externamente o previamente por la

investigadora o docente (Palincsar & Herrenkohl, 2002).
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- Actividades de toma de perspectiva que promueven procesos socio-cognitivos: Esta
instancia final, al igual que en nuestro estudio previo (Capitulo 2), tuvo la intencion de
incentivar procesos de reflexion, guiados por docentes e investigadoras, a partir de las
experiencias compartidas por los/las nifios/as en base a las actividades realizadas previamente.
Todos los participantes (i.e., nifios/as, docente e investigadoras) se disponian sentados en
ronda de modo que pudieran verse y escucharse adecuadamente. Se proponia al grupo
analizar lo sucedido, asi como expresar en qué medida habian sido cumplidos los objetivos de
las actividades previas, de manera de estimular la escucha empatica, el registro de las
necesidades, percepciones y sentimientos de los demas, promoviendo asi la consideracion de
distintas opiniones o puntos de vista y la integracion de las perspectivas de otros. Los adultos
actuaban guiando al grupo en el proceso de reflexion y de identificacion de las conclusiones
implicitas en la actividad realizada, mediante la formulacion de preguntas, sintetizando las
principales ideas o resaltando lo mas significativo de lo expuesto, sin emitir juicios de valor.
Dado que en nuestro estudio previo (Capitulo 2) en el cual el grupo control realizo
actividades alternativas junto con las investigadoras y las maestras y, a diferencia del grupo
experimental, no se observaron cambios significativos en el comportamiento prosocial, en
este estudio los nifios del grupo control continuaron con sus clases habituales y no llevaron a

cabo ninguna actividad especial.

3.2.3. Instrumentos de evaluacion

De igual modo que en nuestro estudio previo (Capitulo 2), los participantes tanto del
grupo experimental como del grupo control fueron entrevistados individualmente por la
misma investigadora, antes y después de la intervencién (i.e., evaluacion pre y post-test). Es
decir, un nifio por vez fue retirado de la clase e invitado a participar de la entrevista, que tuvo
una duracion de entre 10-15 minutos. Durante la misma se emplearon dos cuestionarios para
evaluar el comportamiento prosocial y las relaciones sociales entre pares: el Test de altruismo
universal (adaptado de Israel et al., 2012) y el Cuestionario sociométrico o sociograma
(Garaigordobil, 2005; Moreno, 1972); y un cuestionario para evaluar el estrés
cotidiano/percibido: Inventario de Estrés Cotidiano Infantil (IECI) (Trianes et al., 20009,
2012), como se describe mas abajo. Las variables analizadas se evaluaron dentro de la misma
semana en ambos grupos, durante la semana anterior al inicio de la intervencién (evaluacion

pre-test) y la semana posterior a su finalizacion (evaluacion post-test).
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Test de altruismo universal

Este test es similar al juego del dictador, pero al igual que en estudios previos (e.g.,
Benenson et al., 2007; Gummerum et al., 2009), se ha reemplazado el uso de unidades
monetarias por golosinas. Presenta buenas cualidades psicométricas, ya que puede emplearse
para evaluar disposiciones estables (Baumert et al., 2014). Durante la entrevista cada nifio
recibié 10 caramelos en un sobre con su nombre. Se les informé que los caramelos eran para
ellos, pero, si asi lo deseaban, podian colocar una cantidad de caramelos (ninguno o tantos
como quisieran compartir) dentro de una urna que seria entregada a nifios no conocidos que
asisten a una escuela rural (de condiciones precarias) cercana a la ciudad. Al igual que en
nuestro estudio previo (Capitulo 2), la pregunta fue realizada sin ejercer ningln tipo de
presion y sin mostrar ninguna expectativa que pudiera direccionar la respuesta del nifio.
Asimismo, se realiz6 bajo condicion de anonimato para evitar el sesgo de la reputacion, y se
aclar6 que la decision seria tratada confidencialmente. La investigadora se retird unos minutos
para que el nifio realizar la tarea en solitario, y al volver recogio el sobre sin hacer ningun tipo
de comentario. El nivel de altruismo global (universal) de los nifios fue cuantificado mediante

el conteo de los caramelos depositados en la urna.

Cuestionario sociométrico

Este cuestionario muestra adecuadas propiedades psicométricas (e.g., Kalfus & Berler,
1985) y es un método ampliamente aceptado para evaluar las relaciones sociales entre pares
en nifos de mediana infancia (e.g., Cillessen, 2009; Martin, 2011; Pérez et al., 2011). Esta
basado en la idea de que la eleccion de pares como comparfieros de juego es un concepto que a
esta edad esta asociado a la amistad, reciprocidad y prosocialidad (Garaigordobil, 2005).
Consiste en dos preguntas simples que los nifios deben responder espontaneamente indicando
sus elecciones positivas (i.e., preferencias) y negativas (i.e., no preferencias/rechazos) en
relacion a sus compafieros/as: 1) (A qué compafieros/as de tu grado elegirias para jugar? 2)
¢A qué compafieros/as de tu grado preferirias no elegir para jugar? Luego de ser informados
sobre la confidencialidad de sus respuestas, los/las nifios/as podian nominar a ninguno o a
tantos compareros/as como quisieran. A fin de evitar que las elecciones positivas y negativas
realizadas por los nifios puedan condicionar futuras interacciones entre pares, se les aclaré que
sus nominaciones eran transitorias y podian ser modificadas a lo largo del tiempo. A partir de
los datos sociométricos obtenidos se construyeron sociogramas positivos y negativos de

acuerdo a las preferencias y las no preferencias, respectivamente, sefialadas por los nifios
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como fue realizado en estudios previos (e.g., Garaigordobil, 2005; Gutiérrez, 1999). Se
obtuvo una puntuacién total de la cantidad de elecciones positivas recibidas y una puntuacion
total de la cantidad de elecciones negativas recibidas por cada nifio, y a partir de la diferencia
entre el numero de elecciones positivas y el nimero de elecciones negativas se obtuvo el
indice de preferencia social, que fue tomado como un indicador de los cambios en los niveles

de integracion social (como en Garaigordobil, 2005).

Inventario de Estrés Cotidiano Infantil (IECI)

Este cuestionario fue propuesto como una medida del estrés cotidiano en nifios de
escuela primaria y ha sido validado para su uso en nifios de 6-12 afios mostrando adecuadas
propiedades psicométricas. Tiene una validez interna de 0,70 (alfa de Cronbach), una
confiabilidad test-retest de 0,78 y fue desarrollada en espafiol (idioma nativo de los
participantes) (Trianes et al., 2012; Trianes et al., 2009). El IECI se centra en la evaluacion de
pequefios problemas y dificultades que son considerados estresores cotidianos y de las
respuestas emocionales, cognitivas o comportamentales de los nifios frente a estos. Se
compone de un listado de acontecimientos negativos frente a los cuales los nifios deben
responden si les han ocurrido o no en el dltimo tiempo. El cuestionario consta de 25 items
dicotomicos (Si/No) que describen circunstancias negativas que se extienden por un periodo
de tiempo de meses. Por lo tanto, indaga acerca de la frecuencia de eventos estresantes con
consecuencias negativas que ocurrieron en un momento cercano al presente. El cuestionario
aborda tres &mbitos propios del estres infantil que conforman los siguientes factores: a)
Problemas de salud y psicosomaticos, relacionados con situaciones de enfermedad, visitas al
médico, pequefios padecimientos y preocupacion por la imagen corporal; b) Estrés en el
ambito escolar, relacionados al exceso de tareas extraescolares, problemas en la interaccion
con los docentes, bajas calificaciones y dificultades en la relacién con los comparieros de
clase; y c) Estrés en el ambito familiar, con situaciones como dificultades econémicas, falta
de contacto y supervision de los padres, soledad percibida, y exigencias de los padres. Dentro
de las preguntas, 12 estan relacionadas con problemas de salud (e.g., me siento mal, tengo
dolor de cabeza o me duele la panza muy seguido), 6 estan asociadas con la escuela y el
entorno social (e.g., en la escuela me pelean mucho), y 7 estan relacionadas con el contexto
familiar (e.g., paso poco tiempo con mis padres). Se obtuvo una puntuacion total de estrés
cotidiano auto-percibido para cada nifio (Si = 1, No = 0, como en Trianes et al., 2009, 2011).
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El ndmero total de estresores seleccionados fue empleado como una medida de estrés

cotidiano, con altas puntuaciones siendo indicativas de altos niveles de estrées percibido.

3.2.4. Andlisis de datos

La proporcion de caramelos compartidos antes y después de la intervencion (Test de
altruismo universal) se analizd6 mediante la prueba de Chi-Cuadrado para cada grupo (i.e.,
experimental y control).

Los cambios en el indice de preferencia social en los dos puntos de muestreo dentro de
cada grupo (i.e., experimental y control) se analizaron mediante la prueba ANOVA
unifactorial. Las comparaciones entre grupos fueron realizadas mediante un analisis de
varianza de disefio mixto, Slip plot ANOVA, a fin de evaluar las diferencias entre los grupos
(grupo experimental y grupo control) cuando se realizan medidas repetidas con los
participantes (pre y post-intervencion).

La comparacion entre los niveles de estrés percibido antes y después de la
intervencion se realiz6 mediante el test de Wilcoxon, dado que los datos no mostraron una
distribucion normal.

La significancia estadistica se establecio a nivel de 0,05. Los datos fueron analizados

con el programa SPSS Statistics 23 para Windows.

3.3. RESULTADOS

En linea con nuestra hipdtesis, al comparar el comportamiento prosocial, evaluado en
este caso a través del test de altruismo universal, antes y al finalizar la intervencion, la
proporcion de caramelos compartidos aumenté significativamente luego de la intervencion en
el grupo experimental (60%; X2 = 18,8; p < 0,05), pero no en el grupo control (10%; X? =
0,07; p > 0,05).

Al comparar las relaciones sociales de los nifios antes y después de la intervencion, se
observd un aumento significativo en el indice de preferencia social, es decir, los nifios
eligieron a mas comparieros para jugar después de la intervencion que antes (ANOVA, F =
6,20; gl = 1; p < 0,05). Por su parte, la comparacion del indice de preferencia social entre

estos dos puntos de muestreo en el grupo control mostré diferencias no significativas
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(ANOVA, F =0,01; gl =1; p > 0,05) (Figura 1). La comparacion de los cambios en el indice de
preferencia social en los grupos experimental y control antes y después de la intervencion,
mostrd diferencias significativas para la interaccion entre las variables grupo y momento de
muestreo (Split plot ANOVA, F = 12,97; gl = 1; p < 0,05). Por lo tanto, ambos grupos
evolucionaron de manera diferente; es decir, al final de la intervencion, el grupo experimental
mostré un aumento en el indice de preferencia social mientras que en el grupo control se

observé una disminucidn en este indice.
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Figura 1. indice de preferencia social promedio antes y después de la intervencion, en el grupo

experimental y control. *diferencias significativas (p < 0,05).

De acuerdo a la hipotesis planteada, la intervencion promovié cambios significativos
en los niveles de estrés cotidiano auto-percibido por los nifios. Asi, al comparar la puntuacion
total de estrés cotidiano antes y al final de la intervencidn, se observd una disminucion
significativa en el grupo experimental (Wilcoxon, p < 0,05). Por el contrario, no se observaron
cambios significativos en los niveles de estrés cotidiano en el grupo control (Wilcoxon, p >
0,05) (Figura 2).
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Figura 2. Indice de estrés percibido promedio, antes y después de la intervencion, en el grupo

experimental y control.

3.4. DISCUSION Y CONCLUSIONES

En el presente estudio se demuestra la notoria plasticidad del comportamiento
prosocial y las relaciones interpersonales de los nifios, modulados por experiencias de
interaccion corporizada e intersubjetiva que promueven procesos de cognicion social. El
incremento en la proporcion de actitudes altruistas fue congruente con los resultados de
nuestro estudio previo (Capitulo 2), en los cuales encontramos que otro tipo de
comportamiento altruista, la generosidad entre pares, aument6é luego de participar en una
intervencion similar. Es decir, tanto el altruismo universal, que involucra el despliegue de una
mayor cooperacion interpersonal méas alld de los miembros del propio grupo, como el
altruismo entre pares, pudieron ser modulados positivamente por este tipo de experiencia
corporizada colaborativo-empatica. Estos resultados estan en linea con la propuesta que
plantea que la prosocialidad es una capacidad humana marcadamente influenciada por la
experiencia (e.g., Lozada et al., 2011), asi como también con estudios previos en los cuales se
ha demostrado el rol clave de los procesos socio-afectivos y socio-cognitivos ligados a la
empatia en el desarrollo de los comportamientos prosociales en nifios (e.g., Decety et al.,
2018; Vaish et al., 2009). Asimismo, la participacion enactiva en instancias contextuales que
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favorecen dichos procesos empaticos también mostrd tener una influencia modulatoria
positiva en las relaciones interpersonales entre pares. Considerando que los cambios en las
elecciones de los nifios respecto a sus pares (i.e., preferencias o no preferencias/rechazos)
reflejan modificaciones en el patron de relaciones sociales dentro del grupo, el incremento de
los vinculos de inclusion y la disminucién de los vinculos de exclusion permitid dar cuenta de
una mayor integracion social al finalizar la intervencion.

En concordancia con los resultados encontrados en investigaciones previas se ha
demostrado que la participacion en contextos relacionales colaborativos puede promover
actitudes prosociales y empaticas, favorecer la toma de perspectiva y los vinculos entre pares
en un amplio rango de edades en nifios (Garaigordobil, 2004, 2005). Por su parte, en otros
estudios se ha observado que participar en instancias contextuales que propician la toma de
perspectiva puede contribuir a promover procesos empaticos y comportamientos prosociales
(Batson et al., 1997; Pieterman, 2015; Majdandzi¢ et al., 2016; Vaish et al., 2009). Asimismo,
en otros estudios, realizados en nifios, se ha demostrado que el desarrollo de actitudes
empaticas puede ayudar a prevenir fendmenos como el bullying y otros comportamientos
antisociales en &mbitos de educacion formal (e.g., Menesini & Salmavalli, 2017; Salmivalli,
2010). Asi, la participacion enactiva en experiencias de interaccion intersubjetiva que
promueven procesos empaticos podria contribuir a disminuir la frecuencia de interacciones
conflictivas en el contexto escolar. Dado que se ha propuesto que las acciones negativas
colectivas dirigidas hacia un nifio (e.g., bullying) involucran directa o indirectamente a la
mayoria de los comparfieros de un grado (Juvonen & Galvan, 2008; Menesini & Salmivalli,
2017; Prentice, 2008), y dado que las interacciones entre pares pueden proporcionar
oportunidades Unicas para el desarrollo de comportamientos prosociales (Eisenberg et al.,
2016), llevar a cabo intervenciones corporizadas colaborativo-empéticas a nivel grupal podria
influir fuertemente en la configuracion de las relaciones sociales dentro del &mbito de la clase,
ofreciendo asi mejores resultados que si el problema se enfocara solo desde una perspectiva
individual (i.e., centrado en agresores y victimas) (Menesini & Salmivalli, 2017; Salmivalli et
al., 2012). En linea con este enfoque, en el presente estudio demostramos que la participacion
en instancias de inter-accion colaborativo-empatica en el contexto del grupo de pares dio
lugar a una reconfiguracion de los patrones de relacion, dando cuenta de la relevancia que
pueden tener las experiencias intersubjetivas en la transformacién de los vinculos sociales.

Desde una perspectiva enactiva (e.g., De Jaegher & Di Paolo, 2007; De Jaegher et al.,

2010; Gallagher, 2011, 2017), la experiencia corporizada de inter-actuar de manera
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colaborativa e integrando las perspectivas de otros -en la cual la ayuda, el cuidado y la
escucha se ponen activamente en préactica- pudo haber brindado la oportunidad de modificar
los modos de percibir y hacer (patrones de percepcién-accion) en relacion a los demas,
promoviendo asi el desarrollo de procesos socio-afectivos y socio-cognitivos durante este tipo
de inter-accién. En este sentido, las dindmicas de interaccién propuestas a través del juego
colaborativo, que implicaban llevar a cabo actividades con comparieros asignados al azar,
habilitaron intercambios sociales con nifios no preferidos o no elegidos habitualmente como
compafieros de juego, posibilitando asi ampliar el espectro de pares con quienes intercambiar
experiencias. Asimismo, las dinamicas desarrolladas durante la instancia de reflexion grupal
ofrecieron la oportunidad de escuchar y comprender perspectivas alternativas, incluso las de
aquellos pares menos cercanos. Asi, las dinamicas de inter-accién propuestas en ambas
instancias pudieron haber propiciado la ocurrencia de procesos empéticos tanto a nivel
afectivo como cognitivo, que se reflejo en nuevos patrones de integracion social dentro del
grupo de pares, asi como también en el despliegue de actitudes altruistas mas alld de los
miembros de la clase.

Ademéas de promover el comportamiento prosocial y la integracién entre pares, la
participacion en instancias de interaccion intersubjetiva corporizada que propician procesos
de cognicion social ligados a la empatia favorecié la disminucion en los niveles de estrés
crénico percibido en los nifios. Si bien el uso de auto-reportes presenta una cobertura
restringida de eventos asociados a situaciones estresantes, los sucesos incluidos en el
cuestionario empleado en el presente estudio representan areas que resultan relevantes para la
vida durante la mediana infancia, como: la familia, la salud, la escuela y las relaciones entre
pares (Trianes et al., 2009). Los resultados obtenidos concuerdan con los hallados en otros
estudios que dan cuenta de la relacion negativa entre los niveles de integracion social entre
pares, evaluada a partir de parametros sociométricos, y los indices de estrés percibido
obtenidos mediante el IECI (e.g., Escobar et al., 2010; Trianes et al., 2011). Nuestros
resultados también estan en linea con lo encontrado en otras investigaciones donde se muestra
que el comportamiento prosocial puede reducir el estrés percibido y los niveles de cortisol
(e.g., Floyd et al., 2005; Floyd, 2006), atenuando los efectos tanto del estres psicolégico como
fisiolégico (e.g., Brown et al., 2015). Asi, el hecho que disminuyera el nimero de vinculos de
exclusion luego de participar en las instancias de interaccion colaborativo-empatica, al igual
que la disminucién de las interacciones agonistas registrada en nuestro estudio previo

(Capitulo 2), pudo haber dado lugar a una menor influencia de los estresores interpersonales,
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que se reflejo en la reduccion de los niveles de estrés percibido. Asimismo, el incremento en
el ndmero de vinculos de inclusion, asi como del comportamiento prosocial luego de
participar en dichas instancias de interaccion pudo haber contribuido a atenuar las respuestas
negativas asociadas a eventos estresantes cotidianos o a modificar la percepcion de dichos
eventos como demandantes 0 amenazantes. En relacion a este punto, se ha demostrado que la
forma en que un nifio percibe los eventos de su vida cotidiana puede influir significativamente
en su comportamiento (Ellis et al., 2009; Jackson et al., 2000). En concordancia con estos
resultados, en una reciente investigacion se propuso que la realizacion de actividades
intersubjetivas centradas en el desarrollo de habilidades socio-afectivas y socio-cognitivas
ligadas a la empatia es una buena estrategia para reducir el estrés, dado que disminuye la
potencial amenaza de los estresores psicosociales (Engert et al., 2017). Esta propuesta se basa
en estudios previos que dan cuenta de que hormonas como la oxitocina y los opiaceos que
modulan los procesos socio-afectivos (e.g., Depue & Morrone-Strupinsky, 2005; Nelson,
1998) también intervienen en la regulacion del estrés (Carter, 2014; Drolet et al., 2001).
Asimismo, la relacidn observada entre los procesos socio-cognitivos y la regulacion del estrés
probablemente esté asociada a que dichos procesos estdn mediados por diferentes
mecanismos vinculados a una mayor comprension de la perspectiva tanto propia como de los
demas, asi como también a la habilidad de separarse de los pensamientos invasivos que
inducen estrés (Engert et al., 2017).

Si bien en estudios previos se ha demostrado que distintas intervenciones escolares
pueden promover comportamientos prosociales y ampliar los vinculos sociales en nifios
(Cappella & Weinstein, 2006; Durlak et al., 2011; Garaigodobil, 2004, 2005; Garaigordobil &
Berrueco, 2007; Schonert-Reichl et al., 2012), pocas investigaciones han evaluado el impacto
de dichas intervenciones en relacion a indicadores de estrés en nifios de edad escolar (e.g.,
Schonert-Reichl et al., 2015; Sibinga et al., 2013). En este sentido, los resultados de nuestro
estudio son novedosos, dado que demuestran la influencia modulatoria que puede propiciar la
intervencion corporizada propuesta tanto sobre el comportamiento prosocial y la integracién
social entre pares como sobre los niveles de estrés crénico en nifios de mediana infancia.

En resumen, en este estudio demostramos la gran plasticidad que presentan el
comportamiento prosocial, la integracion social y el estrés cotidiano en los nifios
participantes, evidenciando que estos factores son relevantes dado que pueden afectar su salud
y bienestar durante la infancia. En efecto, las experiencias de inter-accion corporizada e

intersubjetiva que promueven procesos socio-afectivos y socio-cognitivos parecen haber
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ayudado a disminuir los niveles de estrés cronico, al tiempo que promovieron una mayor
prosocialidad e integracion entre pares. El hecho de que la percepcion del estrés cotidiano
hubiera disminuido luego de participar en las instancias colaborativo-empaticas propuestas
indica también una elevada capacidad de resiliencia de los nifios participantes, i.e., la
habilidad para adaptarse a condiciones adversas y recuperarse de ellas, de los nifios en esta
etapa del desarrollo. En un reciente estudio se ha propuesto que, en relacion al estrés, el apoyo
social y las redes sociales constituyen aspectos claves en el desarrollo de procesos de
resiliencia, que contribuyen a atenuar efectos deletéreos de los eventos estresantes (Dantzer et
al., 2018). Dado que la infancia es un periodo altamente vulnerable y sensible a una variedad
de estresores, entre los cuales las relaciones sociales juegan un rol predominante (Hamer et
al.,, 2009; Perry-Parrish et al.,, 2016; Prentice, 2008), la participacion en actividades
corporizadas que incrementen la armonia social puede resultar particularmente importante.
Por lo tanto, nuestro estudio contribuye a comprender como la promocién de este tipo de
experiencias en contextos educativos, podria favorecer las relaciones interpersonales y
disminuir los niveles de estrés cronico durante esta etapa del desarrollo. Asimismo, dadas las
consecuencias psico-fisiologicas del estrés crénico, la reduccion de sus niveles durante estas
edades tempranas puede resultar de gran relevancia para la salud a largo plazo. En este
sentido, la evaluacién del impacto de la intervencion enactiva propuesta sobre parametros
fisiolégicos como los niveles de cortisol, podria dar cuenta de su alcance en la regulacién del

sistema de estrés asociado al eje hipotalamico-pituitario-adrenal.
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CAPITULO 4

La participacion corporizada y enactiva en contextos que promueven

procesos de cognicion social modula la integracion social entre pares y los

niveles basales matutinos de cortisol salival en ninos de mediana infancia.

