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SUMMARY

Psychopathy has been broadly studied solely in prison environments. Since its
beginning in the eighties with Hare and his Psychopathy Checklist (PCL:1980) to the
present-day Psychopathy has always been strictly related to delinquency. Although
Psychopathy is a significant hazard factor for recidivism, more specifically for violence,
it does not mean that psychopaths are potential criminals. Currently, there is a new
approach gathering strength towards the study of Psychopathy with non-prison inmates
and not merely restricted to forensic environments (prisons and courts) or clinical (Hare
and Neumann, 2009), rather than subclinical settings. In other words, this new approach
focus on the general population (Benning, Patrick, Bloni-gen, Hicks y lacono, 2005;
Hall y Benning, 2006) and other areas as varied as labor, business, politics (Babiak,
2007; Boody, 2013; Cleckley, 1941; Garrido, 2000; Hare, 1993) and partner
relationships (Pozueco, Moreno, Blazquez y Garcia-Baamonde, 2014; Savard, Bras-
sard, Lussier y Sabourin, 2015), among others. Always searching for the figure of the
“successful” psychopath as people who lack a persistent antisocial record or violence
history, and hence, facilitating the inspection of the nature and the etiological
mechanism of Psychopathy without this criterion contamination (Hall, and Benning,
2006).

This new approach to Psychopathy has its origins in the most contemporary
approximations, which seek for a standard and an integrative model of personality
incorporating various phenotypic factors. These factors are less focused on the antisocial
assessment and its explicit behavior, avoiding the most social repulsive traits and
orientating in these same characteristics, but those that were normal. The mentioned
models are revolutionary since they incorporate new themes and different perspectives.
For example, the neuro-etiologic fundamentals, which help give a better comprehension
of the successful psychopath’s figure without referring to psychopathology or any
mental disorder, and considering that one of the underpinning assumptions about
Psychopathy is the absolute lack of any type of psychopathological condition (Cleckley,
1941). Thus, Short Dark Triad (SD3) measure was created as a useful instrument to

abstract the concept of Psychopathy from other different angles to the current
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measurements which is not apprehend all its essential content, treating of annex

important domains pure empirically.

The theorical framework encompassed in this research aiming to validate the Short
Dark Triad - is the Dark Triad of Personality (Paulhus and Williams, 2002). The Dark
Triad of Personality examines the three traits simultaneously that study the most socially
aversive phenotypes (Kowalski, 2001), since these three constructs, in varying degrees,
are what most define the idea of Psychopathy in healthy and normal population samples
putting into context its distinctive nature. Narcissism, whose key element is grandiosity
combined with deficit of impulsivity-self-control and callous-unemotional, closely
entwined with the thrill-seeking, reckless, insensitive manipulation to obtain the typical
criminal behavior (Hare and Neumann 2008), absence of morality, lack of remorse to the
actions that harm others (Hicks et al., 2007; Newman, McCoon, Vaughn & Sadeh, 2005)
and high self-esteem, considering themselves as a special beings with unrealistic ideas
focusing exclusively on themselves. Psychopathy, is the construct more closely connected
to the delinquency and is distinguished by low empathy and superficial charm, being
smug and feelings of superiority to others, with a constant prevailing thrill-seeking,
impulsiveness, reactiveness, a small response to fear and low anxiety. In
Machiavellianism, the main goal is interpersonal manipulation. That is the manipulative
act per se, it is what satisfies them as Machiavellian people consider other people as mere
instruments to reach their own targets and social charming to be able to use and influence
the rest in an insensitive and unemotional way, cold-hearted, cynical, Nevertheless, they
try to keep a good reputation so that they are not exposed or their social status is

compromised.

In comparison to other countries (such as United States, The Netherlands or United
Kingdom), in Spain there is not a large scientific community researching Psychopathy.
Consequently, the progress in this study is limited by the lack of information, surveys,
self-report measures and other tools in the Spanish language. In addition, the proper con-
cept of Psychopathy is constantly misunderstood, which creates a conceptual confusion
overlapping or over-diagnosing Psychopathy with the antisocial disorder, dissocial, be-
havioral, and even with schizophrenia in the Spanish law courts. Without mentioning the

economic costs that can generate to keep psychopaths in the penal system, indirect
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expenses, and other criminal social costs that can be added (it could be around 20% as an
overall spending in countries as United States). Moreover, Psychopathy is a paramount
predictor of recidivism in general (Hemphill et al., 1998) and one of the more common
disorders in the society (1-3% of Spanish citizens can be psychopaths). For all the reasons
described above, we want to contribute to the cause by validating a Spanish version of
the SD3 to have more tools, and thereby, improving the study of Psychopathy in the Span-
ish territory.
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1 CONTEXTO ACTUAL DE LA PSICOPATIA

1.1 INTRODUCCION

El concepto de psicopatia es un tema bastante controversial, ya que no hay una
definicidn exclusiva o consensuada por la comunidad cientifica (por antonomasia) debido
a su complejidad polisémica, pero se podria definir como un trastorno del desarrollo que
comienza desde la infancia caracterizado por déficits emocionales y un elevado riesgo de
comportamiento antisocial (Blair, 2013), afectando a todas las esferas personales (fami-
liar, personal, social, laboral/académica). Se toma como referencia a Hare y su “Psycho-
path Checklist- Revised” (PCL-R) en el 2003 para describir a la Psicopatia como una
constelacion de 4 rasgos/comportamientos primordiales: interpersonal, afectivo, antiso-
cial y estilo de vida, definiéndolos como a seres manipuladores, grandiosos, mentirosos,
superficiales emocionalmente, sin remordimiento o culpa, incapaces de sentir pena por
los otros (falta de empatia), e incapaces de establecer vinculos afectivos con los demas.
Se podria considerar a la psicopatia (de acuerdo con el PCL-R) multidimensional (Neu-

mann, Hare y Newman, 2007).

Su estudio nos ha ayudado a entender el desarrollo y origen, y también a tener una
concepcion mas amplia sobre este constructo para que sea entendido como un “sin-
drome”, o sea, como un conjunto de sintomas que no son diagnosticadas conforme a un
trastorno clinico (Patrick, 2006), criminolégico o médico, sino psicolégico. Por lo tanto,
referirnos como si se tratase de un tipo de psicopatologia o trastorno mental seria un con-
cepto erroneo, puesto que uno de los criterios esenciales de la psicopatia es la completa

ausencia de cualquier tipo de manifestacion psicopatoldgica (Cleckley, 1941).

Existe una significativa complejidad juridica en torno a este término, pues se le
relaciona directamente con la criminalidad y, por ende, a una gran cantidad de actores en
el sistema judicial que hacen alusion a este etiquetado de una forma incorrecta como pue-
den ser jueces, abogados, fiscales, victimas, etc., solapandose con otros trastornos como
el Trastorno Antisocial, Disocial o Narcisista. La psicopatia no es un simil de delincuen-
cia, y aun cuando su expresion mas agresiva sea el comportamiento criminal, muchos de

ellos no son delincuentes. Basandonos en la explicacion de Hare, serian mas bien
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individuos que, a través de engafios y con una increible habilidad de manipulacion y de
seduccion (encanto superficial), son capaces de perjudicar y arruinar a todas aquellas per-

sonas que se envuelvan con ellos profesional y/o personalmente.

Lamentablemente, la mayoria de las investigaciones sobre psicopatia involucran a
poblaciones forenses, como presos y delincuentes con trastornos mentales. Se hizo una
estimacion en Estados Unidos de los gastos o costes sociales que supondrian los crimenes
cometidos por psicopatas y se obtuvo una cifra en torno a los de 2.3 trillones de dolares
entre el 2010-2011, trabajo hecho por Anderson en 1997 en el cual incluia a la proteccién
policial, juicios, pérdida de dias de trabajo, costos médicos de la violencia con armas de
fuego, disuasion, prevencién de delitos, costos psiquicos y de otros de salud implicitos,
costos de oportunidad (tiempo empleado en la prevencion, cumplir condenas de prision
por actividades delictivas). Aunque los psicOpatas representan aproximadamente el 1%
de la poblacion general masculina adulta en dicho pais, constituyen entre el 15% y el 25%
de los hombres encarcelados en los sistemas penitenciarios de América del Norte (Kiehl
y Hoffman, 2011). Conforme con la OMS, el 2% de la poblacion podria ser psicopata,
pero en Espafia, segun Garrido Genoveés, seria alrededor de 1000000, de los cuales 10000
cometen hechos criminales. Por eso es crucial poder solventar esta problematica a través

de su estudio haciendo especialmente hincapié en la delimitacion de su constructo.

Pero lo que si esta claro es la asociacion que hay entre psicopatia (refiriéndose al
ambito legal) y violencia. Hay una revision meta-analitica (Hemphill y colaboradores,
1998; Salekin y colaboradores, 1996) que analiza a la psicopatia en relacién con la pre-
diccion de la violencia, cuyos resultados arrojan un tamafio del efecto total de r=.27-.37
con el famoso instrumento de medicion PCL-R. Esto se traduce en que hay una asociacion
implicita entre la psicopatia (a nivel forense) y el uso de armas y de amenazas violentas
en la comision de sus delitos con méas probabilidad que en los delincuentes normales (Se-
rin, 1991) y, a su vez, con una fuerte y oscura motivacion de venganza y de retribucién
economica (Cornell y colaboradores, 1996; Williamson y colaboradores, 1987).Algo ca-
racteristico es que el alcohol no afecta al comportamiento agresivo en los psicopatas (Hare
y McPherson, 1984) ni que genere esa violencia tan comun en los delincuentes cuando
estan en estado de ebriedad. Existen dos clases de violencia, la instrumental o proactiva

para conseguir un claro objetivo externo, como puede ser una ganancia material, un fin
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siendo controlada, y la reactiva, que se canaliza a través de alguna emocion negativa en
respuesta a una provocacion o amenaza de caracter impulsivo (Meloy, 1988, 1997). La
violencia instrumental ha sido ampliamente documentada a lo largo de los afios de estudio
de la psicopatia, siendo Cleckey el primero en hacer dicha distincion. Aunque no ha sido
asi para la agresion reactiva, que el primero en constatarla fue Williamson y colaborado-
res (1987). Cornell y su equipo (1996) sugieren que aquellos individuos que utilizan vio-
lencia instrumental (p.e. los psicOpatas) tienen una mayor probabilidad de también hacer
uso de la violencia reactiva. Esta caracteristica se la ha relacionado con el factor 2 de

Hare, mas concretamente, con la subescala de desviacion social.

Un detalle interesante a mencionar es sobre el perfil del agresor sexual, pues se han
encontrado ciertos matices en la psicopatia relacionados con esta figura. El estudio hecho
por Malamuth (2006) en criminales encontré que los rasgos mas altos se daban en hom-
bresy en las areas de impulsividad e insensibilidad, las categorias mas comunes que ata-
fien al psicopata. Pero los andlisis reflejaron que estas conductas o rasgos psicopaticos no
definian per se a un agresor sexual no criminal, pero que otras como la aceptacion de la
agresion sexual eran mas importantes para distinguir entre agresores sexuales y de los que
no lo eran dentro de una poblacion no criminal. Con lo cual, hay una diferenciacién de
rasgos entre los agresores sexuales criminales y los que no lo son. No obstante, un estudio
de Porter y su equipo (2000) muestran que el 35.9% de los violadores y el 64% de abu-
sadores de nifios puntuaron bastante alto en el PCL-R en la escala de psicopatia. Si bien,
en el estudio de Rice y Harris (1997), encontraron que la reincidencia sexual se podia
predecir por la interaccion de una alta excitacion sexual para violar y una puntuacion alta
en el PCL-R, por lo que Hare y su equipo (2000) remarcaron que la presencia conjunta
de excitacion sexual desviada es determinante en los delincuentes sexuales adultos y ado-

lescentes.

Los apartados 2 y 6 del marco tedrico corresponden con los capitulos de historia de
la Psicopatia y su clasificacion (Santiago, Sanchez-Gil y Dorta, 2017) del libro sobre La
perfilacion criminal: tipologias y clasificaciones aplicadas. Y los apartados 3, 4y 5 con
los capitulos de etiologia y clasificacion de la Psicopatia y modelos neurofisioldgicos méas
relevantes en la actualidad sobre la Psicopatia (Dorta y Santiago, 2020) del libro sobre la

Psicopatia, un enfoque multidisciplinar.
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2 ANTECEDENTES HISTORICOS DE LA PSICOPATIA

2.1 PRIMERAS REFERENCIAS DEL CONCEPTO DE PSICOPA-
TIA

Los antecedentes histdricos sobre la Psicopatia se remontan a Teofrasto, un disci-
pulo de Aristoteles, quién fue, quizas, el primero en datar este tipo de comportamiento
nombrandolos “los inescrupulosos” (Millon, 1998), y refiriéndose a aquellas personas sin
conciencia social y sin empatia. Pero este término siempre ha estado latente y forma parte
de la condicion humana, asi lo evidencian los mitos e historias del pasado como en la
mitologia griega y romana con Medea, o en la Biblia con el Antiguo Testamento citando
a Cain. La figura del psicopata ha sido un tema bastante recurrente en la literatura, puede
ser la recopilacion medieval de relatos tradicionales de Oriente Medio, conocido como
Las Mil y una Noches con el rey Shahyar, el primero en hacer uso de esta figura, o incluso
con Shakespeare con el rey Ricardo Il entre otros ejemplos. Un aspecto importante a
mencionar es la transculturalidad de la psicopatia, ya que hay evidencias de tribus abori-
genes nigerianas que hacen uso de este concepto (Murphy, 1976). Pese a que, evidente-
mente, las connotaciones culturales de cada region toman ciertos aspectos que difieren
del contexto idiosincrasico del pais, por lo general todas las definiciones tienen un rasgo
universal, y es la incapacidad de poder identificarse con los sentimientos de los demas
(Joyce, 1996).

Desde la vision psiquiatrica solo se reconocian tres tipos de trastornos mentales en
el S.XVIII: la melancolia, 0 mas cominmente Ilamada depresion, el delirio y la psicosis.
La psicopatia, indiscutiblemente, no encajaba en ninguno de estos. Asi que, por primera
vez, el médico francés Philippe Pinel (1745-1826) describi¢ a este tipo de poblacion con
el término de “Locura sin delirio”, refiriéndose a aquellas personas que no sentian culpa,
a pesar de tener integra sus facultades racionales. Ya con Pritchard (1786-1848) se teo-
rizo la criminalidad congénita y fue el primero en introducir el concepto de “locura moral”
como un defecto de caracter. A partir de este autor se comienza a hablar del componente
0 naturaleza hereditaria del crimen y, junto con Thomson (1810-1873) y con el precursor
de la criminologia Cesare Lombroso, (1835-1909) se planteo la idea de “delincuente de

nacimiento”. Pero no fue hasta con Koch (1841-1908) que se hablo por primera vez de
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psicopatia refiriéndose a la descripcion hecha por Maudsley (1835-1918), de que los cri-
minales tienen una total ausencia del sentido moral y una auténtica imbecilidad moral o
insana (Maudsley, 1885, p.170). Koch modifico esta definicion anterior por “inferioridad
psicopatica”, porque, para este autor, la psicopatia era consecuencia 0 de una alteracion
nata o de una anomalia organica. Ademas, enfatiza las desviaciones de las relaciones so-
ciales propias de los psicdpatas y toma a la psicopatia no como una enfermedad, sino
como un desarrollo anémalo del sujeto (Koch, 1891). Ya con Kraepelin (1856-1926) se
establece por primera vez el término de “personalidad psicopatica” a las personas con
déficit de los afectos o de la voluntad (Kraepelin, 1909). Distinguio entre enfermedades
originales y personalidades psicopaticas que no albergan a los neurdticos ni psicéticos
clasificandolos en 7 subtipos de individuos antisociales como los estafadores, mentirosos,

criminales innatos, etc.

A principios del S.XX, muchos psiquiatras se empezaron a cuestionar la descripcion
del psicoOpata, criticas que radicaban en el fundamento de la ausencia de ese nucleo moral.
Surgid, asi, la Escuela Alemana de Psicopatia. Tanto Maudsley como Koch intentaron
hacer un cambio conceptual, refiriendose a este término (psicopata) con un enfoque mas
transigente, incluyendo a las personas que se autolesionaban (Maudsley, 1895) y orien-
tandose mas hacia los rasgos afectivos. En los afios veinte, y tras la Gran Depresion, la
psiquiatria hizo uso del individuo psicopatico para definir a todo el que fuese considerado
anormal (extremadamente timido, de caracter débil, inseguro, etc. Standage, 1958). Pero
no fue hasta en los afios 30-40, y gracias al trabajo de Cleckey y Henderson, cuando se

comenzd a ver a la Psicopatia como una vertiente mas clinica-cientifica que académica.

A partir de este punto hay un cambio conceptual y aparece el término de “sociopa-
tia” por primera vez con Birnbaum (1878-1950), definiendo a las personalidades con in-
adaptacion social y diferenciando a la psicopatia de la conducta delictuosa habitual. Aun-
que Patridge (1870-1953) marcé un precedente en los Estados Unidos al modificar la
“psicopatia por sociopatia”, reconocié en la enfermedad una dimensidn social en su etio-
logia y efectos (Patridge, 1930), pues se calificaba a los psicdpatas en un grado menor de
peligrosidad por ser deficientes mentales que a los socidpatas. Posteriormente, en 1968,
y por las aportaciones hechas en el “American Psychiatric Association” (APA), se intro-

dujo este término a la clasificacion oficial evolucionando del “Trastorno sociopatico de
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la personalidad, “Reaccion antisocial” hasta el “Trastorno Antisocial de la Personalidad”
(TAP) plasmado en el Manual Diagndstico y Estadistico de los Trastornos Mentales y del
Comportamiento (DSM), que es el que se utiliza actualmente para su diagnostico. Aunque

retomaremos este Ultimo aspecto para una mejor descripcion méas adelante.

Schneider (1887-1967) distinguio entre psicosis (alineacion mental) y personalida-
des anormales, equiparando esta ultima a la “personalidad psicopatica” con base genética
que, a causa de su anormalidad, sufren ellas mismas o hacen sufrir a la sociedad (Gémez
et al, 1976), pero sin llegar a ser vistos como enfermos. Desarroll6 una tipologia sobre
los diferentes rasgos y conductas psicopaticas latentes en 10 subtipos, siendo el de psico-
pata desalmado (ira con violencia y crueldad sin escrdpulos o remordimiento alguno) el
que mas pudiera relacionarse con la psicopatia. Henderson (1884-1965) publicoé el “psi-
copata de los estados” en 1939 e hizo que se revisase el enfoque que hasta ahora llevaba
la Escuela Alemana de Psicopatia. En este libro, los rasgos psicopaticos se caracterizan
por tener un componente hereditario, no disponer de un tratamiento efectivo (social, penal
y atencién médica) y de igual forma alude a la relacion intrinseca con el trastorno de
conducta antisocial. También matizé el caracter normal que los psicOpatas podian llegar
a tener, perfectamente racionales y capaces de llegar, al mismo tiempo, a ese comporta-
miento exacerbadamente egocéntrico tan caracteristico. Asimismo, definio tres tipos de
psicopatas: el creativo, el agresivo y el inadecuado (estos dos ultimos conceptos fueron
aceptados como rasgos antisociales del trastorno de personalidad anglosajona). Eysenck
(1916-1997) combina varios principios biologicos y del aprendizaje para su “teoria de la
conducta delictiva”, estableciendo que los psicOpatas poseen una disposicion tempera-
mental a la extroversion que les hace propensos a los comportamientos antisociales (Ey-
senck y Eysenck, 1975). Por lo tanto, el término de psicOpata o socidpata lo utilizaran
para aquellos individuos que manifiesten serias dificultades de adaptacion y que no son
deficientes mentales, no padecen de dafio organico o epilepsia y no caben en la neurosis
o la psicosis (Eysenck, 1970). En base a su modelo jerarquico de la personalidad con sus
tres dimensiones de neuroticismo, extraversion y psicoticismo, hace un paralelismo con
la conducta criminal (la variable del psicoticismo se vincula intrinsecamente con la de-

lincuencia).
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Conforme se va avanzando en su estudio y albergando nuevos enfoques de investi-
gacion, la psicopatia mas ortodoxa seguia con el mismo conflicto entre la violacion per-
sistente de las normas sociales (nueva y mas moderna linea de investigacion) y los rasgos
afectivos (Kiehl y Hoffman, 2014). Nadie dudaba acerca de este tipo de rasgos como
piedra angular en el comportamiento psicopatico. Era precisamente cémo demostrar de
forma clinica estas actitudes como la insensibilidad emocional y, entonces, es cuando
entra el concepto moderno de psicopatia y los manuales de tratamiento como el DSM
para esclarecer y solventar estas dudas, y de esta forma, ayudar a crear criterios mas con-
fiables que se pudieran medir y estimar. El problema que siempre surge es que esta clase
de manuales nunca fueron disefiados para el &mbito forense, aunque queda claro el nexo
que existe entre psicopatia y desviacion social, en su mayoria, en el area juridica. Habla-
remos con mayor profundidad el DSM mas adelante en el apartado del TAP/conducta
disocial.

2.2 AUTORESY TERMINOS MODERNOS DE PSICOPATIA

La tradicion médica-psiquiatrica sigue con su constante rechazo a diagnosticarlo
como un trastorno independiente a pesar de todos los articulos cientificos que utilizan,
incluso hoy en dia, la escala de Hare tomando como referencia su definicion clinica. Asi,
los criterios evaluativos son tanto de los factores conductuales como afectivos (factores
1y 2, criterios de Hare). Desarrollaremos este concepto en el apartado de Hare mas ade-

lante.

Uno de los motivos de este cambio fue tras empezar a pormenorizar la constante
necesidad de sobre-estimulacion que requerian los psicopatas. Esta estimulacion exage-
rada con el distintivo impulsivo de su comportamiento hace que sean proclives a la pro-
miscuidad, a tener casi siempre relaciones no duraderas, a ser versatiles en los crimenes
que cometen (criterios del factor 2, Hare). Ademas de ser sumamente parasitos y de ser
violentos o actuar con ira. A continuacion, detallaremos los aspectos méas importantes de

ese cambio al concepto moderno de la psicopatia.
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2.2.1 HERVEY MILTON CLECKLEY

Comienza a partir del psiquiatra estadounidense Hervey Milton Cleckley (1903-
1984) y su clasico libro “The Mask of Sanity” (1941/176), que es un intento de acotar su
significado para que no estuviera involucrado con la criminalidad y/o desviacion social.
En definitiva, un diagnostico psiquiatrico de la personalidad psicopatica destacando, por
primera vez, la aparicion de un “lenguaje hueco” utilizado por el psicopata para manipular
y se constata, de este modo, la ausencia de empatia. También diferencia entre la violencia
instrumental o proactiva (no emocional, movimientos calculados y un claro fin econo-
mico, poder, etc) del psicdpata frente a la violencia reactiva (en respuesta a una supuesta
amenaza o acto hostil, impulsiva y emocional) de un delincuente comin. Hace hincapié
en la diferenciacion entre conciencia moral e intelectual del psicopata. Es decir, una con-
ciencia moral defectuosa y, por ende, una incapacidad de entender las emociones huma-
nas, solo las mas superfluas (empatia cognitiva y no afectiva), pero con una conciencia
intelectual integra. Describio 16 rasgos como tipicamente psicopaticos en base a sus in-
vestigaciones clinicas clasificandolos en: Ajuste psicologico positivo, desviacion conduc-
tual y déficit emocional-interpersonal (Ver Tabla 1 para la descripcion detallada de dichos

rasgos).

Cleckley marcd la diferencia entre la psicopatia y la delincuencia ordinaria. Tam-
bién remarcé una importante diferenciacion entre el psicdpata con éxito, que seria el in-
tegrado, y el de sin éxito, el psicopata criminal, pero hablaremos de ello en el apartado de

psicopata integrado vs criminal mas adelante.

2.2.2 ROBERT HARE

La influencia de Cleckley, en cuanto a la conceptualizacion de la psicopatia, ha sido
fundamental para dar base a la definicion hecha por el psicélogo e investigador cana-
diense Robert Hare (1934-.). Segun Hare, los psicdpatas son una especie de depredadores
sociales que se sienten libres para satisfacer sus necesidades y deseos, asi como también
para hacer cualquier cosa que se les ocurra con tal de obtener lo que desean (Hare, Hervé,
Mitchell, Cooper y Spidel, 2004).
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Tabla 1. Los rasgos de Cleckley (1941)

RASGOS de la Psicopatia

1.- Encanto superficial y notable inteligencia

2.- Ausencia de alucinaciones y otros signos de pensamiento irracional
3.- Ausencia de manifestaciones psico-neurdticas

4.- Persona que no inspira confianza

5.- Falsedad o insinceridad

6.- Incapacidad para experimentar remordimiento o verglienza

7.- Conducta antisocial sin aparente justificacion

8.- Falta de juicio y dificultades para aprender de la experiencia

9.- Egocentrismo patologico e incapacidad para amar

10.- Escasez habitual de reacciones afectivas basicas

11.- Pérdida especifica de intuicion

12.- Insensibilidad en las relaciones interpersonales ordinarias

13.- Conducta exagerada y desagradable bajo el consumo de alcohol y, a veces, sin él
14.- Amenaza de suicidio raramente consumado

15.- Vida sexual impersonal, frivola y poco estable

16.- Incapacidad para seguir cualquier plan de vida

Tienen un desajuste emocional y social significativo, y por esta razén, no tienen el
mismo efecto las experiencias sociales que conforman el desarrollo de la conciencia hu-
mana en los psicdpatas. Estan desprovistos de empatia para las relaciones interpersonales,
0 sea, manifiestan deficiencias en la habilidad de poder comprender el estado emocional
de otras personas, fallando entonces en la actitud de entendimiento y aceptacion del otro,
cualidades que actuarian como amortiguadoras de la crueldad (Hare et al, 1990). Uno de
los rasgos que poseen es una imperiosa necesidad de estimulo, no importandoles los ries-
gos a asumir en su toma de decisiones, aunque ésto pueda afectar a otros/as, y de cara a
posibles repercusiones o cualquier tipo de conducta que sea perjudicial para los demas.
Conocen las reglan, pero son incapaces de acatarlas siguiendo aquellas que mas les in-
teresa 0 convenga. Hare los clasifica mas en un tipo asocial que antisocial con un estilo
de vida determinado por la inestabilidad, impulsividad e irresponsabilidad hacia los/as

otros/as.

Actualmente se toma como referente para su diagnostico con el instrumento mas
reconocido internacionalmente el “Hare Psychopathy Checklist” (PCL, 1980), que se
fundamenta en los criterios de Cleckley y cuya Gltima version revisada, PCL-R (2005),
se ha utilizado principalmente para obtener una distincion categérica en el ambito clinico
en delincuentes psicopaticos y no psicopaticos, y a su vez, de un modelo dimensional de

dos factores de la psicopatia basado en una lista de caracteristicas divididas: Factor 1
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(F1), que representa los rasgos distintivos interpersonales (encanto, grandiosidad y en-
gafio) y afectivos (falta de remordimiento, empatia y profundidad emocional) de la psi-
copatia, que reflejan una ansiedad baja y un deficiente procesamiento emocional (Neu-
mann y colaboradores, 2013; Patrick, 2007); y el Factor 2 (F2), describiendo las tenden-
cias antisociales impulsivas y cronicas asociadas con la psicopatia que se atribuyen a un
déficit en la inhibicion y en el control del comportamiento (Hare y Neumann, 2010. Mu-
chos autores han considerado que este modelo bifactorial de déficit afectivo-interpersonal
y antisocial-impulsivo son el eje del comportamiento psicopatico. Sin embargo, también
ha sido criticado por investigadores que afirman que una solucién de tres factores que no
incluya a los aspectos antisociales ofrece una mejor descripcion de las dimensiones cen-
trales de la psicopatia (Cooke y Michie, 2001), considerando a los aspectos antisociales
como en un rol secundario. Por lo que Hare y su equipo respondieron a este planteamiento
desarrollando un modelo de psicopatia de cuatro factores (Hare, 2003). En este nuevo
modelo el F1, se fragmenta en el estilo interpersonal (Dimension 1) y a un funcionamiento
afectivo dafiado o menoscabado (Dimension 2); por el contrario, el F2 se segmenta en un
estilo de vida (Dimension 3) y a las tendencias antisociales (Dimension 4). En consecuen-
cia, este modelo de cuatro factores tendria una comprension mas especifica de los rasgos
psicopaticos al identificar sus correlatos Unicos (Brazil y Cima, 2016; Hare y Neumann,
2006). (Tabla 2 para ver detallado los rasgos de PCL-R).

Tabla 2. Los cuatro factores del PCL (Hare, 2005)

FACTOR 1 FACTOR 2

Dimension 1: Interpersonal Dimension 2: Afectiva
Locuacidad/encanto superficial Falta de remordimiento/culpa
Grandioso sentimiento de autovalia Afecto superficial

Mentira patol6gica Crueldad/falta de empatia
Manipulador No acepta las responsabilidades de sus actos
Dimension 3: Estilo de vida Dimension 4: Antisocial

Necesidad de estimulacion Sin metas realistas

Estilo de vida parasito Impulsividad

Escaso autocontrol Delincuencia juvenil

Precocidad en mala conducta Versatilidad delictiva
Irresponsabilidad Revocacidn de la libertad condicional

Conducta sexual promiscua
Muchas relaciones maritales breves
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El PCL-R es un constructo unidimensional de una medida homogénea y con una
elevada consistencia interna. Combina registros clinicos y criminales con una entrevista
semiestructurada que examina a los sujetos en 20 items donde se muestran las tipicas
conductas y personalidades psicopaticas, por ejemplo, el encanto superficial, el escaso
autocontrol, el comportamiento irresponsable o la falta de remordimiento, etc. Cada item
tiene una puntuacion asignada de 0 cuando no se aplica al sujeto, de 1 cuando es mode-
radamente aplicable y de 2 si es totalmente aplicable, midiendo a los cuatro diferentes
parametros o facetas (funcionamiento interpersonal y afectivo, las tendencias antisociales
y el estilo de vida erratico). Se considera a un individuo como psicopata en los Estados
Unidos con una puntuacion que va desde 0 a 40 a partir de una valoracion total de alre-
dedor de 30 puntos. No obstante, en muestras escocesas encontraron que la puntuacion
de corte deberia ser menor en Europa, en torno a 26, (Cooke y Michie, 1999), y es la que
se toma como referencia en los paises europeos. Con respecto a la evaluacion, se tarda
aproximadamente unas 6 horas (minimo 2 horas) en completar las dos entrevistas que son

distintas.

Este enfoque es capaz de distinguir entre individuos psicopaticos y no psicopaticos
en poblaciones en entornos exclusivamente legales, en la investigacion en poblaciones
criminales y en la préctica clinica. También el PCL investiga si los diferentes modelos de
psicopatia se corresponden con problemas neurobioldgicos y forenses, en este caso, en la
evaluacion de riesgos. Por tanto, es uno de los mejores métodos de clasificacion de psi-
copatia y muy influyente, pero no es el Unico exclusivamente. Actualmente hay una gran
variedad de enfoques que contemplan al subtipo clinico de la psicopatia en términos de
sus interacciones con factores biologicos, cognitivo-afectivos y ambientales (Brazil et al,
2018).

2.2.3 PSICOPATIA PRIMARIA-SECUNDARIA

La psicopatia primaria y secundaria se refiere, a groso modo, al caracter innato de
los psicopatas ‘primarios’, a diferenciacion del componente social o socializador de la
psicopatia ‘secundaria’ (como el abandono, ambientes hostiles, etc.), al que también se le
llama “socidpata”. En cuanto a sus rasgos se le ha asociado a la psicopatia ‘secundaria’

un mal funcionamiento de la toma de decisiones y, a los ‘primarios’, la falta de empatia,

39



VALIDACION DEL CUESTIONARIO SHORT DARK TRIAD (SD3) EN LA POBLACION ESPANOLA

de remordimiento y miedo (Dean, Altstein, Berman, Constans, Sugar, y McCloskey,
2013).

Estos terminos han evolucionado vertiginosamente desde Karpman (1941), que fue
el primer autor en hablar sobre ello, y quién sugirié que la ‘la psicopatia primaria’ fuera
debido a una consecuencia directa por el déficit idiopatico intrinseco (influencias geneti-
cas en la actualidad), y ‘la psicopatia secundaria’, el resultado de causas indirectas como
un posible trauma. Hoy en dia se han asociado a la psicopatia ‘primaria’ la explicacion
hecha por Cleckey (1976) del psicpata por falta de remordimiento, de miedo, de ausencia
de empatia y de las emociones superficiales. La psicopatia ‘secundaria’, que son mas
temerosos y se arrepienten de sus actos, aunque comparten diversos comportamientos
antisociales de los psicopatas primarios. Ellis (1913-2007) evidencia que la disimilitud
entre ambas psicopatias es debido a que en la ‘primaria’ hay un bajo nivel de arousal.
Likken (1928-2006) expuso un modelo conductual antisocial de “las personalidades anti-
sociales” basado en las dificultades temperamentales de los delincuentes (Herrero y Co-
lom, 2006) con tres valores: impulsividad, ausencia de miedo y blsqueda de sensaciones.
Dicho autor alude que: en la ‘primaria’ hay un déficit del miedo, destreza para mentir,
crueldad, poco o nulo aprendizaje por evitacion, ausencia de remordimiento y locuacidad,
temeridad, necesidad de alta estimulacion; y en la ‘secundaria’, por una precaria respuesta
a la ansiedad y al castigo (Likken, 1995). Gray (1934-2004) desarroll6 la “Teoria de la
sensibilidad al refuerzo” (2000), un modelo neurofisioldgico de la personalidad basado
en tres dimensiones de emocion: sistema de inhibicion conductual (BIS), el sistema de
activacion comportamental (BAS) y otros de lucha/huida (FFS). Esta teoria fue usada
por Fowles (1980) para cotejarla con los psicOpatas ‘primarios’, que tienen una baja reac-
tividad BIS relacionado con niveles bajos de ansiedad y de comportamientos antisociales,
y los ‘secundarios’, con una alta reactividad BAS asociada al incremento de emociones

negativas como la ansiedad y conductas desadaptativas.

Para Eysenck, el psicopata ‘primario’ lo asocia con la variable del psicoticismo (la
persona delinque con mayor probabilidad y sin remordimiento), mientras que el neuroti-
cismo y la extraversion las vincularia con la psicopatia ‘secundaria’ (pueden cometer
actos delictivos, pero con culpabilidad) (Eysenck, 1997). Segun Blackburn (1938-.), lo

que prima en los psicopatas ‘secundarios’ es una mayor ansiedad y afectividad negativa,

40



VALIDACION DEL CUESTIONARIO SHORT DARK TRIAD (SD3) EN LA POBLACION ESPANOLA

un mayor nivel de abuso de sustancias y puntuaciones mas bajas en el informe PCL-R
(factor 1) que los psicopatas ‘primarios’ (Blackburn, 1998). Seroczynsky (1999) reconoce
dos tipos nucleares de agresion: la depredadora y la reactiva. Los psicOpatas ‘primarios’
serian agresivos y depredadores y, los ‘secundarios’, reactivos. Mora (2004) considera
que la agresion en el socidpata es reactiva a la situacion, mientras que la del psicopata
esta dirigida a la consecucion de un objetivo (Lépez y Nufiez, 2009). Paulhus y Daniel
Jones crearon el instrumento “Short Dark Triad” (2014) para evaluar a las tres variables
(maquiavelismo, Narcisismo subclinico y psicopatia subclinica) de la Teoria de la Triada
Oscura de la Personalidad, teoria y variables que detallaremos a lo largo de esta tesis,
pues es el eje central de esta misma. Los valores arrojados fueron que el Narcisismo sub-
clinico va hacia una concepcion mas orientada a la psicopatia ‘secundaria’. Y en relacion
a la psicopatia subclinica, la ‘primaria’ representa los aspectos insensibles de las actitudes
de los psicOpatas, mientras que la ‘secundaria’ constituye también los aspectos penales y
antisociales de la psicopatia (Jonason, Lyons y Bethell, 2014). Los datos disponibles su-
gieren que la presencia vs ausencia del déficit afectivo puede ser de particular importancia
en la diferenciacion de los psicOpatas ‘primarios y secundarios’ (Skeem, Poythress,
Edens, Lilienfeldy Cale, 2003). Aungue volveremos a reanudar este aspecto en el apar-

tado de etiologia de la psicopatia.
2.2.4  PSICOPATA INTEGRADO VS PSICOPATA CRIMINAL

El estudio de la psicopatia siempre ha estado restringido casi a contextos forenses
(prisiones y juzgados) como a contextos clinicos (Hare y Neumann, 2009). No obstante,
hace ya mas de dos décadas que este constructo también viene siendo actualmente
estudiado en contextos subclinicos, es decir, en la poblacion en general (Benning, Patrick,
Blonigen, Hicks y lacono, 2005; Hall y Benning, 2006), y en ambitos tan diversos como
la politica, las empresas, el trabajo, (Babiak, 2007; Boody, 2013; Cleckley, 1941; Garrido,
2000; Hare, 1993) y la pareja (Pozueco, Moreno, Blazquez y Garcia-Baamonde, 2014;
Savard, Brassard, Lussier y Sabourin, 2015), ya que en estos modelos mas recientes lo
relacionan desde un enfoque de personalidad normal que puede entenderse como una
configuracién de rasgos de personalidad procedentes de un modelo de personalidad
general (Lynam, 2002; Miller, Lynam, Widiger y Leukefeld, 2001; Widiger y Lynam,

1998), o sea, hacia el psicopata integrado (subclinico, no-criminal, no institucionalizado
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0 con éxito, entre otros): psicopatas integrados (Garrido, 2000; Pozueco, 2010),
psicopatas subcriminales (Hare, 1993), psicOpatas exitosos o con éxito (Babiak, Neumann
y Hare, 2010; Boody, 2011; Hall y Benning, 2006). Por definicién, carece de una historia
de antisocialidad persistente y, por consiguiente, permite examinar la naturaleza y los
mecanismos etioldgicos de la psicopatia sin esta contaminacion criterial (Hall y Benning,
2006). La evidencia reciente sugiere que la psicopatia no es taxonémica en su estructura
sino dimensional (Edens, Marcus, Lilinfield y Poythress, 2006; Guay, Ruscio, Knight y
Hare, 2007).

Uno de los problemas que se han encontrado es que el objeto de estudio siempre se
ha orientado hacia el perfil del psicopata institucionalizado, asi que los instrumentos que
se han usado para su evaluacion han sido con muestras de poblacion penitenciaria, y, por
ende, su historial delictivo. Tras este ‘reciente’ concepto, se han originado nuevas teorias
para explicar el término de psicopatia no clinica y modernas herramientas para su

valoracion.

Cleckley fue el primer autor en acufiar este término, “Psicopatia con éxito”, como a
un trastorno de personalidad con rasgos de desviacion social, pero sin llegar a la
criminalidad. Considera que pueden estar en cualquier tipo de profesion o de estrato
social. Para é€l, la psicopatia era méas bien una “demencia semantica”, una terminologia
que empleod para poder explicar mejor el significado del psicopata: como una falta de
habilidad para experimentar los componentes emocionales de la conducta personal e
interpersonal, y que, aungque aparentemente puedan mostrar interés por los demas, en
realidad los usan como instrumentacion para sus propios fines (Cleckey, 1964). Es decir,
sienten emociones y entienden el significado de las acciones morales, aunque de forma
superflua y con una capacidad empatica mermada. El psicépata conoce las palabras, pero

no la musica (Johns y Quay, 1962, p.217).

Desde el punto de vista subclinico no se estudia a la psicopatia como a una categoria
clinica artificial, sino como a un rasgo general de la personalidad en la poblacion general
o civil (Benning, Patrick, Bloningen, Hicks y Lacono, 2005; Hall y Benning, 2006;
Jakobwitz y Egan, 2006) y no en poblacion clinica o juridico-forense. Asi que, el

psicopata no institucionalizado/subclinico/no criminal se diferencia del psicopata
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clinico/institucionalizado/criminal en su vertiente conductual: no posee antecedentes
penales o la comision de lo ilicito penal, estan integrados/as en la sociedad llevando una
vida normal y adaptandose a las normas sociales implicitas, y aunque presentan los rasgos
tipicos de la personalidad psicopatica, no llegan a una conducta desadaptativa critica. O
sea, que los psicOpatas subclinicos tienen la misma caracterizacién que los psicopatas
criminales, pero no llegan a la misma gravedad y con una expresién menos intensa de
estos rasgos. Hay que aclarar que no hay verificacién empirica referente a psicopatas
clinicos/subclinicos, siendo mas una ‘disputa conceptual’ entre académicos Y cientificos

del area.

2.2.5 TRASTORNO ANTISOCIAL/CONDUCTA DISOCIAL VS PSICOPATIA

El Trastorno Antisocial de la Personalidad (TAP) y la psicopatia comparten mu-
chas caracteristicas como la impulsividad patologica, la irresponsabilidad, la agresion y
el comportamiento antisocial (Dolan y V6llm, 2009; Rogstad y Rogers, 2008; Warren y
South, 2006), pero a diferencia del TAP, la psicopatia tiene méas rasgos como la suti-
leza/encanto superficial y un grandioso sentido de la autoestima que reflejan altos niveles
de audacia. Esta distincion es crucial para hacer una mejor diferenciacion entre los dos
trastornos (Patrick y colaboradores, 2013; Patrick, Hicks, Nichol y Krueger, 2007
Skeem, Polaschek, Patrick, y Lilienfeld, 2011) (Tabla 3: Ver las caracteristicas TAP del
Manual de diagnostico y estadistico de trastornos mentales, DSM-V (2013)). El psicépata
no tiene que desarrollar necesariamente un comportamiento delictivo o transgresor como
el antisocial y, en consecuencia, sujetos a la normativa del contexto social en el que se
desarrolla el despliegue delictivo (Lépez y Nufiez, 2009). Sarteschi afirma que menos del
25% de las personas diagnosticadas con TAP podrian cumplir las caracteristicas especi-

ficas de una persona psicopata.
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Tabla 3. Caracteristicas del TAP del Manual de diagnostico y estadistico de trastornos mentales, DSM-V
(2013)

DIAGNOSTICO TAP

Deterioro significativo en el funcionamiento de la personalidad manifestado por:

Al.- Auto-desempefio

Identidad: Egocentrismo; autoestima procedente por la ganancia personal, poder o placer.

Autodireccién: Establecimiento de objetivos basado en la gratificacion personal; ausencia de estandares internos
prosociales asociados con la falta de conformidad con un comportamiento ético legal o culturalmente normativo.

A2.- Funcionamiento Interpersonal
Empatia: Falta de preocupacion por los sentimientos, necesidades o sufrimiento de los demas; falta de remordimiento
después de herir o maltratar a otro.

Intimidad: Incapacidad para las relaciones mutuas intimas, ya que la explotacion es el principal medio para
relacionarse con los demas, incluso mediante el engafio y la coercion; Uso del dominio o la intimidacion para
controlar a otros.

Rasgos patoldgicos de personalidad en los siguientes dominios
Antagonismo; Manipulacion, engafio, insensibilidad, hostilidad
Desinhibicién; Irresponsabilidad; Impulsividad; Toma de riesgos

Hay que afiadir que en el DSM-V (2013) la caracteristica esencial del trastorno an-
tisocial de la personalidad es un patron general de desprecio y violacion de los derechos
de los demés que comienza en la infancia o el principio de la adolescencia y el sujeto
debe de tener, al menos, 18 afios con algunos sintomas desde los 15 afios como: agresion
a la gente o los animales, destruccion de la propiedad, fraudes o hurtos, o violacion grave

de las normas.

Los comportamientos impulsivos son los que verdaderamente caracterizan al TAP
gue no permiten reparar en las consecuencias negativas de las conductas. Al igual que en
la ausencia de responsabilidades personales y sociales, los déficits en la solucion de pro-
blemas y en la falta de sentimientos de culpa y de amor (De Corral, 1996). Asimismo, se
alude a una personalidad agresiva con distintos grados a lo largo de ese continuo sistema-
tico, abarcando formas tanto leves como extremadamente graves (Avila-Espada y He-
rrero, 1995). Ademas, los psicOpatas pueden no mostrar las conductas antisociales propias
de los TAP, y cuando las presentan, difieren cualitativamente de las de los antisociales

prototipicos (Mufioz, 2011).
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Pero esta controvertida polisemia empeord su situacion con la aparicion del Manual
de Diagnostico Estadistico de Trastornos Mentales (DSM) por la Asociacion Americana
de Psiquiatria (“American Psychiatric Association” en inglés, 1952), que incluyo al tras-
torno sociopatico en su primera edicion como estructura basica de cualquier rasgo anti-
social, dividiéndolo en los criterios afectivos y conductuales en tres categorias: desviacion
sexual, reaccion antisocial y reaccion disocial. Se hizo una modificacién, y con el DSM-
I1 (1968), se pasé a llamarse personalidad antisocial. Si bien esta previa clasificacion fue
sustituida por el diagndstico del Trastorno de Conducta Antisocial (TAP o ASPD, siglas
en inglés) en 1980, y con el DSM-I11 hay una ruptura con la famosa tradicion de la escuela
alemana en psicopatia. Se definio, por primera vez, como a una trasgresion permanente
de las normas sociales, eliminando por completo los rasgos afectivos. No obstante, con-
servo la etiqueta de trastorno antisocial (Hare, 1996).

Esta perspectiva permanecié vigente en el DSM revisado (1987), pero al eliminar
los indicadores afectivos y solo centrarse en aquellos conductuales y no de personalidad,
hacia que fuese mucho mas amplio y abarcase a individuos con personalidades totalmente
distintas y que, obviamente, no fuesen psicopatas. Esto supuso muchas criticas y un des-
contento generalizado en la comunidad médica y académica, asi que, tras un gran esfuerzo
para intentar solventar estos deficits, la APA cre6 el DSM-IV, reintroduciendo muchos
criterios afectivos que el DSM-I11 omitié (Widiger, 1996), pero sin ningun tipo de orien-
tacion o estructura sobre cdmo incluir estos aspectos, caracterizandose por su ambigie-
dad.

En este contexto, y por la década de los 80, algunos clinicos empezaron a redisefiar
el concepto de psicopatia basado en los trabajos de Clekey, como fue Hare con el famoso
PCL, combinando tanto el factor 1 (que son los rasgos afectivos) con el factor 2 (conduc-
tas desviadas socialmente), pero esta vez con instrumentos mas precisos de evaluacién
para este tipo de criterios. Lamentablemente, tanto con el DSM 1V, como con el DSM-
IV-TR y DSM V (2013), no se reconoce a la psicopatia como a un trastorno o condicién
diferente al TAP. La definicion que se hace en el DSM del TAP son aquellas conductas
que transgreden la ley/norma, comportamientos desviados socialmente, actitud criminal,

patrén general de desprecio y violacion de los derechos de los demas, etc. que comienzan

en la infancia o en la pre-pubertad continuando en la edad adulta (APA, 2002, p. 784).
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La evolucion del esquema de clasificacion del DSM puso cada vez més énfasis en los
criterios observables de comportamiento para el diagnostico (Arrigo y Shipley, 2005).
Esto dio como resultado a que se creara un solo grupo con un patrén conductual en fun-
cién de sus semejanzas, pudiendo ser el comportamiento agresivo o impulsivo, y descar-
tando la posibilidad de que otras categorias de individuos antisociales apareciesen (no
psicopéticos vs psicopaticos). Asi que este término ha ido evolucionando pasando de
“Trastorno sociopatico de la personalidad, “Reaccion antisocial” hasta el “Trastorno An-

tisocial de la Personalidad”.

Un gran inconveniente del TAP es que, al ser tan extenso y poco preciso, identifica
y cataloga a los que lo padecen como sujetos delictivos comunes y, aunque son diferentes
de los que son diagnosticados como psicoOpatas, también los clasifica como delincuentes
(Lykken, 1995). Por consiguiente, esta aproximacion hizo mas controversial la categori-
zacion de los individuos proclives a cometer acciones sociales desviadas/peligrosas y la
etiologia de la conducta antisocial. De igual manera, el conflicto previo de centralizar a
la psicopatia como a un mero desorden comportamental antisocial recae ahora en la teoria
de que los psicopatas, por definicion, sean criminales. Muchos investigadores han repro-
chado la falta de distincion entre los subtipos antisociales, especialmente entre aquellos
con personalidad antisocial y psicopatia (Hare y colaboradores, 1991; Lykken, 2006; Mi-
llon y colaboradores, 1998). Sin embargo, el diagndstico del TAP sigue imperando en los
entornos clinicos y es el que se utiliza como version oficial, a pesar de tener miles de
articulos que avalan el diagnostico evaluativo de Hare (PCL) para la psicopatia, pero casi

no hay informacion que valide lo mismo con el TAP para la psicopatia.

Otro sistema clasificatorio desarrollado por la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS en 1993) es el Manual Internacional de Enfermedades Mentales 112 revision o CIE-
11 (ICD en inglés, 2020) y que implementaron en su diagnostico al Trastorno Disocial
(TD) para aquellas conductas recurrentes agresivas, distorsionadas o de caracter negativo,
transgresoras de las normas sociales, de los derechos de los demas, es decir, un importante
desajuste social (antisocial). Sin embargo, la diferencia con el DSM estriba principal-
mente en el reconocimiento de varios tipos de personalidad antisocial, asi como focali-
zarse mas en el componente personal y, el DSM, en el comportamental. Pero contiene los

mismos inconvenientes que el DSM con respecto a la falta de informacion para distinguir
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dichos subtipos clinicos, agrupandolos en una sola clase. La CIE no es un método muy
reconocido entre la comunidad cientifica. (Tabla 4: Para ver una descripcion mas deta-
llada).

Tabla 4. CIE-11, Trastorno Disocial (TD-OMS, 2020)

DIAGNOSTICO TD

Los chicos con este trastorno presentan un patrén repetitivo persistente de comportamiento en el que se
violan los derechos basicos de otras personas o las normas sociales importantes propias de la edad. El
trastorno se manifiesta por la presencia de tres (0 mas) de los siguientes criterios durante los Gltimos 12
meses y por lo menos un criterio durante los Gltimos 6 meses.

a.1. Agresion a personas o animales
a.2. Destruccion de la propiedad
a.3. Fraudulencia o robo

a.4. Violaciones graves de normas

El TD provoca deterioro clinicamente significativo de la actividad social, académica o laboral.
Los comportamientos en cuestion no aparecen exclusivamente en el transcurso de un trastorno psicético o
de un trastorno del estado de animo.

Si el individuo tiene 18 afios 0 mas, no cumple criterios de trastorno antisocial de la personalidad.
d.1. Especificar el tipo en funcion de la edad de inicio (inicio infantil o adolescente)

d.2. Distintos tipos de TD (limitado al ambito familiar, en nifios no socializados, en nifios socializados,
desafiante y oposicionista, otros trastornos disociales y Trastorno Disocial sin especificacion)

Hay que mencionar que el trastorno de conducta provoca deterioro clinicamente
significativo en la actividad social, académica o laboral empezando en una edad tem-

prana.

Desafortunadamente, la psicopatia no consta como un trastorno unico en el DSM-
V o CIE-10, y a pesar de toda la evidencia empirica existente, sélo la incluyen como a un
criterio diagndstico dentro del TAP o TD, si bien la conducta criminal/delictiva tampoco
es un componente central ni esencial de la psicopatia (Skeem y Coocke, 2010a). Varios
autores (Bayliss, y colaboradores, 2010; Brazil, y colaboradores, 2011; Edens, Marcus,
Lilienfeld y Poythress, 2006; Hervé y Yuille, 2007; Lynam, Caspi, Moffiitt, Loeber y
Stouthamer-Loeber, 2007; Patrick, y colaboradores, 2009; Vien y Beech, 2006), han pro-
puesto que la psicopatia sea un constructo con una etiologia heterogénea y se ha reiterado
y subrayado que TAP/TD y psicopatia no son entidades equiparables (Hare, Hart y Har-
pur, 1991), que ni todos los delincuentes son psicopatas ni todos los psicopatas son delin-

cuentes (Raine y Sanmartin, 2000).
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2.2.6 ETIOLOGIA Y DESARROLLO DE LA PSICOPATIA

¢Cudles son los factores que influyen para desarrollarse la psicopatia en el ser hu-
mano? Es dificil asegurar las posibles causas de su origen, que es exactamente igual para
los trastornos mentales, ya que es un tema bastante complejo. Por un lado, hay una fuerte
corriente que demuestra la estrecha relacién que tiene la psicopatia con una anormal o
una actividad neuronal atipica en ciertas regiones cerebrales, con una base genética o por
algun fallo o problemas de desarrollo muy tempranos (Reid y colaboradores, 1986). O
sea, con una base genética o hereditaria. De facto, la evidencia clinica que muestra la
existencia de signos de psicopatia en nifios muy pequefios sugiere que el modelo clésico
de tabula rasa (pizarra en blanco) para el psicopata adulto como producto del maltrato
infantil probablemente sea erréneo (Hare, 1999. p.165-175). La idea que subyace es que
los individuos psicOpatas heredan una cierta composicion genética y que se expresa a
través de un cerebro alterado en su funcionamiento, asi como en su reactividad fisiolo-
gica, y junto con algunas influencias ambientales, pueden hacer moldear su comporta-
miento en la infancia (Blair, 2003, 2006; Viding y colaboradores, 2004). Los factores
geneticos que mas se han relacionado o estudiado con este hecho son los neurotransmi-
sores (dopamina, serotonina (5-HTT), cortisol) por la relacion intrinseca con conductas
como la agresividad e impulsividad, el sistema de recompensa y deseo sexual, asimismo
por el desequilibrio neuroguimico que puede incidir en la psicopatia; hormonas (oxito-
cina); el polimorfismo MAO-A por una conexion directa con el comportamiento agresivo
y hostil; manifestaciones psicofisioldgicas (conductancia de la piel, frecuencia cardiaca,
tasa de parpadeo, etc.) y alteraciones neurologicas (corteza orbitofrontal, corteza dorsola-
teral y prefrontal, amigdala, materia gris, etc.). Pero este aspecto lo detallaremos mas en

profundidad en el siguiente capitulo de correlatos neuroldgicos de la psicopatia.

Hay otros investigadores que prefieren adoptar una corriente mas ambientalista. Por
ejemplo, el estudio llevado a cabo por Hane y Fox (2006), nos indica que los bebés que
fueron criados o cuidados por mamas/papas mas intrusivos o menos sensibles presentaron
un comportamiento mas apatico, con un afecto méas negativo, un significativo desinterés
con respecto a las interaccione sociales, inclusive, estas diferencias parentales (mas/me-
nos afectivos, mas/menos sensibles) se asociaron con importantes disimilitudes neurolo-

gicas en los/as nifios/as. Esto significa que dichas diferencias neurobioldgicas son
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producidas por cambios neurobiolégicos durante un periodo de desarrollo critico causado

por la interaccion del bebé con su medio ambiente (Gerhardt, 2006; Schore, 2005).

Pero muchos académicos han optado por un modelo integrativo, en que los psico-
patas son personas con una predisposicion genética o de desarrollo temprano para el tras-
torno y que, luego, “florece” en psicopatia cuando el individuo predispuesto interactla
con un ambiente pobre (Hare, 1999. p.173-175). Por ejemplo, hay algunas teorias llama-
das “del apego” que intentan dar una explicacion plausible a este tipo de enfermedades
mentales, asi, que un padre fracase con el intento de vinculacion con su bebé podria hacer
desencadenar una serie de cambios clinicos y neurolégicos ligados con esta patologia.
Hay bastantes estudios que correlacionan el abandono y el abuso de infantes con nifios
que crecen con un riesgo mayor de depresion, suicidio, violencia, abuso de drogas y de
criminalidad (Raine, 1988; Loeber, 1990; Widom, 1989). Sin embargo, no hay investiga-
ciones actuales que certifiquen esta conexion con los factores ambientales en la psicopa-
tia. Un estudio de Hare y su equipo (1990) presenta unos datos muy interesantes acerca
de que no se detecta alguna diferencia en los antecedentes familiares de los psicOpatas y
no psicopatas encarcelados (DeVita y colaboradores, 1990). Lo que significa que una
dotacion biologica o cierta disposicion para la psicopatia como pueden ser las materias
primas que las experiencias ambientales, sociales y de aprendizaje convierten en una ex-
periencia unica individual, proporcionando una base mas empobrecida para la socializa-

cion y la formacion de conciencia (Hare, 1999., p.173).

Hay algunos estudios que se han centrado, mas bien, en ciertas terapias que intentan
resarcir esta tendencia en una edad temprana para evitar que la gente joven con esa “pre-
disposicion” psicopatica terminen convirtiéndose en psicopatas como tal. Y, aunque la
evidencia muestra que, si esos jovenes no pueden ser tratados, el entorno en el que crecen
estara altamente correlacionado con que puedan convertirse o en psicopatas criminales o
el tipo de psicopatas que evitan el crimen y logran adaptarse entre nosotros (Hare, 1999.,

p.174). El tema de las terapias o posibles tratamientos lo desarrollaremos mas adelante.

Esto implica que el psicopata no aparece subitamente en la edad adulta, sino que
los signos empiezan desde etapas anteriores o tempranas. El psicopata institucionalizado
siempre tiene una larga carrera criminal a sus espaldas y que suele empezar en los tribu-

nales de menores, a menudo, con violencia grave y violencia juvenil (Kiehl y Hoffman,
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2011). Por tanto, la pregunta si el psicdpata nace o se hace es un tanto obsoleta, puesto
que tanto los genes como el entorno juegan un papel concluyente a nivel psicolégico,
contribuyendo significativamente (Viding, 2004) al desarrollo de patologias en ambos
factores.
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3 APROXIMACIONES ACTUALES CLASIFICATORIAS
EN LA PSICOPATIA POR SUBTIPOS

Aunque ahora mismo se siga utilizando la clasificacion de los cuatro factores del
PCL-R en esta &rea por excelencia, estdn empezando a surgir nuevos marcos tedricos que
son mas certeros a la hora de explicar la psicopatia por el conjunto o subtipos de psicopatia

que albergan.
3.1 EL MODELO TRIARQUICO DE LA PSICOPATIA

Este modelo fue formulado por Patrick, Fowles y Krueger (2009) que, junto con
sus tres conceptos fenotipicos (desinhibicion, audacia y maldad), ha conseguido incluir a
los distintos modelos de la psicopatia hasta el momento y dar una uniformidad conceptual,
consolidando las diferentes aproximaciones tedricas-descriptivas en sus distintas
manifestaciones como criminal y no-criminal, primaria y secundaria, con éxito y sin exito
(Stanley, Wygant ySelbom, 2013), que difieren de los tipicos indicadores
comportamentales delictivos o criminales y/o de respuesta emocional. De igual manera,
lo define el Modelo de la Triada Oscura de la Personalidad, puntualizando a los sujetos
con rasgos que tienden a ser insensibles, egoistas y malévolos en sus relaciones
interpersonales (Paulhus y Williams, en Jones y Paulhus, 2009, p. 100). Basandose
previamente en toda la literatura en psicopatia, se encontraron con tres rasgos recurrentes

y principales, fundamentandose asi el criterio en:

3.1.1 DESINHIBICION

Con un precario control comportamental y conductas problematicas perseverantes,
agresividad reactiva, fuerte sentido de urgencia, incapacidad de planificacion y prevision
de futuro, capacidad de regulacion afectiva deteriorada, baja tolerancia a la frustracion,
agresividad reactiva e hipersensibilidad para el control de impulsos (Patrick, Drislane y
Strickland, 2009). Las expresiones mas observadas son el estar implicados/as en
actividades ilicitas, la irresponsabilidad, todas aquellas acciones impulsivas que llevan a
consecuencias negativas, la desconfianza y la alienacion, la inclinacion al abuso del

consumo de sustancias toxicas y alcohol con los problemas que derivan de estas
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conductas, la impaciencia, comportamiento agresivo reactivo y la falta de credibilidad
(Krueger, Markon, Patrick, Benning y Kramer, 2007). La desinhibicién se vincula con el
concepto historico de psicopatia secundaria y el componente externalizante de la

psicopatia.
3.1.2 AUDACIA

Este concepto se refiere a la ausencia de ansiedad o miedo, a la realizacion de
actividades con un riesgo significativo, la facil recuperacion de acontecimientos
estresantes, la ausencia de miedo o ansiedad, ante el peligro mantienen una actitud firme
de tolerancia, con una fuerte tolerancia al peligro y ante las situaciones que representan
amenaza con una inverosimil capacidad de calma bajo presion, (Venables, Hally Patrick,
2013), baja incidencia o tasa de suicidio, superficialidad emocional, incapacidad de
aprendizaje de experiencias negativas y de reacciones afectivas (Patrick, Drislane y
Strickland, 2012). Las manifestaciones conductuales méas destacadas incluyen la valentia,
el atrevimiento, imperturbabilidad, la capacidad de persuasion, el equilibrio social y

ausencia de sentimientos de amor y culpa (Patrick y cols., 2009a).

3.1.3 MALDAD

Insensibilidad o falta de empatia, ausencia de sentimientos de amor y culpa y
relaciones emocionales superfluas con los demas (McCord y McCord, 1964; Quay, 1964).
Las expresiones conductuales mas predominantes son la rebeldia, el desafio a la
autoridad, la arrogancia, la competitividad agresiva, la crueldad fisica hacia personas y
animales, la ausencia de relaciones personales, la agresion predatoria reactiva,
predisposicion a la explotacion estratégica de otros con el fin de alcanzar ganancias o la
busqueda de sensaciones afines a conductas destructivas (Patrick y colaboradores, 2009)

(véase Figura 1).
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Figura 1. Modelo de Patrick, Fowless, Krueger (2009)

T

Disinhibition

Boldness

Nota: Difficult Temperament= Cardcter dificil; Disinhibition: Desinhibicion; Meanness= Mezquindad;
Boldness= Audacia; Low Fear= Miedo bajo.

La figura 1 es una representacion esquematica de las interrelaciones fenotipicas de
desinhibicién, audacia y maldad (circulos), asi como también se muestran sus contribu-
ciones hechas a cada uno de los factores subyacentes etiologicos-disposicionales de tem-
peramento dificil y miedo bajo (flechas), descrita en la literatura sobre su desarrollo (Pa-
trick, Fowles y Krueger, 2009). Como se puede apreciar, la maldad y la desinhibicion se
interrelacionan de una forma moderada (los autores se basan en los inventarios de psico-
patia para dar cobertura a estos constructos), y el temperamento dificil es capaz de con-
tribuir a cada uno de los constructos que se representan. Sin embargo, se muestra una
minima relacion o interrelacion entre la audacia y la desinhibicion, y se fundamentan en
los resultados de los del Inventario de Personalidad Psicopatica, ya que el dominio de
intrepidez temeraria (audacia) representa un factor separado de la antisocialidad impul-
siva (Patrick, Fowles y Krueger, 2009). Por altimo, entre la audacia y la maldad existe
una leve interconexion y esto es debido al aporte de baja disposicion del miedo a cada

uno.

La definicion clinica del sindrome de psicopatia conllevaria a una definicion con-
junta con la desinhibicion, la maldad y audacia. Por lo tanto, nos podriamos referir a la

conceptualizacion hecha por Cleckley del psicdpata que acentia mucho mas a la audacia
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que la maldad. Alusiva a la vision de Lykken sobre el psicopata con éxito destaca predo-
minantemente la audacia. Con respecto a la maldad, se enfatiza sobre la audacia en todos
aquellos instrumentos que estudian la evaluacion psicopética en delincuentes adultos y
jovenes, del mismo modo que las corrientes criminoldgicas. Esto da la posibilidad de que
estas tres dimensiones se puedan interrelacionar cumpliéndose, de esta manera, con la
primera premisa de coexistencia de distintos subtipos psicopaticos (como los casos dados

anteriormente).

La gran novedad es que procura alinearse con los rasgos adaptativos de este sin-
drome por medio de la audacia y que, lamentablemente, el PCL-R adolece. Se ha com-
probado que hay varios estudios que apoyan este precepto considerando que la audacia
tiene un valor incremental para predecir la psicopatia diagnosticada a traves del PCL-R,
y sugiriendo la distincion entre la psicopatia diagnosticada con PCL-R y la conducta an-
tisocial (Venables et. al, 2013). Pero una limitacion significativa es que no hay ningin
estudio que hayan usado metodologia con rigor cientifico para corroborar la identifica-

cion de los subtipos de este modelo.

3.2 MODELO DE LA TRIADA OSCURA DE LA PERSONALIDAD

Este modelo fue ideado por Paulhus y Williams en 2002 y, como el anterior, evalta
tres rasgos socialmente aversivos o dafiinos /destructivos que mas se encuentran en la
literatura de personalidades no patologicas. Desarrollaremos brevemente los tres
constructos porgue en el apartado de metodologia lo ampliaremos en profundidad, ya que

nuestro cuestionario se basa en este modelo.
3.2.1 MAQUIAVELISMO

Los autores Christie y Geis (1970) crean el primer cuestionario sobre el
Maquiavelismo el Mach-IV. Las personas con una alta predisposicion a este concepto se
definen por ser manipuladores, cinicos, insensibles emocionalmente y sin principios
(Jones y Paulhus, 2009).
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3.2.2 NARCISISMO SUBCLINICO

Se fundamenta en el Inventario de Personalidad Narcisista (NPI) de Raskin y Hall
en 1979. Los sujetos con una clara personalidad narcisista son impulsivos, con un senti-
miento de absoluta grandiosidad, con un gran déficit afectivo y una pobre capacidad de
autocontrol (Hare y Neumann, 2008).

3.2.3 PSICOPATIA SUBCLINICA

Se basa en el “Psychopathy Checklist-Revised” (PCL-R) de Hare en 1991. Se diag-
nostica a un psicopata subclinico cuando la persona tiene poca empatia y una desmesu-
rada necesidad de admiracién combinado con un alto autoconcepto del si mismo y el

sentirse grandioso.
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4 CORRELATOS NEUROFISIOLOGICOS EN LA PSICO-
PATIA

4.1 NEUROIMAGEN

Desde hace aproximadamente 15 afos se llevan aplicando diferentes técnicas de
neuroimagen para poder investigar sobre los correlatos neurofisiolégicos de la psicopatia.
Estas técnicas nos ayudan a localizar la actividad cerebral, detectar cambios o alteraciones
en el flujo sanguineo del cerebro (cambios electrofisiol6gicos y hemodindmicos), asociar
dicha actividad neuronal con la realizacion de una determinada tarea cognitiva (registrar
donde y cuando se genera), asi como determinar posibles dafios cerebrales, etc., o sea,
nos permite examinar el funcionamiento del cerebro humano en todas sus facetas (ver
imagenes en vivo) y ver las diferencias estructurales de las interacciones andmalas que se
reflejan en la configuracion de su accion por defecto entre varias zonas del cerebro, ob-
servando y cuantificando asi los patrones de conectividad cerebral (que serian biomarca-
dores) entre un cerebro lesionado, en este caso por la psicopatia, y uno sano . Esto es de
crucial importancia porque intenta esclarecer la base bioldgica de la psicopatia como fin
altimo, aunque apenas estamos empezando en este camino. Los trastornos mentales se

entienden cada vez méas como trastornos de la funcion cerebral (Insel y Cuthbert, 2015).

Algunas de dichas técnicas son la Resonancia Magnética Funcional (IRMf), que se
utiliza para elaborar mapas de activacion en los que se muestra posteriormente las partes
cerebrales involucradas en un proceso mental en especifico; La Magnetoencefalografia
(MEG), que mide los campos magnéticos que se generan por la actividad eléctrica o elec-
tro-cerebral de las neuronas, permitiendo estimar la continuidad temporal de las areas de
interés y la deteccion de cambios sutiles de dicha accion; El Electroencefalograma
(EEG), proporciona informacién de los procesos cognoscitivos a gran resolucién tempo-
ral que estan implicados en la secuencia de eventos neuronales a través de las ondas ce-
rebrales (Alfa, Beta, Theta y Delta), que son los impulsos eléctricos o potenciales de ac-

cién entre las neuronas produciendo este tipo de ritmos u ondas cerebrales; etc.

Con respecto a los estudios sobre la psicopatia se dividen en ‘estructurales’, que

evaluan la morfologia cerebral, y estudios ‘funcionales’, que valoran la actividad cerebral
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(Koenigs, Baskin-Sommers, Zeier, y Newman, 2011, pag.792-799). Los primeros asocian
a la psicopatia con una serie de anomalias morfologicas cerebrales (por ejemplo, con un
volumen de la amigdala, fasciculo uncinado, hipocampo posterior y de la materia gris en
la corteza prefrontal y temporal reducidos, y un aumento del volumen del cuerpo estriado
y del cuerpo calloso en la materia blanca).

Todos estos estudios relacionan, en gran medida, una gran variedad de disfunciones
en las areas frontales y temporales en la psicopatia, especialmente en las tareas clasicas
de acondicionamiento e inhibicién de la respuesta y en el procesamiento de palabras e
imagenes emocionales (Pridmore, Chambers, McArthur, 2005, 39 (10): 856-65), anoma-
lias que implican determinadas estructuras corticales y subcorticales tanto de la materia
gris como de la blanca, afectando a ciertos procesos cognitivos, cognoscitivos, emocio-
nales y conductuales como el aprendizaje y la memoria (estriado e hipocampo), la cogni-

cion social y emocion (fasciculo uncinado, amigdala y corteza temporal superior).
4.2 ESTUDIOS EN DIFERENETS REGIONES CEREBRALES

Se han llevado a cabo infinidad de investigaciones en el cerebro para intentar en-
tender exactamente qué zonas cerebrales estan afectadas en el psicopata y que, de esta
manera, puedan explicar su conducta. Hay una amplia y extensa variedad de estudios,
analisis, meta-analisis en este campo, pero solamente vamos a centrarnos en los que ten-
gan mas peso o0 sean mas importantes para el desarrollo de la conducta psicopatica. Aun-

gue, cOmo Veremos a continuacion, todo esta interconectado.
4.2.1 ZONA AMIGDALINA

La amigdala es una region crucial para el procesamiento emocional, asi como la
respuesta de miedo. Se ha descubierto que esta compuesta por 13 nucleos, aungue adn
estan por determinar la funcionalidad de éstos. La importancia de la amigdala y sus sub-
divisiones en el procesamiento emocional y el funcionamiento social han llevado a varias
predicciones de que los déficits globales y regionales de la amigdala pueden contribuir a
las caracteristicas de la psicopatia (Blair, Jones, Clark, Smith, 1997; Damasio, 1994;
Kiehl, 2006; Yang y colaboradores, 2009).
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Hay algunos estudios que respaldan la disfuncion medular en la amigdala que re-
gistra a individuos con psicopatia y que muestran una menor actividad de la amigdala
durante el juicio moral (Glenn, Raine, Schug, 2008), asi como una pobre asociacion entre
la actividad de la amigdala y la severidad de la violacion de una norma si lo comparamos
con sujetos sanos (Harenski, Harenski., Shane, Kiehl, 2010). Por esa razon, cualquier tipo
de alteracion en esta estructura contribuye al mal condicionamiento del miedo en indivi-
duos con psicopatia (Raine y colaboradores, 1997; Blair, 2004). Ademas, el cuerpo amig-
dalino es un componente importante de los sistemas neuronales que sirven para recom-
pensar el aprendizaje, el razonamiento moral, la interaccion social y la emocién (Blair,
2007; Baxter, Murray, 2002; Davis, 1992; Everitt, Cardinal, Parkinson, Robbins, 2003;
Holland, Gallagher, 2004; LeDoux, 1996), siendo de vital importancia el reconocimiento
emocional de las expresiones faciales para tomar decisiones Utiles o con éxito en nuestro
entorno social. Por consiguiente, se ha formulado la hipdtesis de que las alteraciones en
la estructura o funcion de la amigdala puedan contribuir a la disfuncion social y al dete-
rioro de la toma de decisiones morales en sujetos con este trastorno (Yang, Raine, Narr y
colaboradores, 2009).

Yang y su equipo (2009) realizaron un estudio con grupos de personas psicopatas
y de control, cuyo objetivo era la observacion de esta estructura y sus posibles diferencias.
Con la hipdtesis planteada de que los psicOpatas mostrarian una reduccion del volumen
global en la amigdala y alteraciones morfologicas regionales en las ubicaciones aproxi-
madas de los nucleos basolateral, lateral y central (Yang, Raine, Narr y colaboradores,
2009), y examinando las correlaciones entre el grado de psicopatia y la amigdala utili-
zando, para ello, el concepto de psicopatia de las cuatro facetas que incluyen: interperso-
nal (por ejemplo, encanto superficial, manipulador), afectivo (p. ej., afecto superficial,
falta de remordimiento), estilo de vida (p. €j., impulsividad, irresponsabilidad) y antiso-
cial (p. ej., control del comportamiento deficiente, versatilidad criminal) (Hare, 2003), se
predijo que el volumen reducido de la amigdala se correlacionaria mas prominentemente
con las caracteristicas centrales de la psicopatia (es decir, las facetas interpersonales y
afectivas) que las caracteristicas secundarias del comportamiento antisocial (o sea, el es-
tilo de vida y las facetas antisociales), que son mas comunes en los delincuentes no psi-
copaticos y no tan especificos para el sindrome de la psicopatia (Yang, Raine, Narr y
colaboradores, 2009).
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4.2.2 LA CORTEZA PREFRONTAL

Es un area subdividida por: la Corteza Prefrontal Dorsolateral, es un nudo clave
en las redes de atencion que respaldan la seleccion cognitiva basica de informacion y
respuestas sensoriales (Corbetta y Shulman, 2002) y en la planificacion temporal; Corteza
Prefrontal Ventromedial, que se relaciona con la toma de decisiones sociales jugando un
papel primordial en la regulacién emocional, asi como en la deteccién del engafio, el sar-
casmo Yy la ironia; y la Corteza Prefrontal Orbitofrontal, que se le vincula con la forma-
cién de expectativas, toma de decisiones, el aprendizaje y el mantenimiento del recuerdo,

planificacion conductual, etc.

Una investigacion informd de una reduccion en la capacidad de respuesta diferen-
cial en la corteza prefrontal ventromedial (CPFvm) en las imagenes morales y no morales
(Harenski, Harenski, Shane, Kiehl, 2010). Sin embargo, un segundo estudio notifico el
aumento de las respuestas de la CPFv en individuos con psicopatia al realizar una tarea
que implicaba la capacidad de identificacion de la respuesta emocional de otro sujeto,
aunque no se relaciona con el contenido emocional explicitamente (Sommer, Sodian,
Dohnel, Schwerdtner, Meinhardt, Hajak, 2010). Las investigaciones han demostrado co-
nectividad funcional mas débil entre la CPFv y la amigdala y la CPFv con la corteza

cingulada posterior (Juarez, Kiehl, Calhoun, 2013).

Referente a la disminucién del polo temporal, hay algunos estudios que han indi-
cado una reduccion de la capacidad de respuesta dentro de esta region a transgresiones
morales (Harenski, Harenski, Shane, Kiehl, 2010) y a palabras abstractas (Kiehl, Smith,
Mendrek, Forster, Hare, Liddle, 2004). También, algunos informes de receptividad redu-
cida de la corteza cingulada posterior (CCP) durante el procesamiento de la moral
(Newman, Curtin, Bertsch, Baskin-Sommers, 2010) y memoria emocional (Kiehl, Smith,
Hare, Mendrek, Forster, Brink, 2001). Igualmente, la CCP muestra una conectividad re-
ducida con el CPFv y regiones de la corteza posterior dedicadas a la representacion visual
y al foco atencional (Juarez, Kiehl, Calhoun, 2013). Otros estudios se han centrado dentro
de la corteza frontal medial rostral y han encontrado una respuesta andmala caracteristica,
que se manifiesta en una actividad reducida dentro de esta regién durante el juicio moral
con caracteristicas psicopaticas crecientes (Glenn, Raine, Schug, 2009) y, una mayor ac-

tividad, a su vez, en paralelo con los individuos que se comparan con los juicios sobre los
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estados emocionales (Sommer, Sodian, Dohnel, Schwerdtner, Meinhardt, Hajak, 2010).
Otra investigacion muestra que los dafios a varias regiones del cerebro, como la corteza
cingulada anterior (CCA) y la corteza orbito-frontal (COF) (Hornak y colaboradores,
2003), pueden dar lugar a crecientes cambios en el comportamiento por imitacién en cier-

tos rasgos en algunos psicopatas.
4.2.3 ESTUDIOS COMBINADOS CON LA AMIGDALA Y LA CORTEZA PREFRONTAL

Como se coment6 anteriormente, el CPFvm esté involucrado en la toma de decisio-
nes y razonamiento moral, y la amigdala esta implicada en emociones, instintos de super-
vivencia y memoria. Se cree que las areas (e interacciones entre ambas) estan asociadas
con la regulacion emocional, estimulo-refuerzo y agresion (Blair, 2008; Davidson, Put-
nam y Larson, 2000; Delgado, Nearing, Ledoux y Phelps, 2008; Milad, Rauch, Pitman, y
Quirk, 2006) con una considerable reduccion en la sustancia blanca que conecta la amig-
dala con CPFvm en la psicopatia. Motzkin y su equipo (2011) también encontraron nive-
les significativamente mas bajos de conectividad funcional entre CPFvm y la precufia /
CCP, asi como entre CPFvm y la amigdala en psicopatia (Motzkin y colaboradores,
2011). La precuiia y CPFvm estan involucrados en el auto-procesamiento, la conciencia
y las auto-representaciones relacionadas con uno/a mismo/a (Buckner, Andrews-Hannay
Schacter, 2008). Blair (2004, 2005, 2006a, 2006b) argumentd que los supuestos niveles
altos de violencia reactiva son debidos a la frustracion causada por la incapacidad de sus-
pender un comportamiento sin previa recompensa. La corteza orbitofrontal y la corteza
prefrontal ventromedial son las responsables de modular y de codificar la expectativa de
recompensa, de igual manera que la identificacion de la discrepancia entre la recompensa
real y la esperada (Dennis, Shelley-Tremblay y Lilinfield, 2011). No osbtante, la gran
mayoria de las investigaciones indican a una posible relacion entre la hiponsesibilidad de
respuesta a la provocacion de amenazas en los psicopatas ante la violencia reactiva (Kiehl,
2006).

La corteza dorsolateral prefrontal (CPFdl) es importante en la regulacion de la emo-
cién y el comportamiento, pero en la psicopatia es disfuncional (Rilling y colaboradores,
2007; Dolan y Park, 2002), particularmente el CPFdl izquierdo (Yang y Raine, 2009). El
dafio en esta area genera déficits en la atencion cognitiva, flexibilidad y el dominio de los

impulsos que estan involucrados en la regulacion y en el control (Yang y Raine, 2009),
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asi que un pobre funcionamiento del CPFdl izquierdo en los delincuentes psicopatas
puede dar lugar a un comportamiento antisocial incluyendo impulsividad y desinhibicién

del comportamiento (Yang y Raine, 2009).

El CPFdI también esta involucrado en funciones cognitivas de orden superior como
la memoria de trabajo u operativa (Daskalakis y colaboradores, 2008; Smith y colabora-
dores, 1998; Goldman-Rakic, 1995). La memoria de trabajo involucra el almacenamiento
y la manipulacion de informacion (Barr y colaboradores, 2010; Baddeley, 1986) con
cierta resistencia a la interferencia (Kane y Engle, 2003; Kane y colaboradores, 2001).
Ademas, es importante para el control de los impulsos (Arnsten, 2009), el comporta-
miento dirigido a metas (Lepsien y colaboradores, 2011) e inhibicion de la respuesta
(Chambers y colaboradores, 2009). Una reducida capacidad en la memoria operativa pro-
duce un menor control emocional de respuesta (Schmeichel y colaboradores, 2008), asi
como una limitada autorregulacion emocional después de una retroalimentacion negativa
(Schmeichel y Demaree, 2010). Los déficits en dicho sistema estan correlacionados con
caracteristicas de psicopatia secundaria, es decir, con un estilo de vida impulsivo-antiso-
cial (Sadeh y Verona, 2008). Una insuficiente regulacion emocional con una conducta
impulsiva desinhibida tipico en psicépatas delincuentes puede ser a causa de un precario

funcionamiento de en este tipo de memoria.

Blair (2008) mostré en su estudio la estrecha conexion que hay entre la amigdala y
CPFvm. Como se menciono primero, la amigdala esta fuertemente relacionada con la
formacion de asociaciones de estimulo-refuerzo (recompensas y castigos), y CPFvm es
vital para la representacion de expectativas de refuerzo y, en consecuencia, la toma de
decisiones (Blair, 2008), que junto con la CPFdI hace que se activa la parte conductual.
El aprendizaje de estimulo-refuerzo es crucial para la socializacion y las personas con
psicopatia que no son capaces de sacar provecho a dichas medidas socializadoras (Woot-
ton y colaboradores 1997). De forma que es mucho mas probable que el aprendizaje sea
a traves de estrategias antisociales para conseguir sus metas. Otro de los problemas es la
respuesta reducida que hay en la amigdala que, a su vez, aminora la capacidad para apren-
der las emociones personales de los demas como la angustia, que se traduce en una em-
patia pobre. El deterioro en el aprendizaje de estimulo y recompensa también se vincula

con un apego aminorado (Hare 2003). El tener un CPFvm dafiado, como en la psicopatia,
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significa que la toma de decisiones también se ve alterada, e indica que esta disfuncion
aumentara la probabilidad de tomar decisiones menos dptimas u exitosas (que es lo usual
con un CPFvm sano) cuando intentan alcanzar sus objetivos, 1o que provoca que su estilo
de vida pueda ser desordenado (se incrementa la posibilidad de consumo de drogas) y al
aumento de riesgo de frustracion y agresion reactiva, por consiguiente (Blair, 2008). Asi
pues, la relacion de la amigdala con la CPFvm fomenta parte del desarrollo de este sin-

drome.
4.2.4 LA INSULA, EL CUERPO CALLOSO Y LA CONECTIVIDAD INTERHEMISFERICA

La insula es un &rea importante del cerebro involucrada en la cognicion, funciones
afectivas y reguladoras como la conciencia interoceptiva, los procesos empaticos, las res-
puestas emocionales y el procesamiento de estimulos tanto internos como externos (Me-
non, 2011). Una anormal conectividad funcional en areas como la insula y la amigdala y
en areas de funciones autorreferenciales como la CCA y la CPFvm, tienen un fuerte
vinculo con la falta de empatia y la forma en que los psicOpatas relacionan a los demas
(Blair, 2006; Decety y Cowell, 2014; Modinos, Ormel, y Aleman, 2009). Alteraciones en
estas conexiones pueden estar relacionadas con problemas en el entendimiento/comuni-
cacion interpersonal con respecto a los sentimientos y a la empatia, ya que la insula juega
un papel importante en este tipo de comportamientos (Singer, Critchley, y Preuschoff,
2009). Estos resultados también son consistentes con las teorias cognitivas de la psicopa-
tia que sugieren una red de integracion deficiente como fuente de los déficits psicopaticos

fundamentales (Hamilton y colaboradores, 2015; Newman, 1998).

Con respecto al cuerpo calloso, se le relaciona directamente con la conectividad
interhemisférica y el valioso papel que desempefia en el proceso de integracion e inter-
cambio de informacion entre ambos hemisferios cerebrales (procedimiento de la conecti-
vidad interhemisférica). Por esta razon se ha sugerido que el cuerpo calloso esté involu-
crado en la especializacion cerebral funcional, que es la lateralizacion de las funciones
cognitivas y en el que las personas con psicopatia muestran un grave deterioro (Raine et
al, 1990; Hare, Jutai, 1988; Hare, Mcpherson, 1984). Apoyando este principio, los delin-
cuentes psicOpatas muestran una lateralizacion inusual de funciones como el lenguaje y
la atencion dividida (Hare, Mcpherson, 1984; Kosson, 1998; Day y Wong, 1996). De

64



VALIDACION DEL CUESTIONARIO SHORT DARK TRIAD (SD3) EN LA POBLACION ESPANOLA

modo que la actividad contralateral conlleva a una interaccion compleja de inhibicion y

facilitacion implicando a las funciones cognitivas.

Aunque algunas funciones involucran la facilitacion de la conectividad interhemis-
férica especificamente, otras funciones (por ejemplo, el lenguaje, el comportamiento mo-
tor) son mas lateralizadas e implican la regulacién positiva de la actividad en un hemis-
ferio, mientras que simultdneamente, inhiben la actividad en el hemisferio contralateral
(Zaidel, Lacoboni, 2003). Anomalias en los mecanismos de conectividad pueden condu-
cir a deterioro del funcionamiento cognitivo que a menudo se observa en delincuentes
psicopatas (Kosson, 1998; Newman, Curtin, Bertsch, et al, 2010). Y al tomar imagenes
de resonancia magnética funcional (RMIf) en algunos psicpatas se encontraron con un

aumento en la conectividad interhemisférica funcional (Raine, Lencz, Taylor, et al, 2003).

La investigacion realizada por Hoppenbrouwers y su equipo (2013) apoya y amplia
estos hallazgos al mostrar que la conectividad de derecha a izquierda se ve afectada en
delincuentes psicopatas, mientras que la conectividad de izquierda a derecha esté intacta,
ademas de que en estos sujetos la activacion neural inducida por EMT (estimulacion mag-
nética transcraneal) en el hemisferio frontal derecho resulta en un PEC (potenciales evo-
cados corticales) similarmente grande en el hemisferio izquierdo (especialmente en las
areas prefrontales), mientras que en los controles sanos la activacion inducida por un
EMT se propaga al hemisferio contralateral y posteriormente es inhibido. Por eso, los
datos de este experimento apuntan que, en los delincuentes psicopatas, el hemisferio iz-
quierdo no procesa adecuadamente el input del hemisferio derecho (Hoppenbrouwers, De

Jesus, Sun, Stirpe, Hofman, McMaster, Hughes, Daskalakis, Dennis, Schutter, 2013).

De acuerdo con lo descrito anteriormente, los psicOpatas infractores tienen una
atencion selectiva o focalizada superior, pero no responden a la informacion periférica
para la consecucion de un objetivo, explicando de esta manera la pobre modulacién de
respuesta que se ha observado en personas con este trastorno (Wolf, Carpenter, Warren
et al, 2012; Mayer, Kosson, Bedrick, 2006; Sadeh, Verona, 2008). Dicho de otra manera,
cuando estos sujetos se comprometen a un determinado comportamiento dentro del enfo-
que conductual, tienden a perseverar en sus respuestas iniciales (Newman, Patterson,
Kosson, 1987) siendo incapaces de modular su comportamiento (Bernstein, Newman,
Wallace et al, 2000).
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425 HIPOCAMPO

Se situa debajo de la corteza y pertenece también al Sistema Limbico. Entre sus
principales funciones estan la orientacion espacial, la formacién de nuevos recuerdos y la
consolidacion de la memoria a largo plazo y el aprendizaje, ademas de regular estados

emocionales y el procesamiento e intervencion en la navegacion espacial.

Se sabe que las lesiones del hipocampo dorsal perjudican al aprendizaje asociativo
(Sziklas, Lebel y Petrides, 1998). Es mas, se ha demostrado que el hipocampo posterior
registra aspectos como la familiaridad, particularmente a los estimulos con relevancia
conductual (Strange y colaboradores, 1999). Otros estudios experimentales sobre el acon-
dicionamiento del miedo en roedores sugieren que las lesiones del hipocampo dorsal,
incluidas aquellas que devastan selectivamente las neuronas, pero que evitan el paso de
las vias neuronales a través del hipocampo dorsal, conducen a un deterioro en el condi-
cionamiento al miedo contextual (Laakso, y colaboradores, 2001). Aungue hay que men-
cionar que estos déficits en el condicionamiento por miedo estan presentes solo cuando
los animales estan lesionados inmediatamente despueés del entrenamiento, pero no cuando
ese dafo es ocasionado remotamente después del acondicionamiento del paradigma (Kim
y Famselow, 1992; Maren, Aanagnostaras y Fanselow, 1998; Phillips y LeDoux, 1992).
Del mismo modo, se ha demostrado la gran contribucién que hace el hipocampo en sim-
ples formas de condicionamiento, ya que con una relativa aportacion hace incrementar
las crecientes demandas de una tarea dada, particularmente cuando el conocimiento ex-

plicito es requerido (Labar y Disterhoft, 1998).

Hay otras carencias que son similares a las que se han examinado en los psicOpatas.
Por ejemplo, en estudios de condicionamiento aversivo, estos sujetos han tenido respues-
tas neurofisioldgicas ausentes o anormales si las comparamos con los sujetos de control,
incluso con criminales no psicopaticos. Asi, antiguamente se utilizaban las descargas
eléctricas precisamente como un intento de ese estimulo aversivo incondicionado, insi-
nuando que los psicOpatas no experimentaban ninguna clase de miedo (déficit en el con-
dicionamiento del miedo) por medio de los cambios producidos en la conductancia de la
piel (actividad electrotérmica). Estos resultados formularon la hipétesis de que los los
psicOpatas tienen un pobre "condicionamiento™ y que, con el fin de abordar el aprendizaje

asociativo, no pueden aprovecharse de la experiencia ni tampoco aprender de ella, debido
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a que no son capaces de generar o causar suficiente ansiedad o miedo. Menos aun fueron
capaces en los paradigmas de condicionamiento pavloviano simple y clasico (Hare, 1978;
Lykken, 1995). Igualmente, esta falta de condicionamiento puede explicar la hipétesis del
Marcador de Damasio et al (1990), que de acuerdo con qué defectos en la toma de deci-
siones reflejan una incapacidad para activar estados somaticos autbnomos, viscerales y
esqueléticos, y que se vinculan con la anticipacion del castigo o de la recompensa, segin

la eleccion que escogieran.

En un estudio realizado por Laakso y su equipo (2001) a 18 delincuentes bastante
violentos diagnosticados con TAP y alcoholismo tipo 2 (evaluacién psiquiatrica previa),
se muestran que los volumenes de las zonas del eje posterior del hipocampo se correla-
cionaron con el grado de psicopatia que tenian los sujetos, segun lo estima el PCL-R.
Ademas de una correlacion positiva entre ese mismo volumen del Hipocampo y la edad,
pero este mismo caso no se dio en el grupo control. No obstante, hubo una correlacién
significativamente negativa con este volumen del hipocampo/edad en el tipo 1 de sujetos
alcohdlicos no violentos (Laakso y colaboradores, 2001). También se observaron consi-
derables correlaciones negativas (hasta -0.79) entre los que puntuaron en psicopatia, los
sujetos del estudio y la mitad posterior del hipocampo bilateral. Estos resultados contras-
tan con ciertos estudios experimentales que plantean que las lesiones del hipocampo dor-
sal menoscaban la adquisicion del miedo condicionado. Lo anterior coincide con algunas
de las teorias psicopatoldgicas que definen a esa adquisicion como el eje central de la

psicopatia.

Otra investigacion llevada a cabo por Boccardi y su equipo (2009) en el que corro-
boran la correlacion negativa existente entre el volumen posterior del Hipocampo con los
psicOpatas mas severos a 26 criminales violentos, de los cuales 12 obtuvieron una pun-
tuacion de 30 o mas en PCL-R con psicopatia (Hare, 1991) (valor medio de 34,6 y
SD=3,1), y los 14 restantes con una puntuacion de gravedad media (25.9 + 2.8). Cuando
se comparé ambos grupos (psicopatia alta y media), no se observé ninguna diferencia
significativa de abuso de alcohol (duracién), edad, ingesta de sustancias psicotropicas o
anfetaminas, aunque el abuso fue mayor en el grupo alto de psicopatia. Sin embargo, estas
comparaciones en el tamafio del hipocampo denotaron un volumen similar con un patrén

de asimetria general, pero los mapas de la superficie detectaron una distribucién peculiar
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de alteraciones en los delincuentes consistente en un extenso aumento de los bordes late-
rales en la cola y el cuerpo del hipocampo y con un descenso a lo largo de la linea media
longitudinal del eje, con una doble forma convexa en el plano coronal similar en ambos
lados (izquierdo y derecho) (Boccardi y colaboradores, 2009). Esta estructura fue mas
pronunciada en el grupo severo de psicopatia y no fue a causa del abuso de alguna sus-

tancia (anfetamina o sustancias psicotrdpicas).
Figura 2. Volumen del hipocampo en los grupos de control y subgrupos de Psicopatia (alta y media)
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Nota: En esta imagen se muestran los cambios en las distintas regiones del hipocampo, comparando a
sujetos criminales con psicopatia media y alta y a los de control. Boccardi y colaboradores, (2009). Se
puede ver la figura en la edicién en linea, que esta disponible en www.interscience. wiley.com.

Como se refleja en la Figura 2, los cambios en las zonas hipocampales entre sujetos
criminales con psicopatia media, alta y la materia gris del hipocampo en (A) los delin-
cuentes con psicopatia media (media PCL-R = 25.9 + 2.8, N = 14) vs control, (B) con alta
psicopatia (media PCL-R = 34.6 + 3.1, N = 12) (B) en comparacién con los controles (N

= 25), (C) y en delincuentes con psicopatia media equiparandolos con los delincuentes

68


http://www.interscience/

VALIDACION DEL CUESTIONARIO SHORT DARK TRIAD (SD3) EN LA POBLACION ESPANOLA

con psicopatia alta. Asimismo, el porcentaje de dicho cambio (A; % valores a la izquierda
de la barra de colores) y diferencias significativas (B; P valores a la derecha de la barra
de colores). El panel derecho ilustra regiones significativas a P <0.05 que aln no estan
corregidas. La “prueba de permutacion” indica que para comparaciones multiples hay una
significatividad corregida: "psicopatia media versus controles"(A) (hipocampo izquierdo:
P = 0.008; hipocampo derecho: P =0.030); y en la comparacion ‘‘psicopatia alta versus
controles’’ (B) (hipocampo izquierdo: P = 0.046). Texto sacado originalmente del articulo
de Boccardi y colaboradores, (2009).

4.2.6 LOBULO TEMPORAL Y FRONTAL

Es el responsable del funcionamiento sensorial de varias estructuras como el gusto
y laaudicion. Tambiéen tiene un papel importante en el lenguaje tanto en compresion como
en la emision de palabras y en la codificacion auditiva del lenguaje, en la memoria, la

vision y emociones.

Hay pocos estudios que hayan investigado los procesos subyacentes como los sis-
temas neuronales de la atencion y la orientacion, que en los psicOpatas estan bastante
deterioradas o alteradas- Esto es precisamente lo que Kiehl y su equipo (2006) intentaron
averiguar en una muestra de 80 hombres encarcelados calcificandolos como psicOpatas y
no psicopaticos a través del PCL-R. Para abordar este punto, utilizaron los potenciales
relacionados con eventos (ERP), que es una técnica neurofisioldgica que determina las
funciones del sistema sensorial con un tipo de respuesta que causada ante un estimulo
determinado. La conclusion a la que llegaron es que los psicopatas tienen un P3 (P300)
anormal. EI P300 es una onda medida por el ERP, y la percepcion consciente esta am-
pliamente asociada con este componente P3 (Lamy, Salty y Bar-Haim, 2009). Dos estu-
dios del ERP han encontrado que la psicopatia esta asociada con la reduccion de P3 du-
rante algunas tareas cognitivas (Kiehl, Hare, McDonald y Liddle, 1999; Kiehl y colabo-
radores, 2000), mientras que en otra investigacion se prueba la asociacién con compo-
nentes de P3 aumentados en sujetos psicopaticos (Raine y Venables, 1988). El P3 provo-
cado por un objetivo y los nuevos estimulos que se desencadenan se ha vinculado con una
serie de procesos cognitivos, incluida la atencion, la memoria de trabajo, asi como los
procesos de orientacion (Friedman, Cycowicz y Gaeta, 2001; Pritchard, 1981). Los P3

provocados por estimulos objetivo y novedosos probablemente reflejen la actividad
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coordinada de docenas de generadores neurales (Halgren y Marinkovic, 1996; Halgren,
Marinkovic y Chauvel, 1998; Kiehl, Laurens, y colaboradores, 2001a, 2001b; Kiehl y
Liddle, 2003).

Con respecto a las ERP negativas (N550, que es otro tipo de onda de amplitud larga
del ERP) observadas en los psicdpatas en el procesamiento de los objetivos, un estudio
de ERP llevado a cabo por Forth y Hare (1989) ha mostrado que los psicpatas se carac-
terizan por una mayor variacion negativa de contingencia temprana (VNC) que los que
no son psicopatas. La VNC puede corresponder con la preparacion motora y la atencion.
Kiehl y su equipo (2006) interpretaron la gran CNV temprana en psicOpatas como con-
sistente con la hipotesis de que estos individuos son competentes para centrarse en aque-
llos eventos que sean de interés para ellos/as. Ademas, todos los estudios que han exami-
nado este tipo de negatividades tardias de ERP en psicOpatas requirieron de una respuesta
manual después de un estimulo destacado (Forth y Hare, 1989; Kiehl, Hare, McDonald,
y Brink, 1999; Kiehl, Hare, McDonald y Liddle, 1999; Kiehl y col. 2000; Williamson y
colaboradores, 1991). Por consiguiente, algunas caracteristicas de la disposicién motora
pueden estar relacionadas con otros procesos como la modulacion de respuesta, reflejan-

dose en el ERP la negatividad en la psicopatia al final (Kiehl y colaboradores, 2006).