4.1. INTRODUCCION

Durante la Gltima década se ha documentado una alta prevalencia de estrés crénico en
nifios (Brown et al., 2015; Platt et al., 2016; Sbaraini & Schermann, 2008; Shonkoff, 2016;
Vanaelst et al., 2012a, b). Como describimos en la introduccion general (Capitulo 1), la
respuesta a situaciones o eventos estresantes implica numerosas reacciones psicofisioldgicas
entre las cuales se destaca la activacion del sistema de estrés asociado al eje hipotalamico-
pituitario-adrenal (HPA), que da lugar a la liberacion de cortisol de la corteza suprarrenal
(e.g., Vanaelst et al., 2012b). Se ha demostrado que esta hormona estd involucrada en la
regulacion de los principales procesos inmunolégicos y metabdlicos relevantes para la salud.
Desempeiia un rol clave en el sistema metabdlico, regulando el almacenamiento y la
utilizacion de la glucosa; y en el sistema inmunoldgico, regulando la magnitud y la duracion
de las respuestas inflamatorias y la maduracién de los linfocitos (e.g., Sapolsky et al., 2000).
Asimismo, se ha demostrado en numerosos estudios que los glucocorticoides tienen una
importante influencia en el comportamiento (Arnsten, 2009; de Kloet et al., 2005; de Kloet et
al., 1999; Erickson et al., 2003; McEwen et al., 1995; Roozendaal et al., 2006), dado que
pueden atravesar facilmente la barrera hematoencefalica (Lupien et al., 2007; Roozendaal et
al., 2009), afectando funciones cognitivas y afectivas (Henckens et al., 2010, 2011; 2012;
Hermans, et al., 2014). En condiciones normales, los niveles circulantes de cortisol siguen un
ritmo diurno, tipicamente caracterizado por niveles elevados durante las primeras horas de la
mafiana -mostrando un valor méximo a los 20-45 minutos después de despertar (cortisol

awakening response, CAR)-, seguido de una progresiva disminucion a lo largo del dia (e.g.,
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Pruessner et al., 1997; Jessop & Turner-Cobb, 2008; Tsigos & Chrousos, 2002). En caso de
una regulacion adecuada del sistema HPA, la exposicion a altos niveles de cortisol es
atenuada a través de un mecanismo de retroalimentacion negativa, por el cual el cortisol
inhibe su propia liberacion. Pero en el caso de niveles cronicamente altos de cortisol, el
sistema puede sobrecargarse, llevando a niveles elevados de cortisol a lo largo del dia
(Gunnar & Donzella, 2002; Gunnar & Vazquez, 2001; Hart et al., 1996; Miller et al., 2007),
hecho que puede interpretarse como un signo de desregulacion del eje HPA (Caplan et al.,
1979). Si bien la frecuencia, la duracion y la gravedad de la exposicion a situaciones
estresantes desempefian un rol clave en los niveles basales de cortisol observados en nifios
(e.g., Bevans et al., 2008), se ha documentado en numerosos estudios una activacién
incrementada del eje HPA, que culmina con niveles elevados de cortisol basal como resultado
del estrés cronico (e.g., Cicchetti & Rogosch, 2001; Gunnar et al., 2001; Wolf et al., 2008).
Por ejemplo, se ha registrado hipersecrecion basal de cortisol en nifios pertenecientes a
familias de bajo nivel socioecondmico en comparacion con los nifios de familias de nivel
socioecondémico medio y alto (e.g., Clearfield et al., 2014; Lupien et al., 2000; Lupien et al.,
2001), en nifios cuyas madres sufren de depresion (e.g., Ashman et al., 2002; Brennan et al.,
2008; Lupien et al., 2000), en nifios victimas de abuso fisico y sexual (e.g., Cicchetti &
Rogosch, 2001; Hart et al., 1995), en nifios criados en orfanatos (e.g., Carlson & Earls, 1997;
Gunnar et al., 2001), y en nifios que han perdido a sus padres (e.g., Pfeffer et al., 2007).
Asimismo, en otras investigaciones se ha observado una vinculacion entre niveles de cortisol
elevados y la presencia de estresores en ambientes escolares (e.g., Lisonbee et al., 2008;
Oberle & Schonert-Reichl, 2016; Peters et al., 2011; West et al., 2010). En la mayoria de
estos estudios los niveles de cortisol han sido evaluados a partir de una muestra de saliva,
generalmente obtenida en horas de la mafiana o poco después del despertar. La concentracion
de cortisol salival se ha convertido en una herramienta ampliamente utilizada para evaluar la
actividad del eje HPA (e.g., Vanaelst et al., 2012b), dado que se ha demostrado en numerosas
oportunidades que los niveles de cortisol en saliva estan altamente correlacionados con los
niveles de cortisol sérico (e.g., Kirschbaum & Hellhammer, 2007). Asimismo, estos reflejan
la fraccion libre/no unida del cortisol total, que se cree que es la fraccion biologicamente
activa (Mendel, 1992; Pearson-Murphy, 2000). Ademas, se ha encontrado en varios estudios
una asociacion positiva entre los niveles basales de cortisol salival y el estrés crénico
evaluado mediante auto-reportes en nifios (e.g., Trianes et al., 2011; Wolf et al., 2008). Como

describimos previamente, el estrés cronico ha sido analizado en nifios mediante muestras de
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saliva tomadas en horas de la mafiana (morning salivary cortisol) (e.g., Haines et al., 2001,
Hardie et al., 2002; Hershberger et al., 2004; Jansen et al., 2003; Lupien et al., 2000, 2001;
Rosmalen et al., 2005; Térnhage, 2002). Una ventaja que se ha evidenciado en la evaluacion
de los niveles matutinos de cortisol salival es que los eventos que pueden ocurrir durante las
horas de suefio y en las primeras horas de la mafiana, en especial si las muestras son tomadas
los dias de semana, tienden a ser mas predecibles que los eventos que ocurren mas tarde en el
dia. Asimismo, las experiencias de los individuos tienden a ser mas similares temprano en la
mafiana (Kertes & van Dulmen, 2012). En relacion a la cantidad de muestras necesarias para
la evaluacion, se ha observado que, si bien existen ciertas diferencias entre los niveles de
cortisol de muestras tomadas repetidamente en el mismo momento del ritmo diurno, el
cortisol en nifios es comparable en diferentes dias de muestreo, mostrando un alto grado de
estabilidad intraindividual a lo largo de los dias (Kertes & van Dulmen, 2012). Asi, si bien
aun no existe consenso undnime sobre coémo medir el cortisol salival, cuél es el momento
optimo de muestreo, cuantas mediciones son suficientes y como interpretar los resultados,
este indicador se ha establecido como un parametro confiable para evaluar el estrés crénico en
niflos de manera no invasiva (e.g., Granger et al., 2012; Hellhammer et al., 2009; Jessop &
Turner-Coob, 2008; Vanaelst et al., 2012Db).

En numerosas investigaciones se ha demostrado que la disfuncion del eje HPA durante
la infancia, producto de una respuesta de estrés sostenida en el tiempo, puede ocasionar serios
problemas en la salud y el bienestar (e.g., Mendelson et al., 2010; Segerstrom & Miller, 2004;
Slopen, 2014). Los niveles de cortisol elevados en forma cronica pueden tener efectos
perjudiciales en el desarrollo de los nifios (e.g., Heffelfinger & Newcomer, 2001; Smider et
al., 2002), dando lugar a alteraciones en la funcion inmune (Sergerstrom & Miller, 2004), la
atencion y la memoria (Maheu et al, 2005; Tang et al, 2003), la sociabilidad (Vallee et al.,
1997), y la autorregulacion cognitiva y emocional (Ladd et al., 2004; Mendelson et al., 2010).
Sin embargo, a diferencia de los factores estresantes de mayor gravedad (major life events and
stressors) (e.g., maltrato, abandono, pérdidas), el impacto de los eventos estresantes
cotidianos (minor stressors) ha recibido menor atencién (e.g., Turner-Cobb, 2005). La escasa
investigacion sobre las consecuencias de estos estresores cotidianos en nifios resulta
Ilamativa, dado el importante rol modulatorio que pueden jugar estos eventos cronicos y
continuos tanto en el sistema de estrés fisioldgico, como en el aprendizaje y la memoria (e.g.,
Bremner & Narayan, 1998; Heffelfinger & Newcomer, 2001; Heim & Nemeroff, 2001). En

esta linea, se ha observado que el ambito de la escuela y las relaciones entre pares puede
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constituir una importante fuente de estrés cotidiano durante la infancia (Bai et al., 2017;
Trianes, 2002; Wang & Eccles, 2012). En particular, el rechazo o la exclusion de los pares
constituye una fuente de estrés cronico que puede influir negativamente en el sistema HPA
(e.g., Petersetal., 2011).

Si bien las investigaciones sobre el funcionamiento neuroenddcrino en relacion con las
experiencias escolares durante la infancia se encuentra en una etapa inicial, en varios estudios
se ha sugerido que mayores niveles de cortisol durante el dia podrian estar asociados con un
entorno escolar y aulico caracterizado por experiencias estresantes, en particular aquellas
vinculadas a las relaciones entre pares (Peters et al., 2011; Vaillancourt et al., 2008; West et
al., 2010). En este sentido, se ha propuesto que las relaciones sociales en contextos educativos
desempefian un rol clave en la respuesta al estrés de los nifios (Gunnar et al., 2003; Gunnar et
al., 1997; Steptoe et al., 2003). Asi, el aula puede constituir un entorno valioso para evaluar
posibles vinculos entre las estructuras sociales y los procesos fisioldgicos ligados al estrés
(Spray et al., 2018). En linea con estos hallazgos, en un estudio realizado en nifios 8 a 10 afios
se encontrd que quienes eran excluidos del grupo presentaban elevados niveles de cortisol a lo
largo del dia y un aumento de los niveles de cortisol en horario escolar, dando cuenta de como
el rechazo de los pares constituye una fuente de estrés cronico que influye negativamente en
el sistema HPA (Peters et al., 2011). De manera similar, en un reciente estudio en nifios de 5 a
8 afios se observd una relacion entre una menor aceptacion de los pares y una mayor
concentracion diurna de cortisol (Behnsen et al., 2018). Asimismo, en investigaciones en
nifios de edad preescolar se ha demostrado una asociacion entre el aislamiento social y
elevados niveles de cortisol (Sanchez-Martin et al. 2001), y entre un mayor ndmero de
rechazos -evaluado mediante indicadores sociométricos- por parte del grupo de pares y
mayores niveles de cortisol (e.g., Gunnar et al., 2003; Gunnar et al., 1997). Por su parte, como
observamos en nuestro estudio previo (Capitulo 3), una mayor integracion entre pares esta
asociada con menores niveles de estrés percibido. Asimismo, en una investigacion en nifios de
5-12 afios se ha encontrado una relacién positiva entre la ocurrencia de redes sociales mas
amplias (mayor densidad de amigos) y menores niveles de cortisol (e.g., Ponzi et al., 2015).
Estos resultados apoyan el modelo del “stress-buffering”, como describimos previamente
(Capitulo 1), en el cual se ha propuesto que mecanismos de regulacion social que tienen lugar
frente a la presencia -real o simbdlica- de un par social pueden reducir las percepciones,
reacciones y respuestas fisiol6gicas ante una amenaza potencial o cuando luego de la amenaza

se experimenta ayuda para retornar a los niveles basales de estrés (Gunnar, 2017). Ademas,
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estos hallazgos estan en linea con evidencia previa que demuestra que los pares pueden actuar
atenuando los efectos negativos de experiencias estresantes en el contexto escolar, en
particular, cuando la fuente de estrés proviene del rechazo o la exclusion de otros pares (e.g.,
Adams et al., 2011; Doom et al., 2016; Kendrick et al., 2012; Peters et al., 2011). Asi, la
presencia y la disponibilidad de compafieros ante experiencias negativas puede ayudar a
atenuar la actividad del eje HPA, que genera incrementos en los niveles de cortisol (Gunnar &
Hostinar, 2015).

Dadas las consecuencias desfavorables del estrés cronico para un desarrollo saludable
a largo plazo, una reduccion en este tipo de estrés durante la infancia podria resultar
particularmente ventajosa (Slopen et al., 2014). Asimismo, dado los conflictos observados en
las relaciones interpersonales y la alta incidencia de interacciones aflictivas como el bullying
en ambitos escolares (e.g., Gustafsson et al., 2009; Salmivalli, 2010), asi como las
consecuencias perjudiciales de la exclusion (e.g., Buhs & Ladd, 2001; Buhs et al., 2006; Crick
& Grotpeter, 1996; Williams et al., 1996), y la gran relevancia de los pares en la respuesta
psiconeuroenddcrina (West et al., 2010), las redes sociales positivas constituyen un recurso
que podria resultar relevante en el afrontamiento (coping) ante situaciones que generan estrés
(e.g., Hostinar et al., 2015; Hostinar et al., 2014). Si bien varios estudios han analizado la
relacion entre las interacciones entre pares y la respuesta del eje HPA ante eventos
estresantes, pocos se han centrado en evaluar si estos parametros pueden ser modulados por la
participacion corporizada y enactiva en instancias contextuales que propician procesos
empaticos en el &mbito educativo. Asi, el desarrollo de intervenciones que beneficien la salud
y bienestar de los nifios, tanto a nivel individual como social puede resultar propicio y
relevante. En este sentido, en los estudios preliminares descriptos previamente (Capitulo 2 y
3), se ha observado que participar de una intervencidn escolar que promueve procesos socio-
afectivos y socio-cognitivos propiciados por instancias intersubjetivas de interaccion
colaborativo-empatica, puede modular positivamente tanto los comportamientos prosociales
como la integracién social entre pares, y disminuir los niveles de estrés crénico percibido.
Partiendo de la evidencia previa que propone que el contexto social tiene una marcada
influencia en la relacion entre el comportamiento y la actividad de los sistemas biologicos
(e.g., Booth et al., 2000; Rowe et al., 2004), en esta instancia evaluaremos el efecto
modulatorio de dichas experiencias corporizadas e intersubjetivas en la regulacion de la
respuesta fisioldgica del estrés cronico. Asi, el objetivo del presente estudio es evaluar la

plasticidad de las relaciones sociales y de los niveles de cortisol matinal, como indicador de la
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actividad del eje HPA en nifios de mediana infancia. A tal fin analizaremos los cambios en la
integracion social entre pares, asi como en los niveles basales matutinos de cortisol salival
(i.e., al ingresar a la escuela) y luego de participar de la intervencidn corporizada y enactiva
propuesta en el contexto escolar. Teniendo en cuenta los resultados de nuestros estudios
previos, esperamos encontrar que la participacién en instancias de interaccion que promueven
procesos de cognicion social ligados a la empatia, modulara positivamente las relaciones
sociales, disminuyendo la exclusion y favoreciendo la integracion social entre pares.
Asimismo, tomando en consideracion los estudios que muestran una asociacion entre la
integracion social y la regulacion del eje HPA en nifios, esperamos encontrar una disminucién
en los niveles de cortisol salival luego de participar en dichas instancias de interaccién social

corporizada.

4.2. MATERIALES Y METODOS

4.2.1 Participantes

El presente estudio se llevo a cabo en una escuela primaria privada de San Carlos de
Bariloche. Una clase fue aleatoriamente asignada como grupo experimental (26 participantes:
12 nifias y 14 nifios), que participd de la intervencion llevada a cabo durante tres meses, desde
el inicio de la segunda mitad del ciclo lectivo hasta el final del afio escolar; y otra clase
integré el grupo control (18 participantes: 8 nifias y 10 nifios), que siguio el programa escolar
regular. Todos los participantes pertenecian a un contexto socio-economico similar (teniendo
en cuenta el nivel de educacion parental y los ingresos familiares) y mostraron buena salud
general. De igual modo que en los estudios descriptos previamente (Capitulo 2 y 3), la
presente investigacion se llevo a cabo de acuerdo con la Declaracion de Helsinki (1964) y fue
aprobada por el Comité de Etica en Investigacion Clinica (CEIC) del Centro de Estudios
Infectologicos, Dr. Stamboulian, Servicios en Salud, Revision 919-42-2012 Protocolp Bar-
Alt-01-2012. Después de informar debidamente a los padres y autoridades escolares de los
procedimientos y actividades propuestas, se obtuvieron sus consentimientos informados por
escrito en los cuales se autorizo la participacion de los nifios. Los datos de los participantes se

mantuvieron bajo condiciones de anonimato y fueron tratados de manera confidencial.
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4.2.2. Programa de intervencion

Mientras el grupo control continué con las actividades escolares habituales, el grupo
experimental participé de una intervencion llevada a cabo en encuentros semanales de 60
minutos cada uno. Al igual que en nuestros estudios previos (Capitulo 2 y 3), tres
investigadoras junto a la docente de la clase condujeron la intervencion, que consistio en
instancias contextuales que promueven procesos de cognicion social mediante: a) actividades
de auto-percepcién- interocepcion que favorecen procesos de auto-observacion y empatia; b)
dindmicas de interaccion intersubjetiva colaborativo-empéticas que promueven procesos
socio-afectivos; ¢) dinamicas de interaccion intersubjetiva de toma de perspectiva que
promueven procesos socio-cognitivos.

- Actividades que favorecen la auto-percepcion: En esta instancia se realizaron actividades
que promueven procesos interoceptivos (i.e., percepcion interna de los estados corporales)
mediante practicas que propician la atencion en la respiracion y en la propiocepcion (i.e.,
percepcion de la posicion del cuerpo en el espacio) a través de movimientos y cambios
posturales, asi como mediante movimientos realizados en sincronia con otros.

- Actividades colaborativo-empaticas que promueven procesos socio-afectivos (adaptacion de
Garaigordobil, 2005): En esta instancia se desarrollaron actividades diadicas y grupales en las
cuales los participantes llevaron a cabo una tarea ludica en la cual debian alcanzar un objetivo
comun que requeria colaboracion, ayuda mutua y el despliegue de actitudes empaticas.

- Actividades de toma de perspectiva que promueven procesos socio-cognitivos: En esta
instancia se incentivaron procesos de reflexion a partir de las experiencias compartidas por
los/las nifios/as en base a las actividades realizadas previamente, estimulando la escucha
empatica, el registro de las necesidades, percepciones, sentimientos, opiniones y puntos de

vista de los demas, promoviendo asi la integracion de las perspectivas de otros.

4.2.3. Instrumentos de evaluacion

Los nifios del grupo experimental y control participaron de una entrevista individual
realizada por la misma investigadora, antes y después del programa de intervencion (i.e.,
evaluacién pre y post-test), de igual forma que en los estudios previos (Capitulo 2 y 3).
Durante la entrevista los nifios fueron invitados a realizar un cuestionario para evaluar las

relaciones sociales entre pares, i.e., un cuestionario sociométrico 0 sociograma
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(Garaigordobil, 2005; Moreno, 1972), que se describe a continuacion. Por su parte, la
regulacion de la respuesta fisiologica de estrés fue evaluada mediante el dosaje de los niveles
basales de cortisol, a partir de muestras de saliva. Estas muestras fueron recolectadas durante
las primeras horas de la mafiana, cuando los nifios ingresaban a la escuela (ver méas abajo), y
en tres momentos de medicidn: antes de comenzar la intervencién, inmediatamente después
de finalizada la misma y cinco meses después. Es decir, las muestras de cortisol salival se
obtuvieron al inicio del estudio (durante la semana previa al inicio de la intervencién), en la
semana posterior a su finalizacién, es decir, luego de tres meses, y cinco meses después de
finalizada la intervencion, luego de un mes de iniciado el siguiente afio escolar, tanto en el

grupo experimental como en el grupo control.

Cuestionario sociométrico

En este cuestionario, los nifios eran invitados a nombrar a aquellos comparieros de
clase a los que elegirian para jugar y a aquellos a los que no elegirian. Las nominaciones de
pares son un método frecuentemente utilizado y validado para evaluar la aceptacion de los
pares (e.g., Cillessen, 2009; Oberle, 2018; Wentzel et al., 2004; Younger et al., 2000). Al
igual que en nuestro estudio previo (Capitulo 3) se propuso a cada nifio, de manera individual,
mencionar: 1) (/A qué compafieros/as de tu grado elegirias para jugar? 2) (A qué
compafieros/as de tu grado preferirias no elegir para jugar? Se les ofrecié a los/las nifios/as la
posibilidad de nombrar a tantos compafieros/as como quisieran, y se les inform¢6 sobre la
confidencialidad de sus respuestas, y se les aclaré el caracter transitorio de las nominaciones,
dejando abierta la posibilidad que estas puedan ser modificadas a lo largo del tiempo. A partir
de las preferencias y las no preferencias de los nifios mencionados se construyeron
sociogramas positivos y negativos, respectivamente. Se obtuvo una puntuacion total de la
cantidad de elecciones positivas y una puntuacion total de la cantidad de elecciones negativas
recibidas por cada nifio, y a partir de la diferencia entre el nimero de elecciones positivas y el
namero de elecciones negativas se calculd el indice de preferencia social, que fue tomado

como un indicador de los cambios en los niveles de integracion social (Garaigordobil, 2005).