Segun Kiehl y su equipo (2006), el tener un N2 (N200) aumentado, que es otro
componente del ERP, junto con un P3 reducido y una aberrante negatividad tardia en el
ERP revelan una serie de anormalidades estructurales en la zona media y anterior del
I6bulo temporal en psicpatas. Hay algunas investigaciones sobre pacientes con un dafio
cerebral selectivo en la region medial-lateral y anterior del 16bulo temporal que ha pro-
bado que estos pacientes exhiben un cierto agrandamiento N2, un P3 mermado y negati-
vidades ERP tardias durante el procesamiento de estimulos objetivo en algunas tareas
(Johnson, 1989; Johnson y Fedio, 1987; Yamaguchi y Knight, 1993). Estas anormalida-
des no se han observado en pacientes con dafio del I6bulo frontal o del 16bulo parietal en
tareas similares (Knight, Scabini, Woods y Clayworth, 1989; Yamaguchi y Knight, 1993).
Hay modulaciones ERP analogas en pacientes que tienen dafiado el 16bulo temporal y la
amigdala, y esto sugiere el nexo de la psicopatia con la disfuncién del sistema paralim-
bico, un sistema que incluye partes de los I6bulos temporal y frontal. Aunque lo mencio-

naremos posteriormente.
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Otro estudio liderado por Kiehl y su equipo (2004) demuestra la asociacion que
existe entre la psicopatia y ciertas anormalidades en el procesamiento seméntico de la
informacion linglistica. Hay varias investigaciones previas sobre individuos psicOpatas
que procesaron estimulos de palabras abstractas de una forma més pobre y con tiempos
de reaccion mas lentos que los participantes de control (Hare y Jutai, 1988; Kiehl y cola-
boradores, 1999a). De igual forma, respondieron con menos precision que los de control
en la taxonomia de estimulos en pseudopalabras. Para ello, utilizaron la técnica de imagen
por resonancia magnética funcional (FRMN) para sefialar la arquitectura neural latente en
los procesos Iéxico-semanticos en sujetos criminales psicopaticos y en grupos de control
en una tarea consistente en la decision Iéxica alternandose los estimulos con un periodo
de descanso basal. De acuerdo con la hipétesis planteada por los autores, estos individuos
psicopatas, en relacion con los de control, presentaron un comportamiento conductual
deficiente para procesar palabras abstractas. Los datos del fMRI arrojaron que, para am-
bos grupos, el procesamiento de estimulos de palabras, en paralelo con la condicion re-
poso basal, se asocio con la activacion neural en el cingulo anterior, giro temporal medio
izquierdo, giro fusiforme bilateral, giro temporal superior posterior derecho e izquierdo y
giro frontal inferior derecho (Kiehl y colaboradores, 2004). Estos analisis confirman las
predicciones de los autores en base a que los psicépatas no muestran la diferenciacion
neural apropiada entre los estimulos concretos y abstractos en la la corteza circundante y
el giro temporal anterior derecho. Los resultados son consistentes con otros estudios de
procesamiento semantico en psicopatia y apoyan la teoria de que la psicopatia esta aso-
ciada con anormalidades del hemisferio derecho en el procesamiento material concep-

tualmente abstracto (Kiehl y colaboradores, 2004).

Los datos mencionados anteriormente corroboran la hipétesis de la anormalidad en
la zona del giro superior temporal derecho en la psicopatia. Y haciendo una retrospectiva
de todos los estudios conductuales analizados con el ERP, sugieren que las personas psi-
copatas tienen dificultades para procesar palabras abstractas (Kiehl y colaboradores,
1999a), realizar tareas de categorizacion abstracta (Liebre y Jutai, 1988), comprension e
interpretacion de metaforas (Gillstrom, 1994), procesamiento afectivo de palabras con
cierto valor (Day y Wong, 1996; Intrator et al, 1997; Kiehl et al, 1999; Williamson y

colaboradores, 1991) y con estimulos del habla (Louth y colaboradores, 1998;
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Williamson y colaboradores, 1990) y la accién resolutiva en el habla narrativa (Brinkley

y colaboradores, 1999).

En cuanto a la Corteza Frontal, este 16bulo es de vital importancia por estar impli-
cado en las funciones ejecutivas que son las relacionadas con la toma de decisiones, con-
trol cognitivo, atencional y conductual, actividad emocional, el lenguaje, memoria de tra-
bajo, resolucion de problemas, metacognicion, planificacion o ideacion a largo plazo y
resolucién de problemas, etc.

Algunos aspectos de la sintomatologia psicopéatica pueden registrarse en la funcion
(dys) de la corteza Orbito- frontal y de sus regiones adyacentes (Kiehl, 2006). También,
algunos estudios muestran que el dafio bilateral de la corteza érbito-frontal puede provo-
car cambios en el comportamiento social (Hornak y colaboradores, 2003), costandoles
procesar ciertos aspectos del habla afectiva y de los estimulos faciales a los psicopatas
(Blair y colaboradores, 1997; Kosson y colaboradores, 2002; Louth y colaboradores,
1998), y bajo ciertas demandas contextuales, también muestran una inhibicion bastante
pobre de respuesta (Kiehl, 2000; Lapierre y colaboradores, 1995), modulacion de res-
puesta (Newman y Kosson, 1986; Newman y colaboradores, 1987, 1992; Newman y Sch-
mitt, 1998), y mas recientemente, de respuestas inversas (Mitchell y colaboradores,
2002). Los nifios con tendencias psicopaticas y psicopatas adultos tienden a mostrar de-
ficiencias en la prueba de juego de Bechara para la toma de decisiones (Blair, 2001; Mit-
chell y colaboradores, 2002), aunque no todos los estudios han encontrado este efecto
(Schmitt y colaboradores, 1999). El dafio en la corteza oOrbito-frontal parece provocar
comportamientos que son mas consistentes con los factores afectivos (factor 2) y estilo
de vida (factor 3) del modelo de psicopatia de cuatro factores de Hare, que incluyen sin-
tomas de impulsividad, irresponsabilidad, falta de empatia, asi como la busqueda de esti-
mulos. Aunque puede haber algunos casos que la sintomatologia de estos pacientes con
una lesion en dicha zona puede ser semejante a la dimensidn interpersonal (Factor 1), con

un sentido de grandiosidad en su autoestima, mentira patoldgica y encanto superficial.
4.2.7 EL CUERPO ESTRIADO
El cuerpo estriado esta conformado por el Caudado, Ndcleos Lenticulares, el Pu-

tamen y el Globo Palido, siendo un componente de los ‘Ganglios Basales’. Sus funciones
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abarcan desde la coordinacion motora, el aprendizaje procedimental, proceso de aprendi-
zaje, la capacidad motivacional, la percepcion de sensacion de alarma, aprendizaje y pla-
nificacion motor, regulacion de la motricidad, condicionamiento instrumental, modula-
cién de los impulsos excitatorios de la corteza cerebelosa hasta regulador en el procesa-
miento de las recompensas, con la busqueda e impulsividad que prevalecen en la psico-
patia (Hare, 1991). Del mismo modo, juega un papel importante en el aprendizaje de
estimulo reforzante (Haruno y colaboradores, 1994), que se ha encontrado alterado en la
psicopatia (Newman y kosson, 1986; Blair y colaboradores, 2004), e incluso, puede estar
involucrado en la fisiopatologia del comportamiento antisocial (Glenn y colaboradores,
2010).

Se ha descubierto un considerable aumento en el volumen del cuerpo estriado en
hombres con trastorno antisocial de la personalidad (Barkataki, Kumari, Das, Taylory
Sharma, 2006), incrementandose dicho funcionamiento en pacientes violentos, pero no
violentos con alcoholismo (Tiihonen y colaboradores, 1995), también en adolescentes y
adultos con comportamiento agresivo (Amen y colaboradores, 1996). Sin embargo, el
estudio realizado por Kiehl y su equipo (2001), mostré una actividad reducida en el
cuerpo estriado en psicopatas criminales durante una tarea de memoria afectiva. Varios
investigadores han sugerido que las personas psicopatas muestran una mayor sensibilidad
a la recompensa y menor receptibilidad al castigo cuando ambos tipos de estimulos estan
disponibles (van Honk, Schutter, 2006; Scerbo, Raine, O’Brien, Chan, Rhee, Smiley,
1990). Esta hipotesis se ha demostrado empiricamente en varios estudios como, por ejem-
plo, en que las personas con rasgos psicopatas tienden a concentrarse en la perspectiva de
recompensa a pesar de las sefiales de castigo posterior (Newman y kosson, 1986; Scerbo,
Raine, O’Brien, Chan, Rhee, Smiley, 1990). Esto, a su vez, se cree que es el resultado de
la basqueda de recompensas comportamentales y de la impulsividad que generan ciertas
deficiencias en el aprendizaje de refuerzo de estimulos (Scerbo, Raine, O’Brien, Chan,
Rhee, Smiley, 1990). Una hipoOtesis es que este tipo de distinciones en la estructura del
cuerpo estriado contribuye, precisamente, al incremento de la sensibilidad a la recom-

pensa observada en individuos psicopaticos (Glenn, y colaboradores, 2009).

El estudio llevado a cabo por Glenn y su equipo (2009) confirman que el grupo de

psicopatia tuvo un aumento de 9.6% en el volumen del cuerpo estriado en comparacién
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con los sujetos control, con un tamafo del efecto grande (d = .76). Asimismo, en las
subregiones del lado izquierda y en los nucleos lenticulares derechos tuvo un incremento
del 9.4% y 10.0%, respectivamente, revelando que los volimenes de los nucleos lenticu-
lares estaban asociados con varios aspectos de la psicopatia. En contraposicion, el cuerpo
del caudado estaba asociado con las caracteristicas interpersonales y afectivas de la psi-
copatia, principalmente, y la cabeza del caudado, con las caracteristicas impulsivas y an-
tisociales (Glenn y colaboradores, 2009). Hay que remarcar que estas diferencias que los
autores encontraron en el volumen del cuerpo estriado no se pueden atribuir al sexo, edad,

origen étnico, abuso de sustancias o alcohol.

Una creciente investigacidn en genética (por imagenes) evidencia una base genética
sobre la actividad de recompensa en el cuerpo estriado que puede hacer proliferar el riesgo
de impulsividad y la dependencia de la recompensa observada en la psicopatia. Polimor-
fismos genéticos asociados con una mayor liberacion de dopamina en el cuerpo estriado
que representan del 9% al 12% la variabilidad entre los sujetos en la actividad del estriado
relacionada con la recompensa (Forbes y colaboradores, 2007). También se ha observado
un polimorfismo en el acido graso del humano en medio del gen de la hidrolasa, que sirve
para rendir cuenta de los aumentos en el estriado ventral relacionado con la actividad de

la recompensa (Hariri y colaboradores, 2009).

Por tanto, el cuerpo estriado participa en los procesos de sensibilidad en la recom-
pensa que facilita el comportamiento de basqueda de estimulacion, persistencia en la re-
peticion de acciones relacionadas con las recompensas y un mejor aprendizaje de las se-
fiales mas gratificantes (Cohen, Schoene-Bake, Elger, Weber, 2009; O’Doherty, 2004).
El psicopata demanda una mayor basqueda de estimulacion (Hare, 1991), junto con una
perseverante respuesta desadaptativa (Newman, Patterson y Kosson, 1987) y un rendi-
miento superior en tareas que involucran solamente recompensas (Newman, Patterson y
Kosson, 1992). Ademas, su actividad (estriado) se ha asociado con diferencias individua-
les en la impulsividad (Hariri y colaboradores, 2006), ya que los individuos psicdpatas se
describen como a seres impulsivos (Hare, 1991) y se han encontrado ciertas deficiencias
en el retraso de las recompensas (Newman, Patterson y Kosson, 1992). Como se dijo
anteriormente, el cuerpo estriado es parte de un circuito neural involucrado en el apren-

dizaje de refuerzo de estimulo (Haruno y colaboradores, 1994), por tanto, los psicopatas
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tienen carencias en el aprendizaje de refuerzo del estimulo (Newman y Kosson, 1986;
Blair y colaboradores, 2004). Asimismo, el cuerpo estriado esta densamente conectado a
la amigdala y a la corteza prefrontal ventromedial (Cardinal, Parkinson, HallyEveritt,
2002), que son necesarios para el aprendizaje de un estimulo reforzante y que han estado
involucrados en todas las insuficiencias que hay en torno a la psicopatia (Finger y cola-
boradores, 2008; Blair, 2007).

Hoppenbrouwers y su equipo (2013) realizaron un estudio en una muestra de delin-
cuentes psicopatas, evidenciando los déficist en la materia blanca en dos redes principales
disociables: una red amigdalo- prefrontal (el tracto de la sustancia blanca que conecta la
amigdala a la corteza prefrontal) y una red estriato-talamica-frontal (conecta el talamo, el
nucleo accumbens con la corteza prefrontal). A su vez, correlaciones entre la estructura
de los factores latentes de la psicopatia medidos por el PCL-R (Hare, 2003) y los tractos
de materia blanca: correlaciones entre El Factor 1 y las proyecciones que van desde la
amigdala hasta la corteza prefrontal y orbitofrontal medial; y entre El factor 2 y las que
van hacia el area tegmental ventral y el nacleo accumbens a través del talamo y la corteza
prefrontal. Por ende, si la materia blanca esta alterada en una red estriato-talamica-frontal
puede afectar al sistema de recompensa, y este enfoque es relativamente nuevo. Por con-
siguiente, la lesion que puedan sufrir los tractos de la materia blanca que conectan el
nucleo accumbens y al area tegmental ventral (a través de la extremidad anterior de la
capsula interna hasta el tdlamo y la corteza frontal) resulta en un segundo sistema clave
que puede verse afectado en los delincuentes psicopatas (Hoppenbrowers y colaborado-
res, 2013). Las fibras de materia blanca alteradas que se extienden hasta el mesencéfalo
parecen ser paralelas a las del prosencéfalo medial y que conectan el area tegmental ven-
tral con el nacleo accumbens, una parte importante de los circuitos de recompensa

(Coenen, Schlaepfer, Maedler, Panksepp, 2011).
4.2.8 CORTEZA CINGULADA ANTERIOR

La Corteza Cingulada Anterior (CCA) es una estructura compleja multifacética que
comunmente se divide en, al menos, dos regiones funcionales distintos (Devinsky y co-
laboradores, 1995). Se sabe que el aspecto rostral, a menudo denominado division "afec-
tiva", esta envuelto en la percepcion del dolor y la regulacion del afecto (Bush y colabo-

radores, 2000), y que la region caudal, designado como divisién "cognitiva"”, esta
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implicado en los conflictos de respuesta, monitoreo de errores y en la modificacion de
tareas, entre otros procesos (Kiehl y colaboradores, 2000a). Las lesiones selectivas del
cingulado anterior son poco frecuentes, pero cuando ocurren tienden a estar relacionadas
con la preocupacion emocional (Mesulam, 2000), la hostilidad, la irresponsabilidad y el
desacuerdo (Swick y Turken, 2002). Hornak y su equipo (2003) han demostrado que las
lesiones selectivas en la corteza cingulada anterior bilateral producen alteraciones en el
funcionamiento de la personalidad similares a las observadas en pacientes con lesiones
oOrbito-frontales. Los dafios sufridos en el CCA conducen a la consistente perseverancia
(Mesulam, 2000), dificultades en la identificacion afectiva de la cara y la voz (Hornak y
colaboradores, 2003), errores de seguimiento (Swick y Jovanovic, 2002; Swick y Turken,
2002; Turken y Swick, 1999) y anormalidades de inhibicion de la respuesta (Degos y
colaboradores, 1993; Tekin y Cummings, 2002). La psicopatia se ha asociado durante
mucho tiempo con dicha perseverancia (Newman, 1998), apatia (Cleckley, 1941; McCord
y McCord, 1964), dificultades para identificar algunos estimulos faciales afectivos (Blair
y colaboradores, 1997; Kosson y colaboradores, 2002), y més recientemente, con errores
de seguimiento (Bates y colaboradores,) y anormalidades en la inhibicion de respuesta
(Kiehl y colaboradores, 2000b; Lapierre y colaboradores, 1995). Algunos estudios tam-
bién han demostrado que el volumen del cingulado anterior derecho se correlaciona po-
sitivamente con la evitacion del dafio (Pujol y colaboradores, 2002), y que los psicopatas

tienden a puntuar bajo en las medidas para evitar cualquier afecciéon (Hare, 1991).

Por lo tanto, parece que el dafio bilateral ocasionado en la corteza frontal cingulada
y / u orbital anterior puede conducir a sintomas y a trastornos cognitivos similares a los
observados en la psicopatia (Kiehl, 2006). Los factores que se pueden registrar en la CCA
son el 2 (afectivo) y el 3 (interpersonal) del modelo de psicopatia de cuatro facetas (Hare,
2003), con sintomas de afecto superficial, de falta de empatia, irresponsabilidad e impul-
sividad. Estos sintomas parecen prevalecer en pacientes con dafio cingulado anterior (Me-
sulam, 2000; Swick y Turken, 2002).

4.2.9 SISTEMA PARALIMBICO

El Sistema Paralimbico estd compuesto por las regiones limbicas primarias, el com-
plejo amigdaloide, la region septal y las regiones neocorticales superiores. Hay que ma-

tizar las conexiones densas entre las estructuras limbicas centrales y la corteza
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paralimbica, especificamente con la amigdala, que comprende capas nucleares y cortica-
les y que a menudo se extienden a las areas paralimbicas, difuminando los limites entre
las regiones limbicas y paralimbicas (Mesulam, 2000). La evidencia neuropsicoldgica y
de neuroimagen sefiala que cada parte se integra en un complejo sistema para darnos la
informacion emocional necesaria para poder utilizarla en la socializacion y en el control
comportamental. El fracaso de los procesos cognitivos integradores de orden superior que
acceden a estas asociaciones o la interrupcion de la codificacion inicial de las asociacio-
nes criticas con las respuestas emocionales podria interrumpir, efectivamente, los proce-
sos cognitivos involucrados en la socializacion (Anderson y Kiehl, 2014). Un dato im-
portante a mencionar es que este tipo de anormalidades funcionales pueden ser debido a
vulnerabilidades genéticas dentro de los diversos factores etioldgicos, o ciertos dafios
ocasionados en edades tempranas en pleno desarrollo de los sistemas neuronales, y en

entornos poco impropios para la crianza y el cuidado.

Los estudios de pacientes con dafio cerebral sugieren que las regiones del l6bulo
frontal, incluida la corteza drbito-frontal y el cingulo anterior, y las zonas del I16bulo tem-
poral, junto con la amigdala, la circunvolucion parahipocampal y la circunvolucién tem-
poral superior anterior, estan implicadas en la sintomatologia psicopatica (Kiehl, 2006).
Las investigaciones de neurociencia cognitiva de psicopatia incitan a que el cingulado
anterior y posterior, la insula, la corteza prefrontal orbito-frontal y ventromedial, la amig-
dala y la corteza temporal superior anterior son disfuncionales o hipofuncionales en la
psicopatia durante el lenguaje, la atencion y la orientacion, asi como en las tareas de pro-
cesamiento afectivo (Kiehl, 2006), y al mismo tiempo, puede liderar a la agresion o vio-
lencia (Anderson, y Kiehl, 2014). Los neuroanatomistas y los citoarquitectdlogos han
agrupado a la circunvolucion del I6bulo temporal superior anterior (polo temporal), el
cingulado anterior rostral y caudal, el cingulado posterior, la corteza orbito-frontal, la
insulay las regiones parahipocampales en la corteza paralimbica (Brodmann, 1909; 1994;
Mesulam, 2000).

Anderson y Kiehl (2014), en su estudio del sistema limbico disfuncional que puede
conllevar a la agresion en los psicépatas, sefialan que, mientras que los psicopatas sean
propensos a la agresion impulsiva y reactiva, es probable que se les relacione con una

regulacion de los circuitos de amenazas bésicas y control de impulsos alterados. Sin
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embargo, segln los autores, un alto valor en la agresion depredadora e instrumental es
mas representativo de los déficits afectivos, parte del eje central de la psicopatia, y segu-
ramente, se presentan como una falla en la manera de socializarse de forma compleja,
anomalias en las influencias motivacionales y juicios morales sesgados (Anderson y
Kiehl, 2014). A los psicOpatas se les caracteriza por ser extremadamente egocentricos y
por no poder controlar el impacto de las acciones que repercuten en los demas, pero con-
servando la agudeza observacional e inteligencia que son cruciales para explotar y mani-
pular a las personas de manera efectiva, lo que se traduce en una forma de violencia al-

gunas veces.

Todas estas referencias sugieren que la neuroanatomia funcional que impera en la
psicopatia se situa en el sistema paralimbico. Pero lamentablemente, no se sabe a ciencia
cierta ni cuando ni como aparecen estas anormalidades en el desarrollo de la psicopatia.
Los datos clinicos (Cleckley, 1941; Hare, 1993) y de investigaciones recientes sugieren
que los sintomas psicopaticos estan presentes a una edad muy temprana (Frick, 1995,
1998; Frick y colaboradores, 2000), puesto que las estructuras cerebrales involucradas en
la psicopatia estan alineadas en base a similitudes en las organizaciones citoarquitectoni-

cas.
4.3 TEORIAS EXPLICATIVAS SOBRE LA PSICOPATIA

Todos estos resultados obtenidos con las diferentes técnicas de neuroimagen han
generado distintos modelos teoricos o teorias bioldgicas que sugieren que las anomalias
del sistema limbico y paralimbico subyacen a la desregulacion emocional y conductual
vista en psicopatia (Kiehl en prensa; Patrick, 1994). Particularmente proponen que la dis-
funcién emocional y conductual resulta de la hipoactividad del sistema témporo-limbico
y que las anomalias en el complejo de la amigdala, la corteza orbitofrontal y los circuitos

asociados estan supeditados al rasgo psicopatico (Blair, 2003; Kiehl, 2006).

Aunqgue no todas las teorias se centran en este aspecto, hay otros modelos explica-
tivos que se basan en el déficit de procesamiento de la informacién como rasgo mas ge-
nérico, considerando a la psicopatia como un desorden atencional. Esta perspectiva esta-
blece que las manifestaciones psicopaticas son debidas a un fallo cognitivo, por lo que la

desregulacion psicopatica no es especifica de los estimulos afectivos (Newman, Schmitt
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y Voss, 1997), ya que estos individuos no pueden procesar un contexto neutral de la in-
formacion si esta fuera de su foco atencional (Baskin-Sommers, Wolf, Buckholtz, Wa-
rren, y Newman, 2012; Hiatt y Newman, 2006; Hiatt, Schmitt, y Newman, 2004; Zeier,
Maxwell, y Newman, 2009). De hecho, cuando estan en la ejecucion de un determinado
comportamiento dirigido a un objetivo, son incapaces de modificar su foco atencional
para percibir informacién que no sea claramente destacada o notable para dicha meta,
mermando la capacidad de considerar respuestas alternativas y adaptativas a la situacion,
regulando, de manera efectiva, su comportamiento (Mac-Coon, Wallace, y Newman,
2004). Igualmente, se han encontrado niveles mas altos de ira impulsiva-reactiva en psi-
copatas delincuentes (Blair, 2010), perseverancia en la respuesta (Newman y colaborado-
res, 1987), déficits en la atencion (Baskin-Sommers y colaboradores, 2011; Newman y
colaboradores, 2010) y generalmente no responden a la informacién inhibitoria (por ejem-
plo, un castigo potencial o resultados negativos) (Zeier y colaboradores, 2009). Por lo
tanto, los delincuentes psicdpatas exhiben déficits en procesos cognitivos de orden supe-
rior (Gao y Raine, 2010; Yang y Raine, 2009) que hacen que estos rasgos sean mas pro-
clives a un estilo de vida antisocial. Actualmente, los modelos de psicopatia se basan en

los aspectos que comentaremos a continuacion.
4.3.1 COMPONENTE EMOCIONAL

Centrandonos en la perspectiva del déficit emocional que nos enfatiza la vision de
que el psicopata se identifica por una experiencia emocional empobrecida en todos los
aspectos emocionales. Posiblemente la psicopatia esté vinculada con el deterioro de los
sistemas motivacionales primarios o0 dominantes (apetitivo o defensivo), debido a que la
capacidad de respuesta a las sefiales positivas o negativas esta menoscabada. Aunque hay
varios modelos que sostienen la relacion entre psicopatia y con un déficit de respuesta
Unicamente ante estimulos taxativamente negativos, como por ejemplo la Hipotesis del
Bajo Miedo de Lykken, que propone que la psicopatia esta asociada a un temperamento
de un miedo bajo causado por un sistema débil de motivacion defensiva (Fowles, 1980;
Lykken, 1957; Lykken, 1995; Lykken, 1996).

Otro modelo es el Mecanismo de Inhibicion de la Violencia (VIM) de Blair en el
que se describe la asociacidn de la psicopatia a un deterioro negativo especifico, pero se

centra en el papel de la empatia en el desarrollo moral (Blair, Jones, Clark y Smith, 1997).
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Este mecanismo es esencial para el desarrollo social y moral de las personas mediante la
asociacion entre las sefiales de ansia o angustia de los demés con la conducta especifica
de quién causoé ese dafio, asi como con la experiencia emocional negativa que lo desen-
cadena. Blair, tras el VIM y el modelo del bajo miedo, desarrollé el modelo “Integrated
Emotions System”’s (IES) (Sistema Integrado de las Emociones) y propuso que las per-
turbaciones en el procesamiento de las sefiales afectivas afectan el desarrollo de asocia-
ciones entre estimulos emocionales no condicionados (angustia) y respuestas condiciona-
das (la inhibicion de violencia) (Blair, 2006). De acuerdo con esta hipotesis, la alteracion
en el cuerpo amigdalino produce un torrente de precarias respuestas afectivas cuyo des-
encadenante es una inadecuada socializacion moral (Birbaumer y colaboradores, 2005;
Blair, 2003).

Kiehl desarrollé una teoria alternativa basada en déficits cognitivos y anomalias
cerebrales o neurobioldgicas con un caracter mas amplio Ilamada: Hipotesis de la disfun-
cion paralimbica de la psicopatia y postula que las anomalias atencionales y afectivas
que se ven en la psicopatia como resultado de un hipofuncionamiento de los circuitos
neuronales en las regiones del 16bulo frontal, sistema limbico y I6bulo temporal con un
deterioro integro en areas relacionadas con la insula, corteza orbitofrontal, corteza cingu-
lada, amigdala, giro parahipocampal y circunvalacion temporal anterior superior (Kiehl
en prensa). Kiehl se basé en los registros de las pruebas de neuroimagen en individuos
psicOpatas, es decir, que regiones cerebrales especificas comparten caracteristicas citoar-
quitectdnicas similares con respecto al tipo, estructura y densidad neuronal (Kiehl, 2006;
Kiehl y Anderson, 2012).

4.3.2 COMPONENTE ATENCIONAL

La Hipdtesis de Modulacion de Respuesta propone que la psicopatia se asocia a un
deterioro en el procesamiento de emociones debido a un anticipado filtro rigido atencional
que interrumpe o retrasa el procesamiento simultaneo de informacion periférico al com-
portamiento dirigido por el objetivo del individuo (Newman y Lorenz, 2003). Explica el
déficit en la autorregulacién de los psicOpatas, asi como un aprendizaje nulo a la expe-
riencia y a una capacidad disminuida de respuesta a las sefiales que se superpone con el

comportamiento orientado a objetivos (Patterson y Newman, 1993), a su vez, representa
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la naturaleza especifica de la situacion de déficits psicopéticos en el procesamiento de
emociones (Newmany Schmitt, 1998).

Otro modelo basado en el foco atencional ha sido el propuesto por Kosson (1996)
y la hipétesis de activacion del hemisferio izquierdo (LHA). ElI comportamiento depra-
vado de los individuos psicopaticos resulta de un claro deficiente procesamiento de la
informacion en condiciones que plantean demandas sustanciales en el hemisferio iz-
quierdo (Kosson, 1996), tareas tanto de atencidn, motoras o linglisticas. Otro modelo
propuesto es el de Cuello de Botella Atencional de Baskin-Sommers, Curtin y Newman
(2011). EIl supuesto de este modelo es que un cuello de botella de atencion temprana
subyace a una pobre modulacion de respuesta en individuos psicopaticos, sugiriendo que
las anomalias en la atencidn selectiva temprana obstruyen el procesamiento de la infor-
macion gue no se relaciona con un conjunto de respuestas dominantes (Baskin-Sommers,

Curtin y Newman, 2011).

Moul, Killcross y Dadds (2012) crean el Modelo Diferencial de Activacion de la
Amigdala (DAAM) que insta a una activacion reducida de la amigdala basolateral y que
provoca un déficit en los cambios reflexivos de atencion a los estimulos salientes (Moul,
Killcross and Dadds, 2012), o sea la relacion existente entre la insensibilidad emocional
por medio de un déficit atencional, pero en vez del término usado en las versiones ante-
riores sobre el cuello de botella atencional, plantearon una analogia sobre la casi nula
capacidad de desplazamiento atencional de forma refleja hacia ciertos rasgos o aspectos

emocionales significativos ocasionadas por una baja actividad de la amigdala basolateral.
4.3.3 MODELOS BASADOS EN UN ENFOQUE INTEGRATIVO
4.3.3.1  Modelo de integracion cognitivo

El procesamiento de la informacién implica la transformacion de la informacion
sensorial a través de una compleja cascada de interacciones neuronales locales y distri-
buidas (Buzsaki y Draguhn, 2004). Este proceso de dinamismo informativo de interrela-
cién se lleva a cabo en todos los niveles jerarquicos y las redes cognitivas se van desarro-
Ilando a medida que se van organizando segun el nivel de abstraccion o de complejidad.

Por lo que las funciones cognitivas son una serie de transmisiones intra e interneuronales
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cuya modalidad es especifica de cada region y de un area sensorial primaria, represen-
tando caracteristicas perceptuales elementales de los estimulos. La conectividad neuronal
fomenta un espacio de trabajo integral, confluyendo en una red multimodal integrada por
las regiones témporo-parieto lateral, limbica y paralimbica y prefrontal, y caracterizada
por el intercambio veloz de informacion entre distintos médulos dentro de una red distri-
buida de forma global (Bullmore y Sporns, 2012). Por tanto, el fallo en cualquiera de los
pasos requeridos en el procesamiento puede mermar en la integracion y elaboracién de la

ulterior informacion.

4.3.3.2 Modelo neural asociativo

Las cortezas de asociacion comprenden una serie de redes interconectadas de
gran escala (Buckner y Krienen, 2013). Estos sistemas sirven de base en el procesamiento
asociativo y, como resultado, en el comportamiento y en la cognicion (Buckholtz y Me-
yer-Lindenberg, 2012; Laird y colaboradores, 2011). Este modelo se divide en cinco redes
funcionales centrales interrelacionadas y sus roles en el soporte de la cognicion de orden
superior (Menon, 2011) como el control de la atencion, el procesamiento de inferencia 'y
relevancia, introspeccién y funcionamiento ejecutivo, que son las redes de control cogni-
tivo (redes de control cognitivo frontoparieral y de cingulo-opecular, control atencional

dorsal y ventral).
4.3.3.3  Red Neuronal por Defecto (RND)

La peculiaridad de este circuito es que se mantiene activo cuando ciertas regiones
cerebrales interconectadas entre si estan en reposo desactivandose tras la presencia de un
estimulo o la demanda/ejecucidn de tareas cognitivas, es decir, se desactiva durante tareas
orientadas a objetivos o que requieran atencion, teniendo asi mayor activacion durante un
estado de referencia (Greicius y colaboradores, 2003). Las regiones que conforman esta
red son: la corteza frontal ventromedial y dorsomedial, cingulo anterior (partes sub, pre y
supragenuales), cingulo posterior y corteza retrospenial, precuneo, corteza parietal lateral,
corteza prefrontal medial, I6bulo temporal medio e hipocampo (Greicius, Krasnow, Reiss,
y Menon, 2003). La RND se refiere a un modelo de estimulo-pensamiento independiente
que se caracteriza por la introspeccion, auto-pensamiento referencial y actividades rela-

cionadas con la propia monitorizacién de estados internos como pensar en el futuro,
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evocar pensamientos pasados (memoria autobiogréfica), participacion en la toma de pers-
pectiva (Buckner et al, 2008; Whitfield- Gabrieli y Ford, 2012).

4.3.3.4 Red de Saliencia (SN)

La SN esta intrinsecamente relacionada con la corteza cingulada anterior dorsal
(CCAd), la insula anterior (1A), pero también con la amigdala, el estriado ventral y la
sustancia negra/el area tegmental ventral (Menon, 2015). Como se sefiald, la insula es un
area de asociacion significativa en el cerebro. La SN se activa en respuesta a estimulos
bioldgicos, cognitivos o de caracter emocional. Alterando cualquiera de las otras redes,
la SN es mucho mas activa, asi que su rol es de crucial importancia al establecer esta
particular relacion y modular la actividad de otras redes funcionales. La SN (y la interco-
nexion con otras redes cerebrales) contribuye a una gran variedad de complejas funciones
cerebrales incluyendo la comunicacion, el comportamiento social, la conciencia del si
mismo a través de la integracion sensorial, emocional y la informacion cognitiva (Craig,
2009; Gogolla, Takesian, Feng, Faglioni y Hensch, 2014; Menon y Udin, 2010). EI déficit
en el procesamiento de la informacion emocional relevante del entorno que pueden ser
etiologicamente fundamentales es el resultado de un debilitamiento de las redes RND y

SN, segun las sugerencias de Hamilton (2016).

Espinozay su equipo (2018) evaluaron la conectividad funcional cerebral (CFC) en
reposo (en casi todo el cerebro) y el efecto que ésta tiene en la psicopatia en una muestra
de 985 hombres encarcelados en base a la toma de imagenes por resonancia magnética
funcional en estado de reposo (re-IRMf), y asi, obtener una serie de redes en ese estado
de reposo (RER) y su evolucién temporal. Los resultados manifiestan que la psicopatia
se asocia con un aumento y conectividad funcionalmente reducida en siete dominios ce-
rebrales (sensoriomotor-SEN, cerebelo-CER, visual-VIS, saliencia-SN/SAL, red neuro-
nal por defecto-RND, control ejecutivo- CE y red atencional-RA) que implican un total
de 31 RER (Espinoza, Vergara, Reyes, Anderson, Harenski, Decety, Rachakonda, Dama-
raju, Rashid, Miller, Koenigs, Kosson, Harenski, Kiehl, Calhoun, 2018) y que se asocian
con algunas regiones del sistema paralimbico como pueden ser la amigdala, el cingulo
anterior y posterior (corteza cingulada anterior- CCA), la insula, giro temporal superior y
la corteza obitofrontal (Kiehl, 2006).
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Figura 3. Conectividad de la red funcional aberrante en psicopatia de una gran muestra forense (n =
985)

Nota: La imagen muestra las asociaciones de los efectos positivo y negativos con RER (redes en estao
de reposo) de los siete dominios. Imagen del articulo de Espinoza et al (2018).

En la Figura 3 se muestra las asociaciones de los efectos positivos y negativos con
RER (redes en estado de reposo) de los siete dominios: Sensoriomotor (SEN), cere-
bral/cerebeloso (CER), visual (VI1S), de saliencia (SAL), red neuronal por defecto (RND),
control ejecutivo (CE) y atencional (RA). Las asociaciones significativas entre los valores
de FNC y las puntuaciones de Factor 1 se muestran con curvas de conexion entre redes
visualizadas como 2 (beta) log10 (valor de p), la barra de color varia de 26,1 a 6,1. Los
colores rojo y naranja corresponden a correlaciones positivas, y los colores azul oscuro y
claro, corresponden a las correlaciones negativas. Las RER de las regiones paralimbicas
enumeradas en la grafica son la corteza 6rbito frontal (COF, 1C33), la insula (IC: 65y
34), la corteza cingulada anterior (ACC, IC15), la corteza cingulada posterior (PCC, ClI:
37, 72, y 56), amigdala (AMY, IC75) y giro temporal superior (STG, 1C64). Texto de
Espinoza et al (2018): “Aberrant functional network connectivity in psychopathy from a

large” (n)=985) forensic sample.
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Los resultados de este estudio demuestran que los psicopatas adoptan un patron
conductual de forma normal ante una perspectiva autorreferencial, pero disfuncional con
la ideacion o imaginacion de la perspectiva de los demas. Por lo tanto, estas alteraciones
de la conectividad funcional hacen que una hiper-conectada corteza cingulada anterior
(CCA) con una hipo-conexién de la amigdala e insula incidan directamente en una con-
siderable reduccion de la empatia, registrando un mecanismo de compensacion que se
deriva en una notable capacidad hacia la motivacion de los/las otros/as (incesante rastreo),
favoreciendo de esta forma que el comportamiento manipulador se alinee con el modelo
de triple red de psicopatologia (Menon, 2011) y afirmando que la organizacion y altera-
ciones en el funcionamiento de la ECN, SAL y RED son caracteristicas destacadas de

varios de los principales trastornos neuroldgicos.

En resumen, se podria concluir que el axioma generalizado en psicopatia es que la
emocion y la atencion se traten como procesos subyacentes diametrales (Hamilton,
Newman y Hiatt-Racer, 2015). Si bien, muchos comportamientos pueden estar razona-
blemente bien caracterizados en términos de interacciones cognitivo-emocionales, de
modo que la emocion y la cognicidn son parcialmente separables, en muchas situaciones
también pueden tener lugar a una verdadera integracion de la emocion y la cognicion
(Pessoa, 2009). De hecho, aunque los influjos de la emocion y la atencién son, en cierto
grado, aditivas, con frecuencia actuan de forma reciproca (Dolan, 2002; Pessoa,
McKenna, Gutiérrez, y Ungerleider, 2002; Pessoa y Ungerleider, 2004; Phelps, Ling, y
Carrasco, 2006; Taylor y Fragopanagos, 2005; Vuilleumier, 2005). Igualmente, implican
circuitos neuronales anatdmicamente distintos, pero superpuestos (Pessoa, 2008; Stor-
beck y Clore, 2007; Touroutoglou, Hollenbeck, Dickerson, y Barrett, 2012; Vuilleumier,
Armony, y Dolan, 2003; Yamasaki, LaBar, Y McCarthy, 2002). Tanto la emocion (Sche-
rer, 2009) como la atencion (Desimone y Duncan, 1995; Postle, 2006) se pueden concep-
tualizar como propiedades emergentes dindmicas de las interacciones entre redes cere-
brales distribuidas (Pessoa y Adolphs, 2010). Por eso mismo, en los ultimos afios se ha
incrementado el reconocimiento de los modelos de red neuronal como teoria explicativa,
puesto que la amplia gama de funciones cognitiva, afectiva y social de la experiencia
humana requieren especificamente patrones de interaccion entre redes neuronales (Bu-
ckholtz y Meyer-Lindenberg, 2012).
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5 POSIBLES TRATAMIENTOS DE LA PSICOPATIA

5.1 ENFOQUES DE INTERVENCION

Se ha constatado a lo largo de la historia de la psicopatia la ineficacia de los trata-
mientos en los sujetos que la padecen. Pero en la actualidad, hay evidencia bastante con-
sistente que demuestra que las personas psicopatas pueden ser tratadas con éxito para
reducir el riesgo de violencia (por ejemplo), pero solo si hay suficientes recursos dispo-
nibles para retenerlos en el tratamiento (Reidy, Kearns y DeGue, 2013). Aunque las in-
tervenciones que responden a las necesidades crimindgenas (o sea, la constelacion de
factores de riesgo y de proteccion méas notables para un individuo determinado) son mas
efectivas para prevenir los comportamientos violentos y ofensivos (Andrews y colabora-
dores, 1990; Farrington, 2000; Gendreau y Goggin, 1996; Harkins y Beech, 2007), asi

como para la reincidencia violenta.

Por ejemplo, el estudio de Seto y Barbaree (1999) que emplearon un programa cog-
nitivo conductual y otro de prevencion para las posibles recaidas a 216 delincuentes se-
xuales masculinos (Media (M) = 37.0, Desviacion tipica (SD) = 9.7), y para los delin-
cuentes sexuales psicopatas durante un seguimiento de 32 meses por medio del PCL-R.
Los autores encontraron que los delincuentes con alta psicopatia fueron puntuados con
una alta mejoria (medida por las calificaciones de motivacion de los terapeutas para el
cambio, la calidad de la tarea de la conducta durante el tratamiento en las sesiones y la
calidad de la tarea), pero lamentablemente, también fueron los més probables a una rein-

cidencia, e incluso, de manera violenta.

No obstante, Skeem y su equipo (2002) examinaron a 871 pacientes psiquiatricos
civiles y a una submuestra de 195 clasificados como potencialmente psicopatas (M = 30,
SD = 6; 70% raza blanca, 29% afroamericanos, 2% hispanos). Los autores estaban intere-
sados en la violencia ofensiva tras el tratamiento aplicado, demostrando que para la re-
duccidn de violencia o agresividad los resultados eran coherentes y positivos con trata-

mientos que fuesen mas largos o prolongados en el tiempo con un minimo de 7 sesiones.

Olver y Wong (2009) examinaron las respuestas terapéuticas de delincuentes se-

xuales psicopatas (con el PCL en torno a una puntuacién superior a 25) a 156 delincuentes
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sexuales (Mage=32.8, SD=9.2; 64.3% de raza blanca, 35.7% indigenas). Se estudid el cam-
bio terapéutico, el abandono al tratamiento, la reincidencia sexual y la violencia en un
seguimiento durante diez afios. Las conclusiones que estos autores llegaron es que los
psicopatas eran mas propensos al abandono que el resto (PCL-R retrospectivo). Los psi-
copatas criminales que fracasaron en la finalizacion del tratamiento sobre delincuencia
sexual tenian una mayor predisposicion a una recaida violenta, pero no sexual como los
participantes que si terminaron el tratamiento. Esto significo que los cambios positivos
en los tratamientos se vincularon con una disminucion en tanto a la reincidencia de vio-
lencia como a la sexual, tras haber controlado a la psicopatia, primeramente. Olver y
Wong (2009) concluyeron que sus resultados sugieren que, con las intervenciones y el
tratamiento adecuados, los agresores sexuales con rasgos significativamente psicopaticos
pueden seguir un programa de tratamiento institucional, y los que manifiestan una mejora

terapéutica, pueden reducir su riesgo para ambas reincidencias (sexual como la violencia).

El meta-analisis efectuado por Salekin y su equipo (2010), muestran unos resulta-
dos generales para el tratamiento a psicOpatas que varian de bajo - moderado a pobre. No
obstante, no se sabe a ciencia cierta si la respuesta pobre al tratamiento es debido a que
no hay ningun tipo de respuesta a dicho tratamiento o que hay un incremento menor en
los sujetos psicdpatas en algunos estudios. Otro problema afiadido es que muchas de estas
investigaciones tenian otros defectos de disefio o fueron de caracter retrospectivo. Salekin
y su equipo mencionan a dos estudios metodologicos que fueron los mejores y que dan
un halo de esperanza a que el tratamiento sea efectivo para los criminales psicopatas
(Skeem y colaboradores, 2002; Olver y Wong, 2009).

Lo que si es cierto, es que, Y tras todos los estudios que hemos documentado a lo
largo de este marco tedrico (parte neuro-fisiologica), es dificil enfocarnos en algo en ge-
neral cuando hay varias partes cerebrales dafiadas y, por tanto, el funcionamiento no es el
adecuado en los psicopatas, siendo mas certero el reconducirlo a ciertas caracteristicas en
particular. A pesar de este handicap, veremos a continuacion los enfoques y tratamientos
que estan posibilitando ese cambio conceptual de que los psicdpatas no pueden ser cura-

dos y/o tratados con éxito.
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5.1.1 ENDOFENOTIPOS COGNITIVOS

El Endofenotipo Cognitivo se le llama al deterioro cognitivo como resultado de
ciertos déficits o debilidades en algunas redes cerebrales a través de los factores genéticos
que se vinculan con el comportamiento patolégico, es decir, el estudio de las bases cog-
nitivas y bioldgicas de aquellos sintomas que se correlacionan con los factores genéticos
(ya que los genes no recopilan la sintomatologia psiquiatrica). A este supuesto se le Ilama
"endofenotipado cognitivo™ (Wiecki y colaboradores, 2015), y se puede usar para estudiar
la psicopatologia en todos los trastornos o “transdiagnésticos” (Robbins y colaboradores,
2012), suponiendo un viaducto esencial para la variacion a su grado de expresion y no
por las categorias de diagndstico, y esto es por medio de una serie de indicadores (p.e.
medidas fisioldgicas) y enfoques estadisticos especificos para identificar un endofenotipo
(Patrick y colaboradores, 2013). Los endofenotipos neurocognitivos proporcionarian mas
medidas cuantitativas de déficits al evitar el uso exclusivo de escalas clinicas de califica-
cion y, por tanto, proporcionar descripciones mas precisas de fenotipos para la genética
psiquiatrica o para evaluar la eficacia de los nuevos tratamientos (Robbins, et al, 2012 p.
82)

Hay varias investigaciones que relacionan a las diferentes caracteristicas psicopati-
cas con un componente moderadamente genético. Por ejemplo, en uno de los estudios
efectuado por Bezdijan y su equipo (2011), se descubrié un componente hereditario sig-
nificativo tanto para el comportamiento cruel/desinhibido como para el comportamiento
manipulador/ mentiroso utilizando la subescala de la Escala de Psicopatia Infantil (CPS)
en nifios y nifias de 9 a 10 afos, con un rango de 0,49 a 0,64y 0,46 a 0,58, correspondien-

temente.

Otro de los resultados observados fue la significatividad de los rasgos interpersona-
les-afectivos con una alta heredabilidad, apoyando la idea de una fuerte vulnerabilidad
genética para el desarrollo de rasgos insensibles y no emocionales, ya sea en la presencia
0 ausencia de ansiedad y comportamiento antisocial (Dhanani, Kumari, Puri, Treasaden,
Young, Sen, 2017). Por su parte, casi todos los estudios realizados al comportamiento
antisocial agresivo tuvieron una tasa de heredabilidad de 0,68 (origen aditivo como no
aditivo) mientras que el comportamiento antisocial no agresivo tuvo una valoracion de

0,50 (mayoritariamente aditivo) (Cooke y Michie, 2001). Demostrandose el componente
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o lainfluencia genética en ambos factores (factor 1: interpersonal-afectivo, factor 2: com-

portamiento antisocial) en la psicopatia.

A pesar de que la falta de informacion es un limitante activo en el campo genético,
se ha podido constatar la clara asociacion que hay entre el componente genético y la psi-
copatia en los pocos estudios que se han llevado a la practica (tema que hemos mencio-
nado varias veces a lo largo de este apartado). Sin embargo, uno de los problemas que se
ha visto en este enfoque es que se requiere de muestras excesivamente grandes, ademas
de no encontrar asociaciones genéticas robustas para los endofenotipos cognitivos (la-
cono y colaboradores, 2014, 2017). Hay otro inconveniente que se le suma, la comorbili-
dad, puesto que un mismo circuito neural puede contribuir a diferentes funciones cogni-
tivas que ayudan a explicar por qué diversas enfermedades mentales pueden presentar
sintomas similares (Wiecki, Poland y Frank, 2015) y, lamentablemente, el fenotipo cog-
nitivo es ambiguo a las valoraciones comportamentales de diversas redes cerebrales. Aun
asi, el complejo vinculo entre el comportamiento, el cerebro y los genes puede ser expli-
cado a traves del fenotipo cognitivo y esto ayudaria a crear programas para la intervencion
de la conducta psicopatica y tener un mejor entendimiento de su etiologia (psicopatia),

como para el estudio del resto de enfermedades mentales.
5.1.2 PSIQUIATRIA COMPUTACIONAL

La psiquiatria computacional tiene como objetivo describir la relacién entre la neu-
robiologia del cerebro, su entorno y los sintomas mentales en términos computacionales
(Adams, Huys, Roiser, 2016) en diferentes niveles de abstraccion, y mejorando, de esta
forma, el tratamiento y diagnostico del trastorno, asi como su clasificacion psiquiatrica.
Esto significa, desarrollar un modelo matematico analogo para poder escudrifiar las va-
riables internas del sistema cognitivo. Hablariamos de los aspectos de la cognicion o fun-
cion cerebral que generalmente son dificiles de observar y que son Ilamadas variables

latentes para la cognicion (Mars y colaboradores, 2012).

Lo que este modelo pretende realizar es la descomposicién de todas aquellas fun-
ciones cognitivas mas fundamentales como pueden ser la atencion, el aprendizaje, etc. en
sus mas pequefios y principales elementos latentes para dar una vision mas objetiva. De

forma que, se estudian los mecanismos pertinentes que se utilizan en esa diferenciacion
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sistematica en los pacientes, en sus componentes y a las alteraciones que se obtienen tras
este vinculo. Su principal propdsito es definir el objetivo de las explicaciones compu-
tacionales normativas de la psiquiatria computacional de la cognicién sana y patoldgica
atiles para construir modelos predictivos de individuo. El logro de este objetivo requerira
nuevos tipos de enfoques de fenotipado, en los cuales, los pardmetros computacionales
se estiman (neuroldgica y conductualmente) a partir de sujetos humanos que se emplean

para aportar informacion a los modelos (Montague y colaboradores, 2011 pag. 75).

Es interesante la definicién que hace Maia y Frank (2011) de los modelos psiquia-
tricos computacionales: Una herramienta valiosa para dominar (la compleja sucesion de
patologias de la enfermedad mental), ya que fomentan una comprensién mecanica que
abarca multiples niveles de andlisis y explica como pueden producirse los cambios en un
componente del sistema (por ejemplo, aumentos en la densidad del receptor D2 estriatal),
cambios a nivel del sistema que se traducen en la variabilidad comportamental (p.154).

Este enfoque ha investigado muchos aspectos cognitivos, como el estudio de los
correlatos neurocognitivos del aprendizaje de refuerzo y la toma de decisiones (Braver et
al, 1999; Frank et al, 2004; Maia y Frank, 2011) que son parte del problema conductual
de inadaptacion y modulador de dichas tendencias. También se cree que el aprendizaje
deficiente del refuerzo desempefia un papel clave para explicar el déficit de la toma de
decisiones en poblaciones antisociales y muchas otras caracteristicas perjudiciales obser-
vadas en estos individuos (Blair, 2005). Por ejemplo, la psicopatia se ha relacionado con
ciertas deficiencias (moduladas contextualmente) en el aprendizaje inverso (Brazil y co-
laboradores, 2013b; Budhani y colaboradores, 2006; Gregory y colaboradores, 2015), al-
teracion en el uso de la retroalimentacion negativa para adaptar el comportamiento de
eleccion (Von Borries y colaboradores, 2010), y problemas en el aprendizaje para evitar

elecciones que conduzcan a resultados desfavorables (Newman y Kosson, 1986).

Seria interesante mejorar nuestro entendimiento y comprension de las alteraciones
en las funciones cognitivas que sufren sujetos con caracteristicas psicopaticas y determi-
nar con exactitud el dafio neurocognitivo y como esta diferenciacion afecta a los subtipos
de personalidades psicopaticas y antisociales, pudiendo crear, con mayor exactitud, inter-
venciones psicologicas especificas para la zona cognitiva dafiada. Pero por desgracia el

modelado computacional ha estado casi completamente ausente en la investigacion sobre
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la personalidad antisocial y la psicopatia (Blair y colaboradores, 2004; Brazil y colabora-
dores, 2013a). No obstante, uno de los retos que se tienen que superar es que la interpre-
tacion de los resultados no siempre es directa o tan sencilla (O'Reilly y Mars, 2011), por-
que de cada mecanismo cognitivo hay varios tipos computacionales con, a su vez, distin-
tos modelos matematicos que hacen que sea dificil los estudios comparados del mismo.
También se puede combinar con otros enfoques como la neuroimagen (Behrens y cola-

boradores, 2008), haciendo de este modelo uno bastante prometedor.
5.1.3 NEUROIMAGEN MULTIMODAL (NM)

Segun Tulay, Metin, Tarhan y Arikan (2018), las técnicas de neuroimagen se utili-
zan ampliamente en neurociencia para visualizar la actividad neuronal, mejorar nuestra
comprension de los mecanismos cerebrales e identificar biomarcadores (especialmente
para enfermedades psiquiatricas), pero cada técnica de neuroimagen tiene varias limita-
ciones. Para poder solventar este punto se desarrolld la neuroimagen multimodal (MN),
que combina datos obtenidos de mdaltiples técnicas de neuroimagen (como la electroen-
cefalografia, la resonancia magnéetica funcional, etc) proporcionando informacion mas
detallada sobre la dindmica cerebral. Originalmente hay tres tipos de NM: inspeccion

visual, integracion de datos y fusion de datos.

Con respecto a la psicopatia, la neuroimagen multimodal permitiria investigar como
las variaciones en la estructura y funcion del cerebro se relacionan con el comportamiento
disfuncional (Buckholtz y Meyer-Lindenberg, 2012; Calhoun y Sui, 2016). Hay un pro-
gresivo avance en estudios de imagen en individuos antisociales que se centran en iden-
tificar diferencias en la estructura y activacion del cerebro, especialmente en la psicopatia
(Koenigs y colaboradores, 2011; Yang y Raine, 2009), ya comentado anteriormente. La
psicopatia estd asociada con varias anomalias estructurales en varias regiones del cerebro,
como la reduccion del volumen de la amigdala, el aumento del volumen en el cuerpo
estriado, la forma anormal del hipocampo v la reduccién de la materia gris frontal (Koe-
nigs y colaboradores, 2011). Se podria decir que la psicopatia muestra ciertos déficits en

las zonas cerebrales paralimbicas y limbicas.

Uno de los inconvenientes de este modelo es que la mayoria de los estudios que

vinculan las medidas cerebrales con la psicopatia/comportamiento antisocial han
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empleado cominmente disefios correlacionales y, por lo general, buscan relaciones linea-
les entre una medida cerebral especifica y las dimensiones del comportamiento o la per-
sonalidad (Wolf y colaboradores, 2015). Sin embargo, no todas las relaciones de este tipo
son lineales (Douaud y colaboradores, 2014) y es casi imposible obtener un registro de
cada simple cambio efectuado por una medida de comportamiento en el MRI, ademas del
tamarfio de la muestra como otro problema afiadido. Aun asi, esta técnica ayuda a tener
una mayor informacion y representacion de la activacion cerebral que combina con ciertas
medidas estructurales. Pero seria mejor tener un enfoque integrador con una lupa mas
amplia que fuese capaz de anexar otros niveles descriptivos mas vastos y no autolimitar-

nos a este tipo medidas cerebrales solamente.
5.1.4 REMEDIACION COGNITIVA

La Remediacion cognitiva es un enfoque de tratamiento con el potencial de traducir
la ciencia basica en mas especifica y con intervenciones basadas en mecanismos dirigidos

a habilidades cognitivas particulares (Baskin-Soomers et al, 2015).

Un limitante que tienen los psicdpatas es que son incapaces de interpretar la infor-
macion o las sefiales contextuales-ambientales que les rodean. Asimismo, el subtipo ex-
ternalizante no dispone de la capacidad regulatoria para las reacciones emocionales o
afectivas. Aunque estos grupos poblaciones fallan a la hora de ser tratados dentro del
sistema penal, con este tipo de tratamiento mejoran considerablemente los mecanismos
afectivo- cognitivos que son disfuncionales en estos pacientes y, quizas, sea la causa de
que los otros tratamientos (los cuales eran resistentes) no se enfocasen en este aspecto
importante. Gracias al avance de la neurociencia se ha podido constatar, a traves de dife-
rentes técnicas de neuroimagen, esta deficiencia afectiva. Esto nos arroja luz para que
haya un posible cambio conductual y en sus esquemas mentales-neurales, asi como una
medida preventiva de ciertos problemas. Aun asi, las intervenciones son sorprendente-
mente limitadas (Wampold, 2007).

Baskin-Sommers y su equipo (2015) desarrollaron un estudio en este método entre
individuos con psicopatia y rasgos de externalizacion, que son aquellos comportamientos
con un factor importante para la delincuencia (incluso juvenil), el crimen y la violencia

(Betz, 1995; Farrington, 1989; Moffitt, 1993), es decir, que la persona con este trastorno
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puede ser antisocial, con un comportamiento un tanto agresivo o tener un trastorno rela-
cionado con el abuso de alcohol/drogas. Los resultados (figura 2) demostraron que este
entrenamiento disefiado para corregir los distintos déficits de estos dos subtipos proyec-
taron una mejoria diferencial en ambas tareas entrenadas y no entrenadas (pre-post), con
dos tipos de entrenamiento (ACC= control cognitivo afectivo y ATC= atencion al con-
texto) en un periodo de 6 semanas, siendo mas especificos para el grupo que recibi6 el
entrenamiento en funcion del déficit asociado (Baskin-Sommers, Curtiny Newman,
2015), y contribuyendo a una asombrosa mejoria en estos deficientes mecanismos afec-

tivo-cognitivos.
Figura 4. Disefio del estudio
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Nota: Figura original del articulo de Baskin-Sommers, Curtin y Neuman (2015).

En la figura 2 se muestra el disefio del estudio antes del entrenamiento, en el que
todos los reclusos completaron una bateria de evaluaciones de comportamiento y psico-
fisioldgicas que evaluaron los déficits cognitivo-afectivos tipicamente asociados con es-
tos subtipos “antisociales”. Se utilizé un diseno cruzado de 2 x 2 y los reclusos fueron
asignados al azar a uno de los dos programas de capacitacién computarizados, donde la
mitad de los presos recibieron una capacitacion de remediacion cognitiva (tres tareas
computarizadas) que coincidieron con su déficit de afectividad cognitiva especifica (linea
continua, y la otra mitad recibié un tratamiento que no correspondia a su déficit (sino que
coincidia con el déficit del otro subtipo de delincuente antisocial; linea discontinua). Al

final de las 6 semanas de entrenamiento, los presos completaron un post-entrenamiento
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de bateria de evaluacion que fue idéntica a la que se administrd antes del entrenamiento.

Texto original de “Altering the Cognitive-Affective Dysfunctions of Psychopathic and

Externalizing Offender Subtypes with Cognitive Remediation” de Baskin-Sommers, Cur-

tin y Newman (2015).

Figura 5: El efecto diferencial del entrenamiento subtipo-especifico
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Nota: Figura original del articulo de Baskin-Sommers, Curtin y Neuman (2015).

Figura 6. Efecto de la formacion en tareas pre-post
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En la figura 3 se expone s6lo el subtipo antisocial que fue instruido. Los individuos
con psicopatia que completaron el entrenamiento ATC o los individuos con rasgos exter-
nos que mostraron el entrenamiento ACC mostraron una mejora significativa en el rendi-
miento durante las seis semanas del periodo de entrenamiento. Las personas que recibie-
ron una capacitacion que no coincidieron con su déficit (es decir, las personas con psico-
patia que completaron el ACC y las personas con rasgos de externalizacién que comple-
taron el ATC) no mostraron dicha mejoria en el rendimiento. Los asteriscos indican dife-
rencias significativas. ACC = control cognitivo afectivo; ATC = atencion al contexto.
Texto original de “Altering the Cognitive-Affective Dysfunctions of Psychopathic and
Externalizing Offender Subtypes With Cognitive Remediation” de Baskin-Sommers,
Curtin y Newman (2015).

En la figura 4 se presenta el efecto de la formacion en tareas pre-post. Los indivi-
duos que recibieron la capacitacion que coincidia con su déficit cognitivo-afectivo (es
decir, los individuos con psicopatia que completaron el ATC y los individuos con rasgos
de externalizacién que completaron el ACC) manifestaron una mejora significativa en el
rendimiento en tareas que eran diferentes a su entrenamiento, generalizandolo a otras me-
didas. Los individuos antisociales que recibieron una capacitacion que no se ajusto a su
déficit (es decir, los individuos con psicopatia que completaron el ACC y los individuos
con rasgos de externalizacion que completaron el ATC) no mostraron una mejoria en el
funcionamiento cognitivo. Los asteriscos indican diferencias significativas. ACC = con-
trol cognitivo afectivo; ATC = atencion al contexto. Texto original de “Altering the Cog-
nitive-Affective Dysfunctions of Psychopathic and Externalizing Offender Subtypes with

Cognitive Remediation” de Baskin-Sommers, Curtin y Newman (2015).
5.1.5 HUELLA DACTILAR ( “FINGERPRINTING )

Este novedoso planteamiento disefiado por Brazil et al (2018) se refiere a desarro-
Ilar un sistema clasificatorio capaz de distinguir subtipos de personalidades entre la con-
ducta antisocial y la psicopatia como si se tratase de una clasificacion por huellas dacti-
lares. Es un proceso gque consiste en varias etapas. Primero esta la fase explorativa: Se
hace una basqueda en la poblacién con individuos que cumplan estos patrones del reco-
nociemiento de dichas dimensiones; la segunda es la reductiva; ya que hay que discrimi-

nar entre todas las facetas las que sean mas relevantes que simbolicen los rasgos
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biocognitivos mas significativos de este tipo de poblacion (psicopético y antisocial). Aun-
que la variabilidad de las caracteristicas podria ser un inconveniente, porque un sub-grupo
puede estar afectado o alterado en un proceso y, otro, en otro sistema totalmente diferente,
por ejemplo, la insensibilidad al castigo o hipersensibilidad a la recompensa, con lo que
no habria un Unico patrén sino ciertas diferencias en la naturaleza de las variables que
contienen estas huellas digitales y cuyas puntuaciones pueden solapar las dimensiones de
estas huellas dactilares; Tercero, el siguiente paso seria relacionar estas huellas digitales
con un tipo de registro comportamental que sea fiable, pues algunos de los elementos
cognitivos pueden sufrir alteraciones debido a estas facetas. Por esta razon, tienen que ser
vinculos de dimension-conducta alterada-mecanismo cognitivo lo suficientemente evi-
dentes y claros para que sean capaces de representar a este tipo de deficiencias; Cuarto,
tras la validacion de los pasos anteriores seria anexar este tipo de sistemas a la via clinica
(praxis) como una orientacion fundamental para diagnéstico (como por ejemplo la com-
pilacion de datos cognitivos y biologicos en el proceso estandar de deteccion y esgrimir
esta informacion para construir la huella dactilar biocognitiva del paciente utilizando las
huellas dactilares a nivel de grupo como referencia (Brazil y colaboradores, 2018) y como
sistema clasificatorio) y su consiguiente tratamiento, que nos daria la potestad de, por
medio de las huellas dactilares, identificar los mecanismos que deben tratarse en cada uno
de los subtipos biocognitivos de individuos antisociales/psicopaticos (Brazil, y colabora-
dores, 2018) .

Cabe destacar que el enfoque de remediacion cognitiva se puede utilizar conjunta-
mente con la huella dactilar biocognitiva, ya que, con este ultimo, es posible reconocer a
aquellas zonas que se requieran de tratamiento para mejorar esas discapacidades 0 esos
dominios especificos. Aunque hay un escepticismo generalizado de que este modelo tam-
bién haga un analisis detallado de las huellas dactilares, asi como determinados tratamien-
tos que distingan entre varios subtipos de sujetos antisociales en la modulacion de la aten-
cion (Brazil y colaboradores, 2012; Newman y Baskin-Sommers, en prensa), respuestas
autonomicas a la amenaza (Hoppenbrouwers y colaboradores, 2016) y el aprendizaje por
refuerzo (Blair, 2013; Budhani y colaboradores, 2006).

Los autores sugieren que este modelo sea visto como un enfoque alternativo que

tome en cuenta la composicién cognitiva y bioldgica de un individuo (Brazil et al, 2018).
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La toma de huellas biocognitivas seria un gran paso para poder tener un sistema de clasi-
ficacion mucho més amplio (la relacidn existente con distintos comportamientos) e iden-
tificar las diversas y multiples causas que una conducta, aparentemente similar, pudiera
tener. Esto significaria que, gracias a este nuevo método, habria un registro de tareas que
evaluarian las medidas homogéneas de las conductas o normalizadas directamente rela-

cionadas con el area afectada.
5.1.6 TRATAMIENTO DE DESCOMPRESION

Fue creado por Michael Caldwell y su equipo (2001) en el Centro de Tratamiento
Juvenil de Mendota en Madison (Wisconsin), en la universidad de Wisconsin. Hicieron
una exhaustiva revision de la literatura en este contenido y, tras analizar todos los fallos,

inventaron este tratamiento para delincuentes psicopatas juveniles especificamente.

Esta descomprension se fundamenta en la idea de que los psicopatas responden mu-
chisimo mejor ante las recompensas por haber tenido un buen comportamiento que al
castigo por haber actuado mal. Pero este método es de larga duracion, se requiere un
minimo de 6 meses hasta mas de un afio en algunos casos. Ademas, es bastante intenso y
es necesario que se lleve a cabo un programa de trabajo de varias horas por dia, aumen-
tando los especialistas (psicologos) estas gratificaciones a su buen comportamiento como
un esfuerzo o intento de “ganar” al individuo psicopata. Son terapias centradas de uno en
uno, y se enfoca en la reconstruccion lenta y metddica de las conexiones sociales que

estan ausentes en los psicopatas (Hoffman y Kiehl, 2011).

Los primeros resultados que obtuvieron fueron bastante prometedores. Caldwell y
su equipo (2001) hicieron un estudio en el que dividieron a los delincuentes juveniles
violentos en tres grupos de control de 10 sujetos: El primero no recibié ningln tipo de
terapia, el segundo terapia grupal tradicional, y el tercero, la terapia de descompresion.
Dicho estudio tuvo una prolongacion de 2 afos para ver la posible tasa de reincidencia:
del primer grupo de control, el 70% fue detenido, como minimo, una vez; el segundo
grupo control fue el 20%; y el tercer grupo, tan sélo el 10% (Caldwell, y colaboradores,
Id. at 475). Segun Lipsey y Wilson (1998), el tratamiento podria funcionar si los psicé-
patas juveniles se tratan lo suficientemente temprano, intensamente y durante el tiempo

suficiente, y estos datos lo confirman.
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Ulteriormente, el mismo Caldwell y su equipo efectuaron otro estudio de segui-
miento, pero esta vez mucho mas amplio (Caldwell y colaboradores, 2005) a 248 nifios/as
detenidos por un periodo de 54 meses y etiquetados como “imposible trato”: Alrededor
del 40% (101 nifios/as) recibio la terapia de descompresion y el 60% restante, la terapia
grupal tradicional (Caldwell y colaboradores, 2005). Los resultados arrojaron que sobre
la reincidencia hay un significativo descenso para aquellos que recibieron la terapia de
descompresion (56% vs 78%), y también incorpord la categoria de reincidencia violenta
(18% vs 36%) (Caldwell y colaboradores, 2005, p. 629-30).

La ultima investigacion que llevaron a cabo Caldwell y su equipo, fue a 86 delin-
cuentes juveniles de maxima seguridad en el centro de Mendota, asi como el anélisis de
su reincidencia, pero esta vez por cuatro afios (Caldwell y colaboradores, 2007): Igual-
mente evaluaron a todos los sujetos con el instrumento de Hare para psicopatas juveniles,
el PCL-YV (Forth, Kosson y Hare, 2003, p.62), un cuestionario de mala conducta insti-
tucional llamada dias de seguridad (SD) vy, al cabo de un tiempo, volvieron a pasar el
PCL-YV . La conclusion que llegaron fue que el tratamiento era efectivo a largo plazo
(de minimo un afo) y redujo significativamente la mala conducta institucional y la rein-
cidencia, al menos para los sujetos que obtuvieron 31 0 menos en los instrumentos Hare
(las puntuaciones sen el PCL-YV fueron altas con una media = 30.2 y correlacionandose
significativamente con la mala conducta institucional y la reincidencia), pero que a corto
plazo no parecia tener efectividad (Cardwell y colaboradores, 2007). Por lo que el mejor
predictor para que la reincidencia y la mala conducta institucional se redujeran era el

tiempo empleado (duracion) del tratamiento descompresion.
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6

INSTRUMENTOS PARA EVALUACION DE LA PSICO-
PATIA

Para poder estimar y analizar estas caracteristicas psicopéaticas hay distintos

instrumentos de medicion que van desde subescalas orientadas a un rasgo especifico hasta

escalas/cuestionarios o inventarios para analizar los diferentes criterios del trastorno a lo

largo de la historia.

6.1 ESCALAS DE VALORACION DE CONDUCTAS O CARACTE-

RISTICAS PSICOPATICAS

Subescalas de desviacion psicopatica (Pd), hipomania (Pd) y conductas antiso-
ciales (APS) del Inventario Multifacético de Personalidad de Minessota el MMPI y
MMPI-2, 1940 (Hattaway y McKinley, 1942) que se focaliza en valorar aquellos ras-
gos de personalidad y de psicopatologia de los problemas de salud mental.

Escala de socializacion (SO) del “California Psychological Inventory” (CPI) de
Gough (1957). Discierne entre sujetos criminales y no criminales, asi como también
las categorias de delincuentes que presentan distintos niveles de socializacion
(Gough, 1957).

“Spheres of Control” (SOC-R) de Paulhus (1983). Contiene 30 items de control per-
cibido (control personal, interpersonal y socio-politico), pero ahora, en su tercera ver-
sion, es un instrumento de medicién pluridimensional del locus de control.
“Mach-1V Scale” de Christie y Geis (1970). Se utiliza para medir el Maquiavelismo.
“Eysenck Personality Questionnaire” (EPQ y EPQ-R), “Eysenck Personality In-
ventory” (EPI) de Eysenck y Eysenck (1975). Analiza la predisposicion psicopatica
con las dimensiones de personalidad de extraversion-introversion y neuroticismo-es-
tabilidad, con 57 items (EPI). EI EPQ-R contiene 100 items, reestructurandose para
incluir la categoria de psicoticismo y es un cuestionario de autoinforme.
“Narcissistic Personality Inventory” (NPI) de Raskin y Hall (1979). Instrumento
para la medida del narcisismo.

“The Sensitivity to Punishment and Sensitivity to Reward Questionnaire”
(SPSRQ) de Gray (1981). Mide dos valores: la ansiedad y la impulsividad.
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“State-trait Anxiety Inventory” (STAI-R) de Spielberger, Gorsuch, Lushene, Vagg,
y Jacobs (1983). Diagnostica la ansiedad, distinguiéndolo del sindrome depresivo con
20 items que evaluan el rasgo de ansiedad, y otros 20, para el estado de ansiedad.
Subescala agresiva/sadica de “Millon Clinical Assessment Inventory” (MCMI-
IV) de Theodore Millon (1994). Es una subescala antisocial y agresividad/sadismo.
“Comprehensive Misconduct Inventory” (CMI) de Paulhus y Williams (2002). 58
items que tratan sobre el mal comportamiento desde conductas suaves hasta las inten-
sas y extremistas.

“Externalizing Spectrum Inventory” (ESI) de Krueger y colaboradores (2007). Se
disefi6 para analizar rasgos y detectar problemas comportamentales relacionados con
los trastornos conductuales externalizantes (DSM-1V), sobre todo en el control de im-
pulso.

Escala para la Evaluacion del Constructo de Audacia de Patrick, VVaidyanathan,
Benning, Hicks y Kramer (2009).

“Reactive and Proactive Aggression Questionnaire” (RPQ) de Cima et al (2013).
Es un cuestionario que mide dos tipos de agresiones: reactiva y proactiva.

. “Varieties of Sadistic Tendencies” (VAST) de Paulhus y Jones (2015). Evalda ca-
racteristicas de la “personalidad oscura” como el sadismo, intereses sensacionalistas
y amoralismo.

“Comprehensive Assessment of Sadistic Tendencies” (CAS T) de Buckels y Paul-
hus (2014) de 18 items que evalla a los components fisicos, vicarios y verbales del
sadismo.

“Conditional Reasoining Tests for Aggression” (CRTs) de James (1998) y otros
colaboradores (Bing y colaboradores, 2007). Son una serie de pruebas de razona-
miento inductivo para eludir los sesgos o prejuicios que se cometen en la auto-per-
cepcidn que se tiene o de mejora que pueden menoscabar en las medidas de persona-
lidad de autoinforme. Se utiliza como detector de evidencia conductual antisocial.
“The Subtypes of Antisocial Behavior Questionnaire” (STAB) de Burt y Donnel-
lan (2009). Es un cuestionario de autoinforme con 32 items que mide tres subtipos de
comportamiento antisocial: agresion fisica, incumplimiento de reglas y la agresion

social.

102


https://www.tandfonline.com/doi/full/10.1080/00223891.2018.1519830

VALIDACION DEL CUESTIONARIO SHORT DARK TRIAD (SD3) EN LA POBLACION ESPANOLA

“Antisocial Process Screening Device” (APSD) de Frick y Hare (2001). Engloba a
un total de 20 items divididos en dos factores: Factor 1 son los rasgos de carencia o
falta emocional y de crueldad, y Factor 2, con problemas de conducta e impulsividad.
“Antisocial scale of the Personality Assessment Inventory” (PAI) de Morey, 1991.
Es una medida de autoinforme de la personalidad disefiada para proporcionar infor-
macion relevante para el diagndstico clinico, la planificacion de tratamiento y detec-
cién de psicopatologias (Morey, 1995, p.5) de 44 items maltiples escalas, una de las
cuales es la de conducta antisocial, de 24 items, con, a su vez, tres subescalas (Bus-
queda de sensaciones, egocentrismo y comportamiento antisocial).

“Neo Personality Inventory” (NEO-PI-R) de Costa y McCrae (1992). Es un inven-
tario de personalidad que estudia a los cinco rasgos de personalidad de los cinco gran-
des (FFM): Extraversion, Apertura a la Experiencia, Neuroticismo o Estabilidad Emo-
cional, Cordialidad/Amabilidad y Responsabilidad.

“The Personality Inventory-revised” (HEXACO) de Lee y Ashton (2004). Es un
modelo multifactorial que examina 6 rasgos de personalidad. Esta medida se basa en
el modelo de los Cinco Grandes, pero se le auna el criterio honestidad/humildad.
“Personality Inventory for DSM-V” (PID-5) de Krueger et al (2012). Es un instru-
mento de auto-medida de 220 items que mide los rasgos especificos de personalidad
dentro de un Sistema dimensional alternativo para trastornos de personalidad en la
seccion 111 del DSM-V (APA, 2013).

“Trait Fear Inventory” (TF-45) de Kramer (2010). Es una escala de 45 items dise-
fiada para evaluar el miedo, anexando un factor general de un modelo estructural de
medidas establecidas de miedo e intrepidez (Kramer y colaboradores, 2012).
“Emotionality-Activity-Sociability-Impulsivity Temperament Survey” (EASI)
de Buss y Plomin (1984). Es un inventario de autoinforme que desarrolla cuatro tem-
peramentos o caracteres basicos de personalidad: la Emocionalidad (temor, ira 'y an-
gustia), la Actividad (energia y participacion), la Sociabilidad (relaciones interperso-
nales y disfrutar de los demas) e Impulsividad (incapacidad de retencion de respuesta,

tendencia a razonar antes de actuar.
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6.2 ESCALASUTILIZADAS CON MUESTRAS POBLACIONALES

INSTITUCIONALIZADAS

Escala de Evaluacién de Psicopatia (PCL) de Robert Hare, 1980. De 16 items, es el
instrumento de evaluacién con mas repercusion internacional para la psicopatia en la
poblacion institucionalizada y en la praxis clinica y forense. Su versién mas reciente
es el CL revisado (PCL-R).

“Self-Report of Psychopathy Scale” (SRP) de Hare (1985). Hare adapt6 el PCL a
formato de autoinforme con 64 items. La Gltima version es el SRP-111 de Williams y
cols, 2003. SRP-SF, version abreviada con 28 items.

Factor de Psicopatia del “Karolinska Scales of Personality” (KSP) de Schalling y
Edman (1988). Consta de 135 items y constituyd una herramienta util en la investiga-
cion de la psicopatia y en la basqueda de correlatos bioldgicos de rasgos de persona-
lidad relevantes (las teorias e investigaciones psicobioldgicas y las teorias psicobio-
I6gicas del temperamento) (Schalling, 1977; Schalling, 1978; Schalling, Edman, y
Asberg, 1983).

Escala de Evaluacion de Psicopatia Revisada (PCL-R) de Robert Hare (1991-
2003). Es una escala de 20 items que evalla rasgos de personalidad y conductas cri-
minales.

“Psychopathy Screening Device” (PSD) de Frick (1994). Se baso en el PCL, pero
en dos factores: Insensibilidad emocional / dureza (IE) y pobre control del impulso /
conductas perturbadoras (I/CP).

“Psychopathy Checklist Screen Version” (PCL:SV) de Hart, Cox and Hare (1995).
Es el PCL, pero version de cribado.

“Crime and Analogous Behavior Scale” (CAB) de Lynam, Whiteside, y Jones
(1999). Es una medida de autoinforme de 44 items que analiza varios comportamien-
tos delictivos.

“Comprehensive Assessment of Psychopathic Personality—Institutional Rating
Scale” (CAPP-IRS) de Cooke, Hart, Logan, and Michie (2012). Se analiza la sinto-
matologia y los rasgos de la personalidad psicopatica subyacente en vez de la con-
ducta antisocial o desadaptativa. Contiene 33 items y varias escalas de medida (de

larga duracion o longitudinales y de calificacion del personal). Se basa en 6 dominios
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tipicos de manifestacion psicopatica: apego, conductual, cognicion, emocional y uno
mismao.

e “Interpersonal Measure of Psychopathy” (IM-P) de Kosson, Steuerwald, Forth y
Kirkhart (1997). Consta de 21 items que fueron disefiados para percibir conductas no
verbales e interpersonales vinculadas con la psicopatia. Necesita de informacién com-
plementaria como las entrevistas (tipo PCL).

e “The Psychopathy Q-Sort” (PQS) de Reise y Oliver (1994). Es una medida de 100
items basados en el Q-set California (CAQ; Block, 1961) que mide la psicopatia (ti-
pica concepcion), por medio de la evaluacion de dicho constructo por observadores y
con 9 categorias.

e “The Psychopathy Scan” (P-SCAN) de Harey Herve (1999). Es una de escala de
psicopatia con, a su vez, tres escalas de 30 items cada uno que abarca las areas afec-
tivas, conductuales e interpersonales. Se disefié para evaluadores no clinicos.

e “Minnesota Temperament Inventory” (MTI) de Taylor, Loney, Bobadilla, lacano
y McGue (2003). Es un autoinforme de 19 items que se basa en la interpretacion cla-
sica sobre la Psicopatia de Cleckley’s (1941). Inicialmente fue ideado para los obser-
vadores fueran los informantes, pero luego se adapté mejor para el autoinforme. La-
mentablemente es un instrumento que requiere de mucha mas informacion y analisis.

e “The Subtypes of Antisocial Behavior Questionnaire” (STAB) de Burt y Donnellan
(2009) es un cuestionario de autoinforme con 32 items que mide tres subtipos de com-

portamiento antisocial: agresion fisica, incumplimiento de reglas y la agresion social.

6.3 ESCALASUTILIZADAS EN PSICOPATIA PARA NINOS/AS
Y/O ADOLESCENTES

e “Childhood Psychopathy Scale” (CPS) de Lynam (1997). Escala de 13 items que
también es derivado del PCL-R y esta clasificado por los padres.

e “Psychopathy Content Scale” (PCS) de Murrie y Cornell (2000). Contiene 20 items
y fue seleccionado del “Millon Adolescent Clinical Inventory” (MACI) de Millon
(1993). Se desarroll6 con fines de cribado (edades entre 12-18 afios).

e “Antisocial Process Screening Device” (APSD) de Frick y Hare (2001). Es una re-

formulacién del PSD, pero orientado a nifios y pre-adolescentes. Engloba a un total
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de 20 items divididos en dos factores: Factor 1 son los rasgos de carencia o falta emo-
cional y de crueldad, y Factor 2, con problemas de conducta e impulsividad.

e ” Psychopathy checklist version of youth” (PCL: YV) de Forth, Kosson and Hare
(2003). Es la misma que su homoéloga PCL, pero para adolescentes.

e “Escala Psicopatica de 16 items” (P-16) de Salekin, Ziegler, Larrea, Anthony y Ben-
nett (2003). Medida que se deriva de la anterior CPS de MAC vy, por tanto, ambas
tienen una tipologia similar.

e “Inventory of Callous-Unemotional Traits” (ICU) de Frick (2004). Inventario que
mide 24 items y se centra en dos factores: dureza e insensibilidad en los rasgos emo-
cionales en adolescentes

e “Modified Child Psychopathy Scale” (mCPS) Lynam y Gudonis (2005). Es una es-
cala de 55 items y, en cuya version mas reciente, excluye a todo comportamiento
antisocial y permite una nueva version de autoinforme (Spain y colaboradores, 2004)
en edades comprendidas entre 11-18 afios.

e “Youth Psychopath Traits Inventory- Short Version” (YPI-S) de van Baardewijk
y colaboradores (2010). Es una medida de autoinforme de 50 items para evaluar los

rasgos psicopaticos en adolescentes (12-18).

6.4 AUTOINFORMESPARA POBLACION NO PENITENCIARIA
O CRIMINAL EN PSICOPATIA

e “Levenson self-report Psychopathy Scale” (LSRP) o también Levenson Primary
and Secondary Psychopathy Scales (LPSP) de Levenson, Kiehl, and Fitzpatrick
(1995). Con 26 items y con dos subescalas de psicopatia primaria y secundaria.

e “Psychopathy Personality Inventory” (PPl y PPI-R) de Lilienfeld y Widows
(2005). EI PPI-R consta de dos dimensiones (Dominancia/ausencia de miedo e im-
pulsividad egocéntrica) y una subescala (frialdad emocional) y con 157 items.

e “Dirty Dozen” (DD) de Jonason & Webster (2010). Mide la Triada Oscura de la
Personalidad en una corta escala de 12 items.

e “The Triarchic Psychopathy Measure” (TripM) de Patrick (2010). Se basa en el
modelo Tridrquico de la Personalidad con tres factores: Audacia, desinhibicion y mal-
dad.
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“Elemental Psychopathy Assesment” (EPA) de Lynam, Gaughan, Miller, Miller,
Mullins-Sweatt, y Widiger (2011). Existe una version corta EPA-SF de 72 items. Es
una medida de autoinforme con 18 subescalas. Analiza las caracteristicas psicopaticas
que subyacen a los comportamientos especificos de externalizacion y las formas de
mala conducta institucional (Lynam, Sherman, Samuel, Miller, y Widiger, 2013).
“Short Dark Triad” (SD3) de Jones& Paulhus (2014). Con 27 items y mide La
Triada Oscura de la Personalidad: maquiavelismo, narcisismo y psicopatia subclinica.
“Hare Self-Report Psychopathy Scale” (SRP) de Hare (1980), asi como el SRP-11
de Hare, Harpur, y Hemphill (1989); SRP-111 de Neumann, Schmitt, Carter, Embley,
y Hare (2012) y el “Self-Report Psychopathy Short-Form” (SRP-SF; Paulhus et al, en
prensa); Neumann y Pardini (2012), que pasé de contener 64 items a solamente 29.
El SRP y todas sus versiones proceden del PCL, asi que tienen su misma estructura,
pero con la particularidad de poder aplicarlo a poblaciones mas amplias porque una
de las limitaciones del PCL era precisamente su forma de evaluacion: se requiere de
una entrevista clinica semiestructurada con informacion complementaria como pue-
den ser los antecedentes penales, y esto era dificil de obtener en poblaciones no fo-
renses (Uzieblo, Verschuere, Van den Bussche, y Crombez, 2010; Williams, Paulhus,
y Hare, 2007).

“The B- Scan (B-SCAN)” de Babiak y Hare (en prensa). Contiene cuatro escalas de
tendencias antisociales, estilo emocional, madurez organizacional y estilo personal.
Fue creado para que supervisores y comparieros de trabajo pudiesen evaluar las ca-
racteristicas de psicopatia a los sujetos en sus entornos de trabajo. Esta herramienta
no tiene ninguna evaluacién por pares y aln esta bajo validacion.

“Psychopathic Personality Traits Scale” (PPTS) de Boduszek, Debowska, Dhingra,
y DeL.isi (2016). Es una herramienta para la evaluacion de la psicopatia tanto en am-
bientes forenses como en no forenses. Se compone de 20 items y mide cuatro factores:
Respuesta afectiva (Factor 1), Capacidad de respuesta cognitiva (Factor 2), Manipu-
lacion interpersonal (Factor 3) y Egocentrismo (Factor 4). Adolece del mismo pro-

blema que el B-SCAN, falta estudios para comprobar su estructura factorial y validez.
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7 ARGUMENTACION Y DIFERENCIACION DEL
SHORT DARK TRIAD (SD3) CON EL RESTO DE CUES-
TIONARIOS.

7.1 INTRODUCCION

Segun los estudios de Psicopatia realizados, se estima que el nimero de psicopatas
en una poblacion normal es de 1 de cada 100 personas en términos generales (Brooks y
Fritzon, 2016). Al extrapolar estos datos a Estados Unidos, la estimacion seria justamente
que menos del 1% de varones no institucionalizados de 18 afios corresponderian a psico-
patas (Hare, 2009). Si lo comparamos con Espafia, la cifra estaria en torno al 1%y al 3%
de la sociedad (Torrubia, Poy, Moltd, Grayston y Corral, 2010), por lo tanto, si la pobla-
cion total de Espafia es de 47.100.396 en 2019, esto significaria que, entre 471.000-

1.413.000 (1%-3%) personas corresponderian con psicOpatas en general.

Expertos en la materia argumentan que el comportamiento criminal es un epifeno-
meno, ya que no es ni diagndstico de Psicopatia ni especifico de desviacion de persona-
lidad (Cooke y Michie, 2001; Cooke, Michie, Hart, y Clark, 2004), y esto indica que no
todos los sujetos con rasgos psicopaticos son delincuentes. Pero lamentablemente en la
mayoria de las investigaciones de Psicopatia se involucra a poblaciones forenses, prisio-
neros y delincuentes con trastornos mentales como objeto de estudio. Sin embargo, no
todas las personas con Psicopatia primaria y secundaria estan en prision o bajo custodia,
y una literatura nueva esta surgiendo gradualmente con mayor fuerza para examinar aque-
llas caracteristicas similares a la Psicopatia en la ciudadania (Board y Fritzon, 2005; Ross,
Lutz, y Bailley, 2004). Esto sugiere que, si la Psicopatia fuese un rasgo, deberia estar
enfocada en los no delincuentes. Por consiguiente, el hecho de que una persona sea psi-
cdpata no significa que sea transgresora de la ley/ norma y que fuera a cometer algan acto
delictivo o rebasar el umbral del crimen, pero si es un predisponente de criminalidad

(Monahan y colaboradores. 2001).

Aproximadamente 6.720.000 de hombres adultos que estan en prision, en libertad
condicional o en libertad vigilada en Los Estados Unidos, s6lo el 3.16% (1.075.000) son

psicopatas (Kiehl, y Hoffman, 2011). No obstante, si esto lo comparamos con el abuso de
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sustancias psicotrépicas, como puede ser el cannabis, el porcentaje se elevaria al 17,1%
o la cocaina con el 3%, aunque dentro de las carceles seria ain mayor, un casi 70% de los
encarcelados tienen o tuvieron algun problema con el abuso de estupefacientes (informe
sobre drogadiccion, 2019). De acuerdo con otros dos estudios mas realizados en todas las
prisiones del territorio nacional espafiol, uno en el 2006 con 1000 reclusos, y otro, en el
2009 con 707 internos, arrojan que el 76,2% eran dependientes de alguna sustancia psi-
coactiva, el 41,2% padecia algun tipo de trastorno mental, el 4,2% de trastorno psicético,
depresion el 14,9% y trastorno generalizado de ansiedad el 23,3% (Arroyo, 2011).

A pesar de demostrarse que los psicdpatas no son criminales per se, desafortunada-
mente esta relacion se sigue usando con frecuencia en el sistema judicial directamente
con la criminalidad. En los tribunales espafioles no sélo se equipara con el trastorno anti-
social, sino también con el trastorno disocial, trastorno conductual, la esquizofrenia com-
pulsiva o trastorno esquizotipico o, incluso, una dolencia mental grave, poniéndose de
manifiesto la falta de validez con respecto a una acertada valoracion del perfil psicologico
del sujeto en los contextos legales. Por ende, sigue siendo una constante la falta de deli-
mitacion terminologica en Espafia y se suelen cometer este tipo de errores con bastante
frecuencia. Un experimento espafiol llevado a cabo entre el 1 de enero de 2015 al 1 de
febrero de 2018 en el que se investigaron 173 sentencias del Tribunal Supremo en todo
el pais referente al término de Psicopatia, los resultados muestran que en la jurisprudencia
espafiola se establece una superposicion muy fuerte y significativa con los trastornos des-
critos anteriormente, el 50% de los delitos cometidos son por homicidio, y el resto, por
intento de homicidio, malversacion de fondos, terrorismo y delitos contra la salud publica
con plena responsabilidad penal en todos estos casos (Dujo Lopez y Horcajo Gil, 2017).
Es mas, en Espafia el 90% de los psicopatas cumplen el criterio del TAP (Trastorno anti-
social de la personalidad), pero tan sélo el 20%-30% de aquellos sujetos diagnosticados
con un TAP son psicépatas (Torrubia y Cuquerella, 2008). Es decir, el 65% de la pobla-
cion reclusa espariola cumpliria criterios de un TAP, y sélo entre un 15-20% de los inter-

nos serian etiquetados como psicopatas (Torrubiay Cuquerella, 2008).

Este tipo de investigaciones evidencia la confusidén conceptual que gira en torno a
la definicion de Psicopatia, siendo uno de los trastornos mentales mas comunes en la

poblacién. Segun las estadisticas en Estados Unidos, es el doble de comdn que la
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anorexia, la esquizofrenia, el trastorno bipolar y la paranoia, y casi tan comdn como la
bulimia, la personalidad obsesiva-compulsiva, el trastorno de pénico y la personalidad
narcisista (DSM-IV-TR, el rango es de menos del 1%). De hecho, los Unicos trastornos
que se consideran mas propensos que la Psicopatia son la depresion, el trastorno por estrés
postraumatico y aquellos relacionados con el abuso de sustancias como el alcohol y las
drogas. Por esta razdn, es sumamente importante hacer un claro diagndstico, no sélo por
lo comentado anteriormente, sino porque al ser un trastorno con tanta incidencia al final
siempre se “‘sobre diagnostica” con el TAP o el trastorno disocial en estos entornos lega-
les, puesto que se requiere de una alta capacitacion y experiencia del clinico que lo evalua,
y a la hora de la valoracion correspondiente se pueden estar aplicando tratamientos enfo-

cados a sujetos con un diagndstico erréneo y resultar en un auténtico fracaso terapéutico.

Otro tema importante a analizar es el de la reincidencia. Un estudio canadiense en
1988 a 231 convictos con un nivel de Psicopatia alto, medio y bajo, segun el PCL, que
estaban por cumplir su condena y que se les hizo un seguimiento periodico durante tres
afios una vez liberados. Los datos revelaron que reincidieron el 80% de las personas que
puntuaron alto en Psicopatia, el 30% de los que registraron un nivel medio de Psicopatia,
y solo el 15% de los que calificaron bajo en Psicopatia (Hart y colaboradores, 1988). Esto
significa que, si la media de la poblacion psicopata existente en la carcel es de un 20%
aproximadamente, la tasa de reincidencia es muchisimo mas elevada que el resto de los
internos no psicopatas (el 80%). O sea, durante el primer afio en libertad, los psicopatas
podrian alcanzar una probabilidad tres veces mas de delinquir y cuatro veces mas de
forma violenta, segun lo constata un estudio meta-analitico elaborado por Hemphill, Hare
y Wong (1998). Estos datos contrastan con la investigacion realizada en una prision es-
pafiola en el 2000 a 89 reclusos, corroborando que los psicopatas manifiestan un mayor
numero de comportamientos violentos y agresivos en la prision, siendo mas propensos a
violar ausencias temporales y cometer un nuevo delito durante este tiempo que los delin-
cuentes en general (Moltd, Poy y Torrubia, 2000). Estos resultados en las carceles espa-
fiolas son muy similares a los obtenidos en otros estudios (Hare y McPherson, 1984; Hare,
McPherson, y Forth, 1988; Hart y colaboradores, 1988; Serin, 1991, 1996; Serin y Amos,
1995; Wong, 1984; Grann, Langstrom, Tengstrom y Kullgren (1998) en Suecia; Hare,
Clark, Grann y Thornton, 2000). Concluyendo, y en este sentido, que la Psicopatia es un

predictor importante de la reincidencia en general (Hemphill y colaboradores, 1998).
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Con respecto al coste econémico que los psicOpatas generan en Estados Unidos,
otro estudio realizado por Anderson (1999) mostro la cuantiosa cifra de 2.3 trillones de
dolares anuales. Analizando este importe en costes indirectos, como el mantenimiento de
las carceles, los fiscales, policia, tribunales, jurados, etc., y los directos ocasionados en la
sociedad, como podria ser la pérdida de la propiedad de un inmueble (Anderson, 1999).
Y con respecto al coste social criminal, los psicOpatas serian los responsables de generar
un gasto de aproximadamente 460 billones de dblares por afio (que seria el 20% de ese
gasto general de 2.3 trillones), sin mencionar otros costes adicionales como el tratamiento
y la hospitalizacién, o incluso de sus propias victimas que no se puede comparar con el
sufrimiento personal al que estuvieron expuestas (Anderson, 1999). Si esto lo equipara-
mos con otros valores en Estados Unidos, por ejemplo, la esquizofrenia con 76 billones
de dolares (Economic Focus, 2009) o el abuso de alcohol con 329 mil millones dolares
(National Inst. Healt U.S.A, 1998), no llegan a la cifra estimada de la Psicopatia. Es dificil
evaluar este tipo de datos o cuantia en Espafia porque no hay informacion al respecto,
solo de forma generalizada, el valor medio anual de un preso es de 21.300 euros y hay
alrededor de 64.000 presos en Esparia. EI presupuesto general del estado para gastos in-
ternos de las carceles en el 2019 fue de 8.340,57 millones de euros. (BOE, 2019).

A nivel corporativo se ha demostrado en varios estudios llevados a cabo por Boddy
(2006, 2011, 2014, 2017), entre otros, que el impacto de los psicopatas en el ambiente
organizacional de las corporaciones se les relaciona con un practicamente nulo bienestar
de los empleados, donde destaca el hostigamiento o acoso laboral, comportamientos sig-
nificativamente negativos asociados con una conducta laboral contraproducente que afec-

tan a la sociedad en su mayoria.

La Psicopatia es un factor de riesgo bastante significativo para la reincidencia, con-
cretamente para la violencia. Dhingra y Boduszek (2013) hacen alusion a varios estudios
meta-analiticos que muestran el fuerte nexo que hay entre el comportamiento criminal
que pueden tener a posteriori (en un futuro) y la Psicopatia. Por eso es necesario seguir
avanzando en el estudio de la Psicopatia en ambos niveles (longitudinales y transversales,
tanto en adultos como en nifios), ya que se requieren mas herramientas para poder hacer
un andlisis en profundidad. Se trata de poder instruir a la poblacién espafiola el significado

de la Psicopatia, visibilizar la problematica que afecta entre el 1%-3% de nuestra
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sociedad, intentando mediar esa predisposicion delictiva a través del conocimiento para
desgranar esa supuesta relacion intrinseca. Y ya no es sélo ese porcentaje en concreto
(1%-3%), sino de todos los nucleos que se ven afectados (familia, amigos, area laboral,
etc.) y que estan ocultos. Al trabajar en estos puntos conseguimos que la estructura social
tenga un mejor entendimiento del trastorno y comprension, facilitando mucho, de esta
manera, la posible adaptacién de los psicdpatas como parte de esa revolucionaria inclu-
sion social, sobre todo empezando en el &rea educativa. Una buena forma de contribuir a
esta causa es la validacion de cuestionarios en la poblacion espafiola, debido a que no hay
una fuerte comunidad cientifica que estudie el tema de la Psicopatia en Espafia. Por ejem-
plo, en 2015 solamente 27 articulos fueron publicados en contraste con 975 que se edita-
ron en Estados Unidos o los 407 articulos en Los Paises Bajos. Esto significa que casi
todos los cuestionarios, escalas 0 medidas en aras de la Psicopatia se han hecho en la
poblacion estadounidense, dificultando el avance de su estudio en Espafia de esta manera,
a menos que se adapte o se valide. Por eso hemos querido contribuir a este hecho con la
validacion del cuestionario Short Dark Triad y asi tener més instrumentos al alcance para
poder seguir aunando en este fascinante area de estudio y favorecer la investigacion de
todos aquellos problemas o limitaciones que hay en este campo de la Psicopatia, ante
todo, salir del contexto forense al que siempre se le ha relacionado e intentar cambiar el
sobre etiquetado que constantemente esta expuesto en el ambito judicial, entre otras me-
didas.

7.2 JUSTIFICACION DEL SHORT DARK TRIAD

La Psicopatia es un trastorno complejo, y mas aun en la forma de poder evaluarla.
Siempre se la ha asociado con el area criminal y, por ende, como un predictor del com-
portamiento delictivo, independientemente de otros factores ambientales que también
pueden estar implicados en esta “posible” carrera criminal, por ejemplo, el tener padres
gue sean delincuentes o haber sido criado en un entorno criminal, que tengan un historial
de drogadiccion, ciertos rasgos de personalidad que puedan desempefiar un papel deter-
minante en la actividad delictiva y violenta (Loeber y colaboradores, 2001). Por eso, los
crimindlogos en sus inicios intentaron eludir este término y romper con esta estigmatiza-
cién social que la precede. Ademas, otras de las razones para soslayar su uso era que se

solapaba con otros constructos que podian dar lugar a confusion en el estudio de la
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Criminologia. Asimismo, se intenté evitar que la etiologia del comportamiento delictivo
no fuese explicada desde un enfoque psicoldgico por ser un tema redundante. Esto se
refiere a que se evalta el comportamiento antisocial y a otras conductas de externaliza-
cién de la misma forma, o sea, para determinar dicho comportamiento se utilizan medidas
equivalentes que para predecir otros instrumentos de comportamiento antisocial (Collison
y colaboradores, 2016). Aunque es cierto que a la Psicopatia se la ha vinculado bajo la
Optica de modelos estructurales de personalidad, especialmente con el modelo de los
Cinco Grandes (FFM, Big Five: Goldberg, 1993) con cinco dominios: Extraversion (E),
Amabilidad (A), Conciencia (C), Neuroticismo (N) y Apertura a la Experiencia (O). De
esta forma, la Psicopatia puede reflejar el desajuste en uno 0 més dimensiones de la per-
sonalidad y los resultados que se han obtenido son sélidos con la descripcion de este
trastorno (p. ej.: baja Amabilidad y baja Conciencia).