Niveles basales matutinos de cortisol salival
Con el fin de obtener los niveles basales de cortisol matutino (Lupien et al., 2000,
2001) se tomaron muestras de saliva durante un dia escolar habitual, entre las 8 y 9 a.m. Se

selecciond un dia de la mitad de la semana escolar para atenuar los posibles efectos del fin de
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semana. Los padres de los participantes fueron informados previamente sobre el
procedimiento y recibieron instrucciones por escrito a fin de garantizar el cumplimiento de
ciertas condiciones de muestreo como, por ejemplo, evitar realizar ejercicio fisico, no ingerir
alimentos ni bebidas (excepto agua), no cepillarse los dientes al menos 30 minutos antes de
recolectar las muestras, y no tomar ningin medicamento durante al menos treinta dias previos
(o informarlo si lo hubiera hecho). Estas precauciones se basan en la evidencia que indica que
la secrecion de cortisol esta influenciada por el consumo de cafeina (Kudielka et al., 2009), el
consumo de alimentos (en particular aquellos ricos en proteinas e.g., Gibson et al., 1999), y
por los niveles de glucosa en sangre (Rohleder & Kirschbaum, 2007). Asimismo, otros
estudios dan cuenta de como el ejercicio fisico, cuando se realiza por encima de un cierto
nivel de intensidad, puede inducir la reactividad del cortisol (e.g., Hill et al.,, 2008;
Kirschbaum & Hellhammer, 1994). Al ingresar a la escuela, antes de tomar las muestras, se
pidié a los nifios que se enjuagaran la boca con agua, para luego escupir o dejar caer
pasivamente una pequefia cantidad de saliva dentro de un tubo de recoleccion (eppendorf).
Las muestras obtenidas se mantuvieron en refrigerador hasta su traslado al laboratorio de
diagndstico bioquimico, donde fueron analizadas con el metodo doble ciego utilizando
procedimientos espectrofotométricos (Chemiluminiscence, CLIA, Siemens).

4.2.4. Analisis de datos

La comparacion de las relaciones sociales entre pares (indice de preferencia social)
antes y después de la intervencién se realizé mediante el test de Wilcoxon, dado que los datos
no mostraron una distribucién normal.

Los cambios en los niveles de cortisol salival en los distintos puntos de muestreo
dentro de cada grupo (i.e., experimental y control) se analizaron mediante la prueba ANOVA
de un factor. A fin de evaluar las diferencias en los cambios pre-post de los niveles de cortisol
entre los grupos (grupo experimental y grupo control) se analiz6 un analisis de varianza de
disefio mixto, Slip plot ANOVA,

La significancia estadistica fue establecida a nivel de 0,05. Los datos fueron

analizados con el programa SPSS Statistics 23 para Windows.
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4.3. RESULTADOS

Al evaluar las relaciones sociales de los nifios antes y después de la intervencion, en el
grupo experimental, el indice de preferencia social mostr6 un incremento significativo
(Wilcoxon, p < 0,05), dando cuenta de una mayor integracion entre pares al final del periodo
de intervencion. Por su parte, no se observaron diferencias significativas en el indice de

preferencia social en el grupo control (Wilcoxon, p > 0,05) (Figura 1).

Il Pre-intervencion
[ Post-intervencion

Indice de preferencia social

O T T T
Grupo experimental Grupo control

Figura 1. Indice de preferencia social promedio antes y después de la intervencion en el grupo

experimental y control. *diferencias significativas (p < 0,05).

Si bien la intervencion promovié una disminucion en los niveles matutinos de cortisol
salival entre los dos primeros puntos de muestreo (i.e., pre-intervencion y post-intervencion),
esta no alcanzd a ser significativa (ANOVA, F = 1,54; gl = 1; p > 0,05). Por su parte, al
analizar los niveles de cortisol en los nifios del grupo control se observd un incremento
significativo (ANOVA, F =12,02; gl =1; p<0,05) (Tabla 1).

Al comparar los niveles de cortisol salival entre el primer punto de muestreo (i.e., pre-
intervencion) y el ultimo (cinco meses después), se observd una disminucion significativa

(ANOVA, F =9,31; gl = 1; p < 0,05). Por su parte, los niveles de cortisol en los nifios del
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grupo control mostraron un aumento significativo (ANOVA, F =4,77; gl = 1; p < 0,05) (Tabla
1).

Tabla 1. Niveles matutinos de cortisol salival (ug/dl) (xES) en cada
momento de muestreo (pre-intervencion, post-intervencion y cinco meses

después) en el grupo experimental y control.

Grupo experimental Grupo control

Pre-intervencion

] 0,33 (x0,03) 0,17 (x0,02)
Media (xES)
Post-intervencion

] 0,29 (+0,02) 0,35 (x0,06)
Media (xES)
5 meses después

0,22 (+0,03) 0,40 (x0,09)

Media (xES)

Cuando se compararon los cambios en los niveles de cortisol salival en los grupos
experimental y control antes y después de la intervencion, se observaron diferencias
significativas para la interaccion entre las variables grupo y momento de muestreo (Split plot
ANOVA, F =8,20; gl = 1; p < 0,05) (Figura 2). El andlisis Split plot ANOVA incluyendo los
tres puntos de medicién arroj6 diferencias significativas entre las variables grupo y momento
de muestreo (Split plot ANOVA, F = 8,02; gl = 1; p < 0,05) (Figura 3). En linea con nuestra
hipdtesis, este resultado sugiere que los niveles matutinos de cortisol de cada grupo mostraron
diferentes variaciones luego del periodo de intervencidn: mientras que los niveles de cortisol
disminuyeron en el grupo experimental, en el grupo control aumentaron significativamente,
sugiriendo una reduccién del estrés crénico en el grupo que participd de la intervencion y un

incremento en el grupo control.

118



—O— Grupo experimental
—O— Grupo control
0.45 -

0.40

0.35

0.30

0.25

0.20

Niveles matutinos de cortisol salival (ug/dl)

0.15 -

Pre-intervencion Post-intervencion

Figura 2. Proporcion de cambio en los niveles matutinos de cortisol salival en los dos puntos de

muestreo (pre-intervencion y post-intervencion) para el grupo experimental y control.

—O— Grupo experimental
—O— Grupo control
0.50
0.45

0.40

0.35

0.30
0.25
0.20

0.15

Niveles matutinos de cortisol salival (ug/dl)

0.10 T y T y T
Pre-intervencion Post-intervencion 5 meses después

Figura 3. Proporcion de cambio en los niveles matutinos de cortisol salival en los tres puntos de
muestreo (pre-intervencion, post-intervencion y cinco meses después) para el grupo experimental y

control.
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4.4. D1sCcUSION Y CONCLUSIONES

En el presente estudio demostramos que la participacion en instancias contextuales
que promueven procesos de cognicion social a traves de inter-acciones diadicas y grupales
entre pares puede favorecer la salud y el bienestar en nifios de mediana infancia. En linea con
la hipotesis planteada, los nifios que participaron de esta experiencia corporizada e
intersubjetiva mostraron una disminucién en los niveles de cortisol salival luego de finalizada
la intervencion, mientras que en los nifios del grupo control se observd un aumento
significativo de esta hormona asociada a la respuesta de estrés. Dado que la segunda medida
(i.e., post-intervencién) se obtuvo al final del ciclo escolar, este aumento observado en el
grupo control podria estar asociado a factores estresantes vinculados a exigencias académicas
que, probablemente, tienen una mayor influencia en esta etapa del ciclo escolar. Un
incremento similar durante este periodo también fue observado en otras investigaciones en las
que se analizo la variacion de los niveles de cortisol en nifios (e.g., Sibinga et al., 2013). Si
bien los niveles de cortisol mostraron una disminucion inmediatamente después de los tres
meses de intervencion, esta no alcanz6 a ser significativa. Sin embargo, detectamos una
disminucion significativa en los niveles de cortisol cinco meses después de la finalizacion de
la intervencidn. Esto podria sugerir cierta vigencia del efecto favorable de las dindmicas de
interaccion colaborativo-empatica corporizadas realizadas meses antes. El hecho de que a los
cinco meses de finalizada la intervencion continte observandose un efecto en la reduccion del
cortisol, podria deberse a que las practicas aprendidas fueron asimiladas y los vinculos
sociales transformados de un modo positivo, de manera que el efecto favorable de la
intervencion pareceria ser perdurable en el tiempo. Sin embargo, nuevos estudios en los
cuales se propicie la participacion en la intervencion enactiva propuesta durante al menos
ocho meses podria contribuir a dilucidar esta hipotesis.

Es interesante resaltar que la recoleccion de las muestras de saliva se realizo en el
mismo horario, es decir, al ingresar a la escuela, a fin de obtener los niveles basales de
cortisol matinal (Lupien et al., 2000; 2001), antes y después del periodo de intervencion, asi
como a los cinco meses de finalizada, tanto en el grupo experimental como en el grupo
control. De esta manera, dado este exhaustivo control de variables, los cambios observados
pudieron deberse a la participacion en la intervencién propuesta. Si bien existe controversia

en relacion al nimero de muestras de cortisol necesarias para evaluar el estrés cronico,
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estudios recientes han validado el uso de una sola medida de cortisol salival para obtener un
analisis confiable (e.g., Sharpley et al., 2017).

Las instancias de interaccion social corporizada parecen haber propiciado la
colaboracién diddica y grupal, asi como una mayor toma de perspectiva, promoviendo asi
procesos empaticos tanto a nivel socio-afectivo como socio-cognitivo. En concordancia con
nuestro estudio previo (Capitulo 3), luego de la intervencion se observé un incremento de los
vinculos sociales de inclusion y una disminucion de aquellos de exclusion, reflejado por el
aumento significativo en el indice de preferencia social, hecho que da cuenta de una mayor
integracion entre pares luego de la participacion enactiva. Estos resultados estan en linea con
resultados encontrados en otras investigaciones que demuestran como la co-participacion en
contextos colaborativos puede favorecer las actitudes empaticas y prosociales, asi como las
relaciones entre pares, en nifios de un amplio rango etario (Garaigordobil, 2004, 2005).
Asimismo, estos resultados también concuerdan con estudios previos en los cuales se muestra
que la toma de perspectiva puede propiciar la cooperacion (Paal & Bereczkei, 2007) y las
actitudes empaticas (e.g., Schonert-Reichl et al., 2012). Por lo tanto, favorecer estas
experiencias corporizadas e intersubjetivas desde edades tempranas, podria contribuir al
desarrollo de relaciones interpersonales mas saludables en contextos escolares. Esto podria
contribuir a atenuar las frecuentes dificultades asociadas a conflictos sociales en los &mbitos
educativos. Ademas, como se ha demostrado en otras investigaciones (e.g., Ponzi et al.,
2015), los resultados observados aportan nueva evidencia sobre los efectos beneficiosos de la
integracion entre pares en la disminucion de la actividad del eje HPA durante la infancia. Asi,
los resultados del presente estudio sugieren que la intervencion propuesta pudo haber
promovido una mayor diversidad en las relaciones sociales de los nifios, a la vez que
favoreci6 una disminucion en la respuesta fisiologica de estrés. Esta reduccion en los niveles
de cortisol matinal podria estar asociada ademéas con la ocurrencia de comportamientos
prosociales, como fuera observado en nuestros estudios previos (Capitulo 2 'y 3).

Como lo expresaramos previamente, seria deseable replicar estos estudios con la
participacion de los nifios en una intervencion enactiva méas prolongada, asi como realizar
estas investigaciones en otros establecimientos educativos. Esto podria ayudar a generalizar
los resultados obtenidos, dado que en esta investigacion sélo analizamos un grado por
condicion (i.e., experimental y control), decision que fue tomada para poder trabajar con el
grupo de nifios que interactuaba durante todo el ciclo escolar.
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En sintesis, el presente estudio destaca la importancia de promover experiencias de
interaccion colaborativo-empatica en nifios de mediana infancia a fin de favorecer el bienestar
y la salud. Contribuye ademas en la comprension del efecto modulatorio de estas dindmicas
de interaccion corporizada e intersubjetiva sobre la actividad del eje HPA, y sobre los niveles
de integracion social entre pares en ambitos educativos. Estos hallazgos son prometedores, no
solo porque dan cuenta de la plasticidad fisiologica y comportamental de los nifios, que puede
ser favorecida a través de este tipo de intervenciones, sino también porque permiten plantear
la posibilidad de trabajar sobre la prevencion del estrés cronico en esta etapa del desarrollo.
Asimismo, en linea con la nocion de la creacién de sentido en participacion (participatory
sense-making) (e.g., De Jaegher & Di Paolo, 2007), la presente investigacion aporta nueva
evidencia sobre el rol clave que juega la experiencia corporizada y la interaccion enactiva-

agentiva en la cognicion social de los nifios en el contexto escolar.
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CAPITULO S

La participacion corporizada y enactiva en contextos que promueven

procesos de cognicion social modula la integracion social entre pares y los

niveles diurnos de cortisol salival en nifnos de mediana infancia.

5.1. INTRODUCCION

Durante la infancia, es frecuente que los nifios lidien con altos niveles de estrés
cronico (Vanaelst et al., 2012). A pesar de que esta etapa critica de la vida est& caracterizada
por la vulnerabilidad, la problematica del estrés cronico infantil ha sido poco considerada
(Vanaelst et al., 2012). El estrés cronico no solo impacta en el comportamiento de los nifios,
sino que también puede afectar estados fisioldgicos, dado que este tipo de estrés altera el
equilibrio interno y conduce a procesos inflamatorios. Si este desorden persiste en el tiempo
pueden manifestarse consecuencias psicofisicas méas severas para la salud (e.g., Chrousos &
Gold, 1992; Cohen et al., 2003; Lupien et al., 2007). Como se mencioné en los capitulos
anteriores, la respuesta fisiologica de estrés conlleva la activacion del eje hipotalamico-
pituitario-adrenal (HPA) que libera cortisol, la hormona glucocorticoide involucrada en la
regulacion de procesos inmunes y metabo6licos (Sapolsky et al., 2000). El cortisol muestra un
ritmo diurno caracteristico, que es méas elevado en el momento del despertar y disminuye a lo
largo del dia, de manera rapida durante las primeras horas y mas lentamente después,
alcanzando los niveles mas bajos a la hora de acostarse (e.g., Adam & Kumari, 2009; Condon,
2018; Pruessner et al., 1997). En diversos estudios se ha propuesto que para estudiar la
respuesta de estrés es adecuado evaluar este ritmo diurno de cortisol salival, que requiere la
recoleccion de maltiples muestras durante el dia, incluida la respuesta matutina de cortisol
(aumento repentino de cortisol que ocurre 30-45 min después de despertarse), y el area debajo
de la curva de cortisol diurno (area debajo de los niveles de cortisol medidos a lo largo del
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dia) (Condon, 2018). Asi, el ritmo diurno del cortisol puede ser analizado a través de
diferentes métodos entre los cuales se encuentra: 1) el cortisol diario promedio (DAC), que es
el nivel promedio de cortisol a lo largo del dia; y 2) el area bajo la curva (AUC), que resulta
de varias medidas de cortisol a lo largo del dia (Adam et al., 2017; Chin et al., 2018). En
ciertas investigaciones se propone que es mas adecuado evaluar el nivel de cortisol tomando
muestras en varios momentos a lo largo del dia (DAC) como indicador de la produccion total
de cortisol diurno (Adam & Kumari, 2009), mientras que en otros estudios se propone que el
area bajo la curva (AUC) a partir de varios puntos de muestreo, es un mejor indicador del
ritmo del cortisol a lo largo del dia (e.g., Miller et al., 2007). Teniendo en cuenta ambos tipos
de medicion, se ha encontrado que altos niveles de DAC o de AUC estan relacionados con
consecuencias negativas para la salud (Anagnostis et al., 2009; Brunner et al., 2002; Dekker et
al., 2008).

El ritmo diario de cortisol puede verse afectado por factores contextuales y
psicosociales como las relaciones sociales negativas (Adam & Gunnar, 2001; McEwen, 1998;
Steptoe et al., 2003; Wolf et al., 2008). En linea con estos hallazgos, se ha hallado que durante
la infancia distintas situaciones del entorno escolar generan con frecuencia estados de estrés
cronico, particularmente aquellas asociadas a la exclusion social y a demandas de rendimiento
académico (e.g., Hesketh et al., 2010; Wolke et al., 2001). En varios estudios se ha sugerido
gue mayores niveles de cortisol a lo largo del dia en nifios pueden estar relacionados con un
ambiente escolar y aulico caracterizado por experiencias estresantes (e.g., Shirtcliff & Essex,
2008; Vaillancourt et al., 2008; West et al., 2010). Las investigaciones sobre la asociacion
entre el rechazo/exclusiéon y los niveles de cortisol se han centrado principalmente en la
evaluacion del cortisol obtenido a partir de muestras durante el horario escolar, en lugar de
considerar el patron de cortisol a lo largo del dia (e.g., Gunnar et al., 1997; Gunnar et al.,
2003). Sin embargo, en un estudio realizado en nifios de cuarto grado se encontr0 que
aquellos que fueron excluidos por sus comparieros mostraban niveles elevados de cortisol
durante todo el dia, indicando una extensa desregulacion del eje HPA (Peters et al., 2011).

Por el contrario, como se expresO previamente, las redes sociales positivas pueden propiciar
mayor salud y bienestar (e.g., Cohen & Janicki-Deverts, 2009), dado que, por ejemplo, el
apoyo social puede favorecer al sistema inmune (Shankar et al., 2011). Si bien se ha
demostrado la importancia de la integracion social en estados saludables en adultos
(Kornienko et al., 2013, 2016; Ponzi et al., 2016), menos investigaciones han sido realizadas

en la mediana infancia (e.g., Ponzi et al., 2015; Spray et al., 2018). En el caso de los nifios, la
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integracion social ha sido evaluada analizando el grado de amistad y se ha detectado que
aquellos nifios con niveles de estrés mas bajos muestran mayor densidad de amigos (Ponzi et
al., 2015; Spray et al., 2018).

En nuestras investigaciones previas descriptas en los Capitulos 2, 3, y 4 hemos
demostrado que la participacién en instancias de inter-accion corporizada y enactiva, que
incluye la realizacion de actividades que favorecen la colaboracién empatica y la toma de
perspectiva, puede modular positivamente la integracion social entre pares, y propiciar a su
vez una mayor regulacion de la respuesta fisioldgica de estrés, evaluada a través de los niveles
basales matutinos de cortisol salival. Teniendo en cuenta los resultados que muestran una
disminucion en los niveles de cortisol al final de la intervencidn de tres meses, y de una
manera mas marcada cinco meses después de su finalizacion (Capitulo 4), en esta oportunidad
llevaremos a cabo una intervencion de ocho meses de duracion, con el fin de promover una
reduccion més acentuada en la concentracion de cortisol salival. Asimismo, en el presente
estudio evaluaremos en mayor profundidad como la participacion en la intervencion
propuesta, que promueve procesos de cognicion social ligados a la empatia, puede modular el
ritmo diurno de los niveles de cortisol (i.e., el analisis de varias muestras de cortisol durante el
dia), ademas de evaluar tambien el impacto en las relaciones sociales entre pares en nifios de
7-8 afios de edad. En linea con nuestra hipotesis enactiva de la cognicidn social, esperamos
encontrar que participar corporizadamente en dicha intervencion promovera una reduccién en
los niveles de cortisol salival estimados tanto por medio del DAC como del AUC, a partir de
tres puntos de medicion diaria. También esperamos encontrar mayores niveles de integracion

social en aquellos nifios que participen de la intervencién a lo largo del afio escolar.

5.2. MATERIALES Y METODOS

5.2.1 Participantes

El presente estudio se realiz6 en una escuela primaria publica de San Carlos de
Bariloche, e involucré a un total de 30 nifios de 7 a 8 afios de edad. Los participantes tenian
un estado psicofisico saludable y compartian un nivel socioeconémico similar. Un grupo fue
aleatoriamente asignado como grupo experimental (19 participantes: 8 nifias y 11 nifios), que

participo de la intervencion llevada a cabo a lo largo de todo el ciclo escolar; y otro grupo fue
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asignado como grupo control (11 participantes: 4 nifias y 5 nifios), que continué con las
actividades curriculares regulares. Al igual que en los estudios realizados previamente
(Capitulo 2, 3y 4), el presente estudio se realizé de acuerdo con la Declaracion de Helsinki de
la Asociacion Médica Mundial y fue validado por el Comité de Etica en Investigacion Clinica
(CEIC) del Centro de Estudios Infectoldgicos, Dr. Stamboulian, Servicios en Salud, Revisién
919-42-2012 Protocolo Bar-Alt-01-2012. Todos los padres y las autoridades escolares
aprobaron las actividades propuestas en la intervencion y la participacion de los nifios
mediante un consentimiento informado por escrito. Los datos obtenidos se mantuvieron bajo

confidencialidad y anonimato.

5.2.2 Programa de intervencion

La intervencion, desarrollada por un periodo de ocho meses, se realiz6 una vez a la
semana en encuentros de 60 minutos cada uno. Dos investigadoras junto a la maestra a cargo
del grado condujeron y guiaron la intervencion. El programa consistio en la realizacion de
actividades que promueven procesos de cognicién social mediante: a) actividades de auto-
percepcion que favorecen procesos de auto-observacion; b) dindmicas de interaccion
intersubjetiva colaborativo-empatica que propician procesos socio-afectivos; ¢) dinamicas de
interaccion intersubjetiva de toma de perspectiva que favorecen procesos socio-cognitivos.

- Actividades que favorecen la auto-percepcion: En esta instancia contextual se realizaron
actividades que promueven procesos interoceptivos (i.e., percepcién interna de los estados
corporales) mediante practicas que permiten focalizar la atencion en la respiraciéon y en la
propiocepcion (i.e., percepcion de la posicion del cuerpo en el espacio y de movimientos
lentos, asi como a través de movimientos realizados en sincronia con pares).