Pero gracias a todos los avances en este campo se han podido resolver muchos de
estos inconvenientes. Una de las conclusiones a las que se llegé es que, dependiendo del
tipo de medicidn que se utilice estara relacionada proporcionalmente con la aparicion de
este tipo de problemas. Asi que, para conocer mas esta tematica y saber el porqué nos
hemos decantado por el instrumento SD3 procederemos a desglosar las escalas o autoin-
formes que se han utilizado para el estudio de la Psicopatia en adultos en areas no legales
y, algo importante, son medidas que evaltan integramente los rasgos de la personalidad
psicopatica independientemente del comportamiento desviado socialmente: “The Triar-
chic Psychopathy Measure” (TriPM), “Elemental Psychopathy Assesment” (EPA), “Self-
Report Psychopathy” (SRP), “Dirty Dozen” (DD), “Psychopathic Personality Inventory”
(PPI1), “the Levenson Self-Report Psychopathy Scale” (LSRP) o “Levenson’s Primary
and Secondary Psychopathy Scale” (LPSP). Omitiremos las escalas de “Psychopathic
Personality Traits Scale” (PPTS) y el “The B- Scan” (B-SCAN) por no tener suficiente

revision empirica que respalde estos cuestionarios.
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7.3 CUESTIONARIOS PARA LA PSICOPATIA NO INSTITUCIO-
NALIZADA'Y SUS INCOVENIENTES

7.3.1 INSTRUMENTOS QUE PROCEDEN DEL PCL

Para poder entender el recorrido sobre los cuestionarios psicopaticos no institucio-
nalizados primero tenemos que adentrarnos en su historia critica y describir, una vez mas,
su piedra angular llamada “Hare’s Psychopathy Checklist-Revised” (PCL, PCL-R; Hare,
1991, 2003). Aunque ya lo hemos explicado en el marco teérico, mencionaremos las ca-
racteristicas basicas para que sea mas facil la comprension y relacion con las otras medi-

das.

El PCL es un instrumento de diagndstico de 20 items basado en el trabajo de
Cleckey (1941), pero exclusivamente con un enfoque criminal. Se divide en dos partes,
con una escala Likert de tres tipos de respuesta y una seccion basada en los registros de
archivos del sujeto (revision de su vida) y, otra parte, de entrevista semiestructurada. EL
PCL evalla a dos factores con cuatro dimensiones (las dimensiones Interpersonal y Afec-
tiva del factor 1-F1-, y las dimensiones de Estilo de vida y Conducta antisocial del factor
2-F2-), pero con el PCL-R se ampli6 a cuatro factores (F1 Interpersonal, F2 Afectivo, F3
Estilo de vida y F4 Desviacion social) y ha demostrado tener un buen ajuste que también
se aplica al “Self-Report Psychopathy” (SRP) de Hare, (1980) (p.ej.: Lester y colabora-
dores, 2013; Neal y Sellbom, 2012; Neumann y colaboradores, 2012, entre otros). Tanto
el SRP de Hare, (1980), asi como el SRP-II de Hare, Harpur, y Hemphill (1989), SRP-I111
de Neumann, Schmitt, Carter, Embley, y Hare (2012), el “Self-Report Psychopathy Short-
Form” (SRP-SF) de Paulhus y colaboradores (In-press-a) y Neumann y Pardini (2012),
el “Levenson self-report Psychopathy Scale” Levenson’s Primary and Secondary
Psychopathy Scale ” (LPSP) de Levenson, Kiehl y Fitzpatrick (1995) y el “Psychopathic
Personality Inventory” (PPI) de Lilienfeld y Andrews (1996) y “Psychopathic Persona-
lity Inventory—Revised” (PPI-R) de Lilienfeld y Widows (2005), se fundamentan en la
misma estructura factorial que el PCL. Las diferencias entre estos cuestionarios se pueden
resumir en los campos de aplicacion: el PCL es forense y clinico, y el SRP, PPl y LSRP

mas investigativo. Asimismo, el SRP es la adaptacion a un formato de autoinforme del

117


https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC5053911/#R32
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC5053911/#R32
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC5053911/#R40
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC5053911/#R46

VALIDACION DEL CUESTIONARIO SHORT DARK TRIAD (SD3) EN LA POBLACION ESPANOLA

PCL, y el PPl y LSRP se crearon para poblaciones no institucionalizadas. Pasaremos a

desarrollar el LSRP y el SRP, pero el PPI lo explicaremos en el apartado siguiente.
7.3.1.1 SRP

Esta herramienta (y todas sus versiones posteriores hasta la mas reciente con el
SRP-SF), se cred para poder superar las limitaciones previas del PCL de ser un instru-
mento costoso y que se requiriera de tiempo para poder realizarlo (Lilienfeld, 1998; Wi-
Iliams y colaboradores, 2007), pero la principal dificultad era de no poder utilizarlo en
muestras poblacionales grandes y no forenses, en vista de que se necesita informacion
adicional importante como son los registros de archivo y entrevistas semiestructuradas.
La gran novedad fue el cambio conceptual de la lista de verificacion a los autoinformes,
siendo este enfoque cada vez mas requerido por los investigadores para analizar los rasgos
psicopaticos en una comunidad en general de una forma maés fiable y valida (Neumann,
Uzieblo, Crombez, y Hare, 2013; Ray y colaboradores, 2013). ElI SRP (SRP-I1 y SRP-III)
consta de 64 items, y el SRP-SF es la version reducida con 29 items con una escala Likert
de 5 puntos. En un principio, el SRP original tuvo problemas porque las correlaciones
con el PCL fueron bajas con poca validez de contenido, pero este problema fue resuelto
en el SRP-II, SRP-IIl y SRP-SF. Tanto el SRP-II1 como el SRP-SF tienen una buena
consistencia interna en los cuatro factores (SRP-SF: Manipulacion interpersonal, .= .95;
Afecto insensible, a =.92; Estilo de vida erratico, a =.87; Comportamiento antisocial, o
=.88; resultado total de a =.98- Neumann y Pardini, 2012; Neal y Sellbom, 2012; Gordts
y colaboradores, 2015. SRP-III: Manipulacion interpersonal, o = .92; Afecto insensible,
o =.86; Estilo de vida erratico, a =.81; Comportamiento antisocial a =.84; resultado total
de o =.73. Williams, Paulhus y Hare, 2007). Todos los cuestionarios de Hare (inclusive
el SRP) han superado todos los andlisis de variables latentes acentuando su buena estruc-

tura factorial. Pero hay varios inconvenientes:

a) AUn no se ha encontrado una justificacion que sea sélida para explicar la estruc-
tura interna del SRP-SF con todos los estudios que se han llevado a cabo (tanto
en dos, tres y cuatro factores. Por ejemplo, Foulkes, Seara-Cardoso, Neumann,
Rogersy Viding, 2013; Neumann y colaboradores, 2012; Welker y colaboradores,
2014, entre otros). Hay muy pocas investigaciones que comparan estadisticamente

las distintas soluciones de los factores descritos anteriormente para poder
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b)

corroborar el modelo y su bondad de ajuste y asi ver cuél es la estructura que mas
se adecue con el SRP-SF. Por tanto, se requiere de informacion adicional que pro-
fundice en la estructura factorial del SRP-SF.

Con respecto a este problema anterior, ¢cuél seria el mejor enfoque para la estruc-
tura de la Psicopatia desde la Optica del SRP-SF, si una perspectiva mas tradicio-
nal o alguna otra alternativa bifactorial o jerarquica (enfoque tanto multidimen-
sional y/o unidimensional)? Las estructuras de factores jerarquicos conceptuali-
zan a la Psicopatia como a una construccién de segundo orden impulsada por fac-
tores especificos de primer orden (Dotterer y colaboradores, 2017), y que, a su
vez, sean capaces de correlacionarse. Pero su uso es bastante limitado y se precisa
de mas estudios que ratifiquen su validez en este campo. El bifactorial consiste en
un factor general que explica la varianza de los items, y otro que explica la va-
rianza de factores especificos dentro de los items. Este tltimo se le ha relacionado
con el estudio de los rasgos psicopaticos en la Psicopatia no institucionalizada,
pero no se ha demostrado en profundidad su efectividad en el SRP-SF, a excep-

cion de un estudio (Dotterer y colaboradores, 2017).

A diferencia del SRP-SF, el modelo bifactorial demostré que el SRP-I11 puede re-

presentar al mismo tiempo el concepto de Psicopatia desde una vision holistica y con

dimensiones especificas y diferenciales. EI problema que esto acarrea es el desconoci-

miento que hay de este tipo de modelos, sobre todo a la hora de interpretar los aspectos

especificos de los generales que suelen conllevar a confusion y, por lo tanto, como poder

aplicarlo en la vida real (Reise, y colaboradores, 2010).

c)

d)

Este tipo de investigaciones se han focalizado, casi exclusivamente, no en la ob-
servacién de grupos que posibilita la generalizacion de los resultados a toda clase
de muestra (aunque existe alguna excepcién), sino dentro del género. Por consi-
guiente, es necesario de estudios que tengan un modelo comparativo estadistico
con muestras que abarquen tanto a hombres como a mujeres.

El SRP y todas sus variaciones arrastran con el mismo problema que tiene el PCL,
es decir, con la superposicion del criterio con el predictor que “predice” (p.ej.: en
el PCL habia que instruir a los entrevistadores a que se fijaran en ciertas conductas

antisociales a la hora de calificar).
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e) Otra limitacion de usar medidas de autoinforme para evaluar a la Psicopatia es
que puede ser un tanto arriesgada. Se puede comprometer la validez de las con-
testaciones que dan los sujetos por el potencial de respuesta engafiosa y vision
limitada (Lilienfeld y Fowler, 2006).

7.3.1.2 LSRP

Se cre6 en 1995 como variante al uso del PCL. Un instrumento de autoinforme de
26 items que mide dos subescalas basado en los estudios de Karpman (1948) en la dife-
renciacion de psicOpata primario y secundario: Los psicdpatas primarios (F1 del PCL,
que serian los aspectos afectivos e interpersonales) y el psicopata secundario (que corres-
ponderia con el F2 del PCL con el estilo de vida desviado socialmente). EI F1 de LSRP
se vincula con individuos manipuladores, mentirosos, insensibles, egoistas y que actdan
deliberadamente bajo el comportamiento antisocial, entre tanto, el F2 de LSRP esta méas
estrechamente relacionado con individuos neuroticos cuya conducta antisocial es desen-
cadenada por un trastorno emocional, principalmente a raiz de algun acto impulsivo. Una
particularidad del LSRP es que no contiene ninguna referencia explicita al comporta-
miento antisocial en sus items (Garofalo, Noteborn, Sellbom, Bogaerts, 2019), pero esto
no quiere decir que Levenson y colaboradores (1995) no considerasen a la conducta an-
tisocial integrada en el constructo de Psicopatia, sino que optaron a esta “exclusion” para
evitar sesgos en la muestra comunitaria y que no hubiese criterios de contaminacion. La
fiabilidad para el LSRP1 fue de a=.70, y para el LSRP2 de o.=.70, la consistencia interna
es aceptable. EI LSRP tiene varias limitaciones, pero sobre todo una que ha puesto en

duda su uso:

a) El LSRP F1 no engloba todos los rasgos que el PCL abarca en el F1 (como, por
ejemplo, el dominio, el encanto superficial, la frivolidad), aunque los otros rasgos
los logra captar satisfactoriamente. La base de las criticas es que el LSRP F1 tiene
una relacion mas directa con la conducta antisocial y con las medidas de Psicopa-
tia secundaria que con las caracteristicas afectivas e interpersonales de la Psico-
patia (Lilienfeld y Fowler, 2006, p.118). Derefinko y Lynam (2006) sugirieron
que los investigadores deben reconocer que los factores no son isomérficos, que
los resultados de un instrumento no pueden generalizarse y ser especificos sobre

el factor 1 que estan examinando (p.278). La mayoria de las criticas que ha tenido
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b)

d)

este cuestionario es precisamente por este aspecto, puesto que el LSRP fue dise-
fiado para generar, mediante un procedimiento de autoinforme, dos factores simi-
lares a los obtenidos por la lista de verificacion de Psicopatia de Hare con el PCL
(Levenson y colaboradores, 1995). Al no cumplir con este objetivo algunos inves-
tigadores vetaron su aplicacion por ser “invalida”. Esto significa que se requiere
de la modificacion de esta escala si pretendemos conseguir un incremento de la
fiabilidad con el PCL-R F1.

La falta de validez convergente del LSRP F1, dado que se relaciona mas fuerte-
mente con el F2 de otras medidas de autoinforme que con el F1 (con el PPI, SRP,
APSD: Lilinfield y Hess, 2001; Wilson y colaboradores, 1999), puede acentuar
que haya distinciones en la percepcién de determinados rasgos como la Extraver-
sion, Neuroticismo y Amabilidad.

En estos ultimos afios se evidencia que la estructura de dos factores propuesta por
el LSRP no demostro indices adecuados de un buen modelo de ajuste en los ané-
lisis factoriales confirmatorios (CFA; Brinkley, Diamond, Magaletta y Heigel,
2008), y aungue en estudios recientes se muestra mejor un modelo estructural de
tres factores (para 19 de los 26 items, eliminando los 7 items restantes porque no
se relacionaron con ningun factor), el problema estriba en que el factor de insen-
sibilidad, asi como el antisocial, no llega a tener una validez de constructo ade-
cuada (Salekin y colaboradores, 2014), con una consistencia interna baja. Algunos
autores recomiendan, a pesar de ser bastante pobre su ajuste, usar mejor el modelo
factorial de dos factores para superar esta limitacion, y hay otros, sin embargo,
que han afiadido mas items a la escala de Insensibilidad como un intento de mejora
a nivel psicométrico (Christian y Sellbom, 2016).

La puntuacion final del LSRP se le ha relacionado directamente con el comporta-
miento antisocial y el uso de sustancias (Brinkley, Schmitt, Smith y Newman,
2001; Lynam, Whiteside y Jones, 1999), entre otras caracteristicas. Pero la dife-
rencia con el PCL-R es que, en éste, la correlacién mas fuerte es con el F2 (Patrick
y colaboradores, 2005; Skeem y Mulvery, 2001), y en LSRP se vincula igual-
mente con ambos factores (Lynam y colaboradores, 1999; McHoskey y colabora-
dores, 1998). Este inconveniente es debido al solapamiento de criterio-predictor

con respecto al contenido, que lo mencionamos en el SRP como problema base.
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e) Como ocurre con el SRP, otro de los inconvenientes es el uso de las medidas de
autoinforme porque puede mermar la veracidad de sus respuestas. Seria intere-
sante que este tipo de instrumentos tuviesen otras fuentes de informacién para

solventar este handicap.
7.3.2 CUESTIONARIOS QUE SE BASAN EN LOS RASGOS DE PSICOPATIA

Tras el PCL, SRP y LSRP, los investigadores de personalidad empezaron a desa-
rrollar nuevas medidas que estuvieran menos orientadas a la evaluacion de la conducta
antisocial y a su comportamiento explicito. Principalmente, que la fundamentacion ted-
rica de estos instrumentos se basara en los rasgos de Psicopatia en si mismos y que fueran
la clave de su andlisis, dejando a un lado a ciertos aspectos sociales que fuesen mas aver-
sivos socialmente y centrandose en aquellos mas “normales”. Los instrumentos que va-
mos a desarrollar en este apartado seran el “Psychopathic Personality Inventory” (PPI:
Lilienfeld y Andrews, 1996) y “Psychopathic Personality Inventory—Revised” (PPI-R:
Lilienfeld y Widows, 2005), pese a que es parte de la red nomolégica del PCL; “Elemen-
tal Psychopathy Assessment” (EPA: Lynam y colaboradores, 2011) y “Elemental Psycho-
pathy Assessment Short Form” (EPA-SF: Lynam y colaboradores, 2013).

7.3.2.1 PPI

El PPI y PPI-R son otras pruebas de personalidad que miden los dos factores basi-
cos: el Afectivo (F1) y el Antisocial (F2), al igual que en el PCL, SRP y LSRP. Pero a
diferencia del SRP y del LSRP, que son aproximaciones operacionales del PCL, en el
PPI, Lilienfeld (1990) se basé en su propio criterio y en la revision de la literatura sobre
la Psicopatia para la identificacion de los aspectos centrales y la construccion de los items.
Como elemento innovador, el PPI-R no sélo evalta el concepto general de Psicopatia
como una puntuacién total, sino también las puntuaciones de orden menor de 8 subescalas
que miden facetas especificas de dicho trastorno, y que, gracias al trabajo de Benning,
Patrick, Hicks, Blonigen y Krueger (2003) se descubrié que se atnan en dos factores de
orden superior ortogonales: PPI-1 o Dominio sin miedo (“Fearless Dominance”, FD) y
PPI-Il1 o Antisocialidad impulsiva o Impulsividad centrada en si mismo/a (“Impulsive
Antisociality”, 1A o “Self-Centered Impulsivity”, SCI). El PPI-I (FD) comprende la In-

fluencia social (“Social Influence”, SOI), Inmunidad al Estrés (“Stress Immunity”, STI)
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y Ausencia de miedo (“Fearlessness”, F). El PPI-1l (IA/SCI) incluye al Egocentrismo
Magquiavélico (“Machiavellian Egocentricity”, ME), Externalizacion de la Culpa (“Blame
Externalization”, BE), Ausencia Despreocupada de Planes (“Carefree Non-planfulness”,
CN) e Inconformismo Rebelde (“Rebellious Non-conformity”, RN) y, por dltimo, Frial-
dad Emocional (“Coldheartedness”, C) que no se carg06 significativamente en ninguno de

los dos factores.

El PPI contiene 187 items, y la version resumida 154 items, con una escala Likert
de 4 respuestas. El PPI-R obtuvo una buena consistencia interna en total de o =92, y en
las escalas, la variacion fue de o =.82 a a =.88. Unas de las peculiaridades de este cues-
tionario es que, a diferencia de otras medidas de autoinforme que contienen elementos de
conducta desviada o antisocial, el PPI solo se centra en aquellos rasgos de personalidad
que sean mas representativos de la Psicopatia y la estructura de sus escalas esta disefiada
para detectar el tipo de respuesta engafiosa o inconsistente, superando el problema de raiz
del uso de los autoinformes. Por todo ello, el PPI es una de las medidas mas validadas a
nivel mundial, ya que, “supuestamente”, es capaz de discernir la Psicopatia de otros tras-
tornos con problemas de conducta (como el antisocial) y de la criminalidad en general,
pero hay ciertos problemas que pueden desacreditar su uso, ante todo esta ultima afirma-

cion:

a) Hay algunos inconvenientes con las propiedades psicométricas del PPl y PPI-R
(Neumann y colaboradores, 2008; Neumann, Uzieblo, Crombez y Hare, 2013). Se
suele usar la correlacion media entre elementos (MIC: Schmit, 1996) para medir
la unidimensionalidad de un grupo de items por ser un estadistico adecuado para
ello. Neumann (2008) encontré que los MIC de las 8 subescalas fueron bastante
bajas y sugestivas de multidimensionalidad. Estos resultados son refutados en otro
estudio que se hizo dénde se obtuvo una insignificante puntuacién de 0.10 (PPI 1)
y 0.12. (PPI1 Il) (Neumann y colaboradores, 2013) por debajo de las recomenda-
ciones minimas (Simms y Watson, 2007). Ademas, en este mismo estudio de Neu-
man y colaboradores (2013) tampoco se logré un buen ajuste de modelo hasta,
por lo menos, con 5y 6 factores respectivamente. Igualmente, se obtuvieron unos
resultados similares con la muestra belga del PPI-R, con unos MIC bastante po-

bres para el PPI-I (.18) y PPI-IlI (.11) y un ajuste de los analisis factoriales
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b)

d)
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confirmatorios insuficiente (PPI-I, CFI .49, RMSEA .12; PPI-II, CFI .48, RMSEA
.09) y con la misma cantidad de factores que en el estudio anterior (6) para que el
modelo se pudiese adecuar a la medida.

En general, los resultados del PPI son bastante ambiguos y no se entiende el por-
qué no usaron un enfoque de variables latentes, dado que la investigacién se esta
moviendo en esta direccion (Krueger y Markon, 2006). La relacion con los corre-
latos externos difiere mucho de una escala a otra, lo que supone que la interpreta-
cion del PPI-1 (hay casi una nula correlacion con los comportamientos externos)
y PPI-11 con dichas correlaciones sea un tanto incierta o dudosa (Neumann, 2013).
También se pone en duda su capacidad para medir integramente a la Psicopatia.
Lynam y Miller (2012, pag. 351) sugirieron que el "Dominio intrépido", conside-
rado como una parte central del PPl y PPI-R, no es suficiente ni necesario para
contemplarlo como una caracteristica del psicopata.

Lilinfield (1990) reconoce los déficits que contiene el PPI con respecto a la di-
mensionalidad de sus dos factores. Smith, McCarthy y Zapolski (2009) argumen-
taron que en la medida en que se use un unico resultado como objetivo de medi-
cion en el que se incluyan maultiples dimensiones, la prueba de validacion del
constructo se basa en una incertidumbre tedrica (p.273). Con estas deficiencias,
en cuanto al modelo de ajuste se refiere, se indica que el problema radica no en la
version del PPI o en la misma muestra, sino en que son modelos multidimensio-
nales, por lo que basarse en dos factores solamente seria un modelo mal especifi-
cado (Bandalos, 2002), y esto podria limitar su validez. Igualmente, hay varias
investigaciones que muestran las interacciones que existen entre el Dominio del
miedo (FD) y la Impulsividad centrada en si mismo/a (SCI) (Marcus y colabora-
dores, 2013), porque en realidad estas dos escalas son multidimensionales y no
unidimensionales.

La otra problematica que surge es que las puntuaciones del PPI coinciden o se
solapan (sobre todo en la escala PPI-1) con las muestras no forenses y forenses,
afectando y limitando su validez (Marcus y colaboradores, 2013; Miller y Lynam,
2011; Uzieblo y colaboradores, 2010). Los estudios que se han realizado con hom-
bres delincuentes (Neumann y colaboradores, 2008), experimentales (Mokros y

colaboradores, 2008) y en muestras comunitarias (Blonigen, Carlson, Krueger, y
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Patrick, 2003) ponen de manifiesto la nula percepcion para poder distinguir entre
sujetos con Psicopatia de aquellos sin rasgos psicopaticos, y de los criminales y
no-delincuentes. Esta limitacion es un duro golpe para el PPI porque es la matriz
de sus premisas.

f) El tiempo empleado para realizar este cuestionario es bastante mas (159 items si
es el PPI-R) que otros instrumentos para llegar al mismo fin, y esto es una clara
desventaja.

g) Aunque presuntamente el PPI dice no contener items relacionados con la conducta
antisocial, hay algunos elementos en las escalas que demuestran lo contrario (p.ej.:
yo0 no sigo las reglas, sino mas bien las mias). Esto hace que algunos investigado-
res aconsejen otro tipo de instrumentos mas fiables y con una mejor estructura

latente.
7.3.2.2 EPA

Esta escala de autoinforme contiene 178 items con una escala tipo Likert de 5 tipos
de respuesta (totalmente en desacuerdo a totalmente de acuerdo), cuyo resultado provee
una puntuacion global de Psicopatia y de 18 subescalas (con una fiabilidad media para
estas subescalas de rango 0=.63 a a=.88 con un a total de .95) que se identifican con 18
facetas del modelo FFM (evaltan los rasgos mas desadaptativos y extremos recogidos de
los Cinco Grandes). Con el analisis factorial exploratorio se forma una estructura de cua-
tro factores: Narcisismo, Estabilidad Emocional, Desinhibicion y Antagonismo. EI EPA-
SF es la version abreviada con 72 items. Segun el autor, una de las grandes ventajas de
esta medida es la capacidad que tiene de analizar las relaciones de la Psicopatia con los
criterios externos, asi como la identificacion de las facetas que son responsables de estas
asociaciones (Lynam y colaboradores, 2011). Los fallos o inconvenientes que se derivan

de este cuestionario son los siguientes:

a) Lynam reconoce que el EPA-SF no es una buena medida para encuestas que sean
significativamente largas y que la Psicopatia solo sea uno de tantos elementos
importantes a valorar. Asi, s6lo recomienda su uso o, por lo menos es mas acer-
tado, en aquellos estudios donde se evalten como medida Unica y exclusivamente

a la Psicopatia. Este instrumento podria ser de un gran valor predictivo en el area
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de la Criminologia, pero debido a esta deficiencia se tendria que recurrir a otro
instrumento para extrapolar los resultados a encuestas de gran escala.

a) El EPA y EPA-SF adolecen de la misma dificultad que tiene el PPI (la incerti-
dumbre que genera), puesto que con una sola puntuacion es muy improbable que
se conozca la naturaleza de las contribuciones de las diferentes dimensiones a esa
calificacion (Smith y colaboradores, 2009, p.273). Al igual que con el PPI-I, tam-
bién el EPA tiene problemas con las facetas de orden inferior en las correlaciones
con las conductas de externalizacion. O sea, de las 18 subescalas en 5 no hubo una
correlacion significativa o fuerte con los dominios del FFM.

b) Lilienfeld y Fowler (2006) comentaron los problemas potenciales que se podian
originar al evaluar a la psicopatia con medidas de autoinforme por el engafio y
manipulacion que los sujetos podian hacer en sus respuestas, menoscabando la
fiabilidad del instrumento, pero no llegaron a aclarar este punto.

c) Aunque el EPA es util para visibilizar los factores que se encuentran latentes en
la Psicopatia, no es adecuada en algunos casos (p.ej.: con la arrogancia, con una
consistencia interna pobre y nula correlacion externa).

d) No hay muchos estudios que evallen la estructura factorial del EPA como otros
instrumentos en la materia de Psicopatia (p.ej.: SRP, PPI), por lo que se requiere

de mas investigaciones para ratificar su utilidad y validez.
7.3.3 CUESTIONARIOS DE MODELOS INTEGRATIVOS DE PSICOPATIA

Por ultimo, estan los cuestionarios que, a diferencia de todos los anteriores que he-
mos visto, tienen un disefio totalmente innovador y revolucionario. Los instrumentos pre-
vios (PPI, SRP, PCL, EPA, LSRP) se basan en la amplia gama que hay de medidas de
Psicopatia y de su estructura factorial para justificar sus modelos de 2, 3 o 4 factores.
Estos nuevos instrumentos se fundamentan en la revision del constructo de Psicopatia
mediante la exploracion de las diferentes conceptualizaciones que ésta ha tenido a lo largo
de la historia y con los mejores resultados empiricos de las diferentes medidas de valora-
cién de dicho concepto. Son modelos integrativos que incluyen a varios constructos fe-
notipicos. Ademas, no sélo existe ese trazo moderno e historico de la Psicopatia, también
los conceptos mas amplios de psicopatologia, neurobiologia y personalidad (Skeem, Po-

laschek, Patrick, y Lilienfeld, 2011) siendo un referente con una perspectiva bastante
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contemporanea, como pueden ser las bases neuro-etiolégicas. Estas medidas son: “Dirty
Dozen” (DD: Jonason y Webster, 2010), “The Triarchic Psychopathy Measure ” (TriPM:
Patrick, Fowles, y Krueger, 2009) y “Short Dark Triad” (SD3: Jones y Paulhus, 2014),

nuestro cuestionario a validar.
7.3.3.1 TriPM

Es un autoinforme de 52 items basado en el trabajo previo de Cleckey (1976), sobre
los pacientes psiquiatricos y en su trabajo descriptivo de 16 prototipos de Psicopatia de
criterios de diagndstico. Mide a tres fenotipos distintos de la Psicopatia: Mezquindad con
actitudes de rebeldia, falta de empatia y, por ende, de apego hacia los demas, constante
busqueda de sensaciones y de empoderamiento y/o explotacion con el resto, llegando a
ser bastante crueles; Audacia con caracteristicas como ser resiliente o la habilidad de una
recuperacion rapida antes situaciones problematicas o estresantes, el ser eficaz social-
mente, capacidad de concentrarse bajo presion y mantener la calma en situaciones de
amenaza, alta seguridad de si mismo/a y ser tolerante ante lo desconocido; Desinhibicién
define a aquellos rasgos que se caracterizan por tener un pobre control de impulsos, una
regulacion de las emociones deficiente, total falta de planificacion y ausencia de previ-
sion, pobre control conductual e irresponsabilidad, hostilidad y/o agresividad y reinciden
en comportamientos que tengan una gratificacion instantanea. Utiliza una escala Likert
de cuatro tipos de respuestas (van desde la mayoria falso a la mayoria verdadero). Tiene
una buena consistencia interna con una fiabilidad total de a = .91, y para las escalas de
Audacia (o = .87), Mezquindad (o = .85) y Desinhibicion (o = .87). Patrick y colabora-
dores (2009) sugieren que las medidas actuales de Psicopatia aplican estas construcciones
propuestas, pero que otras, como el PCL-R, no las capturan. Y a diferencia del PCL-R no
necesita que estas escalas se ajusten a un concepto de orden superior (Patrick y colabora-

dores, 2009), de igual manera pasa con el PPl. Mencionemos sus inconvenientes:

a) Evansy Tully (2016) recomiendan tener precauciones con la utilidad de esta me-
dida porque esta herramienta no ha sido revisada ain por otros investigadores ni
han hecho una evaluacion por pares, y este Ultimo paso es crucial como parte del
proceso de revision que es requerido para el desarrollo de nuevos instrumentos y

supervision del control de calidad.
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b)

d)

f)
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Se cuestiona el ajuste del elemento de bdsqueda en el factor de Mezquindad, ya
que podria ser mas un indicativo de audacia. Ademas, esta escala y la de Desinhi-
bicidn se basaron en el “Externalising Spectrum Inventory” (ESI; para evaluar los
rasgos y problemas de conducta. Krueger, Markon, Patrick, Benning y Kramer,
2007) y uno de los inconvenientes que tiene es que tampoco esta ampliamente va-
lidado (Venables y Patrick, 2012).

Con respecto a las inter-correlaciones en el mismo TriPM, los resultados reflejan
que las relaciones son débiles a moderadas entre las tres subescalas (Patrick, 2010).
La explicacion més plausible de este hecho nos la da Neumann y colaboradores
(2013), refiriéndose a la multidimensionalidad de cada escala y, asi, se crean aso-
ciaciones diferenciales entre ellas. Esto conllevaria a que el autor tuviese que cam-
biar parte del planteamiento por ser un modelo mal delimitado.

Tedricamente puede ser un instrumento débil por la superposicion entre los feno-
tipos de Desinhibicion y Mezquindad, afectando a la validez discriminante en este
sentido. La conclusion a la que se llega es que seguramente la Mezquindad también
mide la Desinhibicion, y esto hace cuestionar su validez discriminante. Aunque
hay cada vez mas evidencia en este aspecto (Crego, Widiger, 2014), se deberia
usar métodos que acrediten su robustez (p.ej.: la matriz multirasgo-multimétodo).
Las correlaciones fueron pobres con las facetas del PCL-R en diferentes muestras.
Y apesar de que en los resultados de Patrick (2010) se muestran unas correlaciones
mas elevadas entre el Factor 1 (mide mas a este constructo) y la Mezquindad, en
general las relaciones en las tres escalas eran bastante débiles. Malterer, Lilienfeld,
Neumann y Newman (2010) sugieren que la ausencia de correlaciones pueda de-
berse a que son diferentes medidas de dominios, el PCL-R es de diagndstico cli-
nico, y el TriPM, de autoinforme. Pese a esto, se deberia obtener unos resultados
mejores para la validez concurrente en relacion a la credibilidad de sus escalas por
la falta de especificidad. Sin embargo, algunos estudios mostraron que con el PPI
se tiene unos mejores resultados, no siendo asi con el LSRP y el SRP (Sellbom y
Phillips, 2013; Stanley, Wygant y Sellbom, 2013), aunque si con el SRP-III.

Otro de los problemas es acerca del contenido de los constructos y si reflejan ver-
daderamente los rasgos psicopaticos. En este caso seria con la Audacia, cuestio-

nando su dominio y que sea un componente central en la comprension de la
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Psicopatia (Marcus, Fulton y Edens, 2012; Miller y Lynam, 2012). Asimismo,
otros investigadores han argumentado que el concepto de Desinhibicién tampoco
es exclusivo de grupos psicopaticos (Skeem, Polaschek, Patrick y Lilienfeld,
2011).

g) A pesar de tener una buena consistencia interna, el TriPM tiene que ser analizado
para ver la homogeneidad de su escala (correlaciones medias entre items). Tam-
poco se han llevado a cabo ningln analisis de variables latentes a nivel de item
para probar su validez de constructo y justificar su estructura interna.

h) Quizas parte del problema sea precisamente el haberse basado en las conceptuali-
zaciones de Cleckey, en vista de que no realiz6 investigaciones empiricas a gran
escala para validar sus teorias (Hare y Neumann, 2008; Neumann, Hare y Johans-
son, 2012). Aunque este problema también se reflejaria en el resto de cuestionarios
gue han usado su teoria como fundamentacion teorica en la creacion de instrumen-
tos para medir a la Psicopatia.

i) Se le asignan cuatro simbolos visuales en las opciones de respuesta que pueden
ocasionar error al encuestado. Los autores reconocen que en vez de ser algo bene-
ficioso, porque estos simbolos pueden influenciar en las respuestas, generan una

mayor distraccion en los participantes.
7332 DD

DD es un breve cuestionario de autoinforme de 12 items con una escala Likert de 7
tipos de respuesta (totalmente en desacuerdo a totalmente de acuerdo), y mide los tres
constructos de la teoria de La Triada Oscura de la Personalidad (“The Dark Triad of Per-
sonality”: DT), que describe una constelacion de rasgos de personalidad socialmente in-
deseables (Paulhus y Williams, 2002): Psicopatia con ausencia de remordimientos, falta
de empatia, impulsividad e insensibilidad; Maquiavelismo con la manipulacion, el en-
gafo, explotacion con los demas, cinismo y un repulso hacia lo ético y moral; y Narci-
sismo con tener un alto autoconcepto de si mismo/a, grandioso y necesidad de ser admi-
rado recurrentemente. La division de estos doce items se compone de cuatro items que
evalUan al Maquiavelismo, y para ello se basaron en el cuestionario Mach-1V de Christie
y Geis (1970) de 71 items; otros cuatro para el Narcisismo, con el cuestionario de “The

Narcissistic Personality Inventory” (NPI; Raskin y Terry, 1988) de 40 items; y los ultimos
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cuatro para la Psicopatia, con el PCL-R (Hare, 1991) de 20 items. Jonason y Webster

(2010) demostraron mantener la faceta de Antipatia o desagrado (‘“Disagreeableness’)

como nucleo central al comparar los resultados con 91 elementos de cuestionarios que

median estos DT por separado. Con una fiabilidad de o=.74 para hombres, y de 0=.85

para mujeres, esta herramienta se basa en la misma teoria explicativa que nuestro cues-

tionario SD3. Las limitaciones son las siguientes:

a)

b)

d)

Uno de los problemas de este instrumento es que s6lo han usado cuatro items de
las escalas originales, por consiguiente, la reduccion de los items afecta a las co-
rrelaciones de las subescalas con otros factores externos, y en este caso, seria el
Narcisismo con la autoestima. Al sintetizar este factor a 4 items, los autores per-
dieron aspectos especificos que contribuian a la relacion del Narcisismo con la
inestabilidad de la autoestima (p.ej.: superioridad, grandiosidad), reduciendo parte
de la heterogeneidad de esta faceta (Jonason y Webster, 2010).

Aunque la escala mostré fuertes correlaciones positivas con medidas de orienta-
cion a corto plazo (Jonason y Tost, 2010), no compensa los resultados obtenidos
acerca de que los maquiaveélicos sean impulsivos, porque es inconsistente con la

concepcidn original (Jones y Paulhus, 2009).

A pesar de que los autores han avalado sus resultados, hay muchos otros estudios
que se han realizado posteriormente con muestras mas pequefias que demuestran
lo contrario y poniendo en entredicho la precision y efectividad de esta escala su-
mamente corta.

En vez de un modelo de tres factores, hay una mejor bondad de ajuste con un mo-
delo bi-factorial (tres factores especificos y un factor general). Esto sugiere que
cada rasgo oscuro mide algo Unico (Jonason y colaboradores, 2013), pero habria
que cambiar la estructura factorial. EI problema radica en que esta fuerte distribu-
cion bi-modal de los tres sub-factores sigue latente y puede afectar a muestras de
gran tamafio que quieran estudiar los DT (Kajonius y colaboradores, 2015). Ade-
mas, se sabe que el sesgo de distribucidén no deseado se compensa en los analisis
estadisticos (Lumley y colaboradores, 2002). Esto es un indicativo de que la es-
tructura factorial deberia sustentarse en dos sub-factores (Psicopatia y Maquiave-

lismo) que no son cooperativos, junto a otro sub-factor, el Narcisismo (Garcia y
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f)

9)

h)

Rosenberg, 2016) y un rasgo antisocial. Kajonius y su equipo (2016) ven inconve-
niente el agrupar a estos tres rasgos tanto desde una perspectiva clinica como desde
la deseabilidad social.

Se ha criticado mucho a la validez convergente y discriminante en comparacion
con otras medidas relevantes (Jones y Paulhus, 2014; Maples, Lamkin y Miller,
2014; Miller y colaboradores, 2012). Del mismo modo, se ha cuestionado su vali-
dez de constructo por s6lo contener 4 items por factor, ya que se puede eliminar
mucho contenido vital (Miller y colaboradores, 2012).

Actualmente se estd empezando a usar la Teoria de Respuesta al item (“The Item
Response Theory”: IRT) para la validacion de la Triada Oscura, y se han encon-
trado con un umbral de aprobacién levemente inferior de los DT para los hombres
que para las mujeres. El estudio realizado en Gran Bretafia para estudiantes uni-
versitarios y trabajadores de CrowFlower (Carter y colaboradores, 2015), tan s6lo
se encontraron dos factores en los estudiantes varones (combinacion de Maquia-
velismo-Psicopatia, y el otro factor, Narcisismo), en contraste con las mujeres (los
tres factores). Pero con los trabajadores solo se encontrd un constructo. Estas di-
vergencias no fueron explicadas por la invariancia sobre la edad o el sexo
(Kajonius y colaboradores, 2016). Esto significa que la forma de evaluacion a los
DT esta sesgada por esta escala en concreto y afloran muchas dudas sobre las cons-
trucciones en las que se fundamente el DD, y habria que ver si es coherente 0 si
hay que hacer alguna modificacion. La conclusion que se llega es que, con los
analisis del IRT, la escala de Narcisismo tuvo el menor poder discriminativo e,
incluso, no hubo ningun tipo de informacidn total que aportara sobre el DT latente.
El Narcisismo fue el sub-factor con menos correlaciones con el Mach-1V y el NPI,
considerandose como la parte central 0 hegemonica de este constructo a la Psico-
patia-Maquiavelismo. Por lo cual, el nucleo se focaliza en estos dos factores (Psi-
copatia y Maquiavelismo) y no en los tres como este cuestionario predice.
Estudios mas recientes sefialan que las escalas tan cortas no deberian validarse

usando el tipo de analisis convergente (Olaru, Witthéft y Wilhelm, 2015).
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8 DESARROLLO DEL SD3

8.1 ¢POR QUE EL “SHORT DARK TRIAD”?

El desarrollo de este instrumento fue una manera de conceptualizar a la Psicopatia
desde otro prisma distinto a las medidas actuales que no aprehenden todo el contenido
esencial ligado a este concepto y, teniendo en cuanta las cuestiones empiricas de esta area,

trata de anexar dominios experimentalmente relevantes.

Este cuestionario ha obtenido una validez y fiabilidad 6ptimas, a pesar de su breve-
dad. También ha logrado el apoyo de otros grupos de investigacion (Arvan, 2011; Ashton-
James y Levordashka, 2013; Baughman, Dearing, Giammarco, y Vernon, 2011; Giam-
marco, Atkinson, Baughman, Veselka y Vernon, 2013; Holtzman, 2011; Lee y colabora-
dores, 2013). Por ejemplo, la investigacion hecha por Ashton-James y Levordashka,
2013, que confirma la validez discriminante del SD3 en el nivel conductual: los narcisis-
tas plagian las actitudes a personas de alto nivel socio-econémico, pero no psicopatas o
maquiavélicos. El apoyo empirico para el SD3 se extiende mucho mas alla de un compo-

nente transversal en la investigacion y hacia otros lugares (Paulhus y Jones,2014).

Ademas de que muchos investigadores coinciden en evaluar a los DT con el SD3,
puesto que tiene un desarrollo mejor y con mayor robustez en los analisis (Jones y Paul-
hus, 2014; Maples, Lamkin y Miller, 2014; Kajonius y colaboradores, 2016) que el DD.

8.2 VENTAJAS DEL SD3

a) Al basarse en un modelo integrativo ampliamos nuestro enfogque sobre la com-
prension de la Psicopatia bajo diferentes concepciones para visualizarlo como un
constructo. En general, las medidas actuales ya contienen estos tres conceptos
(Psicopatia, Maquiavelismo y Narcisismo), pero en diversos grados, porque se
han dado cuenta que definen mejor a la Psicopatia.

b) Es un instrumento sencillo de comprension que elimina problemas relacionados
con la fiabilidad de evaluadores (Lilienfeld y Fowler, 2006) y es breve, que se
puede completar en menos de 15 minutos, posibilitando la facil administracion

del mismo (obviando la complejidad de otros cuestionarios) y a través de distintos
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d)
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medios (p.ej.: internet) sin llegar a cansar al participante ni que se requiera de
mucho tiempo para su realizacién y, por Gltimo, bastante econdmica. Asi que,
clinicamente es una medida de la Psicopatia eficiente, que no necesita de mucho
esfuerzo para su evaluacion ni de tiempo, y con un coste de capacitacion casi nulo
para su uso. Segun Burisch (1984) y Saucier (1994), al eliminar la redundancia de
elementos prolongados se reduce la fatiga y la frustracion de los participantes. De
hecho, muchos expertos critican la falta de desarrollo de instrumentos que sean
mas eficaces que los tipicos cuestionarios o escalas tradicionales, pudiéndose em-
plear en diferentes entornos con especial relevancia en su tiempo de ejecucion.
La validacion de los tres constructos del DT posiblemente haya incidido en el tipo
de tratamiento para los sujetos que sean psicOpatas y al cambio de percepcion
sobre que la Psicopatia es algo que no se pueda tratar.

El SD3 no fue desarrollado sélo para implementarse en muestras exclusivamente
comunitarias (como el PPI) o sélo masculinas (como el PCL-R), sino para un am-
plio abanico de muestras que superen los problemas conceptuales de la Psicopatia
y que se use de manera universal para todos los géneros.

Hay una creciente literatura sobre los rasgos oscuros de la personalidad que cada
vez estd tomando maés fuerza como la explicacion mas plausible para estudiar las
caracteristicas sociales indeseables del ser humano. Aspectos como la persistencia
de estos rasgos en el tiempo (Foster, Campbell y Twenge, 2003), inclusive en
varias regiones del mundo como Oceania, Asia y Ameérica del Norte (Paulhus y
Williams, 2002), la vinculacion con rasgos positivos como la estabilidad emocio-
nal (Paulhus y Williams, 2002), con una autoestima sélida (Sedikides, Rudich,
Gregg, Kumashiro y Rusbult, 2004), y un mayor éxito sexual (Jonason, Li, Webs-
ter y Schmitt, 2009) sugieren el gran potencial que tiene esta teoria. Ademas, el
estudio de estas caracteristicas mas oscuras de la personalidad ha crecido de una
forma vertiginosa en estos ultimos afios. Haciendo un analisis en Google acadé-
mico sobre este tema, se ha incrementado exponencialmente su bdsqueda de tan
s6lo un articulo en el 2002 a al menos 38 en el 2009 y a més de 28600 en el 2020,
relacionando los DT con todo tipo de temas como el maltrato animal, estilos de
humor, infidelidad, etc. Que el SD3 se sustente en el DT hace que sea un excelente

instrumento de anélisis en esta area.
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f) Para estandarizar a una sola medida los DT y asi reducir la excesiva especificidad
y la contaminacion de construcciones relacionadas (Jonason y Middleton, 2015),
superando los problemas planteados previamente en el “Dirty Dozen”.

g) EI SD3 esta teniendo una incesante repercusion a nivel mundial y se esta vali-
dando cada vez mas a diferentes paises, lo que garantiza su validez y fiabilidad a
pesar de ser un instrumento breve: la validacion polaca (Rogoza y Cieciuch,
2017), la validacion alemana (Malesza, Biichner, Ostaszewisky y Kaczmarek,
2017), la validacion rusa (Egorova y Adamovich, 2019), en la validacion francesa
(Gamache, Savard, Maheux-Caron, 2017), la validacién italiana (Paulhus,
Somma, Borroni, y Fossati, 2017), la validacién irani (Atari y Chegeni, 2017), la
validacion china (Zhang, J., Ziegler, M., y Paulhus, D. L., 2019), la validacion
portuguesa (Pechorro, P. Caramelo, V., Oliveira, J. P., Nunes, C., Curtis, S. R.,
Jones, D. N., 2019), entre otros.

8.3 LOSRASGOS DE PERSONALIDAD OSCURA (“DARK
TRAITS”)

Durante casi 60 afios la investigacion en psicologia de la personalidad ha estado
dominada casi, en su exclusividad, por los rasgos de Los Cinco Grandes (“The Big Five”:
FFM). Estos rasgos se han basado en una identificacion de los conceptos que méas usan
las personas para describir unas a otras (Extraversion, Apertura, Neuroticismo, Concien-
ciay Amabilidad). Pero debido a los avances en esta area se han descubierto ciertas limi-
taciones en este modelo, especialmente en su estructura “atedrica” descriptiva donde pre-
dominan los aspectos positivos sobre los negativos. Para suplir esta carencia, la investi-
gacion se ha dividido en dos corrientes diferentes con un enfoque interaccionista para
comprender las variaciones dentro de las especies (Jonason y Middleton, 2015): Por un
lado han intentado ampliar las caracteristicas de personalidad bésicas creando el HE-
XACO, que se centran en la medicion de otras diferencias individuales como la humildad
y honestidad, pero siguen dependiendo de técnicas analiticas exactas de factores y es
desacertado para evaluar aquellos rasgos oscuros. Ante este panorama, emergié una
nueva tendencia que intentd abordar esta problematica bajo la conceptualizacion de la
Triada Oscura de la Personalidad, o sea, los rasgos mas socialmente negativos a través

del Narcisismo, Maquiavelismo y Psicopatia.
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8.3.1 NARCISISMO

Este constructo proviene de la mitologia griega de Narciso, quién se ahogé en el
lago al enamorarse de su propio reflejo e intentar besarlo. Después de los estudios de
Raskin y Hall (1979) aparece este concepto al definir un nivel subclinico del trastorno
narcisista de la personalidad que habia sido delimitado por el DSM-I11 (APA, 1978). Tras
varias investigaciones en este campo, Raskin y Hall elaboraron el Inventario de Persona-
lidad Narcisista (NPI) para la poblacion normal que cumplian con los requisitos narcisis-
tas: grandiosidad, refuerzo del ego, dominio y superioridad. Ya con los estudios de Morf
y Rhodewalt (2001), se extrapola al area subclinica como rasgo distintivo de personalidad
y se crea un modelo de autorregulacion narcisista (combinacion de grandiosidad y vulne-
rabilidad). Cuando el NPI se comparé con otras medidas el ser grandioso fue el rasgo més
caracteristico (Miller y Campbell, 2008).

Los elementos narcisistas claves son la grandiosidad junto con el déficit afectivo/
insensibilidad y el autocontrol/impulsividad que se entremezclan con imprudencia y bus-
gueda de emociones, la manipulacién insensible para obtener el tipico comportamiento
criminal (Hare y Neumann 2008), ausencia de moralidad, conducta antisocial, poco/falta
de remordimiento ante las acciones que dafian a los demas (Hicks y colaboradores, 2007;
Newman, McCoon, Vaughn y Sadeh, 2005). Los sujetos con un alto nivel de Narcisismo
también tienen una autoestima excesiva y creen que son individuos particulares, centran-
dose principalmente en si mismos y con sentimientos e ideas exageradas sobre la fuerza,
el amor, la belleza o el éxito sin restricciones (Emmons, 1987), al igual que la necesidad
de ser admirados socialmente y recibir toda la atencidn (estilo de vida egocéntrico), o sea,
grandiosidad, con un nivel de confianza en si mismos desmesurado, creyendo ferviente-
mente ser mejores que el resto en absolutamente todo y sobreestiman las habilidades de
los demaés. Otro de los factores con los que se le he relacionado al Narcisismo es con la
agresion, dependiendo de su autoestima: Con una autoestima estable, la agresion actitu-
dinal se correlaciona con el Narcisismo positivamente, y los que tienen una autoestima

inestable, de forma negativa.