- Actividades colaborativo-empaticas que propician procesos socio-afectivos (adaptacion de
Garaigordobil, 2005): En esta instancia contextual se desarrollaron actividades diadicas y
grupales en las cuales los participantes llevaron a cabo una actividad ludica en la cual debian
alcanzar un objetivo compartido que requeria colaboracién, ayuda mutua y el despliegue de
actitudes empaéticas y de cuidado del otro.

- Actividades que promueven la toma de perspectiva, i.e., procesos socio-cognitivos: En esta
instancia contextual se propiciaron procesos de reflexién grupal a partir de las experiencias
compartidas por los/las nifios/as tomando como base las actividades realizadas previamente,

favoreciendo de este modo la escucha empatica, el registro de las necesidades de los pares, las
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percepciones, sentimientos, opiniones y puntos de vista de los demas, fomentando asi el

reconocimiento de las perspectivas de los otros.

5.2.3. Instrumentos de evaluacion

Al igual que lo llevado a cabo en estudios previos (Capitulo 2, 3 y 4), los nifios del
grupo experimental y control realizaron una entrevista individual efectuada por la misma
investigadora, antes y al finalizar el programa de intervencion (i.e., evaluacion pre y post-
test). Durante la misma los nifios respondieron el cuestionario sociométrico (Garaigordobil,
2005; Moreno, 1972) con el fin de estimar las relaciones sociales entre pares. Ademas, se
evaluaron los niveles de estrés mediante el andlisis de la concentracion de cortisol en varias
muestras de saliva obtenidas en tres momentos del dia a lo largo del horario escolar: durante
la primera hora de la mafiana luego de entrar a la escuela, al mediodia y antes de retirarse,
tanto previamente como luego de finalizada la intervencion. Es decir, las tres muestras de
cortisol salival se tomaron al comienzo del estudio (i.e., durante la semana previa al inicio de
la intervencion) y ocho meses después (i.e., en la semana posterior a su finalizacion) tanto en

el grupo experimental como en el control.

Cuestionario sociométrico

Como se describio en los capitulos anteriores, este cuestionario proporciona
propiedades psicométricas validadas (e.g., Kalfus & Berler, 1985) y es una prueba
sociométrica ampliamente utilizada para estimar las redes sociales en los nifios (e.g.,
Cillessen, 2009; Martin, 2011; Pérez et al., 2011). Durante las entrevistas individuales se
pidié a cada nifio que nombrara a qué compafieros/as de su grado elegiria para jugar; y a qué
compafieros/as de su grado no elegiria para jugar, informando previamente sobre la
confidencialidad de sus respuestas. Mediante los datos obtenidos respecto a las preferencias y
las no preferencias de los nifios en relacion a sus pares se construyeron sociogramas positivos
y negativos, respectivamente. A partir de la puntuacion total de la cantidad de elecciones
positivas recibidas y la puntuacion total de la cantidad de elecciones negativas recibidas por
cada nifio se calculd el indice de preferencia social, al igual que en nuestros estudios previos

(Capitulos 3 y 4), y se compard este indice antes y después de la intervencion para cada
grupo.
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Medicion de cortisol salival

Las muestras de saliva se tomaron en cada grupo durante un dia escolar normal en tres
momentos diferentes: 8:30, 11:00 y 15:30 h. Las instrucciones por escrito fueron enviadas
previamente a los padres de los nifios, a fin de garantizar la recoleccion de las primeras
muestras en las condiciones adecuadas. Asimismo, Se tuvo en cuenta que los nifios no
ingirieran alimentos o bebidas, ni que realizaran actividad fisica intensa al menos 30 minutos
antes de tomar las muestras. Se pidi6 a los nifios que dejaran caer pasivamente saliva dentro
de un tubo de recoleccion (eppendorf). Las muestras fueron guardadas en condiciones
refrigeradas y fueron analizadas doble ciego por medio de métodos espectrofotométricos
(Chemiluminiscence, CLIA, Siemens).

Se evaluaron los niveles de estrés cronico diurno mediante la estimacion del cortisol
diario promedio (DAC) y el &rea bajo la curva (AUC) a partir de las tres muestras de saliva:
1) DAC: Se calcul6 promediando las tres medidas de cortisol obtenidas a lo largo del dia.
2) AUC: Se calculd a partir de los niveles totales de cortisol obtenidos en los tres puntos de
muestreo, desde las 8:30 hasta las 15:30 h., mediante el método de integracion numérica de la

regla trapezoidal (Pruessner et al., 2003).

5.2.4. Andlisis de datos

Los cambios en los niveles de cortisol salival y el indice de preferencia social dentro
de los grupos fueron comparados antes y después de la intervencion por medio de un
ANOVA de un factor. Las comparaciones de los cambios en los niveles de cortisol salival y el
indice de preferencia social entre grupos fueron realizadas mediante un analisis de varianza de
disefio mixto, Slip plot ANOVA, con el fin de evaluar las diferencias entre los dos grupos
independientes (i.e., experimental y control), al tiempo que a los participantes se les
efectuaron medidas repetidas (i.e., pre y post-intervencion).

La significancia estadistica se establecio a nivel de 0,05. Los datos fueron analizados

con el programa SPSS Statistics 23 para Windows.
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5.3. RESULTADOS

Integracion social

En el grupo experimental, luego de participar en la intervencion corporizada y
enactiva, observamos un incremento en el indice de preferencia social, es decir, los nifios
eligieron a mas compafieros para jugar después de la intervencion que antes (ANOVA, F =
4,58; gl = 1; p < 0,05). Por su parte, la comparacion del indice de preferencia social entre
estos dos puntos de muestreo en el grupo control no mostré diferencias significativas
(ANOVA, F = 0,95; gl =1; p > 0,05). Asimismo, la interaccién entre el indice de preferencia
social de los grupos experimental y control a lo largo de los dos puntos de muestreo revel6
una interaccion significativa (Split plot ANOVA, F = 32,06; gl = 1; p < 0,05). Por lo tanto,
ambos grupos evolucionaron de manera diferente; es decir, al final de la intervencion, el
grupo experimental mostré un aumento en el indice de preferencia social, mientras que en el

grupo control este indice disminuyod.

Niveles de cortisol diario
Cortisol diario promedio

Los niveles promedio de cortisol (DAC) disminuyeron significativamente después de
la intervencion en el grupo experimental (ANOVA, F =5,45; gl = 1; p < 0,05). En el grupo de
control, por su parte, el DAC mostré un incremento significativo (ANOVA, F = 158,3; gl = 1;
p < 0,05) (Tabla 1). Para analizar la interaccion entre los grupos experimental y control a lo
largo de los dos puntos de muestreo, encontramos una interaccion significativa (Split plot
ANOVA, F =173,89; gl = 1; p < 0,05). Es decir, ambos grupos mostraron un patron de cambio
en los valores de DAC significativamente diferente; mientras que el grupo experimental
redujo los valores de DAC, el grupo control mostré un incremento en esta medida de cortisol
(Figura 1).
Area bajo la curva

El valor de AUC, obtenido a partir de las tres mediciones de cortisol, disminuyo
significativamente en el grupo experimental luego de la intervencion (ANOVA, F =5,00; gl =
1; p < 0,05), y aumentd significativamente en el grupo control (ANOVA, F =511,01; gl =1;p
< 0,05) (Tabla 1). Asimismo, encontramos una interaccion significativa entre los grupos
experimental y control a lo largo de los dos momentos de muestreo (Split plot ANOVA, F =

177,19; gl = 1; p < 0,05). Es decir, ambos grupos mostraron un patron de cambio en los
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valores de AUC significativamente diferente; mientras que en el grupo experimental los

valores de AUC disminuyeron, en el grupo control aumentaron (Figura 2).

Tabla 1. Niveles de cortisol salival (ug/dl) (£ES) en cada momento de muestreo (Pre-intervencion y

Post-intervencion) en el grupo experimental y control.

Experimental Control
Pre-intervencion Post-intervencion Pre-intervencion Post-
Cortisol salival Media (xES) Media (£ES) Media (£ES) Media (£ES)
DAC 0,66 (+0,06) 0,51 (+0,08) 0,37 (+0,05) 1,36 (+0,06)
AUC 3,87 (£0,35) 2,53 (£0,24) 1,98 (+0,16) 7,73 (x0,20)

—O— Grupo experimental

—O— Grupo control
1.6

1.4

1.2 1

1.0 +

0.8 4

0.6

0.4+

Concentracion de cortisol salival (DAC) (ug/dl)

0.2 :
Pre-intervencion Post-intervencién

Figura 1. Proporcién de cambio en los niveles de cortisol diario promedio (DAC) en los dos puntos de

muestreo (pre-intervencion y post-intervencion) para el grupo experimental y control.
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—O— Grupo experimental
—O— Grupo control

Concentracion de cortisol salival (AUC) (ug/dl)

1 T T T
Pre-intervencién Post-intervencion

Figura 2. Proporcién de cambio en el area bajo la curva (AUC) en los dos puntos de muestreo (pre-

intervencién y post-intervencion) para el grupo experimental y control.

5.4. DI1SCUSION Y CONCLUSIONES

En el presente estudio encontramos que los nifios que participaron de la experiencia
corporizada y enactiva mostraron una mayor regulacion de la respuesta fisioldgica de estrés,
reflejada en una reduccion de los niveles diurnos de cortisol salival, y en una mayor
integracion social. Las dos medidas que explicaron el ritmo del cortisol diurno, el cortisol
diario promedio (DAC) y el area bajo la curva (AUC), mostraron una disminucion
significativa luego de participar de esta experiencia corporizada e intersubjetiva, lo cual
ilustra una mayor regulacién del estrés crénico en este grupo. Este resultado prometedor no se
observo en los nifios del grupo control que no participaron de las actividades propuestas.
Asimismo, en el grupo que particip6 en la experiencia enactiva, la integracién social mostro
un incremento, dado que mas pares fueron incorporados a las redes sociales y menos nifios
fueron excluidos al final de la intervencion; un resultado que tampoco fue observado en el
grupo control. En el presente estudio se demuestra que la prevencion del estrés cronico, asi
como la ampliacion de los vinculos sociales pueden ser favorecidos, desde etapas tempranas,
mediante la enaccion de practicas que propician procesos de cognicién social como la empatia

y la prosocialidad.
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Esta investigacion contribuye a comprender como afectan ciertos factores sociales en
los estados de estrés crénico en nifios, un desorden de elevada prevalencia en la actualidad
(e.g., Vanaelst et al., 2012). En el presente estudio, el nivel diurno de cortisol fue estimado
analizando tres muestras salivales tomadas a lo largo del dia (8:30, 11:30 y 15:30 h.). La
evaluacién de este pardmetro en tres momentos distintos constituye una medida méas confiable
para estimar los niveles diarios de cortisol que el analisis de una sola muestra (Adam et al.,
2017). La disminucién significativa luego de la intervencion del patron diurno de cortisol
como medida de estres cronico estd en linea con resultados previos en los que se evidencia
una caida en los niveles de cortisol matutinos luego de la intervencion propuesta llevada a
cabo durante un periodo de tiempo menor (Capitulo 4). Esta disminucion, si bien no habia
mostrado ser significativa inmediatamente después de la intervencion, si lo fue cinco meses
mas tarde, tendencia que no se observd en el grupo control. Si bien en ese estudio preliminar
se tom6 una sola muestra de cortisol salival, los resultados actuales concuerdan con esa
tendencia encontrada, hecho que confirma el impacto favorable de participar enactivamente
en este tipo de instancias de interaccion colaborativo-empatica. Asimismo, los resultados
hallados en el presente estudio dan cuenta de que una transformacién mas profunda puede ser
promovida luego de participar en la intervencion enactiva por un periodo de tiempo mayor.
En suma, estos resultados proporcionan nueva evidencia de la modulacion positiva que puede
brindar la realizacion de las actividades propuestas sobre la regulacién del estrés crénico en la
infancia, tema que ha sido mayormente evaluado mediante el andlisis de auto-reportes sobre
estrés percibido (e.g., Perry-Parrish et al., 2016), pero mucho menos explorado a través del
analisis de parametros fisiologicos (e.g., Raposa et al., 2016; Schonert-Reichl et al., 2015).

En investigaciones previas se ha dado cuenta de que procesos empaticos y prosociales
pueden ser propiciados mediante actividades colaborativas que involucran la ayuda mutua
(e.g., Garaigordobil, 2004, 2005). En nuestro estudio, los nifios que participaron de las
dindmicas de interaccion colaborativo-empatica corporizadas e intersubjetivas, que se
llevaron a cabo tanto en diadas como en grupos mas numerosos, mostraron una mayor
integracion social, i.e., un aumento en el indice de preferencia social post-intervencion,
resultado que no fue observado en el grupo control. Es decir, los nifios incluyeron a mas pares
y rechazaron a menos compafieros, ampliando sus relaciones sociales. En el presente estudio,
la integracion social fue evaluada mediante el indice de preferencia social, dado que este
parametro representa la configuracion de la red social dentro del grupo de la clase. El

incremento de la integracion social junto a la disminucion de los niveles de cortisol diurno
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después de la intervencion esta en linea con estudios previos que revelan una asociacion
inversa entre la concentracion de cortisol salival y la densidad de redes sociales en nifios
(Ponzi et al., 2015; Spray et al., 2018). Asimismo, un patrén similar también fue observado en
otras investigaciones realizadas en individuos jovenes y adultos (e.g., Kornienko et al., 2013,
2016; Ponzi et al., 2016). Futuros estudios en esta direccion serian oportunos para profundizar
la comprension sobre la relacion entre la integracion social y el estrés diario a lo largo de
diferentes etapas de la vida.

Por otra parte, los resultados encontrados sugieren que durante el periodo de
intervencion los nifios fueron desarrollando progresivamente una mayor escucha empatica,
evidenciando una menor frecuencia de interrupciones en la instancia de reflexion grupal,
mientras otros compafieros compartian sus experiencias. En este sentido, se ha propuesto que
la capacidad de percibir las emociones y pensamientos de los deméas y de tomar la perspectiva
de otros, son habilidades sociales importantes a desarrollar durante la infancia (Eisenberg,
2002) con el fin de promover procesos socio-afectivos y cooperativos (Paal & Bereczkei,
2006).

En resumen, la participacion corporizada e intersubjetiva en dinamicas de interaccion
colaborativo-empaticas parecen haber tenido una influencia favorable sobre la salud y las
relaciones sociales entre pares. Por lo tanto, creemos que el desarrollo de experiencias de este
tipo en el ambito escolar desde edades tempranas podria contribuir a propiciar habitos
saludables e interacciones sociales mas empaticas. Asimismo, seria deseable que este tipo de
programa pudiera ser realizado y evaluado en una poblacién infantil mas amplia y diversa.
Una posible limitacion del presente estudio podria estar relacionada con el hecho de que la
ultima muestra de cortisol salival fue recolectada a las 15:30 h., y no fue tomada una muestra
posterior a fin de obtener la concentracion mas baja de cortisol. Sin embargo, como la caida
principal de cortisol ocurre durante la mafiana-mediodia, los valores obtenidos probablemente
no difieran de manera significativa. Finalmente, como en nuestro estudio se examinaron los
cambios pre-post dentro de un grupo escolar determinado, no pudimos contar con un grupo
control aleatorizado. Sin embargo, esta propuesta metodoldgica presenta el valor de trabajar
con un grupo escolar real, cuyos nifios interactdan a diario, y cuya participacion enactiva en
este tipo de programa podria beneficiar la vinculacion entre pares, asi como los modos de

imbricacidn intersubjetiva.
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CAPITULO 6

La participacion corporizada y enactiva en contextos que promueven
procesos de cognicion social modula la integracion social entre paresy la

concentracion de cortisol en cabello en nifios de mediana infancia.

6.1. INTRODUCCION

En las dltimas décadas, el estrés cronico se ha convertido en un problema de salud
preocupante que provoca una alta vulnerabilidad desde edades tempranas (McEwen, 2006).
Esta tendencia genera preocupacién, dado que el estrés cronico prolongado ha sido asociado
con procesos inflamatorios (e.g., Lupien et al., 2007), y los nifios han mostrado una mayor
susceptibilidad que los adultos a esta condicion (e.g., McEwen, 2006). Como desarrollamos
en los capitulos previos, el cortisol, hormona liberada como parte de la respuesta fisiologica
de estrés, participa en la regulacion de los procesos inmunolégicos y metabdlicos (Sapolsky et
al., 2000). Si bien el estrés es una respuesta que permite enfrentar los desafios contextuales, la
liberacion sostenida de altas concentraciones de cortisol puede llevar a una desregulacion
neuroendocrina, comprometiendo asi la salud y el bienestar (e.g., Gunnar & Quevedo, 2007).
La concentracion de cortisol en nifios se ha cuantificado principalmente a través de muestras
salivales (e.g., Chin et al., 2018). Si bien este es un método no invasivo frecuentemente
utilizado como indicador de la actividad del eje hipotalamico-pituitario-adrenal (HPA), se ha
propuesto que un muestreo repetido en varios puntos temporales podria resultar una medida
adecuada para dar cuenta de los niveles de estrés cronico (Lee et al., 2015). Sin embargo, en
recientes estudios realizados en nifios se ha demostrado la conveniencia de analizar la
concentracion de cortisol en el cabello (CCC) para evaluar la actividad del eje HPA o el estrés
experimentado durante varios meses, dado que puede obtenerse a partir de solo una muestra
(e.g., Bates et al., 2017; Groeneveld et al., 2013). Este indicador confiable de la exposicion
acumulativa al cortisol refleja con precision el estrés cronico (e.g., Russell et al., 2011,
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Wester & van Rossum, 2015). A medida que el cabello crece (aproximadamente 1 cm/mes),
el cortisol se acumula en el tallo del cabello, lo que proporciona una medida estable y no
invasiva de esta hormona glucocorticoide y, por lo tanto, resulta un parametro eficaz para la
evaluacién de programas o intervenciones que ayudan a reducir los niveles de estrés (Iglesias
et al., 2015).

Experimentar relaciones sociales adversas entre pares ha sido identificado como uno
de los principales factores de estrés durante la infancia (Hesketh et al., 2010; Vanaelst et al.,
2012). En numerosas investigaciones realizadas en adultos se ha demostrado que la
integracion social puede tener un impacto positivo en la salud y en el bienestar (e.g., Chin et
al., 2018; Shankar et al., 2011). Los pocos estudios llevados a cabo en nifios han revelado que
menores niveles de estrés se correlacionan con el hecho de tener més amistades, mas vinculos
sociales; asimismo, se ha encontrado que aquellos nifios con concentraciones mas elevadas de
cortisol tienden a tener menos amigos (e.g., Kornienko et al., 2013; Ponzi et al., 2015). Dada
la alta plasticidad comportamental de los nifios, se ha demostrado que las intervenciones
escolares pueden ser una herramienta efectiva para reducir el estrés y mejorar la integracion
social entre pares y el comportamiento prosocial (e.g., Flook et al., 2015; Lozada et al., 2017,
Perry-Parrish et al., 2016). Por su parte, como describimos en los estudios previos (Capitulo
2, 3,4y 5), la participacion corporizada y enactiva en una intervencion escolar que promueve
procesos de cognicion social ligados a la empatia a través de practicas de auto-percepcion-
intercepcién, colaboracion empatica y toma de perspectiva, ha mostrado modular
positivamente el comportamiento prosocial y la integracion entre pares, asi como la
regulacién de la respuesta de estrés. Estos tres componentes incluidos en nuestro programa de
intervencion estan en linea con los tres modos de intervencion que han sido propuestos en
recientes estudios por Singer y sus colaboradores (Bockler et al., 2017; Engert et al., 2017)
para promover procesos empaticos: 1) atencidon y conciencia interoceptiva; 2) cualidades
socio-afectivas como el cuidado, la compasion, la gratitud y la motivacion prosocial; y 3)
habilidades socio-cognitivas, como la toma de perspectiva (Singer et al., 2016). En estas
investigaciones, Singer y colaboradores encontraron que los adultos participantes pudieron
reducir la reactividad al estrés y mejorar la comprension de los demas (Singer et al., 2016).

El objetivo del presente estudio es evaluar si la participacion enactiva en la
intervencion propuesta puede modular los niveles de estrés cronico analizando la
concentracion de cortisol en cabello (CCC) como indicador de la actividad del eje HPA, y la

integracion social en nifios de 7 a 8 afios de edad. A tal fin compareremos los cambios en la
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CCC y en las relaciones sociales entre pares antes y después de participar de instancias
contextuales que promueven procesos de cognicion social ligados a la empatia. Teniendo
como base nuestros resultados previos, planteamos como hipdétesis que luego de participar en
la intervencion propuesta a lo largo de un afio escolar, los nifios mostraran una disminucion en
los niveles de cortisol en cabello y una mayor integracion social entre pares. Asimismo,
esperamos encontrar una Vvariacion no significativa entre los niveles de cortisol y la

integracion social antes y después del periodo de intervencién en los nifios del grupo control.

6.2. MATERIALES Y METODOS

6.2.1 Participantes

La investigacion actual involucro6 a un total de 35 participantes sanos (18 nifias y 17
nifios) de 7 a 8 afios, que pertenecian a dos segundos grados de una escuela primaria privada
en San Carlos de Bariloche. Una clase constituyo el grupo de experimental (8 nifias y 10
nifios) y otra clase form6 parte del grupo control (10 nifias y 7 nifios). Ambos grupos
compartian niveles socioecondmicos similares (teniendo en cuenta el nivel de educacion
parental y los ingresos familiares) y mostraron buena salud general. Al igual que en los
estudios realizados previamente (Capitulo 2, 3, 4 y 5), el presente estudio se realizd de
acuerdo con la Declaracién de la Asociacion Médica Mundial de Helsinki y fue validado por
el Comité de Investigacion Clinica de Etica (CEIC) del Centro de Estudios Infectoldgicos, Dr.
Stamboulian, Servicios en Salud, Revision 919-42-2012 Protocolo Bar-Alt-01-2012.
Mediante un consentimiento informado por escrito, los padres y las autoridades escolares
aprobaron las actividades planteadas en la intervencién. Los datos obtenidos se mantuvieron

en condiciones de anonimato y confidencialidad.

6.2.2. Programa de intervencion

La intervencion se llevd a cabo una vez a la semana durante 60 minutos, y fue
realizada por dos investigadoras y la docente a cargo de la clase. Consistio en las siguientes
instancias contextuales: a) actividades de auto-percepcion-interocepcion que favorecen

procesos de auto-observacién y empatia; b) dinamicas de interaccion intersubjetiva
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colaborativo-empaticas que promueven procesos socio-afectivos; c) dinamicas de interaccion
intersubjetiva de toma de perspectiva que promueven procesos socio-cognitivos.

- Actividades que favorecen la auto-percepcion: Actividades que promueven procesos
interoceptivos (i.e., percepcion interna de los estados corporales) mediante précticas que
propician la atencién en el cuerpo como, por ejemplo, la respiracion y en la propiocepcion
(i.e., percepcion de la posicion del cuerpo en el espacio). A tal fin se realizan movimientos y
cambios posturales lentos, asi como también mediante movimientos llevados a cabo en
sincronia con otros pares.

- Actividades colaborativo-empaticas que promueven procesos socio-afectivos (adaptacion de
Garaigordobil, 2005): Actividades diadicas y grupales en las cuales los participantes realizan
una tarea ludica en la cual deben alcanzar un objetivo comin que requiere colaboracion,
ayuda mutua y el despliegue de actitudes empaticas.

- Actividades de toma de perspectiva que promueven procesos socio-cognitivos: Actividades
vinculadas a la reflexion grupal elaboradas a partir de las experiencias compartidas por los/las
nifos/as, tomando como base las actividades realizadas previamente, en las cuales se estimula
la escucha empética, el registro de las necesidades, percepciones, sentimientos, opiniones y
puntos de vista de los demas, promoviendo asi la integracion de las diversas perspectivas de

otros pares.

6.2.3. Instrumentos de evaluacion

Al igual gque en estudios previos (Capitulo 2, 3, 4 y 5), los participantes tanto del grupo
experimental como del grupo control participaron de una entrevista individual realizada por la
misma investigadora, antes y después de finalizada la intervencion (i.e., nueve meses
después). Con el objetivo de evaluar las relaciones sociales entre pares los nifios fueron
invitados a realizar un cuestionario sociométrico (Garaigordobil, 2005; Moreno, 1972). Por su
parte, la regulacion de la respuesta fisioldgica de estrés fue evaluada mediante el dosaje de los
niveles de cortisol en muestras de cabello, antes e inmediatamente después de finalizado el

periodo de intervencidn, tanto en el grupo experimental como en el grupo control.

Cuestionario sociométrico
En este cuestionario, de igual modo que en los estudios previos (Capitulo 3, 4 y 5), se

invito a los nifios a responder las siguientes preguntas: 1) ;A qué comparfieros/as de tu grado
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elegirias para jugar? 2) ¢A qué comparieros/as de tu grado preferirias no elegir para jugar? Se
les ofrecio a los/las nifios/as la posibilidad de nombrar a tantos compafieros/as como
quisieran, informandolos previamente sobre la confidencialidad de sus respuestas, y aclarando
el cardcter transitorio de las nominaciones. Teniendo en consideracion las preferencias y no
preferencias de los nifios, se obtuvo una puntuacion total de la cantidad de elecciones
positivas y una puntuacion total de la cantidad de elecciones negativas recibidas por cada
nifio, a partir de cuya diferencia se calculd el indice de preferencia social (i.e., elecciones
positivas — elecciones negativas). Al igual que en los estudios anteriores (Capitulo 3, 4 y 5),
esta medida fue empleada como un indicador de los cambios en los niveles de integracion

social entre pares (como en Garaigordobil, 2005).

Niveles de cortisol en cabello

Dado que el cabello crece aproximadamente 1 cm por mes (Wennig, 2000), la CCC en
el centimetro méas proximal del cuero cabelludo se aproxima a la produccion de cortisol
promedio (diurno y en respuesta a estresores) en un periodo de un mes de crecimiento
(Russell et al., 2015). Asi, las muestras de cabello se tomaron lo mas cercanamente posible al
cuero cabelludo (D’Anna-Hernandez et al., 2011). Una vez obtenidas las muestras, se
midieron tres centimetros del segmento de cabello adyacente al sitio de corte. El cortisol se
extrajo utilizando metanol como disolvente de extraccion. Se tomé una alicuota del extracto y
se evaporo el disolvente. Luego el extracto fue reconstituido y procesado por inmuno-ensayo
quimioluminiscente automatizado (CLIA) Immulite 2000® con modificaciones menores. Los

resultados de cortisol se expresaron en pg /mg de cabello.

6.2.4. Andalisis de datos

Los cambios en la concentracion de cortisol en el cabello antes y después de la
intervencion dentro de cada grupo (i.e., experimental y control) se compararon mediante un
analisis ANOVA de un factor. Por su parte, la comparacion entre los cambios en la
concentracion de cortisol en cabello entre los dos grupos se analizd mediante un Split-plot
ANOVA, a fin de evaluar las diferencias entre los dos grupos independientes luego de realizar
las medidas repetidas (i.e., valores de cortisol en cabello antes y despues de la intervencion).
Los mismos tests fueron llevados a cabo para comparar el indice de preferencia social entre

los grupos experimental y control en los dos puntos de medicion.
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La significancia estadistica fue establecida a nivel de 0,05. Los anélisis fueron

realizados mediante el programa SPSS Statistics 23 para Windows.

6.3. RESULTADOS

Al comparar las relaciones sociales entre pares en el grupo experimental, el indice de
preferencia social mostré un aumento significativo después de participar enactivamente en la
intervencion (ANOVA, F = 9,49; gl = 1; p < 0,05); es decir, al finalizar la intervencion, los
nifios incluyeron a méas pares y excluyeron a menos compafieros para jugar. En contraste, esta
modificacion no fue observada en el grupo control (ANOVA, F = 0,004; gl = 1; p > 0,05). A
partir del analisis de las diferencias en la evolucion del grupo experimental y control a lo
largo de los dos puntos de medicidn, se observd una interaccion significativa entre los indices
de preferencia social de los grupos y los dos momentos de muestreo (Split-plot ANOVA, F =
11,36; gl = 1; p < 0,05). Por lo tanto, observamos un aumento en el indice de preferencia
social después de la intervencion en el grupo experimental, mientras que esta tendencia no fue

hallada en el grupo control (Figura 1).

—O— Grupo experimental
—O— Grupo control
10 ~

Indice de preferencia social

T T T
Pre-intervencion Post-intervencién

Figura 1. indice de preferencia social antes y después de la intervencion para los grupos experimental

y control.
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Respecto a la concentracion de cortisol en el cabello, se encontraron diferencias
significativas antes y después de la intervencion en el grupo experimental (ANOVA, F = 8,73;
gl = 1; p < 0,05), mientras que no se detectaron diferencias en el grupo control (ANOVA, F =
1,82; gl =1; p>0,05) (Tabla 1).

Tabla 1. Concentracion de cortisol en cabello (CCC) en los dos puntos de medicion (T1 = pre-

intervencidn; T2 = post-intervencion) en los grupos experimental y control.

CCCen T1 (pg/mg) CCCen T2 (pg/mg)
Grupo experimental 206,47 102,72
Grupo control 104,61 80,40

Al analizar la interaccion entre los grupos experimental y control a lo largo de los dos
puntos de medicion, se observé una interaccion significativa entre los grupos y el momento de
medicién (Split-plot ANOVA, F = 4,61; gl = 1; p < 0,05). Es decir, los dos grupos mostraron
un patrén de cambio significativamente diferente en la concentracion de CCC: mientras que el
grupo experimental redujo los valores de CCC, el grupo control no mostré cambios

significativos (Figura 2).

—O— Grupo experimental

_O_
250 - Grupo control

200 +

150

100

Concentracién de cortisol en cabello (pg/mg)

50 T y T
Pre-intervencion Post-intervencion

Figura 2. Concentracién de cortisol en cabello antes y después de la intervencion en los grupos

experimental y control.
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6.4. DISCUSION Y CONCLUSIONES

En el presente estudio encontramos que la concentracion de cortisol en cabello
disminuyd despues de que los nifios participaron de manera corporizada y enactiva durante el
ciclo escolar en la intervencion que promueve procesos de cognicion social. Los participantes
mostraron una reduccién en este robusto indicador de estrés cronico. Asimismo, al igual que
en nuestros estudios previos, los nifios del grupo experimental evidenciaron una mayor
integracion social al finalizar la intervencién. Estos hallazgos prometedores no se observaron
en los nifios del grupo control, que no realizaron las actividades propuestas. Los resultados
encontrados en esta investigacion sugieren que la realizacion de actividades que promueven
procesos socio-cognitivos y socio-afectivos en contextos educativos podria contribuir a
atenuar el estrés cronico y a favorecer las relaciones sociales entre pares durante la mediana
infancia.

Nuestros resultados estan en linea con investigaciones previas que muestran que la
participacion corporizada y enactiva en este tipo de intervencion puede propiciar la
disminucion en los niveles de cortisol salival en los nifios (Capitulo 4 y 5). La investigacion
actual corrobora esta tendencia, utilizando la CCC como un indicador més confiable del estrés
crénico. Aungue tanto los niveles de cortisol en saliva como en cabello son biomarcadores de
la actividad del eje HPA, la medicion salival indica una actividad a corto plazo del eje HPA,
que requiere un muestreo repetido en diferentes puntos de tiempo durante varios dias. En
contraste, el cortisol en cabello refleja niveles de estrés de mayor persistencia, dado que el
cortisol se acumula en el tallo del cabello por aproximadamente dos o tres meses (Bates et al.,
2017; Kao et al., 2018; Meyer & Novak, 2012) y, por lo tanto, resulta mas adecuado para el
estudio del estrés cronico en nifios (Groeneveld et al., 2013).

Por otra parte, y en concordancia con nuestros estudios anteriores, la participacion
enactiva a lo largo de la intervencion promovidé una mayor integracion social, ya que al
finalizar la experiencia los nifios incluyeron a mas compafieros y excluyeron a menos
compaferos para jugar. Asi, al analizar el indice de preferencia social evaluamos la
configuracién de la red social dentro de cada grupo, hallando una mayor ampliacion de los
lazos sociales entre pares en el grupo que participd de las actividades propuestas. En otras
investigaciones realizadas en nifios se ha encontrado una asociacion positiva entre la
integracion social y los niveles de estrés, evaluados a través de cortisol salival y alfa-amilasa,

asi como mediante auto-reportes de estrés percibido (e.g., Kornienko & Santos, 2014; Ponzi
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et al., 2015). Segun nuestro entendimiento, este es el primer estudio que analiza el impacto de
una intervencion comportamental en la concentracion de cortisol en cabello y la integracion
social entre pares en nifios de mediana infancia.

Aunque nuestro estudio siguid un disefio controlado, los participantes no pudieron ser
asignados al azar a cada uno de los grupos (ya sea al grupo experimental o al grupo control),
dado que trabajamos con grupos preexistentes de nifios que interactuaban a diario. Esto
permitio el analisis de los cambios en la configuracion de la red social que surgieron como
resultado de participar enactivamente en la intervencion durante el ciclo lectivo. EI hecho de
proponer la interaccidn intersubjetiva dentro del grado hizo posible también abordar y tender
a resolver las problematicas dentro del grupo, lo cual no podria haber tenido lugar si los nifios
hubiesen sido asignados al azar. Por su parte, los nifios pertenecientes al grupo control
continuaron con sus clases regulares, al igual que en nuestros estudios previos (Capitulo 3, 4y
5), dado que en nuestro primer estudio no se detectaron cambios significativos en un grupo
control que realizo actividades alternativas con las investigadoras (Capitulo 2).

Los hallazgos de la presente investigacion son auspiciosos, ya que el estrés cronico
generalmente es registrado varios afios después de su aparicion y, por lo tanto, las
intervenciones generalmente no logran reducir sus consecuencias negativas para la salud y el
bienestar (Halfon & Hochstein, 2002). Por esta razon, encontrar nuevas estrategias para
abordar el estrés cronico en los nifios parece particularmente oportuno y relevante (e.g.,
Vanaests et al., 2012). Dado que en investigaciones previas se ha documentado un aumento
en los niveles de cortisol en cabello en contextos educativos (Groeneveld et al., 2013),
programas escolares destinados a promover estados de mayor salud e integracion social
podrian resultar particularmente favorables para prevenir las consecuencias perjudiciales de
esta dolencia crénica. En resumen, dada la plasticidad y resiliencia de los nifios, la experiencia
corporizada y enactiva que promueve procesos de cognicion social ligados a la empatia,
podria contribuir a propiciar habitos saludables que también favorecen las interacciones
sociales. Seria deseable que este tipo de programa se llevara a cabo en una poblacion infantil

mas extensa y diversa.
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CAPITULO 7

La participacion corporizada y enactiva en contextos que promueven

procesos de cognicion social modula la dinamica de redes dentro

del grupo de pares en nifios de mediana infancia.

7.1. INTRODUCCION

Existe cada vez mayor evidencia que indica que las dinamicas sociales involucran
complejas interacciones integradas en redes, donde la informacion fluye creando propiedades
emergentes que pueden estudiarse utilizando diferentes técnicas cuantitativas, como: la
dindmica no lineal, el analisis de redes, la teoria de la informacion, etc. (e.g., Byrne &
Callaghan, 2014; Fuentes et al., 2018). Particularmente en la infancia, numerosos estudios han
dado cuenta de la gran plasticidad comportamental que presentan los nifios pequefios en
términos de actitudes prosociales, es decir, de cambios en el comportamiento prosocial que
resultan de la experiencia (e.g., Cox, 2008; Endedijk et al., 2015; Flook et al., 2015; Lozada et
al., 2017; Ozawa de-Silva & Dodson-Lavelle, 2011; Schonert-Reichl et al., 2015; Warneken,
et al., 2011). En algunas de estas investigaciones se ha encontrado que los nifios muestran una
gran capacidad para modular su comportamiento prosocial cuando realizan actividades que
implican el cuidado de los demas, la cooperacion, la colaboracion empatica, etc. En este
sentido, y en linea con nuestros estudios previos (Capitulo 2 y 3), en recientes investigaciones
se ha destacado la relevancia de promover procesos empéticos en programas de intervencion
que buscan desarrollar comportamientos prosociales, dado que es un factor que interviene
(“media”) en dichos comportamientos (Georgiou et al., 2018; Kyranides et al., 2017).
También se ha demostrado que favorecer la cooperacion y las actitudes empaticas y de
cuidado hacia otros (e.g., Kok & Singer, 2017; Garaigodobil, 2004, 2005; Garaigordobil &

Berrueco, 2007) puede ayudar a modular positivamente los vinculos sociales e incrementar la
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conectividad social, en concordancia con lo observado en nuestros estudios anteriores
(Capitulo 2-6).

Como desarrollamos en los capitulos precedentes, se ha encontrado que la modulacion
positiva de los procesos empaticos, asi como del comportamiento prosocial y de las relaciones
sociales esta asociada con efectos favorables en el bienestar fisico y psicolégico (e.g., Brown
et al., 2005; Engert et al., 2017). En particular, respecto a las relaciones interpersonales, se ha
demostrado que formar parte de una nutrida y diversa red social puede propiciar estados de
mayor salud psico-fisica (Cacioppo et al., 2015; Cohen, 2004; Cohen & Janicki-Deverts,
2009; Kok & Fredrickson, 2010; Taylor, 2011; Uchino, 2006). Asimismo, en varias
investigaciones se ha detectado una relacion positiva entre el tamafio y la diversidad de la red
social (i.e., la estructura de la red social) y el funcionamiento del sistema inmunoldgico
(Pressman et al., 2005; Segerstrom, 2008), y la actividad del eje HPA involucrado en la
respuesta de estrés (e.g., Kornienko, et al., 2013, 2014, 2016; Ponzi et al., 2015, 2016). En
este sentido, se ha propuesto que las redes sociales de apoyo pueden actuar como buffers, es
decir, tener una funcion reguladora frente a los posibles efectos negativos de los eventos
estresantes (e.g., Cohen & Wills, 1985; Hostinar et al.,, 2014; Thoits, 2011). Como
describimos en capitulos previos, hay evidencia creciente que enfatiza el rol de los pares
como posibles buffers del estrés crénico en nifios de edad escolar (e.g., Adams et al., 2011;
Doom et al., 2016; Peters et al., 2011).

Como se desarrolld en la introduccion general, en numerosos estudios se ha destacado
la importancia de la experiencia corporizada e intersubjetiva en los procesos de cognicion
social (e.g., De Jaegher, 2009; De Jaegher & Di Paolo, 2007; Di Paolo et al., 2008; Froese &
Di Paolo, 2009; Gallagher, 2009, 2017). Desde la perspectiva enactiva, se ha propuesto que la
cognicion social es inseparable de los procesos de interaccion con otros (e.g., De Jaegher et
al., 2010; Di Paolo & De Jaegher, 2012; De Jaegher, et al., 2010; Gallagher, 2017, 2018). Es
decir, los agentes cognitivos no son meros recolectores pasivos de datos que modelan el
mundo, sino que son participantes activos que hacen emerger un mundo en estrecha relacién
con otros (e.g., De Jaegher & Di Paolo, 2007; Di Paolo & De Jaegher, 2012; Thompson &
Varela, 2001). De este modo, como se describié previamente, la cognicion social implica no
solo comprender a los demas, sino también comprender con los deméas (De Jaegher & Di
Paolo, 2007; Di Paolo & De Jaegher, 2015; Gallagher, 2009).

En diversas investigaciones en nifios se ha documentado que la participaciéon en

experiencias que propician auto-percepcion, colaboracion empéatica 0 cooperacion
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contribuyen a promover actitudes prosociales y a ampliar los vinculos entre pares, a la vez
que favorecen estados de salud (e.g, Diamond & Lee, 2011; Flook et al., 2010; Flook et al.,
2015; Garaigordobil, 2004, 2005; Lozada et al., 2017; Mendelson et al., 2010; Ozawa de-
Silva & Dodson-Lavelle, 2011; Schonert-Reichl et al., 2015; Sibinga et al., 2013). Como se
detallé en los capitulos precedentes, exploramos la plasticidad comportamental vinculada a
las interacciones sociales en nifios de mediana infancia evaluando el impacto que conlleva
participar corporizada y enactivamente en contextos que promueven procesos de cognicion
social. De este modo, comparamos los cambios en las relaciones sociales antes y después de
llevar a cabo la intervencion propuesta en el ambito escolar. Asi, en los estudios previos se
describié cdémo participar en instancias de inter-accion colaborativo-empética favorece
actitudes prosociales entre pares (e.g., actitudes altruistas en condiciones de anonimato) y
mayor integracion social, evaluada a través del Indice de preferencia social, enaccion que a su
vez modula positivamente la regulacion de la respuesta de estrés crénico. En este capitulo
profundizaremos la evaluacion de los cambios en los vinculos sociales, dado que
exploraremos como la participacion en este tipo de intervencién tiene el potencial de
modificar la topologia de las redes de relaciones entre pares, en el sentido de incrementar la
integracion social, a partir del enfoque tedrico-metodologico del anélisis de redes sociales
(ARS). Si bien algunas investigaciones han analizado la efectividad de ciertas intervenciones
para favorecer las relaciones entre pares (e.g., Diab et al., 2014), pocos estudios han propuesto
el ARS para evaluar el impacto de un determinado tipo de intervencion (e.g, DelLay et al.,
2016; Gest et al., 2011). En este sentido, se ha planteado que el ARS podria mejorar las
formas de evaluar el impacto de realizar ciertas intervenciones en ambitos escolares dado que,
al considerar la interdependencia de los datos de la red de relaciones, en lugar de s6lo tener en
cuenta la suma de caracteristicas individuales, permite evidenciar la riqueza y complejidad de
las dinamicas de interaccion entre pares (e.g., Gest et al., 2011).

El analisis de redes sociales permite mapear y medir distintas propiedades asociadas a
la arquitectura social subyacente en una organizacion donde los individuos se conectan entre
si conformando una red. Los nodos en la red estaran constituidos por los sujetos, mientras que
las relaciones entre ellos seran los enlaces entre los nodos. De este modo, a partir de datos
relacionales (i.e., enlaces o vinculos que relacionan a un nodo con otro) codificados en una
matriz, la teoria de grafos proporciona un lenguaje formal para describir las redes y sus
caracteristicas, traduciendo los datos matriciales a conceptos y teoremas formales que pueden

estar directamente relacionados con caracteristicas relevantes de las redes sociales. La teoria
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de grafos ofrece asi las herramientas para describir y visualizar formalmente la estructura de
los vinculos sociales (Scott, 2000). A diferencia del enfoque egocéntrico, que ancla las redes
sociales alrededor de puntos de referencia o nodos particulares (i.e., redes personales), el ARS
abordado desde un enfoque sociocéntrico se focaliza en el patron de conexiones en la red
como un todo (Barnes, 1974), utilizando lo que se conoce como datos de la red completa-total
(Wasserman & Faust, 1994). Desde esta perspectiva, la configuracion de relaciones tendra
propiedades que existen independientemente de los agentes particulares, es decir, la estructura
social es considerada como el producto de los vinculos y la interaccién entre los individuos.
Asi, el enfoque del ARS ha conllevado a una nueva conceptualizacion de la estructura social
como un sistema de vinculos retroalimentado por la accion de los individuos (e.g., Borgatti et
al., 2009).