Sin embargo, hoy en dia existen nuevos modelos que asumen una nueva concepcion
bastante diferente a las anteriores basados en dos dimensiones: la admiracion y la rivali-

dad. Back y colaboradores (2013), los autores de esta nueva conceptualizacion, separaron
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este rasgo en dos estrategias sociales: la autoafirmacion asertiva (la tendencia a usar como
un medio de autopromocion para lograr la admiracion social) y la autoproteccidn antago-
nica (latendencia a utilizar la autodefensa como un medio para evitar o prevenir el fracaso
social). Ambas estrategias se definen en funcion de la activacion de diferentes pistas,

tanto cognitivas, conductuales y afectivo-motivacionales.
8.3.2 PSICOPATIA

Los primeros datos se remontan a Cleckey con su “The mask of Sanity” (1941).
Luego fue Hare (1991) con el “Psychopathy Checklist-Revised” (PCL-R), aunque la
muestra era institucionalizada, se encontr6 que la Psicopatia presenta bajos niveles de
amabilidad y responsabilidad (Furnham, Richards y Paulhus, 2013), por lo que se utiliz6
la terminologia de Psicopatia primaria y secundaria para entender a la Psicopatia subcli-
nica. Al igual que el Narcisismo, a la Psicopatia se la consideraba dentro del campo fo-
rense tradicionalmente, pero se adapto para medir diagndsticos no clinicos en la poblacion

comun, y para ello se utilizo el SRP.

Hay dos rasgos considerados como la base de la Psicopatia: autocontrol (es decir,
impulsividad) y déficits en el afecto (o sea, insensibilidad) (Jones y Paulhus, 2014). La
Psicopatia es un trastorno caracterizado por un notable déficit emocional, marcado por la
reduccion de culpa y la empatia e implica un mayor riesgo de comportamiento antisocial
(Hare, 2003). Se define, entonces, con un encanto superficial y poca empatia, combina-
cion entre inseguridad subyacente y una entidad de grandiosidad (vanidad y superiori-
dad), teniendo la imperiosa necesidad de rodearse de otras personas a las que consideran
seres inferiores y con una busqueda constante de nuevas sensaciones, con un auto-con-
cepto del si mismo poco realista, insensibles, agresivos, capaces de controlar el miedo,
altamente impulsivos, con ansiedad y baja empatia. Es el rasgo considerado como mas

oscuro de la Triada por estas connotaciones tan negativas y asociadas a la criminalidad.

8.3.3 MAQUIAVELISMO

Mientras que los rasgos anteriores eran trastornos patoldgicos que se adaptaron en

medidas poblacionales no clinicas, el Maquiavelismo fue el unico desarrollado para la

137



VALIDACION DEL CUESTIONARIO SHORT DARK TRIAD (SD3) EN LA POBLACION ESPANOLA

investigacién social (Jonason y Middleton, 2015). Este instrumento fue ideado por Ri-
chard Christie y Florence L. Geis (1970) tras la interpretacion del libro “Il Principe” de
Niccolo Machiavelli (Fehr, Samsom y Paulhus, 1992; Jones y Paulhus, 2009), el cual se
inspiraron para crear el cuestionario Mach 1V (es el méas usado para medir el Maquiave-
lismo) y después el Mach V (aunque con menor fiabilidad y validez), la version méas
utilizada (Jones y Paulhus, 2009), caracterizandose este rasgo principalmente por la ma-

nipulacion, una pragmatica moralidad y el cinismo.

El Maquiavelismo se define por la manipulacion interpersonal como la clave para
el éxito en la vida, sin principios (Jones y Paulhus, 2009), el afecto insensible y una orien-
tacion estratégica calculadora con el objetivo final de llegar a la satisfaccion por medio
de esta manipulacion (Jones y Paulhus, 2011), tratan de forma instrumental a las personas,
oportunistas, encanto social para influenciarlos y doblegar la voluntad del resto y, por
ualtimo, este tipo de personalidades se caracterizan por estar involucradas en un mundo
cinico y frio (Rauthmann y Will 2011), asi como el tratar de mantener siempre una repu-
tacion positiva para no dafiar o comprometer su posicion. Las personalidades maquiavé-
licas tienen una regulacion de impulso superior, pero no tienen habilidades cognitivas

especiales (Jones y Paulhus, 2009).

Drory y Glusinkos (1980) examinaron el desempefio de grupos liderados por per-
sonas con un Maquiavelismo alto y descubrieron una flexibilidad considerable en el ma-
nejo de tareas estructuradas o no estructuradas, pero con el estilo de liderazgo directivo
muestran poca consideracion por las preocupaciones interpersonales (consideracion por
los sentimientos de los demas). En la Tabla 5 se muestra un resumen hecho por Dahling,
Whitaker y Levi (2009) que indica el nexo del Maquiavelismo con algunos de los criterios

organizacionales.
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Tabla 5. Maquiavelismo y criterios organizacionales

Criterio

Principales conclusiones

Citas relevantes

Liderazgo

Oportunismo
econémico

Abandono

Robos

Thacticas de influencia

Satisfaccion laboral

Eleccidn ocupacional

Conductas de ayuda

Los resultados con Mach y el liderazgo son
mixtos. Hay algunos estudios que indican
que los lideres con un elevado Mach suelen
ser directivos, facilmente adaptables, e
incluso, carismaticos, pero a menudo poco
solidarios y desconsiderados con sus
seguidores.

Los altos Mach se preocupan mas por
maximizar sus propios beneficios que por
tener alguna consideracién con sus propios
SOCios.

Los modelos de teoria de juegos indican
que los que tienen un elevado Mach suelen
abandonar con mayor frecuencia los grupos

que han sido explotados para evitar sufrir
represalias. Esta tendencia ha sido teorizada
para fomentar la alta rotacion entre las
maquiavélicos.

Los altos en Mach son mucho més
probables en aprovechar las oportunidades
para robar a los demas. Adicionalmente, la
investigacién indica que estan dispuestos a
traicionar la confianza de su supervisor o

compafiero para
robar, mientras que los que puntian bajo en
Mach, no lo estan.

Los que tienen un alto Mach, participan en
una variedad de tacticas de influencia que
propician la construccién de redes de
conexiones politicas, incluyendo la auto-
revelacién estratégica, intimar e
intimidacion.

La satisfaccion laboral consistentemente
tiene una relacién negativa con los Mach en
general. Esta premisa se puede encontrar
replicado en muchos otros estudios.

Las carreras de tipo judicial y gerencial
parecen tener mas atractivo para las
personas altas en Mach, mientras que las
profesiones méas humanitarias (que
conllevan a ayudar a los demds) o artisticas
parecen ser deficientes.

Los que tienen un elevado Mach tienen
menos probabilidades de ayudar otros cuyo
ocurre un accidente. Este efecto se exacerba

Deluga (2001), Drory y
Glusinkos (1980).

Gunnthorsdottir, McCabe, y
Smith (2002); Wilson, Near, y
Miller (1996).

Fehr, Samson, y Paulhus (1992);
Harrell y Hartnagel (1976).

Fehr, Samson, y Paulhus (1992);
Harrell y Hartnagel (1976).

Dingler-Duhon y Brown (1987),
Harrell (1980), Pyey y Rastogi
(1979).

Gable y Topol (1987), Gemmill
y Heisler (1972), Heisler y
Gemmill (1977), Hunt y Chonko
(1984).

Chonko (1982), Corzine
(1997), Fehr y colaboradores.
(1992), Hunt y Chonko (1984),
Steininger y Eisenberg (1976),
Wertheim, Widom, y Wortzel
(1978).

Wolfson (1981).
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Criterio Principales conclusiones Citas relevantes

Cuyo estos estan en compafiia de otros que
también son altas Mach.

Nota: Mach= Maquiavelismo. Tabla recopilada de “The Development and Validation of a New Machia-
vellianism Scale” de los autores Dahling, Whitaker y Levi (2009).

En definitiva, segun Paulhus y Williams (2002) (véase Figura 5), estas tres perso-
nalidades comparten una serie de caracteristicas, pero en diversos grados, y que implican
un caracter socialmente malévolo con tendencias hacia la autopromocién, la frialdad emo-

cional, la duplicidad y al comportamiento agresivo.

Figura 7. Correlaciones de la teoria de los Rasgos Oscuros de Paulhus y Williams (2002)

Psicopatia

Narcicismo 25 Maquiavelismo

Nota: Estudio hecho por Paulhus y Williams (2002) a 245 estudiantes de psicologia, del cual el 60% eran
mujeres. N=245. Todas las correlaciones son significativas a partir de una p<.001, con dos colas.

Pero, aunque estos rasgos sean llamados oscuros y aversivos socialmente, hay una
nueva linea de investigacion méas contemporanea que empezaron a examinar el lado adap-
tativo al descubrir contextos donde la Triada Oscura ha demostrado ser ventajosa (Hogan
y Hogan, 2001). Furnham (2010) detalla algunos casos donde altos niveles DT combina-
dos con otros factores (inteligencia, atractivo fisico, auto-mejora, habilidades cognitivas.
Ver Tabla 6 de las correlaciones de DT con otros rasgos), ayudan a las personas a adquirir
puestos de liderazgo, lo que significa que pueden sacar ventaja de la situacion sin llegar
a mantener buenas relaciones con el resto de los comparieros de trabajo. Esto se define
como psicopatas “exitosos” (Babiak y Hare, 2006; Chatterjee y Hambrick, 2007) y tam-
bién como narcisistas “con éxito” (Chatterjee y Hambrick, 2007; Paulhus, Westlake, Cal-
vez y Harms, de proxima publicacion). Jonason y su equipo (2012) estudiaron este as-

pecto y descubrieron que los narcisistas usan tacticas de manipulacion suaves ante varias
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situaciones, los psicopatas fueron los mas firmes, y los maquiavélicos, flexibles (tacticas

sutiles y duras indistintamente).

Tabla 6. Correlaciones La Triada Oscura con otros cuestionarios sobre los Cinco Grandes de Personali-

dad, Automejora y Habilidades cognitivas

ESCALAS Narcisismo  Maquiavelismo Psicopatia
Inventario de los Cinco Grandes

Extraversion 42 -.05 .34
Amabilidad -.36 -47 -.25
Conciencia -.06 -.34 -.24
Neuroticismo .02 A2 -.34
Apertura .38 -.03 24
Habilidades cognitivas

OCAQ, indice de precision .09 .04 .09
IQ test 15 .04 .09
Diferencias verbales- .05 .20 A3
no verbales

Automejora

Discrepancia de la autovaloracion

vs. 1Q test 24 -.02 14
indice de sesgo excesivo A7 .08 .09

Nota: Datos obtenidos de “The Dark Triad of Personality” de Paulhus y Williams (2002): “Narcissism,
Machiavellianism and Psychopathy”, n=245. Todas las correlaciones en negrita son significativas a p<.05,
dos colas.

La Triada Oscura ha causado mucho debate por el hecho de no ser clasificada en
una solucion de tres factores o solo en una construccion. Los investigadores abogan a una
sola construccion de orden superior con predicciones tedricas, mientras que los de tres
rasgos (que son considerados como medidas imperfectas de esta distribucién) se relacio-
nan con los elementos latentes de los resultados. Hay analisis estadisticos que muestran
que mas del 50% de la varianza esta representada en la carga factorial que los tres rasgos
representan en un solo factor, ademas de que existen varias caracteristicas de personalidad
que se presentan juntas en La Triada. Ahora bien, los detractores de esta vision unitaria
argumentan que hay que hacer un andlisis mas profundo y detallado de estos constructos,
porque solo por el hecho de que se relacionen y tengan un mismo nucleo “oscuro” (com-
parten los rasgos socialmente aversivos) no significa que sean semejantes o equivalentes
entre si y hay claras pruebas cientificas de estas distinciones (p. ej.: El factor de inteligen-
cia (1Q) se asocia unicamente con el Narcisismo, mientras que la Psicopatia se vincula

mas con el Neuroticismo). Hay evidencia empirica que muestra la superposicion de los
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tres rasgos: la Psicopatia y el Narcisismo subclinico se cargan en el mismo factor (Furn-
ham y Crump, 2005; Furnham y Trickey, 2011), varios estudios exponen patrones simi-
lares cuando la Psicopatia y el Narcisismo son correlacionados con autoinformes, infor-
mes de observacion y medidas de comportamiento (Khoo y Burch, 2008; Moscoso y Sal-
gado, 2004). El autor hizo un metaanalisis de alrededor de 100 correlaciones en muestras
normales para ver cuén significativas y fuertes son estas interrelaciones, y se encontro
que son mayores de .50 (siendo las mas altas entre Psicopatia y Maquiavelismo, y las mas
bajas, entre Narcisismo y Maquiavelismo) en casi una cuarta parte, positivas y significa-

tivas.

Se ha llegado a la conclusién de que los enfoques dependeran de la naturaleza de la
investigacion que se quiera alcanzar, en otros términos, el unitario sera méas efectivo para
predecir cual es la condicion de las variables subyacentes a mayor nivel, y el de tres ras-
gos, es mas mecanicista. Estos planteamientos son muy variados y esta postura biparti-
dista surge tras muchas desavenencias sobre lo que mide la Triada Oscura, lo que real-
mente es y cOmo se puede evaluar para mejorar su planteamiento en estudios futuros. Es
necesario que haya una concordancia, pues tratar a estos conceptos de manera aislada
negando sus similitudes es igual de sesgado que referirse a un Unico constructo universal

olvidando sus diferencias. Este punto es determinante a la hora de hacer nuestros analisis.

Ante esta dicotomia, Paulhus y Williams (2002) concluyeron que, la Triada oscura
de la personalidad, tal como se mide actualmente, es una constelacion superpuesta, pero
con construcciones diferentes: distinguiéndose a los psicopatas subclinicos por un bajo
Neuroticismo, a los maquiavélicos y a los psicopatas con poca Conciencia, el narcisista
mostré una asociacion positiva con la capacidad cognitiva, y en menor medida, los psi-
cdpatas mostraron una mejora de si mismos/as en dos indices puntuados objetivamente.
Ademas de esto, los resultados arrojaron una cierta correlacion con la Antipatia o el ser
agradable (Amabilidad) del modelo de los Cinco Grandes. Estos datos no determinan que
estos tres conceptos sean equivalentes cuando son medidos en poblaciones normales. La
conclusion que origina es que varios de los factores se superponen, aunque son diferentes
constructos, y que estan positivamente correlacionados, a pesar de tener correlatos analo-
gos. La mejor forma de medicion para conseguir diferenciar a la Triada Oscura es el rea-

lizar un analisis de regresién multiple en los tres instrumentos administrados en la misma
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muestra. Sélo entonces las diferencias tedricamente predichas emergen claramente (Paul-
hus y Williams, 2002). Por ejemplo: los psicopatas intimidan a otros (Baughman y cola-
boradores, 2012; Williams, Mcyrew, Learn, Harms, y Paulhus, 2001), llevando a cabo
sus fantasias de venganza (DeLongis, Nathanson, y Paulhus, 2011).

Una limitacion que se plantea es el uso extendido del autoinforme como instru-
mento de medida en la investigacion de La Triada por la falta de honestidad en las res-
puestas (engafiosas) acerca de su personalidad, la deseabilidad social puede ser una po-
tencial influencia de cambio, el autoengario, el que no se mantenga el anonimato, etc.,
hacen que se pueda ver afectado la veracidad del contenido. Sin embargo, hay estudios
que demuestran el éxito de medicion del “Dark Triad” por medio de la fiabilidad entre las
variables externas con las puntuaciones del autoinforme del DT y por la evaluacion de

informadores.

Los autores Paulhus y Willimas (2002) cuando explicaron esta teoria de constela-
cion de rasgos no hicieron ninguna suposicion en base a su etiologia: por un lado estan
los que apoyan a la base tedrica, como una posible causa evolutiva (se sustenta en la idea
de Mealey, 1995) de que las personalidades oscuras pueden florecer como paréasitos so-
ciales, pues la teoria evolutiva tiene una capacidad predictora sobre estos grupos de de-
predadores), y los otros son el avance empirico, cuyas raices tienen mas bien componen-
tes genéticos (descubrieron que el Maquiavelismo es de los tres constructos el méas pro-
bable de ser modificado por la experiencia (Jones y Paulhus, 2011a). Aungque queda mu-
cho estudio por concluir, actualmente se ha fomentado la investigacion mas alla de lo
social o psicologico y de los tipicos correlatos comportamentales de La Triada Oscura
para relacionarla con factores neuroldgicos, lo que se llama perspectiva disposicional con
un buen prondéstico. Asumiendo que los constructos de DT no son reales (abstractos),
describen a patrones especificos de conducta que pueden ser el resultado de determinadas

variaciones o cambios cerebrales.
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8.4 TETRA DARK O TEORIA DE LOS CUATRO OSCUROS

Un cuarto elemento se ha anexionado a esta teoria de los rasgos oscuros llamado
“sadismo cotidiano” recientemente, convirtiéndose ahora en la Tétrada Oscura (“Dark

Tetrad”: Buckels, Jones y Paulhus, 2013; Chabrol, Leeuwen, Rodgers y Séjourné, 2009).

El sadismo se refiere al regocijo del sufrimiento ajeno, no obstante, aln esta por
determinar con respecto a los contextos sexuales. Los sujetos sadicos estan constante-
mente en busca de actividades abusivas o crueles de manera cotidiana y, a diferencia de
los psicdpatas (que no se responsabilizan en las relaciones interpersonales con los demas),
los sadicos pueden dafiar a las otras personas por sus objetivos egoistas (Yousefi y Iman-
zad, 2018). Pero en la Tétrada Oscura se ha utilizado la forma mas leve de sadismo “sa-
dismo suave o cotidiano” que no se le relaciona con el abuso sexual y es comun en dife-

rentes sociedades (Pinker, 2011). (Tabla 7 para ver las caracteristicas de la Tétrada Os-

cura).

Tabla 7. Caracteristicas centrales de la Tétrada Oscura
RASGOS Narcisismo Maquiavelismo Psicopatia Sadismo
Insensibilidad ++ ++ ++ ++
Impulsividad + ++
Manipulacion ++ ++
Criminalidad S6lo los de cuello ++

blanco

Grandiosidad ++ +
Disfrute de la ++
crueldad

Nota: Datos extraidos de “Toward a Taxonomy of Dark Personalities”, Paulhus (2014).

Para interpretar mejor los datos de la Tabla 7, mencionar que el doble signo de suma
indica un grado muy elevado que el nivel promedio de la poblacion. Un signo de suma
significa un grado ligeramente superior al nivel normal de la poblacion. Los que estan en

blanco sefialan los niveles promedio de dicho rasgo.
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9 VALIDACION ORIGINAL DEL SHORT DARK TRIAD

9.1 VALIDACION DEL SD3 POR JONES Y PAULHUS (2014)

Basado en lo descrito anteriormente, Jones y Paulhus (2014) desarrollaron un ins-
trumento para medir la Personalidad de la Triada Oscura llamado Prueba de la Triada
Oscura Corta (“Short Dark Triad”-SD3). El cuestionario SD3 ya ha recibido el apoyo de
otros grupos de investigacion (por ejemplo, Arvan, 2011; Ashton-James y Levordashka,
2013; Baughman, Dearing, Giammarco y Vernon, 2011; Giammarco, Atkinson, Baugh-
man, Veselka y Vernon, 2013; Holtzman, 2011; Lee y colaboradores, 2013), y ha sido
validado en Portugal, Polonia, Japén, Alemania, Republica Checa, Francia y la parte fran-
cesa de Canad&, mostrando sus buenas propiedades psicométricas.

La escala de la Triada oscura corta (SD3) abarca 27 elementos en total, 9 items para
cada construccion o subescala: Maquiavelismo (por ejemplo: “no es de sabios contar tus
secretos”, “hacer planes en tu propio beneficio, no en el de los demas”, “la mayoria de las
personas pueden ser manipuladas”), Narcisismo (por ejemplo: “la mayoria de las activi-
dades de grupo suelen ser aburridas sin mi”, “me han comparado con gente famosa”,
“Insisto en conseguir el respeto que merezco”) y Psicopatia (por ejemplo: “la venganza
tiene que ser rapida y desagradable”, “me gusta vengarme de las autoridades”, “los que
se meten conmigo siempre se arrepienten”). Todos los items se miden en una escala Likert
de 5 puntos que varia de 1 (totalmente en desacuerdo) a 5 (totalmente de acuerdo). Jones

y Paulhus (2014) llevaron a cabo cuatro estudios en la validacion de este cuestionario:
9.1.1 PRIMER ESTUDIO

Se relaciond con la seleccion y reduccion de items (n = 489). Para ello, los autores
Jones y Paulhus (2014) disefiaron los elementos que mostrasen los rasgos de la Psicopatia
subclinica representados por la manipulacion insensible, el comportamiento antisocial y
la impulsividad; el Maquiavelismo con las dimensiones de cinismo y tacticas manipula-
tivas; y para el Narcisismo subclinico se emplearon los aspectos relacionados con la gran-
diosidad y el egocentrismo, en vez del formato del NPI, s6lo se utilizaron elementos de
calificacion (Emmons, 1987). El objetivo en este primer estudio es reducir la cantidad de
items lo maximo posible, pero conservando todas las caracteristicas integras de cada rasgo

de la Triada.
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Los participantes en esta muestra fueron 489 personas adultas recluidas a través del
“Amazon’s Mechanical Turk” (MTurk) entre Estados Unidos y Canada exclusivamente,
con diferentes etnias: El 67% eran de descendencia europea, el 5% eran del este asiatico,
el 11% del sudeste asiatico, el 4% de origen africano, 3% eran latinos, y el 10% restante
de otro origen. Con una media de edad en torno a 30.72, una desviacion tipica de 11.09 y
el 47% eran mujeres. Se les premid con una leve compensacion econdémica de 0.50$ (0.45
euros). Se introdujeron dos items trampas (“naci en Pago-Pago” y “respiro oxigeno cada
dia”) para eliminar las respuestas aleatorias. Un total de 2-4% de los perfiles fueron ex-
cluidos, sin embargo, esto no afect6 a los resultados de la muestra. Hay que mencionar
que MTurk es una herramienta muy usada y popular para la investigacion en economia,
sociologia y psicologia en estados Unidos y Canada: los datos exceden en las muestras
universitarias en diversidad y son comparables en la calidad (Buhrmester, Kwang, y Gos-

ling, 2011; Paolacci, Chyler, y Ipeirotis, 2010).

El cuestionario estuvo en MTurk por un tiempo estimado de tres semanas, y los
encuestados estuvieron un promedio de media hora para finalizar esta tarea. También se
completo con un estudio demogréafico (p. ej.: edad, género, etnia, etc). Los participantes
respondieron a los 41 items que en un principio formaban parte del SD3 con una escala
Likert de 5 respuestas de 1 (fuertemente en desacuerdo) a 5 (fuertemente de acuerdo).
(Ver Tabla 8 de los 41 elementos).

Tabla 8. Los 41 items originales con su correspondiente origen tedrico

items de Maquiavelismo

9

“It’s not wise to tell your secrets”. (Reputacion)

. “Most people who get ahead in the world lead clean moral lives”. (Cinismo).
. “Generally speaking, people won’t work hard unless they have to”. (Cinismo)

1
2
3
4.
5
6
7
8

“There’s a sucker born every minute”. (Cinismo).

. “Most people are basically good y kind”.* (Cinismo).

. “It’s better to be totally honest than to be successful”.* (Cinismo).

. “Whatever it takes, you must get the important people on your side”. (Formacion de coaliciones)

. “Avoid direct conflict with others because they may be useful in the future”. (Formacion de coaliciones)

“It’s wise to keep track of information that you can use against people later”. (Planificacion)

10. “There are things you should hide from other people to preserve your reputation”. (Reputacidn).
11. “You should wait for the right time to get back at people”. (Planificacion)

12. “Make sure your plans benefit you, not others”. (Planificacion)

13. “Most people deserve respect”.* (Cinismo)

items de Narcisismo

1.

“People see me as a natural leader”. (Liderazgo)
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items de Maquiavelismo

2
3
4
5.
6
7
8

9.

. “I hate being the center of attention”.* (Exhibicionismo)

. “l am an average person”.* (Grandiosidad)

. “l get bored hanging around with ordinary people”. (Grandiosidad)

“Many group activities tend to be dull without me”. (Grandiosidad)

. “I know that | am special because everyone keeps telling me so”. (Grandiosidad)
. “People often think my stories are boring”.* (Grandiosidad)

. “Those with talent y good looks should not hide them”. (Exhibicionismo)

“I like to get acquainted with important people”. (Con derecho)

10. ““I feel embarrassed if someone compliments me”.* (Exhibicionismo)

1

1. “I insist on getting the respect that | deserve”. (Exhibicionismo)

12. “I have been compared to famous people”. (Grandiosidad)
13. “I am likely to show off if | get the chance”. (Exhibicionismo)

items de Psicopatia

1
2
3
4
5.
6
7
8

©

. “I like to get revenge on authorities”. (Comportamiento antisocial)

. “l avoid dangerous situations”.* (Estilo de vida erratico)

. “l am a thrill seeker”. (Estilo de vida erratico)

. “Payback needs to be quick and nasty”. (Comportamiento antisocial)

“People often say I’m out of control”. (Estilo de vida erratico)

. “My family is proud of everything | do”.* (Comportamiento antisocial)

. “You have to grab things while the opportunity is there”. (Manipulacién a corto plazo)
. “It’s true that I can be nasty”. (Afecto insensible)

. “I get angry if someone turns down having sex with me”. (Manipulacion a corto plazo)

10. “I hate movies where they show blood y guts”. (Afecto insensible)

1

1. “People who mess with me always regret it”. (Comportamiento antisocial)

12. “I have never gotten into trouble with the law”.* (Comportamiento antisocial)
13. “I’ll say anything to get what | want”. (Manipulacién a corto plazo)

14. “I’'m always feeling guilty”.* (Afecto insensible)

15. “I like to pick on losers”. (Afecto insensible)

Nota: * significan que los items son inversos.

Los andlisis estadisticos que se llevaron a cabo fueron en cuatro etapas: Primera-
mente, se extrajo el primer componente principal no rotado por separado para cada uno
de los tres conjuntos de elementos asignados a cada dominio, con un resultado de ocho
items que no se pudieron descargar adecuadamente. Posteriormente, se efectuo el analisis
factorial exploratorio (“Exploratory factor analysis”: EFA; con un método de extraccién
de factorizacion del eje principal) con el resto de elementos (33 items) eliminandose un
item de Narcisismo y cuatro de Maquiavelismo que se cargaron doblemente en el de Psi-
copatia. Luego, se excluyé la carga mas baja que fue en un item de Psicopatia. Y, por
altimo, se realiz6 un analisis de componentes principales (“principal component
analysis”: PCA) a los 27 elementos finales, que indicaron que 6 factores tienen valores
propios superiores a 1. Ademas, se desarrollaron otras dos pruebas en paralelo: El criterio

de “Velicer MAPe” (Zwick y Velicer, 1986) y un andlisis paralelo (Horn, 1965), por
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medio de R (es el mas adecuado para analizar los datos tipo Likert (Muthén y Kaplan,
1985) y estas dos pruebas). Los resultados arrojaron que “Velicer's MAP” retenian tres
factores, y el analisis paralelo, cuatro factores (los cuatro valores propios ajustados: 1.59,
1.32,1.06 y 1.05; y los cuatro valores propios no ajustados: 2.04, 1.62, 1.25y 1.17).

Los autores se guiaron por los resultados de “Velicer’s MAP”, asi que la hipotesis
del triple factor evaluo a los 27 items definitivos. Para esta EFA final se empleo el soft-
ware de Mplus, dada su capacidad para manejar datos politdmicos (Muthén y Muthén,
1998-2007) con una media y varianza de minimos cuadrados no ponderados con una ro-
tacion oblicua (Promax), porque se recomienda para el analisis de una matriz de correla-
cion policorica (Muthén y Muthén, 1998-2007). El EFA indic que todos los elementos

estan cargados apropiadamente (> .30) (Ver Tabla 9 para los resultados finales del EFA).

Las tres subescalas mostraron confiabilidades aceptables (Mach o = .71, Psicopatia
a = .77, Narcisismo a = .74). La Psicopatia se correlacion6 con el Narcisismo (r = .34),
el Maquiavelismo se correlacioné positivamente con la Psicopatia (r = .50), y con el Nar-
cisismo (r = .18), lo que eso significa es que los tres valores fueron significativos (p
<.001).

Tabla 9. Cargas de factor de EFA y ESEM para los 27 elementos

ITEMS Maquiavelismo Narcisismo Psicopatia
Magl .38 -.19 -.20
Mag2 31 —.04 14
Mag3 40 -.18 .01
Mag4 .52 .33 .01
Mag5 .59 .04 -21
Mag6 Al .04 A3
Maq7 .62 -.03 .29
Mag8 46 14 15
Maqg9 51 -11 -.28
Narl -.01 .67 =27
Nar2 .03 .62 .02
Nar3 A7 43 -.10
Nar4 .08 .49 .30
Nar5 -.01 .60 A7
Nar6 33 .52 -.10
Nar7 -.03 .48 .16
Nar8 27 .33 A1
Nar9 -.04 44 .23
Psil A7 -.01 .62
Psi2 .01 .38 31
Psi3 .30 -.02 .62
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ITEMS Magquiavelismo Narcisismo Psicopatia
Psi4 -.02 .09 .69
Psi5 .25 -.05 .39
Psi6 .30 A7 .50
Psi7 .33 15 A1
Psi8 -.03 -.34 .36
Psi9 .16 A1 .58

Nota: ESEM= Modelos de Ecuaciones Estructurales Exploratorias. Mag= Maquiavelismo; Nar=
Narcisismo; Psi= Psicopatia.

9.1.2 SEGUNDO ESTUDIO

Se refiere a la validacion cruzada de las subescalas SD3. En la estructura de los tres
factores se aplico el modelo exploratorio de ecuaciones estructurales (ESEM; Aspa-
rouhov y Muthén, 2009), puesto que permite al investigador llegar al ajuste de carga de
una manera mas elegante que con el analisis factorial confirmatorio (AFC, en inglés
CFA), sin cegarlo por las cargas cruzadas. Igualmente, un buen ajuste de CFA es poco
probable para un inventario multifactorial (Marsh y colaboradores, 2009; McCrae y co-
laboradores, 1996) y también si hay ambigliedad en la cantidad de factores que hay que

extraer, como fue en el caso del estudio anterior.

Los participantes en este estudio fueron de 279 adultos reclutados con el mismo
procedimiento de MTurk que la otra vez. En esta muestra la media de edad fue de 30.7 y
desviacion tipica de 10.9, siendo 46% mujeres. Los paises de origen debian ser estricta-
mente de Estados Unidos y Canada, cuyas etnias fueron de: 56% de descendencia euro-
pea, 4% del este asiatico, 6% del sudeste asiatico, 8% africano, 15% latinos y el 11%
restante de otros origenes. Y se le ofrecio a cada sujeto una retribucion econdmica de 50$

(45.57 euros aproximadamente).

Para estos analisis se aplicdé también Mplus (con la version 7.1) con ESEM vy se
realizé el mismo procedimiento de cargas de factor que en el estudio 1, pero para que se
cargue en su factor vy, el resto, de forma cruzada. Los autores utilizaron WLSMV como
extraccion de método para la calificacion de poligamos, Theta como método de parame-
trizacion y Promax para la rotacion. En general, todos los elementos se cargaron en la
hipétesis tri-factorial (por lo menos .26). Solamente dos items (ambos de Psicopatia: 2 y

el 6) tuvieron cargas cruzadas solidas. No obstante, no se obtuvo réplicas en las muestras
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de dichas cargas. (Ver Tabla 10 que muestra una comparativa de las cargas de ESEM del

estudio uno (las tres primeras columnas) y del estudio dos (las tres ultimas).

Tabla 10. Cargas ESEM de los estudios 1y 2

ITEMS Magq, est. 1 Nar, est. 1 Psi, est. 1 Magq, est. 2 Nar, est. 2 Psi, est. 3
Magqgl .38 -.19 -.20 .76 -14 -.59
Mag2 31 —-.04 14 72 -.07 -.35
Mag3 40 -.18 .01 .62 27 -.10
Mag4 .52 .33 .01 .57 A1 -.25
Mag5 .59 .04 -.21 43 .01 -.08
Maqg6 71 .04 13 .73 .00F .00
Maq7 .62 -.03 .29 74 -.05 -.60
Mag8 .46 14 .15 44 -.05 -.02
Maq9 .51 -11 -.28 .48 .06 -15
Narl -.01 .67 -.27 .007 .59 .00
Nar2 .03 .62 .02 .02 .56 .05
Nar3 A7 43 -.10 -.02 44 .28
Nar4 .08 49 .30 .00 .50 .22
Nar5 -.01 .60 A7 .53 .46 -.20
Nar6 .33 .52 -.10 -.04 31 .02
Nar7 -.03 48 .16 .03 .35 .36
Nar8 27 .33 A1 -.01 .28 .18
Nar9 -.04 44 .23 .35 .26 -11
Psil 17 -.01 .62 .32 -.09 A7
Psi2 .01 .38 31 .37 .23 .35
Psi3 .30 -.02 .62 15 .02 .38
Psi4 -.02 .09 .69 .00 .00 74
Psi5 .25 -.05 .39 .30 -14 .32
Psi6 .30 17 .50 42 .08 31
Psi7 .33 15 41 -.05 -.05 27
Psi8 -.03 -.34 .36 .06 -.02 .60
Psi9 16 A1 .58 .20 .04 .50

Nota: Muestran las cargas de ESEM tanto del estudio uno (est.1) como del estudio dos (estd.2). Los
elementos de anclaje se representan con el simbolo “}” y en cursiva. Maqg= Maquiavelismo; Nar=
Narcisismo; Psi= Psicopatia; est.= estudio.

El ajuste del modelo fue bueno en general (el indice de bondad de ajuste compara-
tivo (CFI) = .93, el error cuadratico medio de aproximacion (RMSEA) = .04, indice de
Tucker-Lewis (TLI) = .91) y equiparable a los estudios preliminares de ESEM (Marsh,
Hau y Wen, 2004). Los participantes varones, como en el estudio 1, alcanzaron puntua-
ciones mucho mas elevadas en las tres subescalas (el rango del tamafio del efecto fue de

moderado a alto).
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9.1.3 TERCER ESTUDIO

Fue con referencia a la validez concurrente (ver Tablas 11y 12 para la fiabilidad y
validez concurrente), la cual se utilizé para medir los rasgos oscuros y comparar los re-
sultados con otros cuestionarios (MACH-IV, SRP-I11 y NPI) que miden lo mismo que
cada subescala del SD3/DD, para saber asi, si el SD3 es un buen predictor de validez de

criterio.

En esta prueba se reclutaron 230 participantes con el mismo procedimiento que en
los otros dos previos (MTurk: Media de edad= 28.9 afios y desviacion tipica=10.5, muje-
res 58%), y tras su realizacion, se les dio una pequefia compensacion econémica. Como
en las otras veces, los paises de origen tenian que ser estrictamente de Estados Unidos y
Canada, aungue las etnias a las que pertenecian los encuestados fueron de: europeos 62%,
este asiatico 19%, africanos 9%, 5% de latinos y el 3% de otro origen no especificado.

Los instrumentos que se emplearon fueron:

1.- “Short Dark Triad”: Se utilizé la ultima version de 27 items con un formato de
5 puntos en la escala Likert (1 totalmente en desacuerdo a 5 totalmente de
acuerdo). Y tras la recodificacion de los items, los resultados para las correlacio-
nes oscilaron entre .22 a 40, y con los coeficientes alfas variaron de .68 a .74 (ver

Tabla 11 para las correlaciones).

2.- “Dirt Dozen”: Se incluyé este cuestionario como medida breve (Jonason y
Webster, 2010) para comparar los resultados con los del SD3. Las interrelaciones

fueron entre .27 y .48, y los coeficientes alfa oscilaron de .73 a .78.

3.- Para medir la Psicopatia aplicaron el “Self-Report Psychopathy Scale” (SRP-
I11; Paulhus, Neumann, y Hare, en prensa; Williams y colaboradores, 2007) de 64
items con 5 tipos de respuesta en la escala Likert (1 totalmente en desacuerdo a 5
totalmente de acuerdo). La fiabilidad de las cuatro facetas fueron de la Manipula-
cion interpersonal F1 (o = .83), del Afecto insensible F2 (a = .77), Estilo de vida
erratico F3 (a =.79) y Comportamiento antisocial F4 (o = .82), con una puntua-

cion total de a = .92. Esta herramienta, en general, consigue buenas valoraciones
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de validez y psicométricas (Mahmut y colaboradores, 2011; Neal y Sellbom,
2012; Williams, Nathanson, y Paulhus, 2010).

4.- Para evaluar al Maquiavelismo, los autores lo hicieron a través del cuestionario
Mach-1V (Christie y Geis, 1970). La fiabilidad de las 2 etapas fue de a.= .68 para
las tacticas manipulativas, una vision cinica del mundo a = .66 y con una buena

puntuacion total de a = .83.

5.- Para valorar al Narcisismo usaron el NPI-40 ((Raskin y Hall, 1979) de, ob-
viamente, 40 elementos. Aunque se siga debatiendo sobre la cantidad de factores
que mide el Narcisismo subclinico, los autores eligieron las de dos facetas de Co-
rry y su equipo (2008), al considerar que cuantos menos factores méas robustos
eran los analisis (Kubarych, Deary, y Austin, 2004): Explotacion/con Derecho (a

= .77) y Liderazgo/Autoridad (o =.72), con una puntuacion total de o =.89.

6.- El Circumplejo de la conducta Interpersonal que utilizaron fue el “Internatio-
nal Personality Item Pool Interpersonal Circumplex” (IPIP-IPC; Markey y
Markey, 2009) para medir el IPC, o sea, este circuito interpersonal (IPC) propor-
ciona un enfoque integrador del riesgo psicosocial que se utiliza para describir
tanto la personalidad como los procesos de relacion social de una manera taxono-
mica (Smith y colaboradores, 2010), pero el IPIP-IPC se disefi¢ para aquellos su-
jetos que tuvieran algun tipo de dificultad en la interpretacion del circumplejo
interpersonal tradicional. Esta herramienta contiene 32 items y evalla a dos fac-
tores: de pertenencia con una fiabilidad de o =.80, y de dominacion o control con
un o =.77. Hay algunos estudios actualmente que muestran la relacion con los
rasgos oscuros con una elevada dominancia y bajo cuidado o de vinculacién33

(Fehr y colaboradores, 1992; Trapnell y Wiggins, 1998).

Con respecto a los resultados y a la discusion de esta parte, los andlisis descriptivos
se incluyen en la Tabla 12 (tabla de las M y SD anterior). Y como se comento6 previamente
(estudio 2), el tamafio del efecto es de medio a grande tanto para hombres como para
mujeres. Estas interrelaciones se dividieron en hombres y mujeres agrupandose entre si
en las diferentes escalas y/o cuestionarios que emplearon. Las correlaciones entre las

subescalas de las SD3 se pueden apreciar en la Tabla 11 (correlaciones del estudio 2 y 3),
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y con las correlaciones con las demas medidas en la Tabla 12 (correlaciones SD3 'y DD)
y la Tabla 13 (por facetas del SD3 y DD) y Tabla 14 (las correlaciones con el IPIP-IPC).
Se concluye que las tres medidas del SD3 tienen una buena validez concurrente, pero los
resultados para el DD fueron un poco mas modestos.

Tabla 11. Fiabilidad e interrelaciones de las subescalas Short Dark Triad (estudios 2 y 3) mostrando ro-

bustez en las propiedades psicométricas de todas las muestras

Estudio 2 (h =279) Estudio 3(n =230)
FACTORES Magquia. Psico. Narci. Magquia. Psico. Narci.
Magquiavelismo o=.74 A=.76
Psicopatia a=.40 a=.72 a=.47 a=.73
Narcisismo o=.22 a=.31 o =.68 a=.29 o=.42 a=.78

Nota: Maquia.= Maquiavelismo; Narci.= Narcisismo; Psico.= Psicopatia; Todas las correlaciones fueron
significativas a p < .01 con dos colas.

En la Tabla 11, los valores descritos son significativos (p<.01) mientras que sean
superiores a .20 con dos colas. Las correlaciones que se muestran en diagonal entre pa-
réntesis son valores desatendidos por falta de fiabilidad. Las correlaciones que tengan

diferentes subtipos en las filas son diferentes entre si significativamente (p<.05).

Tabla 12. Validez concurrente del SD3y del DD con el resto de medidas empleadas

SD3 DD
ESCALAS Maqui. Psico. Narci. Maqui. Psico. Narci.
Mach-1V .68a (.82) 49b A5¢ .53b (.67) 48b 20c¢
SRP-111 A7a .78b (.92) 37c .57d .56d (.66) 3le
NPI 24 a 49b .70 ae (.87) 23a 26a .46 b (.55)

Nota: Maqui.= Maquiavelismo, Psico.= Psicopatia; Narci= Narcisismo.

Tabla 13. Comparativa de las correlaciones del SD3 y DD por facetas y el resto de medida.

SD3 DD
FACETAS Maquia. Psico. Narci. Maquia. Psico. Narci.
Facetas del Mach-1V
Vision cinica del mundo .55 a** AT ac** Alb A4 c** .33 ¢c** Alb
Tacticas maquiavélicas .52 a** .33 b** 19 c** 41 b** .52 a** .31 b**
Facetas del SRP
Manipulacion 57 a** .67 b** 19 c** .50 a** .67 b** .35 ¢c**
Afecto insensible AT a** .63 b** .24 c* .62 b** .30 c** .08 d
Estilo de vida erratico 27 a** .59 b** .34 c** 33 a** .32 a** .30 a**
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FACETAS Magquia. Psico. Narci. Maquia. Psico. Narci.

Conducta antisocial A3 a** .57 b** .20 ac* .30 cd** .36 d** .21 ac**

Facetas del NPI

Explotacion/con .16 a* .38 b** .60 c** JAlab .15 ca* .32 ¢c**
Derecho
Liderazgo/Autoridad A5 a** .49 bd** .56 b** .28 c** .28 c** Al d**

Nota: Los valores que estén en negrita son los que tienen mas relevancia tedrica (*p <.05. **p < .01.). Las
correlaciones que tengan diferentes subtipos en las filas son diferentes entre si significativamente (p<.05)
con dos colas, (N=230). Maquia= Maquiavelismo; Psico= Psicopatia; Narci= Narcisismo.

Posteriormente, los autores Jones y Paulhus (2014) hicieron el mismo procedi-
miento, pero dividida por facetas del SRP-I11, NPl y Mach-IV tanto para el SD3y el DD.
Y como se puede ver en la Tabla 13 de comparativa por dimensiones), también el SD3 se
correlaciono fuertemente con cada uno de los factores de cada cuestionario. Asi, por ejem-
plo, con regresiones hechas al SD3, los datos arrojan que: con los dos factores de Mach
ambos aportan al modelo (Cinismo B = .38, p <.001; Manipulacion B = .33, p <.001);
Con el SRP, las contribuciones son positivas en sus cuatro factores (Manipulacion B =
.33, p <.001; Afecto insensible = .24, p <.001; Estilo de vida erratico p =.17, p =.002;
Comportamiento antisocial B = .25, p <.001); y con el NPI todos los predictores son sig-
nificativos y positivos (Explotacion /con Derecho B = .42, p <.001; Liderazgo / Autoridad
B =.35,p<.001).

Con el “Dirty Dozen” los resultados fueron un tanto diferentes, ya que, al compa-
rarlos con los obtenidos con el SD3, estas correlaciones dieron bastante débiles (ver en la
Tabla 13 de comparativa por facetas). Al hacer el mismo procedimiento regresivo que
con el SD3, en el DD nos muestra que: Con el SRP, sélo los factores de Manipulacion y
el Comportamiento antisocial contribuyeron positivamente (Manipulacién = .67, p
<.001; El Comportamiento antisocial afecta a p = .24, p <.001), y las otras dos fueron
predictores negativos (Manipulacion f =—.11, p =.11; Estilo de vida erratico f = —.085,
p =.19). Estos datos nos dicen que el DD no cubre el extenso rango de Psicopatia (Miller

y colaboradores, 2012).

Ya para finalizar con este tercer estudio (ver Tabla 14: Circumplejo Interpersonal),
los tres constructos del SD3 deberian estar correlacionados con el BC Octante conforme

a la investigacion preliminar (Jones y Paulhus, 2011b; Trapnell y Wiggins, 1998). El
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octante a veces se le ha denominado antagonista u hostil (Horowitz y colaboradores,
2006) y se caracteriza por bajos niveles de Cuidado y un alto grado de Dominancia. Esto
es lo que justamente el SD3 dio como resultado, confirmando esta teoria. Asi, por ejem-
plo, con las pruebas-Z se sustenta la relacion significativa que existe entre el SD3 y las
tres facetas del Circumplejo Interpersonal (todas las puntuaciones de las pruebas-Z
<1.41). De igual manera, las escalas de Mach-IV y SRP presentaron un patrén bajo de
Cuidado y un alto grado de Dominancia, y con el NPI, se observé un nivel moderado de
Cuidado y alto de Dominancia. Con las subescalas del SD3 se obtuvo un patrén similar,
por lo que esta correspondencia arroja méas validez de constructo a las subescalas SD3

segun su ubicacion en el espacio de la personalidad (Bradlee y Emmons, 1992).

Tabla 14. Correlaciones del Circumplejo de la conducta interpersonal con el SD3

ESCALAS Dominancia Cuidado BC Octante
Escalas de Maguiavelismo

Mach-1V .18a* —.49a** .35a**
SD3-Maquiavelismo 12a —.43a** 37a**
Escalas de Psicopatia

SRP A2b** —.42a** 43ab**
SD3-Psicopatia A41b** —.49a** 49h**
Escalas de Narcisismo

NPI .58c** —.06b .29a**
SD3-Narcisismo .65¢c** .02b .35a**

Nota: Los valores que estén en negrita son los que tienen mas relevancia teérica (*p < .05. **p < .01). Las
correlaciones que tengan diferentes subtipos en las filas son diferentes entre si significativamente (p<.05) con dos
colas, (N=230).

9.1.4 CuARTO ESTUDIO

En este Gltimo estudio destaca la percepcion del informante. Este método es el mas
creible para validar un autoinforme (McCrae y Weiss, 2007) y demuestra que, con res-
pecto a la personalidad, cuando hay éxito, este enfoque muestra un acuerdo entre el con-
senso social y las autopercepciones sobre la personalidad de un conjunto de objetivos
(\Vazire, 2006). Lo positivo sobre este tipo de rasgos oscuros es que el informante no se
siente amenazado o coaccionado por el tipo de respuesta socialmente deseable. Pero para
llegar a este punto es complicado, puesto que se requiere de medidas informativas dife-

rentes y que compaginen con sus respectivas escalas de autoinforme. Aun asi, los juicios
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de los informantes estan mas internamente correlacionados que las autoevaluaciones
(McCrae, Herbst y Costa, 2001).

Para profundizar mas en este punto, Jones y Paulhus (2014) recurrieron a los traba-
jos que Nathason (2003) llevo a cabo para representar los tres conjuntos de elementos
mas caracteristicos de La Triada Oscura de una amplia gama de dimensiones con muy
buenas asociaciones y con las evaluaciones de los informadores. Asi, los items del Ma-
quiavelismo fueron: (a) “Sees him/herself as a trickster ” (Se ve a si mismo como a un
embaucador -amoralidad), (b) “Is a clever bargainer” (Es un negociador inteligente- tac-
ticas de manipulacion), y (c) “Admires cunning people, like shrewd lawyers and business-
men”” (Admira a personas astutas, como abogados y empresarios habiles o perspicaces -
vision cinica del mundo). Los items de Psicopatia fueron: (a) “Is callous toward others”
(Es insensible hacia los demés-Insensible o cruel), (b) “Takes risks for no good reason”
(Toma riesgos sin pensar en las consecuencias -Un estilo de vida erratico), y (c) “Has no
respect for society’s rules” (NO tiene respeto por las reglas sociales- Comportamiento
antisocial). Y con el Narcisismo: (a) “Loves the spotlight” (Ama ser el centro de aten-
cion- Vanidad) y (b) “Keeps turning the conversation back to him or herself” (La con-

versacion siempre gira en torno a él o ella- Dar derecho).

Esta vez los autores contaron con 65 participantes a través del MTurk, siendo su
nacionalidad Unicamente estadounidense y/o canadiense. La media de edad fue de 20.1y
el 60% de participacion fueron mujeres. Ademas, se les dio una retribucion extra (dinero)
si proporcionaban el correo electrénico de alguna persona que los conociera lo suficien-
temente bien como para puntuar su personalidad (los informadores fueron amigos, fami-
liares y/o parejas), descartando aquellos perfile que tuvieran un mismo IP en ambas si-
tuaciones (participante e informante). Los evaluados aceptaron no hacer preguntas a los
informadores, y a estos, se les tuvo que instruir bajo dos premisas: que intentasen ser

objetivos en todo momento y que no enviasen sus valoraciones al participante en cuestion.