Si bien es posible llevar a cabo evaluaciones cuantitativas y estadisticas de las
relaciones sociales, como realizamos en nuestros estudios previos (Capitulos 2-6), el analisis
de redes provee un cuerpo de medidas cualitativas y cuantitativas de la estructura de la red
gue aportan informacion de mayor calidad y significancia (Scott, 2000). Asi, se ha propuesto
que el ARS puede permitir conceptualizar y medir la integracién social con una mayor
precision a través de la articulacion de varios aspectos interrelacionados pero diferentes del
nivel de integracion de la red. Desde este enfoque, la integracion social hace referencia a la
riqueza y la interconexién general de los lazos sociales direccionales (i.e., que pueden apuntar
en una sola direccion) entre los miembros de la red (Scott, 2000). De este modo, una red
totalmente integrada sera aquella en la cual todos los individuos nombren a todos los otros
individuos (i.e., una red en la cual la densidad, la reciprocidad y la transitividad alcancen su
maximo tedrico) y las nominaciones de amistad se distribuyan equitativamente (i.e., una red
en la cual la centralizacion o medida basada en que las nominaciones de amistad se
distribuyan de manera desigual entre los individuos de la red alcance un valor minimo).
Asimismo, el grado en el que la red social pueda dividirse en subgrupos distintivos también
sera indicativo del nivel de integracion social (Gest et al., 2011). Por su parte, medidas
locales, centradas en los nodos, también podran ser indicadores de integracion social. Por
ejemplo, la evaluacion de medidas de centralidad de los nodos como su grado (i.e., medida
basada en cuan conectado esta un nodo dentro de su entorno local), asi como su grado de
entrada (in-degree) y su grado de salida (out-degree) para el caso de las redes dirigidas,
podrén dar cuenta del nivel de integracion de la red al obtener un promedio grupal de dichas

medidas (e.g., conectividad promedio o in-degree y out-degree promedio). De este modo el
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ARS ofrece herramientas que permiten describir la estructura global de la red, revelando la
existencia de subgrupos o comunidades en las redes de intercambio (Newman, 2010).
Asimismo, el ARS brinda ademas la posibilidad de evaluar la ubicacion y la agrupacion de los
nodos en la red, medidas locales que permiten dar una idea de los diversos roles y estructuras
en la red como: quiénes son los conectores, los lideres, los aislados, quién se encuentra en el
nucleo de la red, quién estd en la periferia, etc. (Newman, 2010). Ademas, el analisis de
correlacion entre diferentes propiedades de los nodos (asortatividad) permite profundizar en la
comprension de las redes y el modo en que acttan y se vinculan sus participantes (Newman,
2010).

Como se expreso en los capitulos previos, las relaciones sociales dentro de un grupo
pueden analizarse mediante sociogramas, un parametro sociométrico que permite describir la
dinamica de los procesos sociales (Garaigordobil, 2005; Gutiérrez, 1999; Moreno, 1972). Esta
herramienta da cuenta de la red social de cada nifio en un grupo, evaluada por medio de un
cuestionario en el cual se invita a cada nifio a que mencione: qué comparfieros elegiria para
jugar y cuales no elegiria (i.e., elecciones positivas o preferencias y las elecciones negativas o
no preferencias/rechazos). Dado que a través de esta medida también pueden identificarse las
interacciones agonistas dentro de un grupo, puede evaluarse tanto la integracion social como
la exclusion social. En consecuencia, esta medida ilustra los vinculos sociales dentro de un
grupo de pares, y puede contribuir a la comprensién de la complejidad y naturaleza dindmica
de las redes sociales en nifios de mediana infancia.

Partiendo de los resultados de nuestros estudios previos (Capitulo 2-6) respecto a la
mayor integracion social obervada luego de participar corporizada y enactivamente en
contextos que promueven procesos de cognicidn social, el objetivo del presente estudio es
profundizar en la evaluacion de la plasticidad de las redes sociales, a partir de dos estudios de
caso (descriptos en el Capitulo 3 y 6). A tal fin compararemos la configuracion de las redes
sociales positivas (RP) y negativas (RN) construidas mediante los datos sociométricos
correspondientes a las elecciones positivas (i.e., preferencias) y las elecciones negativas (i.e.,
no preferencias/rechazos) de los nifios, respectivamente, antes y después de la intervencion.
De acuerdo a nuestra hipotesis, esperamos encontrar que la participacion corporizada y
enactiva en instancias que propician procesos socio-afectivos y socio-cognitivos ligados a la
empatia, favorecerd la integracion social y disminuird la exclusion entre pares, evaluadas a
partir de diferentes medidas de la red tanto a nivel global como local. Por ejemplo, esperamos

observar cambios significativos en la interconexion general entre los nifios (e.g., un mayor
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numero de vinculos positivos y un menor numero de vinculos negativos), en parametros
asociados con la cantidad de subgrupos dentro de la red (e.g., un incremento en el nimero de
comunidades en las RN) y en medidas de asortatividad (e.g., un incremento de las
interacciones positivas entre nifios con muchas conexiones y nifios con pocos vinculos, y
entre nifios de diferente género) luego de participar de la intervencion. En resumen, el analisis
de las diferentes caracteristicas estructurales de las redes sociales contribuira en la evaluacion
de la intervencion propuesta, aportando medidas mas sensibles de su impacto sobre las
relaciones entre pares. Los posibles cambios favorables en las dindmicas sociales de los nifios
podran poner en valor los beneficios concretos de implementar este tipo de intervencién en

entornos educativos.

7.2. MATERIALES Y METODOS

7.2.1 Estudio de caso 1

7.2.1.1. Participantes

Los participantes de este caso de estudio formaron parte de la investigacion descripta
en el Capitulo 6. Es decir, 18 participantes (8 nifias y 10 nifios) integraron el grupo
experimental y 17 participantes el grupo control (10 nifias y 7 nifios). De igual manera que en
el estudio previo, los objetivos y actividades se llevaron a cabo de acuerdo a la Declaracion de
Helsinki (1964) y fueron aprobados por el Comité de Etica en Investigacion Clinica (CEIC).
Mediante consentimiento informado por escrito, los padres y las autoridades escolares
aprobaron las actividades propuestas, y los datos obtenidos se mantuvieron en condiciones de
anonimato y confidencialidad.

Al igual que como fuera realizado en el Capitulo 6, los integrantes del grupo
experimental participaron del programa de intervencion propuesto, que fue llevado a cabo por
tres investigadoras junto a la docente de la clase, una vez por semana durante 10 sesiones de
60 minutos cada una. Por su parte, los integrantes del grupo control continuaron con sus

actividades curriculares regulares.

164



7.2.1.2. Instrumentos de evaluacion

De igual modo que en nuestro estudio descripto en el Capitulo 6, los nifios que
integraron el grupo experimental y el grupo control fueron entrevistados individualmente por
la misma investigadora, dentro de la misma semana en ambos grupos, durante la semana
anterior al inicio de la intervenciéon (evaluacion pre-test) y la semana posterior a su
finalizacion (evaluacion post-test). A fin de evaluar las relaciones sociales entre pares, los
nifios fueron invitados a realizar un Cuestionario sociométrico (Garaigordobil, 2005; Moreno,
1972), método ampliamente aceptado para evaluar las relaciones sociales entre pares en nifios
de mediana infancia (e.g., Cillessen, 2009; Martin, 2011; Pérez et al., 2011), y que ha
mostrado adecuadas propiedades psicométricas (e.g., Kalfus & Berler, 1985). Como parte del
cuestionario los nifios debian indicar sus elecciones positivas (i.e., preferencias) y negativas
(i.e., no preferencias/rechazos) en relacién a sus comparieros/as de clase a partir de las
siguientes preguntas: 1) ¢A qué comparieros/as de tu grado elegirias para jugar? 2) ;A qué
compafieros/as de tu grado preferirias no elegir para jugar? Se indicé a los nifios que podian
nombrar a tantos comparieros como quisieran, y se les inform6 sobre la confidencialidad de
sus respuestas. A partir de los datos sociométricos obtenidos se construyeron sociogramas
positivos y negativos de acuerdo a las preferencias y las no preferencias sefialadas por los
nifios, respectivamente, como fuera realizado en los estudios previos (e.g., Garaigordobil,
2005; Gutiérrez, 1999).

7.2.1.3. Andlisis de Redes Sociales

La cuantificacion de las relaciones sociales entre pares se llevdo a cabo mediante
Analisis de Redes Sociales, a partir de los datos obtenidos a través del cuestionario
sociométrico. Mediante estos datos relacionales que se derivan de las nominaciones obtenidas
tanto de los individuos (egos) como de sus pares (alter) se construyeron las redes completas o
sociocéntricas (Wasserman & Faust, 1994) tanto del grupo experimental como del grupo
control (e.g., Fuentes et al., 2018). Asi, las redes estuvieron representadas por los grafos G (C,
E) proyectados desde los sociogramas, donde C corresponde al conjunto de nifios en la clase y
E al conjunto de vinculos entre pares. Los enlaces fueron positivos o negativos dependiendo
de las preferencias y las no preferencias de los nifios, respectivamente, definiendo dos tipos de

redes: redes positivas, conteniendo solo los vinculos de nifios que eligieron jugar con otros
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comparfieros; y redes negativas, compuestas por los vinculos de nifios que eligieron no jugar
con otros compafieros. Para ambos tipos de red se construyeron dos grafos en dos instancias
temporales diferentes: uno correspondiente a los resultados de la primera entrevista (i.e., pre-
intervencion) y el otro correspondiente a la segunda (i.e., post-intervencion).

Se realizé un andlisis de red a nivel macro, calculando propiedades de la red total
como: la conectividad o grado promedio (in-degree y out-degree promedio i.e., la cantidad de
vinculos que llegan a un nodo y la cantidad de vinculos que salen de un nodo,
respectivamente), la distribucion de grado (i.e., el promedio de la suma de vinculos de los
nodos), la densidad (i.e., el nivel general de vinculacion entre los nodos o la proporcién de
enlaces existentes en relacion con los enlaces posibles), la reciprocidad media global (i.e., el
namero de enlaces bidireccionales), y la estructura modular (i.e., el nimero de comunidades o
clusters de nifios mas conectados entre si que con el resto de la red) utilizando el algoritmo
propuesto por Blondel et al. (2008).

La gestion de datos de red se realizd mediante los programas Mathematica, Pajek y
desarrollos propios, y las visualizaciones se realizaron mediante Mathematica. Los analisis

estadisticos se efectuaron con el programa SPSS Statistics 23 para Windows.

7.2.2. Estudio de caso 2

7.2.2.1. Participantes

Los participantes de este caso de estudio son los mismos nifios que formaron parte de
la investigacion descripta en el Capitulo 3. Es decir 26 participantes (10 nifias y 16 nifios) que
integraron el grupo experimental y 22 participantes el grupo control (12 nifias y 10 nifios). Al
igual que en el estudio desarrollado en el Capitulo 3, autoridades escolares y padres dieron su
consentimiento informado. Asimismo, los objetivos y actividades de este estudio se llevaron a
cabo de acuerdo a la Declaracion de Helsinki (1964), fueron aprobados por el Comité de Etica
en Investigacion Clinica (CEIC) del Centro de Estudios Infectolégicos, Dr. Stamboulian,
Servicios en Salud, Revision 919-42-2012 Protocolo Bar-Alt-01-2012, y la informacion
emanada del mismo se mantuvo bajo condiciones de confidencialidad y anonimato.

Como fue descripto en el Capitulo 3, los integrantes del grupo experimental

participaron del programa de intervencion, que fue llevado a cabo por tres investigadoras
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junto a la docente de la clase, una vez por semana durante 10 sesiones de 60 minutos cada
una. Por su parte, los integrantes del grupo control continuaron con sus actividades escolares

habituales.

7.2.2.2. Instrumentos de evaluacion

Al igual que en el estudio llevado a cabo en el Capitulo 3, los nifios del grupo
experimental y el grupo control participaron de una entrevista individual llevada a cabo en la
semana anterior al inicio de la intervencion (evaluacion pre-test) y la semana posterior a su
finalizacion (evaluacion post-test). Con el objetivo de evaluar las relaciones sociales entre
pares, los nifios completaron un Cuestionario sociométrico (Garaigordobil, 2005; Moreno,
1972), en el cual debian indicar sus elecciones positivas (i.e., preferencias) y negativas (i.e.,
no preferencias/rechazos) en relacion a sus compafieros/as de clase a partir de las siguientes
preguntas: 1) (A qué compafieros/as de tu grado elegirias para jugar? 2) (A qué
compafieros/as de tu grado preferirias no elegir para jugar? A partir de los datos sociométricos
obtenidos se construyeron sociogramas positivos y negativos de acuerdo a las preferencias y
las no preferencias sefialadas por los nifios, respectivamente (e.g., Garaigordobil, 2005;
Gutiérrez, 1999).

7.2.2.3. Analisis de Redes Sociales

De igual modo que en el Estudio de caso 1, a partir de los datos relacionales obtenidos
a través del cuestionario sociométrico se llevo a cabo la cuantificacion de las relaciones
sociales entre pares mediante ARS, desde un enfoque de red completa. Se construyeron las
redes positivas y las redes negativas, tanto para el grupo experimental como para el grupo
control, teniendo en cuenta las preferencias y las no preferencias de los nifios respecto a sus
pares, respectivamente. Para ambos tipos de red se construyeron dos grafos correspondientes
a las dos instancias temporales (ie., pre-intervencion y post-intervencion).
Se realizo un detallado analisis de red a diferentes niveles:
- A nivel macro, se calcularon métricas para la red completa como: la densidad de la red; la
conectividad de los nifios o grado, k (i.e., in-degree-out-degree promedio); y la estructura
modular (i.e., el nimero de comunidades), utilizando el algoritmo propuesto por Blondel et al.
(2008).
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- A nivel meso, se calculo la correlacion entre la conectividad de los nifios, utilizando la
asortatividad del grado, r(k) (i.e., la preferencia de los nodos de la red por unirse a otros nodos
que le son similares en funcion del grado), como la medida que ilustra estas correlaciones
(Newman, 2002). Asi, en el escenario de las conexiones simétricas (red no dirigida, i.e.,
preferencia/no preferencia sin direccion), si los nodos densamente/pobremente conectados
estan conectados a otros nodos con muchas/pocas conexiones, la red social es considerada
asortativa, r > 0 (i.e., existe una correlacion entre nodos con grado similar). Por el contrario, si
nodos densamente/pobremente conectados se conectan con aquellos con pocas/muchas
conexiones, la red es disortativa, r < 0 (i.e., existe una correlacion entre nodos de diferente
grado). Si no se observa una correlacion, la red es neutralmente asortativa, r =~ 0, lo cual
indica que los nifios no tienen preferencias de enlace. En el escenario de las conexiones
asimétricas (redes dirigidas, i.e., preferencia/no preferencia con un origen y un destino) se
analizaron todos los tipos de asortatividad para las RP y las RN: r(in, in), r(out, in), r(in, out),
r(out, out), donde el primer elemento entre paréntesis indica el grado del nodo de origen y el
segundo elemento indica el grado del nodo de destino. Ademas, se realizd un analisis de
correlacion de preferencia de enlace por género. Asi, si los nifios prefieren elegir a nifios y las
nifias prefieren elegir a nifias, la red social es asortativa para este atributo.

En relacion a este analisis, de acuerdo a nuestra hipotesis esperamos observar una

disminucion en el indice de asortatividad en las RP (i.e., la red tendera a ser disortativa). El
escenario de los nifios/as con muchas conexiones positivas conectados/as con nifios/nifias
similares (y vice-versa, nifios/as con pocos vinculos positivos conectados a nifios/as con
pocos vinculos positivos) podra transformarse en disortativo y nifios/as con muchas/pocas
conexiones positivas se conectaran mas probablemente con nifios/nifias con pocos vinculos.
Estos cambios también se observaran en relacion a las interacciones positivas entre nifios de
diferente género.
- A nivel micro, se realizd un andlisis de motivo de la red (transitividad o clustering),
estudiando las configuraciones de las triadas. Segun Kadushin (2011), la triada es una de las
clases de motivos (motifs) mas importantes en las redes sociales, dado que representa los
inicios de una "sociedad" que es independiente de los vinculos entre las diadas. Finalmente, se
analizo el efecto de la intervencion sobre el rol de los nifios en cada una de las redes.

La gestion de datos de red se realiz6 mediante los programas Mathematica, Pajek y
desarrollos propios, y para los analisis estadisticos se empled el programa SPSS Statistics 23

para Windows.
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7.3. RESULTADOS

7.3.1. Estudio de caso 1

En la Figura 1 se muestran las redes negativas obtenidas antes y después de finalizado
el periodo de intervencidon (i.e., pre-intervencion y post-intervencién) en el grupo
experimental y control. En el grupo experimental la cantidad de vinculos negativos mostrd
una disminucion de 27 a 19 luego de finalizada la intervencion, mientras que en el grupo
control la cantidad de vinculos disminuy¢ de 46 a 36 luego de la intervencion. Por su parte, la
conectividad promedio (i.e., in-degree y out-degree promedio) en la RN del grupo
experimental fue menor (29%) después de la intervencion (valor medio de 1,06) que antes de
la intervencion (valor medio de 1,5). En el grupo control, si bien también se observé una
disminucion entre la primera (valor medio de 2,71) y la segunda medida (valor medio de
2,12), esta fue menos evidente (22%).
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Figura 1. Redes negativas pre-intervencion (arriba) y post-intervencion (abajo) del grupo experimental

(izquierda) y el grupo control (derecha).
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En la Figura 2 se muestra la distribucion de grado de las RN pre y post-intervencion en

el grupo experimental y control.
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Figura 2. Comparacion de la distribucién de grado de las redes negativas del grupo experimental (izquierda) y el

grupo control (derecha) pre-intervencidn (rojo) y post-intervencion (verde).

Para el caso de las redes positivas (Figura 3), en el grupo experimental la cantidad de
vinculos mostré un aumento de 124 a 166 luego de finalizada la intervencién, mientras que en
el grupo control la cantidad de vinculos positivos disminuy6 de 137 a 125 luego de la
intervencion. En relacion a la conectividad promedio, en el grupo experimental se observd un
incremento de los enlaces positivos (34%) después de la intervencidn, con un valor medio de
6,89 antes y de 9,22 después de la intervencion, respectivamente; mientras que en el grupo
control se observo una disminucion (9%), con un valor medio de 8,06 en la primera medida y
de 7,35 en la segunda medida. En la Figura 4 se muestra la distribucion de grado de las RP
pre y post-intervencion en el grupo experimental y control.

La comparacion del in-degree promedio antes y después de la intervencién mostro una
disminucion significativa en las RN (t = 2,05; p < 0,05) y un aumento significativo en las RP
(t = -5,89; p < 0,05) en el grupo experimental. Por su parte, en el grupo de control no se
observaron diferencias significativas en el in-degree promedio para las RN (t = 1,57; p >
0,05) ni para las RP (t = 1,59; p > 0,05). Al comparar el out-degree promedio antes y después
de la intervencion se observé una disminucion en las RN, si bien no significativa (t = 1,25; p
> 0,05) y un incremento significativo en las RP (t = -3,33; p < 0,05). En contraste, en el grupo
control no se encontraron diferencias significativas en el out-degree promedio en las RN (t =
1,77; p > 0,05) ni en las RP (t = 0,92; p > 0,05).
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La densidad de las RN mostré una disminucion en el grupo experimental luego de la
intervencion (el indice de densidad disminuy6 de 0,088 a 0,062). Por su parte, el grupo

control mostré una tendencia similar, aunque en menor medida (el indice de densidad cambid

de 0,169 a 0,132). Para el caso de las RP, se observo un incremento de la densidad en el grupo
experimental (el indice de densidad aumentd de 0,405 a 0,542); mientras que en el grupo

control la densidad mostré una disminucion en la segunda medida (el indice de densidad

disminuyé de 0,504 a 0,46).

Figura 3. Redes positivas pre-intervencion (arriba) y post-intervencion (abajo) del grupo experimental

(izquierda) y el grupo control (derecha).
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Figura 4. Comparacién de la distribucién de grado de las redes positivas del grupo experimental (izquierda) y el

grupo control (derecha) pre-intervencion (rojo) y post-intervencion (verde).
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Al analizar la reciprocidad, en las RN se observo un incremento de las interacciones
sociales reciprocas en el grupo experimental al finalizar la intervencion (el indice de
reciprocidad aumenté de 0,148 a 0,211), mientras que en el grupo control se observd una
disminucion de los vinculos reciprocos (el indice de reciprocidad disminuy6 de 0,13 a 0,06)
(Figura 5).
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Figura 5. Interacciones sociales reciprocas (vinculos en rojo) en las redes negativas pre-intervencion (arriba) y

post-intervencién (abajo) del grupo experimental (izquierda) y el grupo control (derecha).

Al igual que en las RN, las RP mostraron un incremento de la reciprocidad luego de la
intervencion en el grupo experimental (el indice de reciprocidad aumenté de 0,645 a 0,711),
mientras que en el grupo control la reciprocidad se vio disminuida (el indice de reciprocidad
disminuyé de 0,803 a 0,592) (Figura 6).
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Figura 6. Interacciones sociales reciprocas (vinculos en rojo) en las redes positivas pre-intervencion (arriba) y

post-intervencion (abajo) del grupo experimental (izquierda) y el grupo control (derecha).

El andlisis de la estructura de comunidades en el escenario de las RN, dio cuenta de un
incremento de los enlaces negativos confinados en comunidades (i.e., un aumento en el
namero de comunidades) luego de la intervencion en el grupo experimental (Figura 7). Por su
parte, en el grupo control se observo una disminucion de los enlaces negativos confinados en
comunidades (i.e., una disminucion en el namero de comunidades) al final del periodo de
intervencion (Figura 8). En el escenario de las RP, el nimero de comunidades permanecio sin
cambios, tanto en el grupo experimental como en el grupo control (Figura 9 y 10

respectivamente).
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Figura 7. Comunidades en las redes negativas pre-intervencion (izquierda) y post-intervencion (derecha) del

grupo experimental.

Figura 8. Comunidades en las redes negativas pre-intervencion (izquierda) y post-intervencion (derecha) del

grupo control.
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Figura 9. Comunidades en las redes positivas pre-intervencién (izquierda) y post-intervencion (derecha) del

grupo experimental.
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Figura 10. Comunidades en las redes positivas pre-intervencién (izquierda) y post-intervencion (derecha) del

grupo control.

7.3.2. Estudio de caso 2

Macro-analisis

En el grupo experimental la cantidad de vinculos negativos mostré una disminucion de
61 a 37 luego de la intervencion, mientras que en el grupo control la cantidad de vinculos
aumento de 45 a 52 al final del periodo la intervencion. Para el caso de las RP, en el grupo
experimental, la cantidad de vinculos mostré un aumento de 249 a 310 luego de finalizada la
intervencion, mientras que en el grupo control la cantidad de vinculos positivos aumenté solo
de 159 a 172 luego del periodo de intervencion.

La Figura 11 muestra el andlisis de las redes RN y las RP para el grupo experimental y

control. Para cada grupo se graficaron los pardmetros topoldgicos antes y después de la
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intervencion. Como se observa en el caso de la conectividad promedio, k (i.e., in-degree y
out-degree promedio) para la RN del grupo experimental, el nimero de enlaces negativos fue
menor (39%) después de la intervencién (valor medio de 1,54) que antes de la intervencién
(valor medio de 2,54); mientras que en el grupo control se observé un leve aumento (16%)
entre la primera (valor medio de 2,25) y la segunda medida (valor medio de 2,6). En el caso
de las RP, en el grupo experimental los enlaces positivos aumentaron considerablemente
(25%) después de la intervencién, con un valor medio de 10,38 y 12,92 antes y después de la
intervencion, respectivamente; mientras que el grupo control se observo un leve aumento
(8%), con medias de 7,95 en la primera medida y 8,6 en la segunda medida.

La comparacion del in-degree promedio antes y después de la intervencién mostré un
aumento significativo en las RP (t = -2,66; p < 0,05) y una disminucion significativa en las
RN (t =-2,33; p < 0,05) en el grupo experimental. En contraste, en el grupo de control, no se
encontraron diferencias significativas en el in-degree promedio para las RP (t = -0,80; p >
0,05) ni para las RN (t = -0,46; p > 0,05). Asimismo, en el grupo experimental, la
comparacion del out-degree promedio antes y después de la intervencion mostrd un
incremento significativo en las RP (t = -4,68; p < 0,05) y una disminucién significativa en las
RN (t = 3,46; p < 0,05). Por su parte, en el grupo de control, no se encontraron diferencias
significativas en el out-degree promedio en las RP (t = -1,51; p > 0,05), mientras que en las
RN se observ6 un aumento significativo (t = -2,10; p < 0,05).

Un patron similar fue detectado para la densidad de las redes. Las RN del grupo
experimental mostraron estar menos “pobladas™ de enlaces negativos en la segunda medida
(el indice de densidad disminuy6 de 0,111 a 0,067), mientras que lo contrario ocurrié en las
RN del grupo control (el indice de densidad aument6 de 0,118 a 0,137). En contraste, en el
escenario de las RP, la poblacion de enlaces positivos se incrementé mas notablemente en el
grupo experimental (el indice de densidad aumentd de 0,458 a 0,560) que en el grupo control
(el indice de densidad solo cambio de 0,418 a 0,453) (Figura 11).

El andlisis de la estructura de comunidades en el escenario de las RN, mostrd un
incremento entre la primera y la segunda medida en el grupo experimental, con enlaces
negativos mas confinados en comunidades (i.e., un aumento en el nimero de comunidades).
Lo contrario ocurrié en el grupo control, donde se observé una disminucion entre la primera
medida y la segunda, sugiriendo que, en la segunda medida, los enlaces negativos estuvieron
menos confinados en comunidades que en la primera. En el escenario de las RP, el niUmero de

comunidades mostré un aumento en el grupo experimental, hecho que sugiere que la red de
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enlaces positivos presentd una estructura modular; mientras que en el grupo control no se

observo no se observo ningun cambio (Figura 11).
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Figura 11. Propiedades topoldgicas de las redes. Grado promedio de la red, k, (arriba), densidad de enlaces
(medio) y nimero de comunidades (abajo), para las redes negativas (izquierda) y las redes positivas (derecha)

del grupo control y el grupo experimental.

Meso-analisis

El andlisis de correlacion entre la conectividad de los nifios para escenarios dirigidos y
no dirigidos fue realizado empleando el indice de asortatividad, r, una medida que captura la
correlacion entre las propiedades de los nodos (Newman, 2002). Si bien no se obtuvieron
resultados claros para las correlaciones en las RN, en la Figura 12 se observan los valores de
asortatividad de las RP en los grupos experimental y control, antes y después de la
intervencion. En la parte inferior se muestran los valores de asortatividad de la red en el
escenario de las RP no dirigidas. En este caso, en relacion a la asortatividad del grado, r(k) se
observo que la RP del grupo experimental cambi6 de asortativa a disortativa luego de la

intervencion, i.e., nifios con muchas/pocas conexiones positivas tendieron a conectarse con
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aquellos nifios con pocos/muchos enlaces, sugiriendo la integracion de aquellos nifios con
pocas elecciones. Por su parte, en el grupo control no se observo ningin cambio en la segunda
medida, con las redes permaneciendo disortativas, i.e., nifios con muchas/pocas conexiones
positivas tendieron a elegir a aquellos con pocos/muchos enlaces.

A través del andlisis de correlacion para redes dirigidas también se pudo observar el
impacto de la intervencion en la integracion social entre pares. En el caso de r(out, in) se
detect6 que la RP del grupo experimental cambi6 de no correlacionada a disortativa, lo que
sugiere una mayor integracién de los nifios con pocas elecciones positivas. En el grupo
control no se detect6 ningin cambio después del periodo de intervencién; la RP permanecio
disortativa (Figura 12, medio).

Finalmente, en el caso de la correlacion por género, se observé un patron de
integracion similar. En el grupo experimental la preferencia de género disortativa inicial
tendié a desaparecer después de la intervencion. Por su parte, en el grupo control la
correlacion fue positiva (r > 0), i.e., los nifios eligieron principalmente a nifios y las nifias

eligieron a nifias antes y después de la intervencion (Figura 12, arriba).
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Figura 12. Medidas de asortatividad de las redes positivas. r(género) (arriba), r(out,in) (medio) y r(k) (abajo)

para el grupo control (izquierda) y el grupo experimental (derecha).
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Micro-analisis
Analisis de motivos de la red

Teniendo en cuenta la direccion de los vinculos también se puede explorar la
estructura de las redes a escala local (de nifio a nifio). En particular, nos interesamos en los
motivos como patrones de conexion locales, como unidades funcionales o retroalimentacion
positiva. Como ejemplo, llevamos a cabo el andlisis buscando variaciones en la frecuencia de
cuatro configuraciones de triadas especificas para las RP y RN (Figura 13). En las RP,
buscamos las configuraciones 210 y 300 (i.e., las dos triadas consideradas mas positivas o
indicativas de mayor inclusion), mientras que para las RN nos focalizamos en las
configuraciones 021U y 111D (i.e., las dos triadas consideradas méas negativas o indicativas

de mayor exclusién).

® e o . 2 d
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003 012 021C 021D 021U 030C 030T 102

111D 11y 120C 120D 120U 201 210 300

Figura 13. Configuraciones de triadas. Descripcion de las 16 posibles configuraciones de enlaces entre tres

nodos en una red dirigida.

Como se puede ver en la Figura 14 (izquierda), las configuraciones de triadas
negativas (021U y 111D) mostraron una disminucion significativa en el grupo experimental,
mientras que en grupo control se observé un incremento. En contraste, las configuraciones de
las triadas positivas 210 y 300 (Figura 14, derecha) mostraron un aumento mas evidente en el

caso del grupo experimental.
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Figura 14. Variacion en el nimero de las configuraciones de triadas antes (barras a la izquierda) y después
(barras a la derecha) del periodo de intervencion. Las triadas consideradas como negativas se muestran en el

gréafico de la izquierda y las triadas positivas en el grafico de la derecha.

Roles dentro de los grupos

Por altimo, estudiamos el efecto de la intervencion sobre el rol de los nifios dentro de
su grupo de pares. En la Figura 15 se observan las RP y las RN del grupo experimental pre y
post-intervencion. Cada una de las redes fue graficada de forma jerarquica: los nifios elegidos
con mayor frecuencia se ubican en la parte superior de las redes, mientras que a la derecha se
ubican los nifios que eligen a mas compafieros. Por ejemplo, en el caso de la RP post-
intervencion (arriba a la derecha), el nodo "Ca" es altamente elegido por el resto de la clase
(alto in-degree) y este nodo también elige a muchos comparieros (alto out-degree), en
comparacion con "An" que elige a menos compafieros para jugar (bajo out-degree). Sin
embargo, al igual que "Ca", "An" también es muy elegido por el resto de la clase (alto in-
degree). Si bien antes de la intervencion la RN fue practicamente una imagen invertida de la
RP, con los lideres negativos no siendo lideres positivos y viceversa, después de la
intervencion, los roles cambiaron conspicuamente. Nuevos nifios fueron identificados como
lideres negativos y positivos, destacando el marcado impacto de participar en la intervencion.
Ademas, estos lideres no se correspondieron con los no lideres en las redes opuestas como

antes de comenzar la intervencion. Finalmente, otro efecto de la intervencion pudo observarse
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en la RN post-intervencion, en la cual los nodos se concentraron a la izquierda del disefio (i.e.,
se rechazaron menos nifios que antes de la intervencion).

En el grupo control se observd una tendencia completamente diferente (Figura 16).
Los lideres negativos ("Am™ y "Je") continuaron con las mismas caracteristicas tanto en la RP
como en la RN a lo largo del estudio (i.e., estan ubicados en la parte superior de la RN y en la
parte inferior de la RP antes y después del periodo de intervencion). En el escenario de la RP,
"Am" y "Je" fueron poco elegidos por el grupo; sin embargo, eligieron a muchos de sus
compafieros (i.e., estdn ubicados cerca del centro hacia la derecha de la distribucion antes y
después del periodo de intervencion).
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Figura 15. Redes del grupo experimental. Redes negativas (izquierda) y redes positivas (derecha) antes (abajo) y
después (arriba) del periodo de intervencion. Se muestran los nodos que tienen un alto nimero de conexiones in-
degree ubicados en la parte superior del eje vertical, y aquellos con un alto nimero de conexiones out-degree
ubicados a la derecha del eje horizontal.
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Figura 16. Redes del grupo control. Redes negativas (izquierda) y redes positivas (derecha) antes (abajo) y
después (arriba) del periodo de intervencién. Se muestran los nodos que tienen un alto nimero de conexiones in-
degree ubicados en la parte superior del eje vertical, y aquellos con un alto nimero de conexiones out-degree
ubicados a la derecha del eje horizontal.

7.4. DISCUSION Y CONCLUSIONES

En el presente estudio se demuestra cémo la participacion en la intervencion
corporizada y enactiva propuesta favorecio la emergencia de relaciones sociales positivas
entre pares y contribuy6 a disminuir las relaciones negativas. Nuestros resultados sugieren
que las dindmicas de interaccion intersubjetiva que implicaron la coordinacién con otros para
alcanzar objetivos compartidos y el despliegue de procesos empaticos, modularon
positivamente las interacciones sociales, destacando la gran plasticidad de los nifios en esta
etapa del desarrollo. La riqueza y la interconexién general de los vinculos sociales positivos
entre los miembros de la red mostraron un aumento luego de la intervencion en ambos grupos
experimentales, mientras que tales cambios no se observaron o fueron mucho menos
evidentes en los grupos control. Estos resultados se obtuvieron mediante el empleo de
herramientas matematicas basadas en la teoria de redes, que permitieron dar cuenta de la
complejidad y la dindmica de las redes sociales entre pares. En el modelo se mostr6 como

después de participar de la intervencidn, se vieron favorecidas las relaciones positivas entre
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los nifios/as (i.e., mayor cantidad de enlaces positivos, mayor conectividad promedio,
elecciones distribuidas mas equitativamente, redes de amistad mas densas, mayor
reciprocidad y mayor cantidad de configuraciones de triadas positivas). Asimismo, nifios/as
con muchos/pocos enlaces positivos tendieron a vincularse con nifios/as que tenian
pocos/muchos enlaces, sugiriendo una mayor inclusién de nifios/as poco elegidos por sus
comparfieros, que podria estar dando cuenta del desarrollo de procesos empaticos en los nifios
mas frecuentemente elegidos. Del mismo modo, las relaciones entre nifios/as de diferente
género se vieron incrementadas al final de la intervencion (i.e., la preferencia de género tendid
a desaparecer). Por su parte, las relaciones negativas mostraron una disminucién (i.e., menor
cantidad de enlaces negativos, menor conectividad promedio, redes de enemistad menos
densas, persistencia solo de las elecciones negativas mutuas y una reduccion de las
configuraciones de triadas negativas) luego de participar de la intervencion.

Respecto a la formacién de subgrupos, las redes negativas mostraron un incremento en
el nimero de comunidades luego de participar de la intervencion, es decir, los vinculos
negativos estuvieron mas confinados a grupos, no “invadiendo” la red. Esta tendencia, que se
vio favorecida por el aumento de nifios que no realizaron ninguna eleccion negativa-rechazo
al final de la intervencion, no se observo en ninguno de los grupos control. Por su parte, en las
redes positivas, no se observaron cambios en el niumero de comunidades luego de la
intervencion (Estudio de caso 1), manteniéndose la preferencia de género al elegir a otros
pares como compafieros de juego; o se observé un leve incremento (Estudio de caso 2), que
podria estar dando cuenta de la emergencia de una mayor diversidad de interacciones entre
pares (como también mostro el analisis de correlacion por género). Esta misma tendencia fue
observada al evaluar los roles dentro del grupo de pares, que mostraron un cambio luego de la
participacion en las dindmicas de interaccion corporizada e intersubjetiva, con nuevos nifios
ocupando roles de lideres negativos y positivos, lo cual sugiere un gran dinamismo y
plasticidad social en las relaciones entre pares.

El hecho de que la participacion en este tipo de intervencién enactiva promoviera la
disminucion de relaciones negativas y aumentara las relaciones positivas entre pares, es decir,
contribuyera a una mayor integracion social, esta en linea con los resultados presentados en
los capitulos previos, destacandose asi el impacto significativo de la interaccion colaborativo-
empaética, y sugiriendo un posible efecto buffer de las relaciones sociales positivas. Ademas,
estos resultados estdn en concordancia con investigaciones previas en las cuales se describe

como los nifios con menores niveles de estrés muestran redes sociales mas desarrolladas (alta
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densidad de amistades) en comparacion con aquellos nifios que sufren estrés cronico (Ponzi et
al., 2015). También concuerdan con investigaciones en las cuales se observo que las
relaciones sociales entre pares se ven favorecidas luego de participar de juegos cooperativos
(Garaigordobil, 2004, 2005) o en actividades que propician la autorregulacion y el
comportamiento prosocial (Flook et al., 2015; Schonert-Reichl et al., 2015). Si bien las
relaciones entre pares en nifios han comenzado a ser evaluadas por medio de analisis de redes
sociales (e.g, Golemiec et al., 2016; Kim et al., 2015; Ponzi et al., 2015; Roerig, et al, 2015),
pocos estudios han indagado sobre los cambios en la dindmica social luego de participar de
intervenciones llevadas a cabo en contextos escolares. EI ARS resulta asi particularmente (til,
dado que pone el foco en las dindmicas de la red a nivel grupal (Tseng & Seidman 2007),
posibilitando la evaluacion del patréon de lazos sociales entre los integrantes de la red sin
hacer referencia a sus caracteristicas particulares (Gest et al., 2011). En el presente estudio, la
evaluacién de diferentes propiedades asociadas a la estructura de las redes, intenté mostrar
parte de la gran diversidad de medidas y formas de representacion y visualizacion que pueden
contribuir a comprender la dindmica de las interacciones sociales de los nifios. Asi, los
resultados observados pudieron dar cuenta de las amplias posibilidades que ofrece el ARS,
que lo convierte en una alternativa interesante para evaluar en mayor profundidad los cambios
en las relaciones entre pares luego de participar de intervenciones como la propuesta en este
estudio.

Como se expreso previamente, los resultados encontrados sugieren que participar de
instancias que promueven procesos socio-afectivos y socio-cognitivos pudo haber propiciado
actitudes de mayor empatia, promoviendo asi una mayor conexion entre pares y una mayor
riqueza en la diversidad social. Estos hallazgos estan en linea con la perspectiva enactiva que
propone que conocer es participar y enfatiza el rol clave de las experiencias participativas en
la creacion de sentido, en las cuales la inter-accion corporizada puede promover una mayor
cognicion social (De Jaegher & Di Paolo 2007; De Jaegher et al., 2010; Gallagher, 2017). Los
resultados también estan en linea con investigaciones previas en las que se ha demostrado que
la empatia favorece la emergencia de comportamientos prosociales (e.g. Decety & Meyer,
2008; Engert et al., 2017), y resulta esencial para la creacion y el mantenimiento de vinculos
sociales a largo plazo (Decety, 2010; Decety & Cowell, 2014; Watt, 2005).

Es interesante destacar como el incremento en la integracion social estuvo
acompafado de un crecimiento en las actitudes relacionales positivas. Por ejemplo, durante la

instancia de reflexion grupal, cuando los participantes compartieron su apreciacion de la
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experiencia y escucharon a otros, se observo que los nifios se encontraban mucho mas atentos
a los comentarios verbales de sus comparieros. Asimismo, se detectd una mayor toma de
perspectiva, dado que los nifios pudieron tomar conciencia de las percepciones, sentimientos y
necesidades de sus comparieros, ademas de lograr una mayor autopercepcion de sus propios
estados emocionales. Este estado de mayor percepcidn de si mismos y de mayor percepcion
de los demas pudo haber favorecido el reconocimiento de las consecuencias de sus propias
acciones y contribuido al desarrollo de habilidades sociales como la escucha y la colaboracion
empaética. En este sentido, estudios previos han enfatizado que la consideracion del bienestar
de los demas es un aspecto importante para el desarrollo de una socializacion saludable en los
nifios (Flook et al., 2015; Roeser & Eccles, 2015; Taylor et al., 2015).

En resumen, en el presente capitulo ilustramos cdémo la participacion en la
intervencion enactiva propuesta contribuy6 a favorecer la diversidad y calidad de las redes
positivas y a reducir los vinculos negativos entre pares y las posibles interacciones agonistas.
Estos hallazgos dan cuenta, ademas, de una notable plasticidad relacional de los nifios en esta
etapa temprana del desarrollo. Es decir, mediante la utilizacién de metodologias de sistemas
complejos, se evidencié la plasticidad de las redes sociales, un tema que ha sido poco
estudiado en niflos. Por su parte, es de destacar que los cambios positivos en las
caracteristicas estructurales de las redes de pares pudieron ser promovidos al realizar este tipo
de actividades en entornos educativos. Dado que la escuela constituye un ambito social con
profundas implicancias para los nifios, y que las interacciones sociales son cruciales para el
desarrollo saludable durante la infancia (Hamer et al., 2009; Perry-Parrish et al., 2016; Ponzi
et al., 2016; Prentice, 2008), este tipo de experiencia, corporizada y enactiva, podria propiciar
estados de mayor prosocialidad y empatia ente pares. De esta manera, la implementacion de
este tipo de intervencion en los ambitos educativos podria contribuir tanto al bienestar

individual como colectivo durante la infancia.
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CAPITULO 8

DI1SCUSION GENERAL Y CONCLUSIONES

En la presente tesis se demuestra que la participacion enactiva en contextos que
promueven procesos de cognicion social puede favorecer estados de salud y bienestar social
en nifios de mediana infancia, dando cuenta del rol clave que juega la experiencia corporizada
e intersubjetiva en promover este tipo de cambio favorable. Por un lado, encontramos que
participar de instancias de inter-accion colaborativo-empatica y de auto-percepcion puede
modular positivamente el comportamiento prosocial y las relaciones sociales entre pares. En
el primer estudio de caso (Capitulo 2), la investigacion fue llevada a cabo en una escuela
publica de Bariloche con nifios de primer grado. La intervencion escolar propuesta, cuyo
objetivo era promover procesos socio-afectivos y socio-cognitivos ligados a la empatia, se
puso a prueba y se adecu0 al contexto educativo durante un periodo de 10 semanas (i.e., 10
sesiones de intervencion). A lo largo de este tiempo, pudimos observar que la inter-accion
corporizada e intersubjetiva favorecia las actitudes altruistas, asi como la reduccion de
comportamientos agonistas entre pares, evaluados a partir de registros observacionales. Este
hecho fue ratificado por la maestra del grado (quien no estaba en conocimiento sobre cual era
el grupo experimental y control), quien manifestod haber evidenciado un efecto positivo en las
relaciones entre los nifios, e incluso pudo constatar que la situacion de bullying hacia uno de

ellos habia dejado de estar presente luego del periodo de intervencion. Asi, a través de este
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primer estudio de caso demostramos la confiabilidad del programa elaborado y la posibilidad
de su incorporacion en el ambito escolar. Por otra parte, corroboramos que los nifios que
realizaron otra clase de actividades con las investigadoras (i.e., grupo control) no mostraron
cambios significativos en los pardmetros evaluados. Esto sugiere que la transformacion
observada en el grupo que particip6 de las instancias de auto-percepcién y de colaboracion
empatica no se debid a la realizacion de actividades novedosas con los nifios, sino al tipo de
actividad realizada. Asi, esta experiencia inicial constituyo el primer paso en el desarrollo de
una propuesta de intervencion corporizada e intersubjetiva que pudiera favorecer las
relaciones interpersonales en los contextos escolares, teniendo un impacto beneficioso tanto a
nivel individual como colectivo en nifios de mediana infancia.