En los resultados, la fiabilidad para las tres subescalas fue alta (Narcisismo con un
.71, Psicopatia .80 y Maquiavelismo .77) y los valores de los informadores correspon-
dientes fueron de Narcisismo con un .67, Psicopatia .86 y Maquiavelismo .62 respectiva-
mente. Estos datos eran los que se estimaban, inclusive la media de estas correlaciones

en la de las subescalas del autoinforme fue menor (.29) que las de los informadores (.46).
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Y como se puede apreciar en la Tabla 15 (de las subescalas del SD3 contra las califica-
ciones de los informadores), la calificacion de los informadores consiguié unos resultados
bastante satisfactorios que ratificaron las puntuaciones del SD3 para La Triada Oscura. A
su vez, estos datos (.42 para Narcisismo, .57 para Psicopatia y .34 para Maquiavelismo)
se equipararon con los conseguidos por Nathanson (2003) (.36 para Narcisismo, .43 para
Psicopatia y .38 para Maquiavelismo), lo que hizo que aumentase la validez media para
dos de los tres conceptos. Igualmente, la media de correlaciones en diagonal (44.3) fue
considerablemente mayor que la media fuera de la diagonal (33.7).

Tabla 15. Las subescalas del SD3 contra las calificaciones de los informadores

Los reportes de los informadores
Subescalas del SD3 Narcisismo Magquiavelismo Psicopatia

Correlaciones

Narcisismo .34* ((52) .14 (.20) 46* (149%)
Magquiavelismo .21 (.31) 42* ((59%) .51* (.55%)
Psicopatia .21 (.31) .35% (.47%) 57* (.61%)
Coeficientes de Regresion

Narcisismo 45%].42* .00/-.17 .32*/.40*
Maquiavelismo .10/.01 48*/.41* .28*%/.32*
Psicopatia .18/.02 .28*/.19 43*/.50*

Una nota importante a afiadir de la Tabla 15 es que los valores en negrita represen-
tan la validacion del informador de las escalas del SD3. Las correlaciones que se muestran
entre paréntesis son valores desatendidos por falta de fiabilidad. En la parte de regresion,
hay un control para que no se caiga en el duplicado de los constructos de las tres subes-
calas y que esto se refleje en los valores de los informantes. *p<.01, con pruebas de dos
colas (N=61).

9.1.5 DISCUSION GENERAL Y LIMITACIONES

Este articulo confirma la creacion y la validacion de los tres constructos como prueba
irrefutable de medicion para la Triada Oscura de la Personalidad. Y tras una minuciosa
revision de toda la literatura que se ha establecido en torno a esta teoria, se generaron 27
items (9 elementos por cada constructo) para evaluar a estas tres dimensiones y someter
los datos que los autores Jones y Paulhus (2014) obtuvieron en estas muestras a una di-

versidad de analisis estadisticos, como, por ejemplo, examinar los componentes del SD3
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con los correlatos externos. Con toda esta informacion se llegé a la conclusion de la dife-
renciacion de los tres factores estimados y de que, los cuatro estudios que Jones y Paulhus
(2014) realizaron, aportaron suficientes datos para argumentar que el SD3, a pesar de ser

un instrumento breve, es fiable y con una buena validez.

También asentaron la premisa que las tres subescalas predicen lo que es teorica-
mente adecuado por medio del Circumplejo Interpersonal y facilita una completa vision
de los constructos clasicos. La validez externa del SD3 queda probada con las evaluacio-
nes de los informadores y que las diferencias de género se correspondian con las medidas
mas extensas. Por tanto, se demuestra con esto que los conceptos de La Triada no son
unos mecanismos que midan tan solo la varianza de los autoinformes y, como se comento
en el apartado sobre la justificacion de por qué el SD3, hay mucho apoyo por parte de
otros grupos de investigacion: Arvan, 2011; Ashton-James y Levordashka, 2013; Baugh-
man, Dearing, Giammarco, y Vernon, 2011; Giammarco, Atkinson, Baughman, Veselka
y Vernon, 2013; Holtzman, 2011; Lee y colaboradores, 2013; Ashton-James y Levor-
dashka ,2013.

En cuanto a las limitaciones hay dos claramente importantes a destacar:

1) Laprimera es sobre las cargas cruzadas que emergieron en los procesos de las
variables latentes, aunque fueron inconsistentes y los autores ya habian hipo-
tetizado sobre la posibilidad de la superposicion de los tres constructos. Por
eso decidieron utilizar el método hibrido ESEM, al ser considerado superior
para instrumentos multifactoriales como el de los autores Jones y Paulhus
(2014) (Asparouhov y Muthén, 2009; Marsh y colaboradores, 2009) que
ayudo a abordar a este limitante aspecto negativo.

2) Lasegunda limitacion es acerca de la calificacion de informadores. De los tres
constructos, la Psicopatia es la que tuvo las correlaciones mas altas con el SD3.
Esto es debido a que la Psicopatia tiene un alfa méas elevado que el resto, e
incluso, después del ajuste diferenciador del alfa siguié con el mismo nivel
alto de correlaciones. Se sugiere, asi, que para las investigaciones que se reali-
cen a posteriori tienen que tener un mejor sistema de evaluacion de informa-

dores que no estén focalizadas exclusivamente en un comportamiento
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determinado, de hecho, Jones y Paulhus (2014) ya empezaron a trabajar en

esos resultados potenciales.
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10 VALIDACION DEL SD3 EN LA POBLACION ESPA-
NOLA

10.1 OBJETIVOS

El objetivo principal de este estudio es la validacion del cuestionario “Short Dark
Triad ” (SD3) para tener mas herramientas en Espafia y posibilitar un conocimiento mejor
y mas profundo de este trastorno tan complejo, ya que el cuestionario es el método de
recogida de informacion o recopilacion de datos mas utilizado en la investigacion. Y esto
se sustenta en el innovador modelo teérico conocido por “Dark Triad Traits” o La Triada
Oscura de la Personalidad en espafiol (ya narrado previamente), debido a que algunos
investigadores han argumentado que la Psicopatia no es un término que actue por si
misma, sino por la combinacion de otros dos constructos de personalidades no patoldgicas
como el Maquiavelismo y el Narcisismo (Paulhus, D. L. y Williams, K. M., 2002), con-
figurandose asi, esta Triada Oscura de la Personalidad. Por la cantidad de validaciones
que se han llevado a cabo de este instrumento en otros paises y los buenos resultados
psicométricos que se han conseguido, hace que se acentle mas el caracter prometedor de

este instrumento para la evaluacion de la personalidad psicopatica.

El segundo fin que vamos a examinar es el ambiente penitenciario al que la Psico-
patia siempre se la ha asociado y en el que se basan los estudios e investigaciones en
general. Tras la creacion del PCL en los afios 80, la Psicopatia pudo ser medida por pri-
mera vez y era entendible que se utilizara la poblacion carcelaria para estos fines, puesto
que era el primer referente que se tenia para su evaluacion. Sin embargo, se ha avanzado
mucho en su estudio en la Gltima década y se ha llegado a la conclusion de que es nece-
sario estudiar areas no circunscritas a entornos exclusivamente penales para evitar este
sesgo sistematico. La Triada Oscura ofrece una concepcién de la Psicopatia como un mo-
delo multi-rasgo y hace que sea un enfoque bastante vanguardista, focalizandose en los
entornos no juridicos para su estudio (mas bien en la comunidad en general), es decir,
para aquellos psicopatas no institucionalizados y fuera del ambiente criminal al que siem-
pre se les ha afiliado. Con la validacion del SD3 podremos analizar este hecho, ademas,

a diferencia de otros cuestionarios que se han creado para este mismo fin, el SD3 tiene la
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peculiaridad de ser claro, conciso y breve. Con sus 27 items es capaz de hacer un diag-
nostico y de clasificar a una persona como psicopata sin un largo procedimiento, como el
que suelen utilizar el resto de los cuestionarios y con excelentes resultados psicométricos

en todas sus versiones.

El tercer proposito se trata de ver las diferencias en términos poblacionales y de
lenguaje tras la comparativa con residentes espafoles (y no esparioles, pero que llevan
viviendo afios en Espafia y puedan conocer la idiosincrasia espafola) y canadienses- es-
tadounidense. Analizar si el caracter espafiol difiere del canadiense-estadounidense en las
bases del desarrollo de la lengua en esta escala, que se entiende que si, examinando hasta
qué punto hay distintas interpretaciones de ese mismo constructo, asi como la diferencia-
cion por género. La seleccion de los items debe estar basada en que éstos tengan la capa-
cidad de poner de manifiesto las diferencias existentes entre los individuos (Carretero-
Dios y Pérez, 2005).

El cuarto objetivo es referente a la muestra de personas que se recogié para hacer
el cuestionario. Nos referimos, en este caso, a sujetos adultos sin historial de conducta
antisocial o criminal, pero no solamente en la poblacion universitaria o académica, sino
en diferentes areas como la sanitaria, fuerzas del estado, empresarial, arte circense, etc.
para comprobar en cual &mbito se desarrollaria mejor esta figura del psicopata “inte-
grado” y que tiene una mayor representacion poblacional en Espana. Asimismo, ver las
diferencias entre hombres y mujeres, si hay distincion en otras categorias como puede ser
la zona geogréfica (por ejemplo, que haya una mayor concentracion de psicopatas en el

sur de Espafia mas que en otras regiones), la edad, el estado civil, etc.

El quinto y altimo fin es hacer un amplio analisis de la estructura interna y factorial
del SD3 (la validez interna, por medio de la validez de constructo y la fiabilidad), exami-
nando las posibilidades de adaptacion y validacion en la muestra espafiola con la inten-
cién de duplicar el resultado y obtener iguales 0 mejores propiedades psicométricas que
la versidn original canadiense, en otras palabras, conseguir una estructura factorial similar
(que consiste en tres subescalas de contenido estructuradas en tres factores de segundo
orden). Los cuatros estudios en los que se basaron los autores sugieren que el SD3 alcanza
un compromiso 6ptimo con la brevedad del instrumento, asi como una validez y fiabilidad

respetables (Jones y Paulhus, 2014). Por ello, se intentd reproducir el modelo con los
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mismos procedimientos que los autores realizaron para que la evaluacion fuese lo més

valida, fiable y reproducible al &mbito nacional.
10.2 HIPOTESIS

Después de haber establecidos los objetivos generales de esta investigacion, pasa-

remos a plantear las hipdtesis correspondientes:

1.- Considerar si el “Short Dark Triad”” es un buen cuestionario para medir al psic6-
pata “integrado” en la poblacion espafiola y, a su vez, obtener el mismo soporte sélido
que los autores Jones y Paulhus (2014) para conseguir la diferenciacion de los tres facto-
res a evaluar e intentar replicar esa misma estructura factorial. Esto permitiria cuantificar,
de una forma sencilla y veraz, a las personas que correspondiesen con una personalidad
psicopatica subclinica al puntuar alto en las tres subescalas (Psicopatia, Maquiavelismo

y Narcisismo), y las que tuvieran un registro bajo, no serian considerados como tal.

2.- Que las variables seleccionadas sean un buen modelo para explicar los diferentes
rasgos psicopaticos mas caracteristicos del modelo de la Triada Oscura de la Personalidad
(Maquiavelismo, Narcisismo y Psicopatia), es decir, que haya relacion entre las subesca-
las y los criterios a evaluar (validez de criterio). Para ello, habra que realizar distintos
analisis descriptivos y analisis multivariantes para probar que todas las variables sean

significativas (que la media de las variables sea diferente a cero).

3.- A su vez, que los factores conformados sean heterogéneos entre ellos y homo-
géneos en si mismos. Para conseguir estas evidencias externas de validacion y otorgarles

a nuestros constructos esa coherencia psicoldgica nos basaremos en dos procedimientos:

3.1.- Las correlaciones de las variables dentro del mismo factor tendran que ser
significativamente positivas y altas con otras escalas que evallan estos tres mismos
factores por separado, probando, de esta manera, el grado de relacidn existente en
nuestros tres constructos (Psicopatia, Maquiavelismo y Narcisismo): el “Self-Re-
port Psychopathy Scale short-form” (SRP-SF) mide los caracteres de insensibilidad
e impulsividad de la Psicopatia; el “Narcissistic Personality Inventory short ver-
sion” (NPI-16) evalua los rasgos de grandiosidad y un auto-refuerzo exacerbado del

ego que son indicadores del comportamiento narcisista; y el “Machiavellian
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Personality Scale” (MPS) determina aquellas caracteristicas que son maquiavéli-

cas, por antonomasia, como la manipulacion y una vision cinica de la sociedad.

3.2.- Por su parte, se pretende obtener correlaciones significativamente bajas de
las variables con otros factores de autoinformes que evalUan diferentes constructos
para probar la poca o nula relacion que hay entre ellos, dicho de otro modo, otras
variables tedricamente relevantes y de las que se deberia diferenciarse (validez dis-
criminante) (Aeray colaboradores, 1999): con el “Big Five Personality Trait Short
Questionnaire” (BFPTSQ) y el “Big Five Inventory short scale” (BFI-K) que miden
las 5 dimensiones de la personalidad conocidas como los Cinco Grandes (The Big
Five); “The revised Sociosexual Orientation Inventory” (SOI-R) que valora la
orientacion sexual; “The Impulsive/Premeditated Aggression Scale” (IPAS) que

evalla la agresividad o ira.

En definitiva, pretendemos llevar a cabo con éxito todos los objetivos e hipdtesis que
hemos planteado como piedra angular de nuestra validacion y llegar a la conclusion de
que el SD3 es una buena herramienta de evaluacion en Espafia para el trastorno de la

Psicopatia.
10.3 METODO

10.3.1 PARTICIPANTES

La muestra total estuvo conformada por una amplia poblacion de 825 personas es-
pafiolas o que estuvieran residiendo en Espafia por un tiempo prolongado superior a un
afio para llegar a conocer la idiosincrasia espafiola, ademas de que fueran mayores de
edad y sin historial delictivo previo. La muestra fue llevada a cabo no sélo en el &mbito
universitario, sino que se generalizo6 a diferentes areas tan variopintas como la artesania,
agricultura/ganaderia/actividades maritimas, etc. como un intento de representatividad de
cualquier sector laboral en Espafia sin tener que estar asociado tipicamente con la Psico-
patia. De esa n =825, 271 sujetos fueron hombres (32.69%), y 555 (67.31%) fueron mu-
jeres con una media de edad dentro del rango 21-30 afios en general, divididos en tres

muestras diferentes, pero las desarrollaremos en los estudios correspondientes.
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10.3.2 PROCEDIMIENTO GENERAL

Para evaluar el SD3 hemos tenido que traducir la version en inglés del “Short Dark
Triad” al castellano. Lo primero que hicimos fue contactar con los autores del SD3 origi-
nal (Paulhus y Jones, 2014) y pedir su autorizacion para iniciar el proceso de validacion.
Una vez hecho esto, aplicamos una traduccion inversa estandar de tres pasos: En el paso
namero 1, se tradujo el cuestionario al espafiol por expertos bilingues, luego, en el paso
namero 2, se realizé el mismo proceso, pero a la inversa (traduccion del espafiol al inglés
por licenciados en literatura espafiola e inglesa), y, por Gltimo, en el paso nimero 3, nue-
vamente se tradujo al idioma espafiol por profesionales intérpretes en ambos idiomas.
Finalmente, esta nueva version fue enviada y evaluada por Paulhus y Jones (2014), y la
cual no requirié de ninguna modificacion para su analisis posterior. También se contacto
con todos los autores del resto de cuestionarios que hicimos uso para que nos pudieran

proporcionar las versiones en espariol.

Una vez conseguido esto, el procedimiento se fragmentara en tres partes acordes a
las tres recogidas de muestra poblacional, pero este apartado se retomaréa en los apartados

de los estudios posteriormente.
10.4 PRIMER ESTUDIO

10.4.1 PARTICIPANTES

La primera muestra estuvo conformada por 610 participantes, de los cuales 417 fue-
ron mujeres, y 189 fueron hombres. Tras eliminar aquellos perfiles que no se adecuasen
bien al modelo (como, por ejemplo, que no fueran espafioles y viviendo fuera de Espafia),
la muestra se quedo6 en 604 sujetos. En este estudio se obtuvo los andlisis descriptivos, la
fiabilidad, la consistencia interna, validez de constructo y la estabilidad temporal. En esta
sesion se les pasé el SD3, un cuestionario socio-demogréafico y un breve cuestionario de

personalidad.

Para la estabilidad temporal se utiliz6 el método test-retest, por lo tanto, se les vol-
vid a pasar unicay exclusivamente el SD3 al cabo de 6-8 meses del estudio anterior a una
muestra de 158 sujetos, pero tuvimos que descartar a dos individuos porque no cumplian

con nuestros requisitos (que estuvieron viviendo en Espafia menos de un afo),
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quedandonos con una muestra de 156 individuos, y, por consiguiente, 120 fueron mujeres

y 36 hombres.
10.4.2 PROCEDIMIENTO

La recoleccion de datos se realiz6 de dos maneras: una, a través de encuestas on-
line usando la plataforma de internet (638 personas), y otra, en persona (187 individuos.
En total n =825). Todos los participantes aceptaron el consentimiento informado tras re-
cibir las instrucciones previas sobre el desarrollo de este estudio, tanto en la forma escrita
como on-line. Un aspecto importante a mencionar es que esta investigacion fue totalmente
de carécter voluntario, anénima e individual, y el Unico detalle que se les pidi6 fue el
correo electrénico y/o teléfono para poder llevar a cabo el consecuente “Research Ethics
Review”, lo que quiere decir es que, para la aprobacion ética en todas aquellas investiga-
ciones que se efectlien con humanos, los participantes tienen que estar de acuerdo y ser
conscientes del procedimiento conforme a estandares éticos que se realizan en el comité
de investigacion nacional a través de la Declaracion de Helsinki en 1964, ademas de las

modificaciones que se han realizado posteriormente.

Con referencia al re-test de la fiabilidad, este se efectuo entre los 6-8 meses de ha-
berse hecho la primera vez con el mismo proceso de reclutamiento que el anterior, pero
con correos electronicos y/o teléfonos para coincidir con la informacion existente en el
primer estudio, pero en este caso, la via fue exclusivamente virtual. Esta encuesta fue
voluntaria, anénima y sin animo de lucro. Unicamente se les pas6 el SD3 y el tiempo

empleado fue minimo.

A todos aquellos participantes que desearon tener conocimiento de los resultados

se les dio un “feedback” una vez finalizado este primer estudio.
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10.4.3 INSTRUMENTOS
10.4.3.1 “Short Dark Triad”

Se empled la escala adaptada de este cuestionario de 27 items el cual estamos vali-
dando.

10.4.4 ANALISIS

En este estudio vamos a analizar la Validez de Constructo y la Validez de Conte-
nido como parte integrativa de esta. Esto quiere decir que los items construidos tienen
que ser relevantes para el constructo (Sireci, 1998) y que se mida el significado tedrico
de cada variable, en otros términos, que estas variables creadas representen adecuada-
mente a cada uno de los componentes propuestos en la definicion semantica (Sireci,
1998). Hemos intentado seguir las pautas recomendadas por la Teoria de la Respuesta al
item (TRI; Lord, 1952), que es un modelo psicométrico ideado para la construccion de
herramientas de medicion con propiedades invariantes entre poblaciones (Atorresi, H. F.
y colaboradores, 2009) y de sus componentes constituyentes, o sea, que nos permite desa-
rrollar instrumentos de evaluacion eficaces y utiles, dandonos una mayor robustez y fia-
bilidad a nuestros analisis estadisticos y ajustando mejor el modelo. Al mismo tiempo,
analizaremos métricamente las propiedades de los 27 items del cuestionario, o sea, ciertos
calculos estadisticos para que el objetivo sea conseguir un grupo de elementos que maxi-
mice la varianza del cuestionario, seleccionando los que tienen un elevado poder de dis-
criminacion, alta desviacion tipica, y con puntuaciones medias de respuesta situadas al-
rededor del punto medio de la escala (Nunnally y Bernstein, 1995) para aumentar la con-

sistencia interna de cada una de las dimensiones.

Para considerar que un item sea adecuado y no eliminarlo, nos basaremos en una
media conjunta de todos los analisis descriptivos estadisticos como parte de los calculos
de discriminacién del item, asi, por ejemplo, se consideran a los items aptos si mantienen
una desviacion tipica superior a 1 y con una media en torno al punto medio de la escala
(simetria proxima a 0) (Carretero-Dios y Pérez, 2005). Clark y Watson (1995) sugirieron
una correlacién media entre items con un rango entre .15 a .20 para escalas con caracte-

risticas extensas, y entre .40 a .50, para aquellas mas reducidas. Y sobre el indice de un
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item coeficiente de correlacion corregido entre la puntuacion del item y la total (item
corregido/Correlacion total), se consideran adecuados valores mayores o iguales a .25-
.30 (Nunnally y Bernstein, 1995). Referente a la curtosis y a la asimetria, los valores que
estan entre -2 y +2 se consideran aceptables, ya que demuestran una distribucion univa-
riada normal (George y Mallery, 2010). El indice de fiabilidad de consistencia interna
(alfa si el item es eliminado), que consiste en descartar al item aumentando la fiabilidad,
por la paradoja de la atenuacion (Loevinger, 1957) nos expone que el aumento que sufriria
la consistencia interna seria, hasta un punto, de manera “artificial” y tendria un efecto
directo en el decrecimiento de la validez de constructo, decidimos tomarlo en cuanto
como una totalidad con el resto de descriptivos comentados anteriormente, debido a que
en esta coyuntura el resultado casi no difirié. También nos regimos por las recomenda-
ciones que Atari y Chegeni (2016) llevaron a cabo, incluyéndolo como parte total y des-
cartando a aquellos items que tuvieran una media de dos a tres estadisticos descriptivos

inadecuados.

Aparte de estas técnicas para distinguir y eliminar los valores atipicos también usa-
remos como base la prueba de Tukey llamada Diagrama de Caja y Bigotes (“Box” y
“Whiskers Plot” o simplemente “BoxPlot”) con la medida del rango intercuartil, es decir,
se usan cinco medidas descriptivas: mediana, primer cuartil (Q1), tercer cuartil (Q3), va-
lor méximo y valor minimo (Tukey, 1977). Igualmente, afiadimos tres items trampa (un
item por subescala), como los autores hicieron en su version original, para descartar aque-
llos perfiles que fuesen inconsistentes con sus respuestas y evitar que contaminasen la
muestra total (se aplico sélo en la muestra 1). Asi, en la subescala de Maquiavelismo
incluimos “Es mejor que la gente sepa todo de mi” en contraste con un item anterior “Hay
cosas que deberias ocultar al resto de la gente porque no necesitan saber”. En la de
Narcisismo introdujimos la variable “No sirvo para dirigir” en oposicion a una previa
“Las personas me ven como un lider natural”. Y, por tltimo, en la de Psicopatia incor-
poramos “Todo el mundo dice que soy una persona muy calmada” en comparacion con

uno preliminar “4 menudo la gente dice que estoy fuera de control”.

En este sentido, el objetivo final es aumentar la consistencia interna de cada faceta
a través de altas correlaciones para los elementos de cada dimension y, por tanto, aumen-

tar la fiabilidad de los componentes del test. Conseguir que los 9 elementos que contienen
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cada constructo sean homogéneos de contenido entre dichos items, y heterogeneos del
resto de las subescalas y/o factores, que sean clasificados como componentes Unicos. Esto
seria el estudio de la estructura interna por medio del andlisis factorial, que lo empleare-
mos para refutar las propiedades de los items (Floyd y Widaman, 1995) como mecanismo
para la extraccion de elementos homogéneos, para saber la verdadera dimensionalidad de
nuestro instrumento, es decir, la consistencia o validez interna, que no es otra cosa que el
grado en el que los items y los componentes del test conforman el constructo que se quiere
medir y sobre el que se basaran las interpretaciones (Elosua, 2003, p. 317).

Primero aplicaremos un analisis factorial exploratorio (AFE) para ver como se agru-
pan nuestras variables dentro de los factores y ver si corresponden con la versién original
para que se consiga una buena interrelacion o, que al menos, sea lo suficientemente ade-
cuada entre ellos. Para ello, haremos uso del anélisis de componentes principales (ACP)
(Cortina, 1993) con la rotacion ortogonal Varimax (Comrey, 1988; Floyd y Widaman,
1995), que se aplica bajo el supuesto de independencia entre los componentes del cons-
tructo (Carretero-Dios y Pérez, 2005) y que se consideran significativas aquellas cargas
de factor que estan en el punto de corte medio .40, entre un rango de .32 a .78 (Gerstner
y Byalos, 2013). Si bien Stevens (1992), Maroco (2010) y Birne (2013) aconsejan que
para el nivel de saturacion de los items en los factores debe ser igual a .40. Pero antes de
aplicar el AFE, hay que probar la relacion de las variables, y esto se consigue mediante
la aplicacion de ciertos estimadores que hacen consolidar a la matriz de correlaciones que
sea idonea, por esta razén, utilizaremos la combinacion de las pruebas del indice de Kai-
ser-Meyer-Olkin (KMO) y de esfericidad de Bartlett, recomendandose el calculo de am-
bas (Cortina, 1993) y con una puntuacion aceptable a partir de .70. Con la matriz de fac-
tores iniciales a través del ACP nos da informacidn sobre el nivel de carga o saturaciones
factoriales, esto es, el peso que cada item tiene en cada factor. Estos pesos tienen que ser
preferiblemente altos (o superior a 1), porque valores bajos equivalen a que el item tiene
poco en comun con los demas (Hair, Anderson, Tatham y Black,1999) y es imposible

hacer el calculo de la proporcién de varianza que es explicada en cada dimensién.

Una vez establecidos estos puntos preliminares, lo que haremos a continuacion es
verificar si la estructura empirica de “nuestro” cuestionario coincide con la teorica a tra-

ves del analisis factorial confirmatorio (AFC). Pero en nuestro caso, para evaluar su
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validez estructural, utilizamos el modelo de AFE- ecuaciones estructurales (ESEM), en
vista de la capacidad que tiene de proporcionar evidencia en la validez de constructo y
con cierto rigor metodoldgico (Strauss y Smith, 2009). Con esto se quiere evitar la espe-
cificacion incorrecta de cargas cero que a menudo el uso del AFC puede llegar a conducir
factores distorsionados con correlaciones sobreestimadas y relaciones estructurales dis-
torsionadas (Asparouhov y Muthén 2009). Usamos el programa de modelado estadistico
Mplus versién 7 (Muthen y Muthen, 1998) y R (R Core Team, 2012) aplicando los pa-
quetes Lavaan (Rosseel, 2012) para contrastar y verificar todos los analisis previos, de la
misma manera que los autores originales de Jones y Paulhus (2014) llevaron a cabo sus
andlisis. De esta forma, el andlisis se realiz6 con el estimador de minimos cuadrados pon-
derados (WLSMV), porque es un estimador robusto que no asume variables normalmente
distribuidas y proporciona la mejor opcion para modelar datos categéricos u ordenados
(Brown, 2006), por consiguiente, se utilizo la matriz de covarianza en todos los anélisis

como parte de la practica estandar de Mplus V.7.2.

Siguiendo las sugerencias de Hu y Bentler (1999) para obtener un indice de ajuste
satisfactorio, y en base a los criterios de corte de bondad de ajuste con indices absolutos
y relativos, nos indican: “Tucker-Lewis Index” (TLI; Tucker y Lewis, 1973) y el “Com-
parative Fit Inde”x (CFI; Bentler, 1990), ambos son indices de ajuste incremental (IFI;
Bollen, 1989), donde los valores tienen que ser mayores a >.9; el error cuadratico medio
de aproximacion (“Root Mean Square Error of Approximation”-RMSEA,; Steiger, 1990),
que evalla qué tan bien un modelo de estimacion de parametros seleccionadas 6ptima-
mente se ajustaria a los datos de la poblacion (Hu y Bentler, 2011), cuyo valor debe ser
menor que <.06; y la prueba de Chi-cuadrado de maxima verosimilitud (y2), que mide la
diferencia entre las matrices de covarianza esperadas y observadas (Hu y Bentler, 2011)
gue no pueden ser significativas p>.05 (Hooper, Coughlan y Mullen, 2008 a; Bentler,
2006; Hoyle, 1995; Hu y Bentler, 1999). Del mismo modo, los factores de carga tienen
que tener un valor entre .30-.40 para que sean minimamente aceptados y significativos
(Hair y colaboradores, 2010). Sin embargo, mientras que estos puntos de corte se deriva-
ron de parametros un tanto dudosos para los cuestionarios de personalidad (Greiff y
Heene, 2017; Hopwood y Donnellan, 2010), seguiremos explorando nuevas y posibles

fuentes de desajuste (Heene, Hilbert, Draxler, Ziegler y Biihner, 2011).
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El siguiente paso para seguir analizando su estructura interna es con el estudio de
la confiabilidad mediante el coeficiente Alfa (o) de Cronbach, que nos permite alcanzar
el nivel de consistencia interna necesario de los items dentro de las subescalas, y que
segun Nunnally (1978), indica que este deberia estar en torno a .70 para que sea aceptable.
Otra forma de medirlo es mediante la estabilidad temporal con la medida test-retest. Esto
quiere decir que el instrumento ha permanecido invariable en el tiempo tras varias medi-
ciones, puesto que el sujeto ha respondido de la misma manera que la primera vez con
una continuidad en los datos, o lo que es lo mismo, validez predictiva. Para llegar a este
coeficiente de estabilidad pasamos el cuestionario SD3 a los participantes tras un periodo
de 6-8 meses, analizando el coeficiente de correlacion de las puntuaciones adquiridas en
las dos veces con el Alpha de Cronbach.

También haremos un analisis comparativo de nuestros tres estudios con las tres
muestras de Jones y Paulhus (2014) por medio de una prueba de muestras independientes
para ver la diferenciacion por genero (hombres y mujeres), usando los estadisticos de T

de Student, “p-value” y d de Cohen y asi ver el efecto del tamafio en las mismas.

Este apartado comprende todas las muestras (1, 2 y 3), aplicando exclusivamente el
cuestionario “Short Dark Triad”. También hemos utilizado el software IBM-SPSS ver-

sion 27 (“Statistical Package for the Social Sciences”).
10.4.5 RESULTADOS

En esta seccidn llevaremos a cabo todos los analisis correspondientes a la validez
de constructo (ACP, AFE y ESEM) y la consistencia interna (fiabilidad de Cronbach,
test-retest y correlaciones entre los tres factores-Maquiavelismo, Psicopatia y Narci-
sismo), asi como estadisticos descriptivos por distincién de género. Para la subescala de
Maquiavelismo conseguimos una M= 35.82 y SD (desviacion tipica) = 13.42, para la
subescala de Narcisismo M= 30.02 y SD=14.15, y para la subescala de Psicopatia M=
19.52 y SD=13.19.
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10.4.5.1 Estadisticos descriptivos por diferenciacion de género

Aunque en el apartado de comparativa de medias aunaremos este aspecto con ma-
yor profundidad, explicaremos estos estadisticos descriptivos por género a grandes ras-
gos. Nuestro propdsito es el de conseguir unos resultados similares a los obtenidos por
los autores Jones y Paulhus (2014) con las normas de puntuacion de cada factor (Maquia-
velismo, Psicopatia y Narcisismo) que establecieron teniendo en cuenta las escalas, aque-
llos cuestionarios que aplicamos para obtener la validez convergente y discriminante
(SRP, NPI-16 MPS) para nuestra poblacion espafiola y por género (hombre y mujer). En
la Tablan 16 se detallan los estadisticos (t de Student, la “p-value” y la d de Cohen) que

hemos utilizado para analizar el tamafio del efecto para nuestras muestras.

Tabla 16. Subescala de medias por género de nuestros tres estudios principales

Hombres Mujeres

M (SD) M (SD) t p d
Estudio 1 (N = 604)
Psicopatia 2.22(0.85) 2.15(0.75) -1.020  .310 -0.09
Maquiavelismo 4.06(0.91) 3.96(0.91) -1.290  .198 -0.11
Narcisismo 3.39(0.80) 3.33(0.76) -0.890  .376 -0.08
Estudio2(N=107)
Psicopatia 2.04(0.63) 1.62(0.42) -3.980  .000 -0.76
Maquiavelismo 3.19(0.57) 2.84(0.60) -3.690  .000 -0.71
Narcisismo 2.73(0.61) 2.42(0.46) -3.020  .003 -0.60
IPAS 1.97(1.18) 2.06(1.29) 0.330 742 0.07
BFPTSQ 3.37(0.32) 3.46(0.36) 1.260 211 0.26
SOI-R 3.08(0.63) 2.72(0.69) -2.620  .001 0.01
Estudio 3 (N=104)
Psicopatia 1.86(0.69) 1.58(0.47) -2.660  .009 -0.53
Maquiavelismo 3.07(0.63) 3.04(0.64) -0.270  .790 -0.05
Narcisismo 2.52(0.55) 2.45(0.58) -0.620  .530 -0.13
SRP 2.52(0.51) 1.50(0.34) -6.10 .001 0.00
NPI-16 1.35(0.20) 1.22(0.13) -3.940  .001 -0.75
MPS 2.38(0.83) 1.93(0.60) -3.210  .002 -0.63

Nota: En el estudio 1 son con un tipo de respuesta de 7, en el estudio 2 de 5, y en el estudio 3 de 5 menos
el NPI de 2. Las diferencias fueron significativas con p <.05.

En el estudio 1, los hombres son los que puntian més alto en los tres factores, pero
resaltando en el Maquiavelismo y con menor puntuacién en la Psicopatia. Esto ocurre lo
mismo en el estudio 2 y 3, aunque en este Ultimo las diferencias en el Maquiavelismo

entre hombre y mujer no destacan mucho, son infimas. No obstante, en el estudio 2 el
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cuestionario de personalidad BFPTSQ es el que califico més alto tanto para mujeres como
para hombres al compararlos con el resto de escalas del mismo estudio, aunque el registro

de las mujeres en este cuestionario fue mas alto con diferencia.
10.4.5.2 Fiabilidad y correlaciones

A continuacion, abordaremos los anélisis de la consistencia interna, para los que
obtuvimos una fiabilidad con valores aceptables en el Maquiavelismo a= 0.71 (95%CI=
0.73-0.78) y para la Psicopatia a = 0.70 (95%CI= 0.67-0.72), que podrian estar en un
rango medio, pero un poco mas baja para el Narcisismo o= 0.63 (95%CI= 0.53-0.59), con
una confiabilidad total de a = 0.81.

Una buena manera de evaluar nuestra consistencia interna es a través de la fiabilidad
test-retest, ya que puede ser mas predictiva que las estimaciones de la consistencia interna
(Crede, y colaboradores, 2012) y con el tiempo prueba la precision y la estabilidad de

nuestra encuesta. Las correlaciones entre estos dos estudios (con intervalos de confianza

del 95%) fueron de unos valores de Narcisismo I = 0,77, de Maquiavelismo i = 0,83 y

de Psicopatia It = 0,77, y en la escala total de r = 0,86. Estos resultados indican una
buena estabilidad temporal para el Maquiavelismo y moderada alta para el Narcisismo y
la Psicopatia. La prueba fue una buena medida de estabilidad en el caso de las subescalas,
sobre todo para el Maquiavelismo, y muy buena en la totalidad de la escala. Las correla-

ciones entre las tres subescalas SD3 en nuestro estudio tuvieron una correlacion positiva

y un tanto baja entre Maquiavelismo-Psicopatia (I'mag-psico=0.38) y Maquiavelismo-Nar-
cisismo (I'mag-Nar=0.37), aunque un poco mas alta la correlacion y positiva entre Psicopa-

tia-Narcisismo (rpsico-Narc= 0.45).
10.4.5.3 Anadlisis factorial

Con el analisis factorial pretendemos replicar el “Short Dark Triad” original en la
poblacién espafiola. Para ello, hicimos un analisis descriptivo de cada item de nuestro
primer estudio (N=604), siguiendo las recomendaciones de Atari y Chegeni (2016) y Pa-
bian y colaboradores (2015), tomamos los valores de la media, desviacion tipica, curtosis,
asimetria, correlacion de item/item corregido y alfa si el item es borrado, por consi-

guiente, llevaremos a cabo los analisis de los 27 elementos del cuestionario para detectar
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aquellas variables que podrian ser un posible item problemaético. Encontramos una curto-
sis muy alta en los items P8, P4, P1, M2, M5 y M6. Los elementos relacionados con la
asimetria de efecto techo fueron P8, P4 y P1, y para la asimetria con efecto piso en las
variables M1, M7 y M9. Los items M1, N2, N6, P2 y P7 tuvieron una baja correlacion en
cuanto a la correlacion item-total corregida. Ademas, la eliminacion de los items M1, N6,
P2y P7 incrementaria la consistencia interna de la escala completa. Con toda esta infor-
macion previa se deben descartar las variables M1, N6, P1, P2 P4, P7 y P8 por disponer
de una suficiencia psicométrica bastante pobre, como se puede ver en la Tablan 17 si-

guiente:
Tabla 17. Estadisticos descriptivos por item del estudio 1 (n =604)
ITEM Media Desviacion Curtosis Asimetria  Correlacion Alfa si el item
Tipica item/item es borrado
corregido

M1 497 1.570 -0.354 -0.580 0.096 0.801
M2 4.29 1.690 -1.089 -0.243 0.247 0.794
M3 3.59 1.773 -0.935 0.253 0.388 0.787
M4 3.75 1.693 -1.018 0.084 0.253 0.794
M5 3.25 1.806 -1.029 0.381 0.505 0.780
M6 2.62 1.798 -0.392 0.899 0.496 0.781
M7 5.16 1.496 0.064 -0.778 0.357 0.789
M8 3.51 1.596 -0.805 0.176 0.343 0.789
M9 4.68 1.607 -0.399 -0.627 0.312 0.791
N1 3.33 1.577 -0.984 0.141 0.358 0.789
N2r 3.56 1.642 -0.867 0.121 0.157 0.798
N3 2.42 1.337 0.655 1.001 0.388 0.788
N4 2.79 1.489 -.685 0.503 0.406 0.787
N5 4.16 1.567 -0.565 -0.342 0.394 0.787
N6F 4.01 1.725 -1.027 0.203 0.062 0.803
N7 2.63 1.659 -0.695 0.701 0.323 0.790
N8r 251 1.559 0.346 1.041 0.304 0.791
N9 4.61 1.596 -0.483 -0.500 0.271 0.793
Pt 1.92 1.320 2.530 1.670 0.419 0.787
P2r 2.89 1.583 -0.210 0.777 0.144 0.798
P3 1.95 1.337 1.620 1.467 0.455 0.785
P4 1.88 1.279 2.081 1.619 0.380 0.788
P5 2.09 1.556 1.019 1.428 0.262 0.793
P6 2.54 1.557 -0.496 0.721 0.525 0.781
P7r 2.35 1.941 0.180 1.263 0.090 0.804
P8 1.50 1.125 9.780 3.047 0.337 0.791
P9 2.40 1.497 0.185 1.042 0.485 0.783

Nota: r significa que son items inversos, las variables que estén tachadas es porque las eliminamos y los
nlmeros en negrita representan a items no aptos que hay que considerar.
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Una vez excluidos los items problematicos, se abordo el analisis factorial de primer
orden o el analisis factorial exploratorio (AFE) con un método de rotacion ortogonal (Va-
rimax) para que minimizara el nimero de cargas altas de las variables que se proyectan
en cada factor. A su vez, realizaremos un analisis de componentes principales (ACP) con
el fin de comprobar la proporcién que hay de varianza total entre las variables, y si hay
relacion entre ellas, asi como las saturaciones factoriales que cada item proyecta a cada
factor en los 20 elementos finales que componen nuestro cuestionario “Short Dark Triad”,
para verificar la replicabilidad de la estructura factorial de las tres subescalas que presenta
el cuestionario SD3 original. Como se puede ver en la Tabla 18 y Tabla 19 que hay a

continuacion.

Tabla 18. Analisis de Componentes Principales (ACP), las comunalidades

VARIABLES Extraccion
M2 0.173
M3 0.413
M4 0.416
M5 0.509
M6 0.578
M7 0.360
M8 0.280
M9 0.143
N1 0.462
N2 0.293
N3 0.355
N4 0.452
N5 0.449
N7 0.293
N8 0.372
N9 0.319
P3 0.476
P5 0.352
P6 0.422
P9 0.388

Nota: Cargas de factor significativas >.40 se presentan en negrita.

Como se refleja en la Tabla anterior de las comunalidades (tabla 18), las variables
P6, P3, N5, N4, N1, M6, M5, M4 y M3 se relacionan o son significativas con los otros
items. Asi, para ver la relacion existente entre las variables aplicamos el indice Kaiser-
Meyer-Olkin, que nos dio un valor alto (KMO= 0.842), y la esfericidad de Bartlett que

fue significativa.
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Tabla 19. Matriz de componentes rotados, factor de carga

VARIABLES Componente 1 Componente 2 Componente 3
M4 0.640*

M5 0.579*

M7 0.571*

M3 0.542*

N9 0.540*

M8 0.456*

M2 0.364*

N1 0.675*

N4 0.635*

N3 0.530*

N2 0.510*

N5 0.486*

N7 0.437*

P6 0.419*

M9 0.243*

P3 0.662*
P5 0.592*
M6 0.583*
N8 0.495*
P9 0.443*
Valores propios 4.41 1.67 1.42
Varianza 22.06 30.41 37.52
acumulada

Nota: Rotacién Varimax. Los elementos que saturan como minimo en dos factores aparecen con asterisco
en el factor que tedricamente les corresponde. Las saturaciones >.40 se presentan en negrita.

Los resultados nos arrojan a una solucion factorial de tres factores en donde al Fac-
tor 1 le corresponden las variables M4, M5, M7, M8, M7, M3, N9 y que explican un
22.06% de la varianza, al Factor 2 los items N1, N4, N3, N2, N5, N7, P6, M9 con un
30.41% de la varianza explicada, y al Factor 3 los elementos P3, P5, M6, N8, P9 que
tienen un 27% de la varianza explicada que en total nos da con un 37.52% de la varianza
explicada. En la siguiente Tabla 20 podemos apreciar los estimadores para este modelo

de tres componentes.

Tabla 20. Modelo de tres componentes (AFE)

AFE Modelo
Chi-cuadrado 328.611*
Grados de libertad 133
P-valor 0.50
RMSEA (estimado) 0.049
RMSEA (90%) 0.043
RMSEA (C.1.) 0.056
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Probabilidad RMSEA <= .05 0.553
CFI 0.95

TLI 0.93
SRMR 0.038
Funcién Minima de Rotacién 0.63297
BIC 41644.73
AIC 41784.42

Nota: Rotacion Varimax.

Para comprobar este resultado procederemos a hacer los andlisis de segundo factor
o0 andlisis factorial ESEM. En paralelo llevamos a cabo la prueba de “Boxplot” o Dia-
grama de Caja (método de Tukey) para ver la posibilidad de discriminar a aquellos valores
atipicos (“outliers™) sin llegar a ser puntuaciones extremas que al descartarlas pudieran
comprometer la validez de la estructura, mejorando asi los resultados factoriales que ob-
tuvimos después (ESEM). Los resultados fueron que la variable N8 era la que mas com-
prometia a esta estabilidad.

Se han llevado a cabo varios modelos para el ESEM (ver Tabla 21) con el fin de
saber cuél de todos es el mejor que se ajusta a la estructura de los tres factores con el
estimador robusto WLSMV para variables categoricas tanto para los modelos 2, 3,4y 5,

pero para el modelo 1 se ha utilizado el WLSM.

Tabla 21. Modelos ESEM

MODELOQOS ¥2 (g RMSEA[90% CI] CFI  TLI WRMR

Modelo 1: Bi- factorial de la Triada 429.593 (130) 0.062 (0.055- 0.96 0.95 0.986

Oscura (todas las 0.068)

variables descartadas)

Modelo 2: Estructura del AFE 604.572 (148) 0.071 (0.066- 0.89 0.85 1.235
0.079)

Modelo 3: Atari y Chegeni 430.936 (147) 0.057 (0.050- 0.93 0.91 1.040

(2016), recomendaciones 0.063)

Modelo 4: Bi-factorial con Narcisismo 651.316 (152) 0.080 (0.074- 0.87 0.83 1.348

y la unién de Maquiavelismo-Psicopatia 0.087)

Modelo 5: Bi-factorial de la Diada Oscura 436.815 (41) 0.126 (0.116- 0.85 0.75 1.503
0.137)

Nota: x2= Chi Cuadrado; (gl)= Grados de libertad; RMSEA= el error cuadratico medio de aproximacion;
Cl= Coeficiente de intervalo; TLI= Indice de Tucker-Lewis; CFl= Indice de ajuste comparativo; WRMR=
el residuo ponderado cuadratico medio.

178



VALIDACION DEL CUESTIONARIO SHORT DARK TRIAD (SD3) EN LA POBLACION ESPANOLA

Analizamos 7 tipos de modelos diferentes, y aunque se intent6 ejecutar el modelo
propuesto por Jones y Paulhus (2014) sin hacer ningun tipo de variacién, no se pudo
computar por falta de convergencia, por lo que se excluye automéaticamente: el 1, fue
modificado a un bi-factorial con los tres factores recomendado por Morin y su equipo
(2015), asi como con todas las variables eliminadas (M1, P8, P7, P4, P2, P1, N6 y N8);
el 2, refleja la estructura del AFE, pero se ajustdé mal a nuestros datos en comparacién con
los otros modelos; el 3, es también el modelo bi-factorial de la Triada Oscura, como en el
modelo 1, pero con las variables descartadas por los estadisticos descriptivos (M1, N6,
P8, P7, P4, P2, P1 y N6) sugerido por Atari y Chegeni (2016) y Pabian y colaboradores
(2015); el 4, como el bi-factor tuvo una correlacion mucha mas significativa con el Ma-
quiavelismo y la Psicopatia y menos con el Narcisismo, enlazamos estos dos rasgos (Ma-
quiavelismo y Psicopatia) y dejamos al Narcisismo aislado; el 5, decidimos suprimir al
Narcisismo y centrarnos sélo en la relacion intrinseca del Maquiavelismo-Psicopatia,
puesto que la mayoria de los factores de estos rasgos se cargaron mas firmemente en esta
faceta que en el bi-factorial sugiriendo la posible independencia de este factor; Y el tltimo
modelo seria el unidimensional del Narcisismo, dado que las cargas de los factores fueron
un poco altas. No obstante, cuando intentamos ejecutarlo, éste no pudo convergerse, su-

primiéndolo instantdneamente.

Como se aprecia en la Tabla 21, el mejor modelo fue el modelo 1 bi-factorial con
un CFI=0.96 y TLI=0.95y un RMSEA= 0.062. Este modelo de dos factores saturd con
mas fuerza en Maquiavelismo y Psicopatia, aunque los items M7, M6, M5 y M3 tuvieron
una mayor carga o una relacion mas fuerte con el Maquiavelismo que con el bi-factorial
o el general. Asimismo, los elementos P3 y P5 se cargaron mas fuertemente en la Psico-
patia que en el factor general, y con respecto al Narcisismo, los items N1, N2, N4, N7,
N3y N9 saturaron mejor en esta faceta que en el general. Figura 6 para ver el modelo y

gréfica 1 para ver la distribucion con los items finales.
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Figura 8. Andlisis de Ruta (“Path Analysis”)
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Para ver el resto de informacion referente al ACP, asi como los histogramas de cada
subescala para tener una idea de la frecuencia que sigue la distribucion de los datos de

cada factor, ir al anexo.
10.4.6 DISCUSION

Hemos marcado o etiquetado los factores conforme con el contenido de la estruc-
tura factorial y el de los items originales informados por Jones y Paulhus (2014). Refe-
rente a los estadisticos descriptivos, haremos un paralelismo con los datos de los autores
del cuestionario original con el fin de obtener resultados semejantes a los de Jones y Paul-
hus (2014). Estas comparaciones, ademas, se realizardn teniendo en cuenta las escalas
(los cuestionarios que aplicamos para obtener la validez convergente y discriminante:
SRP-111, NPI1-40 y MAQ-1V) que se emplearon para la poblacion canadiense (ver Tabla
22 de Jones y Paulhus de estadisticos descriptivos por género y Tabla 16 para nuestra
poblacion espafiola con las escalas SRP, NPI-16 y MPS por genero (hombre y mujer)).
Puntualizar que, en el tercero de los estudios realizados, se registrd la opcion de transge-
nero en la pregunta de género, ante esta situacion, decidimos descartarlo en estos estadis-

ticos al presentarse Gnicamente un unico sujeto en el total de la muestra.