En el segundo estudio de caso (Capitulo 3), llevado a cabo con nifios de segundo grado
de otra escuela publica de la ciudad de Bariloche, demostramos que la participacion en estas
experiencias enactivas también contribuyé a promover actitudes prosociales y mayor
integracion social entre pares. En esta investigacion se evaluaron las relaciones
interpersonales mediante otro parametro sociométrico (i.e., cuestionario sociométrico) como
indicador de los cambios en las redes sociales. Este indicador permitié dar cuenta de un
incremento en los vinculos de inclusion y una disminucion en los vinculos de exclusion
dentro del grupo interactuante luego de la intervencion. Por otra parte, tomando en
consideracién los beneficios intrinsecos del comportamiento prosocial (e.g., Brown & Brown,
2015; Lozada et al., 2011; Raposa et al., 2016) y el impacto de la integracién social en el
bienestar psicofisico (e.g., Cohen, 2004; Cohen & Janicki-Deverts, 2009; Uchino et al., 2006),
indagamos sobre el posible rol modulatorio de la participacion en la intervencion propuesta
sobre indicadores de salud, en particular en la regulacién de la respuesta al estrés. En esta
primera aproximacion exploramos los indices de estrés percibido en los nifios, y
corroboramos el hecho de que este parametro también disminuia luego de participar en la
intervencion enactiva. Es decir, en esta segunda instancia, los resultados comenzaron a
evidenciar que el estrés crénico podia ser atenuado luego de participar en las experiencias
corporizadas e intersubjetivas propuestas, y que el analisis del estrés crénico podia ser
empleado como indicador de salud y bienestar de los nifios participantes, dado que estos
hallazgos no fueron encontrados en el grupo control. Es decir, en este estudio de caso
corroboramos que la participacion en las instancias de inter-accién colaborativo-empatica en
el contexto escolar también dio lugar a la emergencia de actitudes prosociales y a una

reconfiguracion de los patrones de relacion entre pares, al tiempo que disminuyo la
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percepcion del estrés cotidiano, i.e., de eventos asociados a situaciones estresantes. Dadas las
consecuencias psico-fisiologicas negativas del estrés cronico, estos hallazgos dieron cuenta de
un impacto beneficioso en la salud y el bienestar de los nifios, sugiriendo que podria ser
fructuoso llevar a cabo este tipo de experiencias en el ambito escolar durante esta etapa del
desarrollo.

En el tercer estudio de caso (Capitulo 4), realizado en una escuela privada de
Bariloche con nifios de segundo grado, también encontramos que la participacién en las
experiencias corporizadas e intersubjetivas propuestas favorecido las relaciones
interpersonales, promoviendo vinculos sociales de inclusion y disminuyendo vinculos de
exclusion entre pares. Partiendo de los resultados de nuestro estudio previo respecto a la
disminucion del estrés crénico percibido, en esta instancia comenzamos a indagar en el
posible efecto modulatorio de la intervencion sobre parametros fisiologicos asociados a la
respuesta de estrés. Asi, incluimos la evaluaciéon de los niveles de cortisol salival como
marcador de estrés cronico (i.e., los niveles basales de cortisol matinal en saliva), y
observamos que este indicador tendia a disminuir al finalizar la intervencién. Estos resultados
fueron promisorios dado que, ademas de favorecer una mayor integracion social entre pares,
la participacion corporizada y enactiva promovia una disminucion de la actividad del sistema
de respuesta de estrés asociado al eje HPA; en contraste con lo hallado en el grupo control,
cuyos niveles de cortisol mostraron un notorio incremento al finalizar el afio escolar.
Asimismo, esta disminucién en los niveles de cortisol matutino fue significativa a los ocho
meses de comenzada la intervencion, hecho que motivé la posibilidad de implementar la
intervencion propuesta durante un mayor periodo de tiempo. Es decir, a partir de los
resultados encontrados, hipotetizamos que la participacion enactiva en instancias de
interaccion colaborativo-empética durante todo el ciclo lectivo, podria propiciar una
reduccién méas conspicua en los parametros fisiologicos de estrés cronico analizados. Estos
hallazgos fueron prometedores, no solo porque dieron cuenta de la plasticidad de los nifios,
sino también de la posibilidad de contribuir en la prevencion del estrés cronico, a través de
este tipo de intervenciones.

En el cuarto estudio de caso (Capitulo 5), llevado a cabo en otra escuela publica de la
ciudad de Bariloche con nifios de tercer grado, demostramos que la participacién corporizada
y enactiva en la experiencia propuesta durante un periodo de nueve meses también promovid
la integracion social, dado que mas pares fueron incorporados a las redes sociales y menos

nifos fueron excluidos al final de la intervencion. Asimismo, corroboramos una marcada
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disminucion de la respuesta fisioldgica asociada al estrés cronico, reflejada en una reduccion
de los niveles diurnos de cortisol salival. En esta instancia, el analisis de varias muestras
salivales a lo largo del dia permiti6 evaluar el ritmo del cortisol diurno que, a partir de dos
indicadores diferentes (DAC y AUC), mostré una disminucidn significativa. Estos hallazgos
dieron cuenta de una mayor regulacion de la respuesta al estrés al finalizar el periodo de
intervencion, tendencia que no fue observada en el grupo control. Los resultados de este
estudio de caso confirmaron que la participacion en la intervencion propuesta puede favorecer
la ampliacion de los vinculos sociales entre pares y contribuir en la prevencion del estrés
cronico. En este sentido, los resultados encontrados sugirieron la existencia de una
transformacion mas profunda luego de participar corporizada e intersubjetivamente en
dindmicas de interaccion colaborativo-empatica durante un periodo de tiempo mas extenso.
Asi, estos hallazgos proporcionaron nueva evidencia sobre la posibilidad de promover
procesos socio-afectivos y socio-cognitivos ligados a la empatia en contextos escolares,
habilidades sociales relevantes para un desarrollo saludable durante la mediana infancia.

Por ultimo, en el quinto estudio de caso (Capitulo 6), llevado a cabo en un segundo
grado de otra escuela privada de Bariloche durante el ciclo lectivo de nueve meses, también
corroboramos que la participacion corporizada y enactiva en contextos que propician procesos
de cognicion social promovid una disminucion significativa de los niveles de estrés cronico,
evaluado a través de la concentracion de cortisol en cabello. La incorporaciéon de este
parametro, que permite examinar la exposicién acumulativa al cortisol y refleja con mayor
precision el estrés cronico, arrojo nueva evidencia del efecto modulatorio de la intervencion
en atenuar la respuesta fisioldgica a estresores cotidianos. Asi, dado que la CCC indica la
respuesta de estrés por un periodo de varios meses de manera retrospectiva, en este estudio de
caso pudimos constatar que la participacion en la intervencion enactiva favorecié la
regulacion de la actividad del eje HPA, confirmando los resultados obtenidos previamente
sobre la disminucion del cortisol salival. Asimismo, al igual que en los estudios anteriores, los
niflos que participaron de la experiencia corporizada e intersubjetiva colaborativo-empaética
evidenciaron una mayor integracion social entre pares al finalizar la intervencion; resultados
que no fueron observados en los nifios del grupo control.

Un aspecto interesante a subrayar de la presente tesis, es la diversidad de escuelas y
contextos socio-culturales en los cuales se llevaron a cabo los distintos estudios que formaron
parte de la investigacion. Es decir, las intervenciones fueron realizadas en escuelas con

caracteristicas heterogéneas: la escuela publica correspondiente a nuestro primer estudio

195



(Capitulo 2) estaba emplazada en el centro de la ciudad de Bariloche, integrada por una
poblacion de clase media y media-baja; la escuela publica del segundo estudio (Capitulo 3) se
encontraba en un barrio alejado del centro de la ciudad, cuya poblacién de clase media posee
caracteristicas muy distintas a la primera escuela (e.g., barrio con ideales sociales
progresistas) ; el tercer estudio de caso (Capitulo 4) fue llevado a cabo en una escuela privada
ubicada en las afueras de la ciudad, que cuenta con poblacion escolar de clase media, media-
alta; el cuarto estudio (Capitulo 5) correspondié a una escuela publica ubicada en un barrio
extremadamente marginado de Bariloche, i.e., de clase baja—muy baja; y el ultimo estudio de
caso (Capitulo 6) fue realizado en una escuela privada de la ciudad integrada por una
poblacion escolar de la clase méas alta (elite) de Bariloche. Si bien seria deseable realizar
estudios sociologicos mas profundos de esta matriz socio-cultural tan diversa, fue interesante
corroborar que a pesar de las marcadas diferencias de estos contextos, en todos los casos, la
participacion enactiva en la experiencia colaborativo-empatica dio lugar a cambios favorables,
tanto en los estados de salud, asociados a la regulacion de la respuesta al estrés, como en la
dindmica de los vinculos sociales entre pares.

Por otra parte, es de destacar que el andlisis de la dinamica de las redes sociales (ARS)
realizado en el ultimo estudio y en el tercer estudio de caso demostro que la intervencion
modificd la estructura general de la red de relaciones, dando cuenta de una mayor integracion
social. Asi, la participacion enactiva en la experiencia colaborativo-empética propuesta
promovié una mayor riqueza e interconexion general de los lazos sociales positivos entre
pares, dando lugar a una mayor diversidad de vinculos y a un incremento en las relaciones
inter-género (i.e., entre nifias y nifios). EI ARS posibilito estudiar con mayor profundidad y
discernimiento la configuracion de la red social, y permitié evaluar el nivel de integracion
entre pares de una manera méas detallada y minuciosa a través de la articulacion de distintas
caracteristicas interrelacionadas. De este modo, el analisis de las redes sociales en ambos
estudios de caso (descriptos en el Capitulo 7) contribuy6 a comprender la complejidad y la
naturaleza dindmica de las relaciones entre pares durante esta etapa del desarrollo. Estos
andlisis también dieron cuenta de la plasticidad de las redes sociales y de su posible
modulacion contextual a través de la participacion en instancias corporizadas e intersubjetivas
llevadas a cabo en el contexto escolar.

Dado que el enfoque tedrico-metodoldgico del ARS pone el foco en el patron de
vinculos sociales entre los integrantes de la red, sin hacer referencia a sus caracteristicas

individuales (i.e., atributos sociales), su aporte resulta particularmente util para evaluar los
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efectos de una intervencion a nivel grupal (Gest et al., 2016; Tseng & Seidman 2007). Desde
esta perspectiva, las relaciones directas e indirectas entre los individuos y todo el tejido
relacional en conjunto, constituyen el contexto de la accion de los individuos y, a su vez,
dichos individuos, a través de su (inter)accion funcional e intencional (i.e., cognitiva),
generan nuevas relaciones, consolidan o reconfiguran las existentes (Lozares Colina et al.,
2006). El enfoque del ARS plantea asi un cambio en la concepcién de los fendmenos sociales,
proponiendo que estos resultan de la configuracién y estructura de la relacion y de la red entre
los individuos -en lugar de ser el resultado de un conjunto de individuos y sus atributos-, es
decir, son consecuencia de la interaccion en situacion (Lozares Colina et al., 2006). Este
cambio en la vision de lo social que subyace al enfoque del ARS, va en la misma direccion
que la perspectiva enactiva que pone el acento en el aspecto relacional de los procesos
cognitivos en general, y de la cognicion social en particular (e.g., De Jaegher & Ezequiel Di
Paolo, 2007; De Jaegher, et al., 2010; Di Paolo, 2013; Gallagher, 2009, 2017). Este enfoque
plantea asi el cambio de una concepcion de la cognicion como un fendmeno individual -
localizado en el cerebro- a considerarlo como un fendmeno corporizado, interactivo, situado y
en interdependencia con el entorno de interacciones. De este modo, la teoria de las redes
sociales resulta particularmente adecuada para el estudio de la cognicion social desde una
perspectiva enactiva, en la cual las dinamicas de interaccion corporizada -que incluyen
movimientos, gestos, posturas, expresiones faciales, entonaciones vocales y distintas formas
de acoplamiento sensorio-motor juegan un rol central (De Jaegher & Di Paolo, 2007; De
Jaegher, et al., 2010; Gallagher, 2005, 2009, 2017; Thompson & Varela 2001). Este enfoque,
en el cual se plantea que la interaccion social y la cognicion son fendmenos emergentes que se
generan mutuamente (i.e., las interacciones sociales generan cognicion y la cognicién genera
a su vez interaccion social), estd en linea con la idea de que “algo del rastro de una red
cognitiva puede encontrase en una red social, y viceversa” (Lozares Colina et al., 2006).

De acuerdo con la propuesta enactiva, los participantes en interaccion construyen un
entendimiento mutuo a través de procesos de coordinacion corporizada, en los cuales
coordinan inconscientemente sus movimientos y expresiones (e.g., De Jaegher & Di Paolo,
2007). Asi, desde esta perspectiva, la comprension social es entendida como la generacion y
transformacion de significado en interaccion, es decir, la creacion de sentido en participacion
(participatory sense-making) (De Jaegher, 2009; De Jaegher & Di Paolo, 2007; Fuchs & De
Jaegher, 2009; Gallagher, 2017). Es decir, la comprension de los demés se genera y se

transforma de manera interactiva, dado que, al interactuar con otros, por ejemplo, a través de
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la coordinacion de movimientos, se abren nuevos dominios de creacion de sentido a los cuales
los participantes no tendrian acceso por su propia cuenta (De Jaegher & Di Paolo, 2007; Di
Paolo & De Jaegher, 2015; Fantasia et al., 2014). De este modo, desde el marco tedrico
enactivo se considera que la cognicion social solo puede ser entendida desde una perspectiva
relacional y, por lo tanto, su posible modulacion solo puede ocurrir a este nivel, es decir,
mediante la participacion en experiencias relacionales. En linea con este enfoque, dado que
las caracteristicas de las dinamicas de interaccion pueden influir en la creacion de sentido que
tiene lugar, la intervencion propuesta, corporizada e intersubjetiva, basada en dindmicas de
interaccion colaborativo-empatica, estuvo orientada a generar procesos de cognicion social
(i.e., nuevos dominios de creacion de sentido social) que, a su vez, modularan los patrones de
interaccion y las relaciones sociales entre pares (reflejadas en un aumento de actitudes
prosociales y en una mayor integracion social). Es decir, en esta tesis, partimos de la idea que,
en el contexto intersubjetivo, la percepcién esta orientada hacia la interaccion con otros y, a su
vez, la interaccion guiada por la percepcion puede generar nuevos significados en procesos
gue van mas alla de lo que cada individuo puede lograr (e.g., De Jaegher & Di Paolo, 2007;
De Jaegher et al., 2010; Di Paolo & De Jaegher, 2015; Fantasia et al., 2014; Gallagher 2009).
Asi, la experiencia corporizada de inter-actuar de manera colaborativa y de integrar las
perspectivas de otros, en la cual la ayuda, el cuidado y la escucha empatica se pusieron
activamente en practica, pudo haber propiciado cambios tanto en relacién a la propia
percepcion (interocepcion-autopercepcion) como en la percepcion de los demés. Estos
cambios, a su vez, pudieron haber contribuido a modificar patrones habituales de actividad
sensorio-motriz puestos en juego al inter-actuar con otros, habilitando nuevos dominios de
creacion de sentido social, asi como la emergencia de procesos empaticos a nivel socio-
afectivo y socio-cognitivo. Estos procesos de cognicion social, propiciados por la
participacion en dinamicas de interaccion corporizada e intersubjetiva pudieron haber dado
lugar, a su vez, a otros modos de interactuar socialmente y a nuevas relaciones interpersonales
(i.e., nuevas redes sociales entre pares). En este sentido, por ejemplo, las dinamicas de
interaccion propuestas a través de las actividades diddicas o de sincronizacion entre pares, 0
mediante el juego colaborativo grupal, en las cuales los nifios participaron en una tarea
conjunta con compafieros asignados al azar, posibilitaron intercambios sociales con aquellos
pares con los cuales no interactuaban habitualmente o lo hacian desde un lugar muy diferente.
Estas nuevas oportunidades de interaccion permitieron la puesta en practica de actitudes

empaticas, colaborativas, y de ayuda mutua a través de experiencias ludicas compartidas.
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Asimismo, las dindmicas propuestas en la instancia de reflexion grupal favorecieron la toma
de perspectiva y la escucha empatica, el reconocimiento de las necesidades, estados
emocionales y opiniones de los demas. Esta instancia pudo haber promovido cambios en la
forma de percibir a los otros (y percibirse con los otros), posibilitando asi la integracion de
diversas perspectivas. De esta manera, y en linea con el enfoque enactivo, corroboramos que
las experiencias que tienen lugar al inter-actuar de manera colaborativa y empatica
favorecieron la emergencia de nuevos modos de percibir y hacer (patrones de percepcion-
accion), que habilitaron nuevos procesos de cognicién social, que se vieron reflejados en un
incremento en la prosocialidad y en la integracion social entre pares. Por otra parte, dichos
procesos empaticos pudieron haberse visto favorecidos, ademas, por la realizacion de
actividades interoceptivas que propiciaron una mayor autopercepcion, como ha sido
documentado en recientes investigaciones (e.g., Ernst et al., 2013; Fukushima et al., 2011,
Grynberg & Pollatos, 2015).

Resulta interesante destacar que la intervencion propuesta y el modo de evaluar su
efecto modulatorio es novedoso, dado que integra métodos cualitativos y cuantitativos, asi
como diversas herramientas de analisis como, por ejemplo: tests comportamentales,
cuestionarios sociométricos y distintos indicadores ligados a la respuesta fisiologica de estrés
cronico (i.e., auto-reportes de estrés percibido, cortisol salival y cortisol en cabello).
Asimismo, la perspectiva del ARS permitié evidenciar la complejidad de la dindmica de la
red de relaciones, sugiriendo que este tipo de analisis constituye una herramienta valiosa para
evaluar el impacto a nivel grupal de intervenciones como las realizadas en esta tesis. En este
sentido, seria deseable continuar indagando en las amplias posibilidades que ofrece este
instrumento tedrico-metodoldgico, que podria ser de gran utilidad para analizar de manera
conjunta el impacto de la intervencion propuesta sobre la estructura de la red social y sobre la
actividad del eje HPA, como se ha comenzado a realizar en recientes investigaciones en
adultos (Kornienko et al., 2013, 2014, 2016; Ponzi et al., 2016). Asi, el ARS podria constituir
una alternativa promisoria para profundizar en la comprension de la vinculacion entre
aspectos estructurales de la red y distintos indicadores de estrés cronico. Por otra parte, la
realizacion de estudios longitudinales podria aportar informacion valiosa sobre los efectos a
largo plazo de la intervencion propuesta, a fin de evaluar la permanencia de los cambios
observados en la estructura de las redes sociales y en los indicadores de estrés cronico.
Asimismo, la inclusién de nifios pertenecientes a otros rangos etarios, asi como a diferentes

establecimientos educativos podria contribuir en la validacion de los resultados actuales a
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otras etapas evolutivas y estructuras socio-culturales. Ademas, la incorporacion del analisis de
nuevos mediadores bioldgicos de estrés como, por ejemplo, la evaluacion de cambios en la
expresion génica (e.g., niveles de expresion de ARNm del receptor de glucocortoides) y en
marcadores epigenéticos (e.g., perfiles de metilacién en sitios CpG del promotor de NR3C1)
asociados a la regulacion del eje HPA (e.g., Dadds et al., 2015; Melas et al., 2013; Shields et
al., 2016), podria contribuir a esclarecer la compleja relacion entre los entornos sociales, los
procesos cognitivos y la salud.

En sintesis, los cambios observados luego de participar en las dindmicas de interaccion
colaborativo-empatica propuestas sugieren el importante rol que tiene la experiencia
compartida en los procesos de cognicion social. Este modo de inter-actuar con otros,
cooperativa y empaticamente, pudo haber brindado la oportunidad de crear sentido en
participacion (como proponen De Jaegher & Di Paolo, 2007; Di Paolo & De Jaegher, 2015),
posibilitando la generacion y transformacion de significados compartidos, la construccion de
un entendimiento mutuo, que pudo haber contribuido a su vez a modificar los vinculos entre
los nifios. Es de destacar que, frente al creciente aumento en el tiempo destinado a la
comunicacion virtual desde edades tempranas, propiciar instancias de interaccion
intersubjetiva y corporizada podria resultar beneficioso para posibilitar una mayor vinculacion
y comprension de los demas. De este modo, la participacion en dindmicas de interaccion
corporizada y enactiva, que puedan crear las condiciones para tomar conciencia de la
perspectiva del otro, podria favorecer el desarrollo de relaciones mas empaéticas, asi como una
mayor integracion social. Asimismo, es de resaltar la notable plasticidad comportamental y la
capacidad de resiliencia de los nifios, evidenciada en la disminucion de indicadores asociados
al estrés crénico, que también pone en evidencia la importancia de brindar instancias
contextuales que promuevan este tipo de experiencias corporizadas e intersubjetivas. Los
contextos escolares, con la gran posibilidad de inter-accion que habilitan, resultan un terreno
propicio para el desarrollo de intervenciones corporizadas y enactivas como las propuestas en
esta tesis, que podrian beneficiar las relaciones interpersonales y el bienestar psicofisico en
esta etapa temprana del desarrollo. Asi, los alcances de esta experiencia podrian extenderse no
solo hacia una mayor armonia social, sino también hacia una mayor salud general, dado que
podria contribuir en la prevencion del estrés crénico y en la concomitante reduccion de
estados inflamatorios, que se asocian con un amplio espectro de enfermedades. Las
implicancias de este tipo de investigacion son promisorias, dada su posible implementacion

en el &mbito educativo y en el campo de la salud. Los resultados encontrados aportan nueva
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evidencia sobre la estrecha vinculacion entre las relaciones interpersonales, la cognicion
social y la salud. Abordar esta tematica desde una perspectiva corporizada y enactiva resulta
particularmente pertinente dado que integra diversos aspectos, individuales, sociales y
culturales, dando cuenta del rol clave que juega la experiencia intersubjetiva en el bienestar

individual y colectivo en los nifios de mediana infancia.
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