Tabla 22. Subescalas de las medias por género de Jones y Paulhus (2014)

Hombres Mujeres

M (SD) M (SD) t p d
Estudio 1 (N = 489)
Psicopatia 2.26 (0.61) 1.96 (0.57) 5.89 <.001 0.52
Maquiavelismo 3.40 (0.55) 3.27 (0.56) 2.390 .005 0.24
Narcisismo 2.92 (0.45) 2.78 (0.48) 3.410 .376 0.30
Estudio 2 (N = 279)
Psicopatia 2.38 (0.63) 2.00 (0.54) 5.43 <.001 0.65
Maquiavelismo 3.19 (0.57) 3.03 (0.53) 2.390 .017 0.29
Narcisismo 2.96 (0.54) 2.77 (0.59) 2.840 .005 0.34
Estudio 3 (N = 230)
Psicopatia 2.41 (0.63) 2.04 (0.57) 4.46 <.001 0.64
Magquiavelismo 3.12 (0.67) 2.91 (0.53) 2.57 0.011 0.35
Narcisismo 2.83(0.57) 2.44 (0.56) 2.45 0.015 0.34
SRP-111 2.52(0.42) 2.20(0.39) 6.16 <.001 0.79
MACH-IV 2.96 (0.54) 2.76 (0.46) 2.90 0.002 0.40
NPI 0.38(0.19) 0.30(0.18) 3.18 0.004 0.43
Nota: NPI = Inventario de personalidad narcisista; SRP-111 = Autoinforme de Psicopatia; Mach-1V =

medida del maquiavelismo. Columnas 2 y 3 son elementos de las respuestas recopiladas en un formato de
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elemento de 5 puntos. En el género las diferencias fueron significativas con p <.05, con los hombres
puntuando mas alto.

En general, los hombres espafioles puntuaron més alto que los hombres canadienses,
particularmente en el estudio 1. Pero no ocurre lo mismo con las mujeres, aunque en el
estudio 1 la poblacion femenina espafiola puntGa mas alto que en la canadiense/estadou-

nidense.

En cuanto a las escalas de validez (estudio 3), cabe destacar la diferencia en la pun-
tuacion que se obtuvo con el NPI-16 en ambos géneros, muy por encima de la puntuacién
canadiense-estadounidense tanto para hombres como para mujeres. Se consiguid la
misma puntuacién para el SRP en hombres en Canad4 como en Espafia, pero inferior en
la poblacion femenina espariola. Por ultimo, con el MPS las puntuaciones fueron en am-

bos géneros mas bajas en Esparia.

Igualmente, los resultados de los estadisticos descriptivos que alcanzamos se pue-
den comparar con los obtenidos en Atari y Chegeni (2016) en la poblacion irani (n=301),
donde el género masculino consiguié una puntuacion mucho mayor sobre las mujeres, a
excepcion del Narcisismo (que fue casi infima). Pero que los hombres tengan estas pun-
tuaciones altas en las variables es més frecuente en los varones (Furnham y colaboradores,
2013). Estas diferencias de género en los constructos de la Triada Oscura son debido a la
perspectiva evolutiva, puesto que se cree que los hombres se pueden beneficiar de la ex-
plotacion social (Jonason y colaboradores, 2009) y, en consecuencia, alcanzan las pun-
tuaciones mas altas en las facetas que tengan que ver con esta variable. Aunque también
son notables las disimilitudes que existen en el género en nuestro estudio con el de Jones
y Paulhus (2014), reproduciendo un patrén similar al de los autores, o sea, sobresaliendo
la puntuacion de los varones al de las mujeres de forma significativa. Y en total, nos
muestra la puntuacién mayor en hombres que en mujeres, excepto en el estudio 1, la es-
cala IPAS, BFPTSQ del estudio 2 y Narcisismo/Maquiavelismo del estudio 3, que fueron
superadas por las puntuaciones de las mujeres. Hay que tomar en cuenta esta distincion a
la hora de realizar los andlisis posteriores (validez y fiabilidad), ya que estos resultados
reflejan las diferencias de género existentes en funcion de la interpretacion del cuestiona-
rio. Sin embargo, en cuanto a la interpretacion de estos datos no conseguimos una signi-

ficacion en todos los estudios, a excepcion de la Psicopatia, Narcisismo, Maquiavelismo
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y SOI-R del estudio dos (validez de constructo y convergente), y Psicopatia, SRP y NPI-
16 del estudio 3 (validez discriminante). Esto puede ser debido a que en nuestra muestra
no es homogénea (distintas regiones de Espafia, un gran rango de edad, diferente nivel
educativo o profesion, etc.), afectando a los resultados a la hora de cuantificar la magnitud
del efecto.

Con respecto a la confiabilidad, nuestros datos son casi similares y contrastan un
poco con los de Jones y Paulhus (2014), dado que los valores de Alpha de Cronbach (o )
son un poco mas bajos en este estudio, sobre todo para el Narcisismo. Sin embargo, hay
varias particularidades afines entre estas tres variables que son descritas en los tres rasgos
oscuros por Paulhus y Williams (2002), incluyendo como ndcleo la explotacion y mani-
pulacion (Lee y colaboradores, 2013). Por ende, podemos aludir que, las correlaciones en
la validacion espafiola fueron respetables para la dimension maquiavelista, aceptables
para la Psicopatia y significativamente aceptables para la narcisista de la Triada Oscura,
asi como con una buena consistencia interna en el total de la escala, una estabilidad tem-
poral muy buena en el Maquiavelismo y considerables para la Psicopatia y Narcisismo,
pero con un nivel elevado de confiabilidad para la escala total. Para ver los resultados de
Jones y Paulhus junto con los obtenidos en este estudio en aras de la fiabilidad y correla-

ciones ir a las siguientes Tablas 23 y Tabla 24.

Tabla 23. Fiabilidad de Jones y Paulhus (2014) contrapuesta con la de este estudio

ESTUDIOS Maquia. Psico. Narci.

Estudio de 0.38 0.37 0.45
Jones y Paulhus (N=279)

Validacion espafiola (N=604) 0.50 0.18 0.34
Nota: Maquia= Maquiavelismo; Psico= Psicopatia; Narci= Narcisismo; N= Tamafio de la muestra.

Tabla 24. Correlaciones (r de Pearson) de la validacion de Jones y Paulhus (2014) y nuestra version espa-

fiola
VALIDACIONES I'Mag-Psico I'Mag-Nar I'Psico-Narc
Validacién espafiola 0.38 0.37 0.45
Validacién de Jones y 0.50 0.18 0.34

Paulhus (2014)
Nota: Las correlaciones fueron significativas al 0.01. rwag.psicc= Correlacion de Pearson entre
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Maquiavelismo y Psicopatia; rmag-nar= Correlacion de Pearson entre Maquiavelismo y Narcisismo; rnar-psic=
Correlacion de Pearson entre Narcisismo y Psicopatia.

En la estructura factorial, en el nivel de saturacion del AFE, hay una cierta coinci-
dencia con los items de la version original del primer estudio M5, M7, N7 y P3 (que
explican una varianza del 58%, 57%, 43% y 66% en nuestro cuestionario, y con Jones y
Paulhus (2014) 59%, 62%, 48% Yy 62%), pero méaxima con las variables M8 y N1 (46% y
67%) y con el resto de elementos la coincidencia es minima. En el segundo estudio de la
version original canadiense, comparandolo con nuestra muestra, los elementos con cierta
concurrencia fueron M4, N2, P6 y P9 (que explican una varianza del 57%, 56%, 42% y
50% en nuestro cuestionario, y con los autores Jones y Paulhus (2014) de 64%, 51%, 41%
y 43%), pero maxima con el item M8 (46%), aunque con el resto de elementos la coinci-
dencia es minima. Del mismo modo, la mayoria de las variables se encontraron con satu-
raciones cruzadas (M5, M3, N9, M8, M2, N2, N4, N3, N5, N7, P6, M9, P3, M6, P8 y
P9). Las variables N5 (.454 y .486), P6 (.301, .419 y .394), M5 (.579 y 416), M9 (.222,
243 y .187) y M6 (.486 y .583) fueron complejas porque el nivel de saturacion entre
varios factores fue alto. Los unicos items integros fueron P5, N1y M4 (Tabla 19: Matriz
de componentes rotados, factor de carga). Asimismo, excluimos a 7 items en los estadis-
ticos descriptivos por no tener suficiencia psicométrica, guiandonos por las pautas esta-
blecidas de Atari y Chegeni (2017), y luego, un octavo elemento mas por considerarse un
valor altamente atipico, pero so6lo en la parte de los analisis factoriales con el ESEM en

el modelo bi-factorial que se explicara a continuacion.

Se realizaron 7 modelos distintos, pero sélo el modelo bi-factorial con todas las
variables descartadas pudo comprobar la relacion intrinseca de estos rasgos de personali-
dad de la Triada Oscura (CFI1=.96, TLI=.95 y RMSEA=.62). Estos resultados se corres-
ponden con los obtenidos en la validacion en la poblacién polaca (Rogoza y Cieciuch,
2017) con respecto a un modelo bi-factorial (modelo bi-factorial de la diada oscura, con
un factor general oscuro con el Maquiavelismo y Psicopatia) con CFI=0.93 y RMSEA=
.70. Pero no contrasta con el modelo original de los autores que es el tri-factorial
(CF1=.93, TLI=.91 y RMSEA=.04), tampoco con la validacion en la poblacién alemana
(Malesza, Biichner, Ostaszewisky y Kaczmarek, 2017), la validacion en la poblacion rusa

(Egorova y Adamovich, 2019), en la validacién francesa (Gamache, Savard, Maheux-
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Caron, 2017), tampoco en la validacion italiana (Paulhus, Somma, Borroni, y Fossati,
2017), ni en la irani (Atari y Chegeni, 2017), ni china (Zhang, Ziegler, y Paulhus, D. L.,
2019). Pero si consideramos que la presencia de una construccion global subyace a las
respuestas de los elementos disefiados para evaluar multiples dimensiones (Morin y co-
laboradores, 2015), el resultante es que un modelo bi-factorial es el mas apropiado para
abordar este tipo de investigaciones, y con la robustez de nuestros resultados, afirmamos
la solidez de la estructura factorial de este cuestionario.

10.5 SEGUNDO ESTUDIO
10.5.1 PARTICIPANTES

En la segunda muestra tuvimos un total de 104 personas, 67 eran mujeres y 37
hombres. En esta 11 sesion se les paso una bateria de cuestionarios configurada por el
SD3, un cuestionario de Psicopatia (SRP-SF), otro de Narcisismo (NPI-16) y un ltimo
de Magquiavelismo (MPS) para conseguir parte de los datos estadisticos de la validez ex-

terna, en este caso, la validez Concurrente.
10.5.2 PROCEDIMIENTO

En esta muestra la recogida de datos fue a través de diversas plataformas on-line y
redes sociales exclusivamente, creando una encuesta virtual en internet. EI tiempo medio
estimado no llego a superar los 30 minutos para la ejecucion de esta primera bateria de
cuestionarios. El procedimiento también fue completamente individual, anénimo, volun-
tario y de manera gratuita. Los participantes aceptaron el consentimiento informado, ex-
plicandoles el objetivo y de qué trataba o consistia esta encuesta. Asimismo, se les facilito

informacion sobre los resultados a quiénes estuvieran interesados.
10.5.3 INSTRUMENTOS

Se les administro a nuestros encuestados dos baterias de cuestionarios para obtener
la validez externa, que es la relacién entre nuestras escalas, y: otras herramientas que
miden los mismos rasgos que nuestras tres subescalas, con la Validez Convergente; otros
tests con variables que tedricamente deben diferenciarse, y la validez Discriminante

(AERA y colaboradores, 1999); y la correlacion con un criterio que pretenda predecir.
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10.5.3.1 NPI-16

El “Narcissistic Personality Inventory-16~ (NPI-16; Ames, Rose y Anderson,
2005) es una version corta de NPI-40 (Raskin y Terry, 1988) o la de Emmons (1987), de
37 items. Esta medida evalUa el rasgo del Narcisismo, que se reconoce como a un conti-
nuo de rasgos de personalidad y de procesos internos que implican un sentido de gran-
diosidad, pero a la vez con una vision fragil de si mismo/a y sentirse con derecho, asi
como una preocupacion exagerada por el éxito y constantes demandas de admiracion
(Morf y Rhodewalt, 2001).

Ames y su equipo (2005) crearon esta herramienta con la finalidad de ser mas prac-
tica que las otras medidas estandarizadas de Narcisismo, y que, por ser mas largas, pier-
den a muchos encuestados por el tiempo y la falta de atencion. El resultado fue la creacion
de un cuestionario breve de 16 elementos (NPI-16) con la capacidad de predecir los dife-
rentes aspectos de este rasgo como el NPI original, pero bajo el supuesto de un solo cons-
tructo. NPI-40 se fundamenta en 4 factores: Liderazgo/Autoridad, Superioridad/Arrogan-

cia, Ensimismamiento/Auto-admiracion y Explosividad/Percepcion con derecho.

Una singularidad de este test es que no se basa en la tipica escala Likert, sino en
que cada elemento tiene su par y se escoge el item que te sientas mas representado, codi-
ficandose en respuestas consistentes con el Narcisismo (puntuacién 1) e inconsistente
(puntacion 0), por ejemplo: “Me gusta ser el centro de atencion” (puntuacion 1) o "Pre-
fiero ser uno del monton" (puntuacion 0), “Me gusta tener autoridad sobre los demas”
(puntuacion 1) o “No me molesta recibir oérdenes” (puntuacion 0). EI nimero total de
puntos se calcul6 en base a la media de los 16 items.

El NPI-16 tiene una alta consistencia interna (o = .86), con una buena validez pre-
dictiva. Ademas, correlacion0 satisfactoriamente con el modelo de los cinco grandes y
con el NPI-40, con un patron bastante semejante a este: Una correlacion positiva con la
Apertura a la experiencia, pero negativa con el Neuroticismo y la Amabilidad. También
obtuvo correlaciones similares con la autoestima, Extraversion y autocontrol con las mis-
mas diferencias de género (mas en hombres que en mujeres) que el de la medida més

larga.
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Las expectativas de Ames y su equipo (2005) se confirmaron en su test cuando el
Narcisismo se vincul6 positivamente y con una clasificacion bastante alta en esfuerzo,
creatividad, o sea, en rendimiento general, también como a auto-percibirse mucho mas
atractivo/a y mas influyente y poderoso/a en una discusion, pero no se le relaciono signi-

ficativamente con la auto-valoracion de cooperacion.
10.5.3.2 MPS

La Escala de Personalidad Maquiavélica (MPS; Dahling, Whitaker y Levy, 2009),
se basa en su escala predecesora de Mach-IV (Christie y Geis, 1970) en la figura del
Principe de Niccolo Machiavelli (1513). Christie y Geis (1970) definieron a este rasgo
como la disposicién a utilizar tacticas manipuladoras, siendo amorales y con una vision

cinica y poco fiable de la naturaleza humana.

Dahling y su equipo (2009) crearon una nueva herramienta de evaluacion de este
rasgo para que fuera mas contemporanea, ya que la ideada por Christie y Geis se estaba
quedando un poco obsoleta. El sentido era que se siguiera midiendo al maquiavelismo y
demostrar cuén relevante es este constructo para facilitar la investigacion del mismo en

el futuro en areas como la politica organizacional, administracién-gestion o confianza.

MPS super0 todas las limitaciones que el anterior adolecia como el de tener incohe-
rencias en la fiabilidad, en su dimensionalidad, e incluso, en una pésima eleccién de los
propios items, ademas reconsiderar su validez de contenido. Este autoinforme contiene
16 elementos con una escala tipo Likert de 5 puntos y se conceptualiza en una estructura
jerarquica de cuatro dimensiones o factores bajo la motivacion interna y el comporta-

miento observable: Manipulacion amoral (5 items), por ejemplo, “Estoy dispuesto a ser

poco ético si creo que me ayuda a tener éxito” o “Estoy dispuesto a sabotear los esfuerzos

de las otras personas si mis propios objetivos se ven amenazados”’; Desconfianza hacia

los demas (5 items), por ejemplo, “Las personas sélo se motivan si obtienen un beneficio
personal” o “No me gusta comprometerme con grupos porque no confio en las otras

personas”; Deseo de estatus (3 items), por ejemplo, “Algin dia quiero ser rico y pode-

roso” o “El estatus social es una buena sefial de éxito en la vida”; y Deseo de control (3
items), por ejemplo, “Disfruto el poder controlar la situacion” o “Disfruto teniendo el

control sobre los demds”. Este conjunto de 16 elementos mostré muy buena fiabilidad (o
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=.82). Y los indices de ajuste indican un buen ajuste del modelo: 2 (100) = 284.83, p
<.01; CFI=.91; RMSEA= .07; SRMR = .07.

10.5.3.3 SRP

“The Self-Report Psychopathy Short-Form” (SRP-SF; Paulhus y colaboradores, en
prensa), aunque ya lo hemos mencionado a lo largo de nuestro estudio, sobre todo en la
parte de justificacion, detallaremos algunas ideas basicas de su contenido. EI SRP-SF se
disefi6 como una medida de autoinforme para las caracteristicas psicopaticas del adulto
analoga a la Lista de verificacion revisada de la Psicopatia o “The Hare Psychopathy
Checklist” (Hare, 2003), PCL. Se le relaciona con constructos relevantes para la psicopa-
tia, como el comportamiento delictivo y la psicopatologia de externalizacién (Neumann
y Pardini, 2012). Hay un nuevo enfoque investigativo que estd comenzando a vincular a
otros rasgos relevantes con la psicopatia, por ejemplo, la estructura y funcionamiento de
la amigdala desviada (Carre y colaboradores, 2012), asi como un procesamiento de infor-
macion y recompensa social desviados (Foulkes y colaboradores, 2014).

El SRP-SF utiliza 28 de los 64 elementos del SRP y tiene una correlacion del .92
con la version completa (Paulhus y colaboradores, en prensa). Referente a los participan-
tes, se les pide que califiquen hasta qué punto estan de acuerdo con varias afirmaciones
sobre si mismos, usando una escala Likert de 5 puntos (1 = totalmente en desacuerdo a 5
= totalmente de acuerdo). Las escalas SRP fueron disefiadas para evaluar las cuatro face-

tas de la psicopatia (Hare y Neumann, 2008) asociadas con la Manipulacion interpersonal

(por ejemplo, “Muchas personas son unas pringadas y se les engafia como uno quiere” o
“En ocasiones hay que fingir que alguien te cae bien para conseguir que haga lo que
quieres”’) que mide ciertas rasgos disociales encubiertos como pueden ser la manipula-

cion y la mentira patologica; Insensibilidad afectiva (por ejemplo, “me gustan los depor-

tes y las peliculas violentas” 0 “ya no me importa ponerme en contacto con mi familia”)
que evalua a los aspectos emocionales y afectivos de la psicopatia como la falta de culpa,

una empatia deficiente o una carente despreocupacion por los demas; un Estilo de vida

erratico (por ejemplo, “Rara vez hago caso de las normas o reglas” 0 “Me gusta hacer
cosas alocadas o impulsivas”’) que se le vincula con actos imprudentes e impulsivos; y

una Antisocialidad manifiesta (por ejemplo, ”He forzado un coche o una casa para robar
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o para hacer destrozos” 0 “He amenazado a la gente para que me entregue dinero, ropa

u otras cosas ) que se le atribuye a comportamientos tipicamente antisociales.

La validez de constructo del SRP en muestras no forenses ha sido respaldada por
estudios que examinan su asociacién con otras medidas de personalidad relacionadas
(Williams, Paulhus y Hare, 2007), medidas de comportamiento desviado y antisocial
(Fite, Raine, Stouthamer-Loeber, Loeber, y Pardini, 2010; Nathanson, Paulhus, y Wi-
Iliams, 2006) y el funcionamiento cognitivo (Mahmut y colaboradores, 2008). También
su buena consistencia interna (Carre y colaboradores, 2012; Jones, 2013; Neumann y Par-
dini, 2012).

10.5.3.4 IPAS

La Escala de Agresion Impulsiva / Premeditada (IPAS; Stanford y colaboradores,
2003) es una medida de autoinforme disefiada para evaluar a la agresividad como tradi-
cionalmente ha sido categorizada: en Premeditada (PM), que involucra rasgos insensibles,
emociones y acciones agresivas que son impulsadas por alguin objetivo en concreto, asi
pues, se requiere de cierta planificacion, como de actos deliberados y conscientes que
permiten que se llegue a esa meta en particular sin ninguna clase de agitacion emocional
(Kokler et al, 2006), por ejemplo, “Yo planeé donde y cuando expresar mi ira” o “Siento
gue mis acciones eran necesarias para obtener lo que queria al momento de cometer el
hecho agresivo”; e Impulsiva (I1A), que incluye brotes de ira con bastante carga emocional
y poca organizacion, 0 sea, una respuesta agresiva desencadenada espontaneamente a la
provocacion con pérdida de control conductual (Anderson y Bushman, 2002) y poca preo-
cupacion por las consecuencias (Felthous y colaboradores, 2009), por ejemplo, “Cuando
me puse furioso, reaccioné sin pensar” o “Durante el hecho agresivo, me sentia con con-
trol de mi mismo/a”. A diferencia de la PM, la A se produce por una reaccion generali-

zada y no por un objetivo.

Una de las caracteristicas prominentes de esta escala es que no sélo mide a la agre-
sion, ira y hostilidad, que es lo que el resto de instrumentos determinan en base a la fre-
cuencia y al grado que muestran, sino que también valora el aspecto impulsivo. La taxo-
nomia de agresion 1A / PM es uno de los principales sistemas de clasificacion para las

funciones de agresion (Stanford y colaboradores, 2003).
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Los autores se basaron en la subescala de la PM en la “Expagg scale” (Campbell,
Muncer, McMandus y Woodhouse, 1999), un cuestionario de 20 items que estima la ten-
dencia del individuo a puntuar su comportamiento agresivo como premeditado o impul-
sivo. Y parala 1A, se utiliz6 el “Aggressive Acts Questionnaire” (AAQ-Barratt y colabo-
radores, 1999), que es una escala de autoinforme con 22 elementos que evaldan la plani-
ficacion e impulsividad de las acciones agresivas en las que el sujeto se ha visto envuelto
en los Gltimos 6 meses. Aunque estas dos herramientas tienen una buena fiabilidad, han
sido cuestionadas por su falta de réplica (Forrest y colaboradores, 2002). Aungue inicial-
mente el IPAS fue validado en la poblacion psiquiatrica se ha utilizado para otras pobla-
ciones especificas con una buena validez y fiabilidad en sus resultados (Kokler et al, 2006;
Mathias y colaboradores, 2007; Conner, Houston y Shorts, 2007).

El IPAS contiene 30 items que son puntuados con una escala Likert de 5 tipos de
respuesta de 1 (totalmente en desacuerdo) a 5 (totalmente de acuerdo). Y como en la
escala del AAQ, los participantes deben analizar sus actos agresivos durante los ultimos
6 meses y responder de acuerdo con estas acciones. Los niveles de IA/PM se obtienen
con la suma de 20 de los 30 elementos que contiene: los items para 1A son 8 (3, 5, 7, 8,
9, 21, 24y 26); y para el PM son 12 elementos (1, 2, 6, 10, 11, 12, 14, 16, 17, 20, 29y
30). Tanto las escalas IA como PM se correlacionaron significativamente (p <.01 a .32)
y con una alta consistencia interna (o de Cronbach = 0.77 para IA y a = 0.81 para PM, y
para ambas superior a a = 0.77). También tiene una buena validez convergente, ya que la
subescala PM tuvo las correlaciones significativas mas altas con los items sobre la agre-
sion fisica que la Ay, a su vez, la subescala IA con aquellos que miden la iray su control
que la PM (Stanford, Houston y Mathias, 2003).

10.5.3.5 SOIR

El “Revised Sociosexual Orientation Inventory ” (SOI-R; Penke y Asendorpf, 2008)
mide la sociosexualidad de un individuo, es decir, la orientacion sexual sin compromiso
en general. Penke y Asendorp adquirieron una version revisada del “Sociosexual Orien-
tation Inventory” o del inventario de orientacién socio-sexual (SOI- Simpson y Ganges-
tad, 1991), que ha llamado mucho la atencién a la comunidad psicolégica por haber sido
creado un instrumento de autoinforme breve en esta area tan poco estudiada y tan funda-

mental como parte de explicacion de otros trastornos. EI SOI-R se focaliza en la
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evaluacion de tres aspectos separados de la socio-sexualidad como: el deseo socio-sexual,
la actitud hacia el sexo no comprometido y el comportamiento basado en las experiencias
previas vividas, ademas de resolver aquellos prob lemas psicométricos por los cuales el

original habia sido criticado.

La estructura factorial de la validez discriminante se verifico a través de las dife-
rencias de sexo a través de los diversos correlatos existentes sobre la socio-sexualidad, la
prediccion del tipo de conducta de coqueteo que pueden mostrar las personas cuando se
encuentran con un extrafio del sexo opuesto que consideran atractivo, el nimero de pare-
jas sexuales y los posibles cambios en el estado de la relacién (relaciones sexuales) (Penke
y Asendrop, 2008). La trascendencia de este cuestionario es que, por primera vez, se ana-
lizan las tacticas de apareamiento y la posibilidad de abrirse un hilo de discusion en la

psicologia evolutiva.

Este cuestionario comprende a una Unica dimension general donde si se puntua alto
significa que el sujeto tiene una vida sexual sin restricciones (p.ej.: el ser promiscuo), y
si es bajo, una orientacion sexual limitada. Contiene 9 items, donde los primeros tres

miden la faceta del Comportamiento (por ejemplo, “¢Con cuantas parejas diferentes ha

tenido relaciones sexuales con penetracion en los ultimos 12 meses?” o “¢Con cuantas
parejas diferentes ha tenido relaciones sexuales con penetracion sin tener interés en tener
una relacion sentimental duradera con esa persona?”), l0s items 4-6 evalUan la faceta
de Actitud (por ejemplo, “El sexo sin amor me parece bien” o “Me puedo imaginar a mi
mismo a gusto y disfrutando del sexo sin compromiso con diferentes parejas™), y los ul-
timos tres items miden la faceta de Deseo (por ejemplo, “¢ Con qué frecuencia tiene fan-
tasias sobre tener relaciones sexuales con una persona con la que no mantiene una rela-
cién sentimental de compromiso?” o “En el dia a dia, ¢con qué frecuencia tiene fantasias
espontaneas sobre tener sexo con alguien al/a la que acaba de conocer?”). En esta escala
se agregaron dos items adicionales para medir la actividad sexual de los autores que va-
lidaron el SOI-R en Esparia (Barrada y colegas, 2018) a modo de recabar mas informacion
para futuras validaciones, pero no las vamos a puntuar en nuestro cuestionario (por ejem-
plo, “Respecto a la o las relaciones sexuales sin que existiera compromiso afectivo, ¢qué
tipo de relacion sexual mantuvo? Marque varias si es necesario” 'y “;Con qué tipo de

pareja las llevo a cabo? Marque varias si es necesario”).
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Este cuestionario utiliza una escala de tipo Likert, pero de diferentes formas de
puntuacion en cada faceta, por lo tanto, los items de Comportamiento tienen de "0 a 20 o
mas" opciones; la calificacion de los items de Actitud es de 1 (totalmente en desacuerdo)
a 5 (totalmente de acuerdo); y los del Deseo estan codificados de "nunca”, "muy rara-
mente”, "aproximadamente una vez al mes", "aproximadamente una vez a la semana” y
"casi todos los dias" ; y sobre la actividad sexual se califica al item 10 con los diferentes
tipos de sexo (por ejemplo, “sexo oral, sexo anal, masturbacion, vaginal y ninguna™) 'y,
al 11, a la persona con quién realizo ese acto sexual (por ejemplo, “Con una persona a la
que acababa de conocer”, “Con un conocido/a con el/la que no existia ninguna relacion
sentimental”, “Con un amigo/a con el/la que no existia relacion sentimental”, “Con mi
pareja”, “No he tenido”). Hay dos formatos de respuesta, uno con nueve y otro con cinco
alternativas, con propiedades psicométricas similares (Penke, 2011; Penke y Asendorpf,

2008) y el formato de esos dos elementos adicionales.

El SOI-R tiene una buena consistencia interna (o. = .85 para el puntaje total y .83,
.81, .82 de las facetas Comportamiento, Actitud y Deseo) y con mas de 40 estudios pu-
blicados (metaanalisis hecho por Simpson, Wilson y Winterheld, 2004) se ha convertido

en una herramienta valiosa para la medicion de este tipo de conducta.

10.5.3.6 BEPTSQ

The “Big Five Personality Trait Short Questionnaire” (BFPTSQ; Morizot, 2014).
Es una prueba corta que mide el modelo de los cinco grandes (FFM) con sus rasgos mas

representativos (tanto en su polo positivo como negativo): Apertura a la experiencia, que

son las inquietudes artisticas, la apreciacion de la belleza, la disimilitud en las conductas
sociales, las actitudes curiosas y de fantasias (Por ejemplo: “Es original, a menudo tiene

ideas nuevas” o “Es curiosos/a acerca de muchas cosas diferentes’’); La extraversion se

refiere a las diferencias en &mbito social, en la bisqueda de sensaciones con una emocio-
nalidad positiva y en las influencias sociales (por ejemplo: “Le gusta hablar, expresa sus
opiniones” o “es reservado/a o timido/a, tiene dificultad para acercarse a los demdas”);
La Amabilidad es el grado de tolerancia y respeto que muestra la persona hacia los demas,
el ser empatico con las emociones y sentimientos ajenos (por ejemplo: “Tiende a criticar

’

a los demds.” o “Ayuda y es generoso/a con los demas”); El Neuroticismo o Estabilidad

emocional es la tendencia de experimentar emociones negativas y de forma intensa como
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el miedo, la depresion, la ansiedad, asi como con una baja autoestima (por ejemplo:
“Tiende a estar deprimido/a, con facilidad, a estar triste 0 “Generalmente esta rela-
Jjado/a, maneja bien el estrés”’); y_1a Conciencia (o también llamada Responsabilidad), se
distingue individualmente en ser planificadores, metodicos, la capacidad de controlar sus
impulsos y en el acatamiento y respeto hacia las normas sociales (por ejemplo: “Trabaja
a conciencia, hace bien las cosas que debe hacer” 0 “Puede ser un poco descuidado/a y
poco aplicado/a) (Morizot, 2014). La gran ventaja de este cuestionario con respecto a los
demas es que su uso es aplicable tanto a adultos como a adolescentes, ademas de am-
pliarse los conceptos generales (Ortet y colaboradores, 2017).

La mayor parte de la investigacion relativa a los rasgos de personalidad se ha im-
plementado con el FFM, que es un modelo de consenso que ofrece una descripcion taxo-
nomicay Util, segin muchos psicélogos de la personalidad (John, Naumann y Soto, 2008;
McCrae y Costa Jr, 2010). Pero una gran limitacion de las tantas escalas que miden a los
cinco grandes es su propia validez de contenido, y mas sabiendo que el FFM esta singu-
larmente ideado para predecir una gran cantidad de variables de criterio (Kuncel, Ones, y
Sackett, 2010; Roberts y colaboradores, 2007). Por ende, Morizot (2014) desarroll¢ el
BFPTSQ como un instrumento de medida corta para evaluar con una mejor amplitud
conceptual los “Big Five” por medio de la modificacion de otro cuestionario breve ya
existente llamado “Big Five Inventory” (BFI; John y colaboradores,1991; 2008), pero se
agregaron algunos elementos importantes de intervencion que el BFI carecia como, por
ejemplo, la busqueda de sensaciones en la Extraversion (que se representa en la dimensién
de basqueda de emociones en el FFM) o un item de Maquiavelismo para la Amabilidad

(se simboliza en la faceta de franqueza en el FFM).

Este autoinforme contiene 50 items (10 por cada dimensién), pero con 7 elementos
nuevos que no fueron bien interpretados por el BFI (cada item corresponde con un aspecto
de los FFM: busqueda de emociones, vulnerabilidad, franqueza, hostilidad furiosa, deli-
beracion, emociones y apertura a los valores). La forma de calificacion estd hecha en un
formato de respuesta tipo Likert de 1 (totalmente en desacuerdo) a 5 (totalmente de
acuerdo. En general, el BFPTQ tiene una buena fiabilidad y una adecuada validez de
contenido en adolescentes y, a su vez, una validez convergente y concurrente apropiadas
(Ortet y colaboradores, 2017).
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10.5.3.7 Short Dark Triad

Se empled la escala adaptada de este cuestionario de 27 items.
10.5.4 ANALISIS

En esta parte de la investigacion examinaremos la Validez Externa del SD3 para
comparar y generalizar nuestros resultados con otras poblaciones distintas, o sea, su re-
producibilidad. Lo que pretendemos conseguir es saber si las relaciones tedricamente pre-
dichas entre las puntuaciones obtenidas con el instrumento de evaluacion y otras variables
externas delimitadas como importantes para el constructo evaluado se manifiestan (Ca-
rretero-Dios y Pérez, 2005) para darle ese sentido de coherencia psicologica a “nuestro”
cuestionario. Para ello, estudiaremos su validez de criterio (validez concurrente y predic-

tiva), asi como su validez convergente y divergente o discriminante.

La Validez de Criterio es el grado en que los items de un test correlacionan con
otros criterios ajenos al cuestionario, y la validez Concurrente mide si la escala y el cri-
terio estan correlacionados (evaldan lo mismo) al comparar sus resultados de forma si-
multanea. Por su parte, la Validez Predictiva, es cuando se puede mostrar en el futuro que
la escala es un buen predictor de un criterio (Magnusson, 1972). En este marco, utilizare-
mos la correlacion de Pearson para saber en qué medida las variables de “nuestras” subes-
calas predicen las puntuaciones de los diferentes tests o son predichas por estos, ademas
de saber su intensidad y direccion. Asimismo, si al coeficiente de Pearson (r) lo elevamos
al cuadrado obtendremos el coeficiente de determinacion (R2) que calcula la varianza aso-
ciada y nos da informacion sobre la cantidad o proporcidn de varianza existente en este
tipo de relaciones (1- R2 nos muestra la cantidad de varianza que no esta asociada), del
mismo modo que las variaciones individuales si lo multiplicamos por 100 (1- R2 x 100).
Del mismo modo, aplicaremos el analisis de regresion multiple para examinar la aporta-
cion diferencial de distintos constructos sobre una variable de interés (Carretero-Dios y
Pérez, 2005) y averiguar la aportacion conjunta e individual de prondstico o de prediccion
criterial, y también para controlar el solapamiento de las tres subescalas del autoinforme
con los valores Beta. Los analisis estadisticos de correlaciones lineales de Pearson, el

coeficiente de determinacién y los de regresién multiple los llevamos a cabo con R (R
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Core Team, 2012), aplicando los paquetes Lavaan (“RStudio”) y el IBM-SPSS version

27 (“Statistical Package for the Social Sciences”).

La Validez Discriminante o Divergente prueba el grado de diferenciacion entre
otras variables tedricamente relevantes o distintos constructos (AERA y colaboradores,
1999), y la Validez Convergente certifica la relacion de los constructos con otros tests
(factores) que miden lo mismo o el grado de concordancia entre ellos. Esto significa que
existe validez discriminante cuando las relaciones entre las medidas de los diferentes
constructos son bajas frente a las relaciones entre distintas medidas del mismo constructo
(Tomas y colaboradores, 2000) que, si son altas, seria validez convergente. Para ello uti-
lizaremos el programa de modelado estadistico R (R Core Team, 2012) con los paquetes
Lavaan (“RStudio”) y el IBM-SPSS version 27 (“Statistical Package for the Social Scien-
ces”). Los parametros empleados para este tipo de estimaciones son basados en las reco-
mendaciones de Hu y Bentler (1999) para obtener un ajuste de modelo satisfactorio, ya

previamente comentados en el estudio anterior.

Esta seccion abarca las muestras 2 y 3, administrandose los siguientes cuestiona-
rios/escalas: SRP-SF, NPI-16 y MPS con el SD3 para la validez convergente; y el IPAS,
BFPTSQ, SOI-R junto con el SD3 para la validez discriminante, y todos conjuntamente
para la validez de criterio (predictiva y concurrente). Hemos tenido también que homo-
geneizar los valores de las muestras para que todos tuvieran el mismo tipo de escala Likert
a 5 respuestas. Por ejemplo, con la escala SOI-R, y bajo previas recomendaciones de los
autores (Barrada y colaboradores, 2018), los items se codificaron de la siguiente manera:
en las tres primeras variables de la faceta Comportamental “0”, “17, “2-3”, “4-7”y “8 o
mas” equivaldria de 1 a 5; en los tres items consecuentes (3-6) de la dimensién Actitudinal
se recodificaria la version de 1 totalmente en desacuerdo a 9 totalmente de acuerdo a un
formato de “17=1y 2; “27=3 y 4, “37=5, “4”=6y 7, “5”= 8 y 9; y en las Gltimas tres del
factor de Deseo en “Nunca” equivaldria a 1, “Muy rara vez-Aproximadamente una vez
cada dos 6 tres meses” a 2, “Aproximadamente una vez al mes- Aproximadamente una
vez cada dos semanas” corresponderian a 3, “Aproximadamente una vez a la semana-
Varias veces a la semana” se representaria en 4, “Casi todos los dias-Al menos una vez

al dia” seria 5 en la escala Likert. Lo mismo pasa con el MPS, que tuvimos que
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estandarizar de 0-1 a “1” = 0 y “2” = 1. Para estos andlisis hemos utilizado el paquete

estadistico IBM-SPSS version 27 (“Statistical Package for the Social Sciences”™).
10.5.5 RESULTADOS
10.5.5.1 Validez Convergente

Para evaluar la validez externa de nuestro cuestionario tuvimos que analizar la re-
lacion del Maquiavelismo, Narcisismo y Psicopatia con otras escalas independientes al
SD3 que valorasen a estos mismos tres factores (validez convergente) con el cuestionario
NPI-16 para el Narcisismo, SRP para la Psicopatia, y el MPS para el Maquiavelismo, y
que, a su vez, nos da también la validez de constructo. Tabla 25 para ver las correlaciones
totales de la validez convergente y la 26-27 para ver las correlaciones de Pearson, de

determinacion y las variaciones individuales no asociadas.

Tabla 25. Correlaciones totales en la validacion espafiola

ESCALAS Magquiavelismo Psicopatia Narcisismo
MPS 0.635** 0.632** 0.431**
SRP 0.558** 0.773** 0.568**
NPI-16 0.317** 0.535** 0.694**

Nota: Los valores descritos son significativos (p<.01) los valores que sean superiores a .20 con dos colas.

Tabla 26. Correlaciones de la Validez Convergente (R de Pearson) por facetas

FACTORES M N P

Fi 0.578" 0.428™ 0.677"
F2 0.531™ 0.557™ 0.695™
F3 0.393™ 0.576™ 0.682"
F4 0.267 0.261™ 0.442"
SS 0.000 0.478" 0.259™
LA 0.240° 0.683" 0.390™
SA 0.032 0.330™ 0.310™
EE 0.382" 0.252" 0.498™
AM 0.489" 0.284™ 0.541™
DES. CON. 0.425™ 0.482" 0.569™
DIS. OTH. 0.464" 0.031 0.458™
DES. STA. 0.565" 0.334™ 0.413™

** |_a correlacion es significativa en el nivel 0.01 (bilateral). *La correlacién es significativa en el nivel
0.05 (bilateral).
Nota: SRP= F1, F2, F3, F4; NPI-16= SS, LA, SA, EE; MPS= AM, DES.CON., DIS.OTH., DES. STA.
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SA= Superioridad/Arrogancia; EE= Explosividad/Percepcion de Derecho; LA= Liderazgo/Autoridad; SS=
Ensimismamiento/Auto-admiracién; AM= Manipulacion Amoral; DES. CON= Deseo de Control; DIS:
OTH.= Desconfianza hacia los demas; DES. STA.= Deseo de Estatus; F1= Interpersonal; F2= Afectiva;
F3= Estilo de Vida; F4= Antisocial.

Tabla 27. Correlaciones de la Validez Convergente (Coeficiente de Determinacién y Variaciones Indivi-

duales no asociadas)

FACTORES MR2 M NR2 N PR2 P
Variaciones Variaciones Variaciones
Individuales Individuales Individuales
(no (no asociadas) (no asociadas)
asociadas)
F1 0.334 66.592 0.183 81.682 0.458 54.167
F2 0.282 71.804 0.310 68.975 0.483 51.697
F3 0.154 84.555 0.332 66.822 0.465 53.488
F4 0.071 92.871 0.068 93.188 0.195 80.464
SS 0.000 100 0.228 77.152 0.067 93.292
LA 0.058 94.24 0.466 53.351 0.152 84.79
SA 0.000 100 0.108 89.112 0.0961 90.39
EE 0.146 85.408 0.063 93.650 0.248 75.200
AM 0.239 76.088 0.081 91.934 0.293 70.732
DES. CON. 0.181 81.937 0.232 76.768 0.324 67.624
DIS. OTH. 0.215 78.470 0.000 100 0.210 79.024
DES. STA. 0.319 68.077 0.112 88.844 0.171 82.943

Los resultados que obtuvimos en la Tabla 26 nos reflejan la alta correlacion que hay
en general con nuestros tres factores y los de los otros cuestionarios. De este modo, la
Psicopatia y el SRP por facetas alcanzaron la relacion mas fuerte, sobre todo con el F1,
F2 y F3, aunque bastante menos con el F4. En cuanto al cuestionario total del SRP se
obtuvo la interrelacién mas significativa con los otros dos factores (Maquiavelismo y
Narcisismo) y escalas (NPI-16 y MPS). Esto claramente significa que la subescala de
Psicopatia puntla bastante alto en la Insensibilidad Afectiva, en un Estilo de Vida Erréatico
y Manipulacion Interpersonal, pero en menor medida con el factor Antisocial. La propor-
cién de varianza explicada, al igual que con las variaciones individuales (ver Tabla 27),
nos da una prueba mas para constatar estas relaciones y su profundidad. Y al hacer la
regresion verificamos esta informacion, donde los cuatro factores del SRP aportan a nues-
tro modelo (tabla 28). EI SRP fue el Gnico que correlaciond con las otras subescalas de

Narcisismo y Maquiavelismo, pero en menor medida que con la Psicopatia.
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Tabla 28. Regresidn en la Psicopatia-SRP (por facetas) con la validacion espafiola

SRP (validacidn espafiola) Distribucién f P-value
F1 0.24 <.002
F2 0.29 <.001
F3 0.25 <.001
F4 0.15 <.003

El Narcisismo con el NPI-16 (ver Tabla 26) tuvo una relacion bastante significativa
por facetas con el Liderazgo/Autoridad y un poco alta con la Superioridad/Arrogancia,
pero fue el que menos puntuacion alcanzo en el resto de factores (la Auto-admiracion/En-
simismamiento y, luego, Explosividad/Percepcion de Derecho), aunque con el cuestiona-
rio total la interrelacion fue bastante alta. Este tipo de relaciones igualmente se pueden
ver manifestadas en la cantidad de varianza explicada, al igual que en las variaciones
individuales. Al hacer la regresion a esta faceta (tabla 29) comprobamos que los factores
gue mas contribuyeron con esta aportacion diferencial al modelo fueron el Liderazgo y el
Ensimismamiento mayoritariamente y, en mucho menor grado, la Auto-admiracion/En-
simismamiento. En general, el Narcisismo tuvo una interrelacion bastante alta con la es-
cala total de NPI-16.

Tabla 29. Regresion en el Narcisismo-NPI (por facetas) en nuestra muestra.

NPI-16 (Validacion espafiola) Distribucion B P-value
Liderazgo/Autoridad 0.59 <.001
Ensimismamiento/Auto-admiracién 0.28 <.001

Y, por altimo, el Maquiavelismo con el MPS (ver Tabla 26) obtuvo puntuaciones
altas en todos los factores por facetas, pero sobre todo sobresale con el Deseo de Estatus,
y después, con la Manipulacion Amoral. Con respecto al cuestionario total el MPS tuvo
una correlacién bastante significativa. Este tipo de relaciones también se pueden ver re-
flejadas en la proporcidn de varianza explicada, al igual que en las variaciones individua-
les. No obstante, en la regresion hecha a esta dimension del SD3 (tabla 30), los factores
que aportan al modelo fueron el Deseo de Estatus, sobre todo, y la Desconfianza Hacia

los Demas en segundo lugar.
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Tabla 30. Regresion al Maquiavelismo-MPS (por facetas) en el estudio espafiol

MPS (Validacion espafiola Distribucién f P-value
Deseo de estatus 0.45 <.001
Desconfianza hacia los demas 0.27 <.002

Figura 10. Correlaciones en la Validez Convergente
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Nota: SRP= F1, F2, F3, F4; NPI-16= SS, LA, SA, EE; MPS= AM, DES.CON., DIS.OTH., DES. STA.
SA= Superioridad/Arrogancia; EE= Explosividad/Percepcion de Derecho; LA= Liderazgo/Autoridad; SS=
Ensimismamiento/Auto-admiracién; AM= Manipulacién Amoral; DES. CON= Deseo de Control; DIS:
OTH.= Desconfianza hacia los demés; DES. STA.= Deseo de Estatus; F1= Interpersonal; F2= Afectiva;
F3= Estilo de Vida; F4= Antisocial.

El patron de correlaciones fue bastante diferente tanto en hombres como en mujeres.
En las mujeres, el Maquiavelismo con el MPS puntu6 alto en la Desconfianza hacia los
Demés (.503 p<.01) y en el Deseo de Estatus (.433 p<.01), pero fue menor en la Manipu-
lacion Amoral (.326 p<.01) y el Deseo de Control (.330 p<.01). Hay que mencionar que
se consiguié una interrelacion significativa con la Manipulacion Interpersonal (.470
p<.01), pero una relacion un tanto escaso con la Insensibilidad Afectiva (.281 p<.01) del
SRP, y también con el rasgo de Ensimismamiento y Auto-admiracion del NPI-16, asi
como el F2 del SRP (.252 p<.05). Al llevar a cabo la regresion, los factores mas influyen-
tes al modelo en el Maquiavelismo fueron el Deseo de Estatus (p = .42, p <.001) y la

Desconfianza hacia los Demas ( = .32, p < .003). EI Narcisismo con NPI-16 solo fue
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altamente significativo en el Liderazgo y Autoridad (.582 p<.01) y alto en el Ensimisma-
miento y Auto-admiracion (.43 p<.01). Aunque también correlacion6 con el Estilo de
Vida Erréatico (.35 p<.01), la Insensibilidad Afectiva (.397 p<.01) del SRP y, en menor
medida, con el Deseo de Control (.318 p<.01) del MPS y la Manipulacién Interpersonal
(.250 p<.01) del SRP. Aunque al realizar laregresion, los factores que mas contribuyeron
al modelo fueron el Liderazgo y Autoridad (f =.54, p <.01) y Ensimismamiento y Auto-
admiracion (B=.26, p<.010). Y finalmente, la Psicopatia con el SRP, que se correlaciond
fuertemente con el Estilo de Vida Erratico (.538 p<.01), la Insensibilidad Afectiva (.525
p<.01), la Manipulacién Interpersonal (.502 p<.01), un poco menos con la Manipulacién
Amoral (.397 p<.01), el Deseo de Control (.420 p<.01) y el Deseo de Estatus (.380 p<.01)
del MPS y una relaciéon un poco baja con Explosividad y Percepcion de Derecho (.242
p<.05) de NPI-16. Pero en la regresion, los factores que mas influyeron fueron el de la
Insensibilidad Afectiva (B =.36, p <.004) y el Estilo de Vida Erratico (f = .33, p <.007)
del SRP.

Por su parte, los hombres en el Maquiavelismo con el MPS se interrelacionaron
p<.01) y el Deseo de Estatus (.471 p<.01). Pero también obtuvieron una relacién muy alta
con la Manipulacion Interpersonal (.554 p<.01) y la Insensibilidad Afectiva (.604 p<.01),
y un poco menos en el Estilo de Vida Erratico (.345 p<.01) del SRP, asi como la Explo-
sividad y Percepcion de Derecho (.421 p<.01) y Manipulacién Amoral (.561 p<.01) del
NPI-16. Sin embargo, al llevar a cabo el analisis regresivo, s6lo nos arroja un Unico factor
compatible al modelo y es la Manipulacion Amoral ( = .56, p <.001). En el Narcisismo
con el NPI-16 puntuaron significativamente alto en el Ensimismamiento y Auto-admira-
cion (.610 p<.01) y Liderazgo y Autoridad (.721 p<.01), pero moderado en Explosividad
y Percepcion de Derecho (.385 p<.05) y Superioridad y Arrogancia (.347 p<.05). A su
vez, consiguieron un fuerte vinculo con la Insensibilidad Afectiva (.596 p<.01) y con el
Estilo de Vida Erratico (.626 p<.01), y en menor medida con la Manipulacién Interperso-
nal (.450 p<.01) del SRP. También se correlacionaron altamente con el Deseo de Control
(.600 p<.01), y un poco menos con la Desconfianza hacia los Demas (.404 p<.05) del
MPS. Con respecto a la regresion, los resultados coincidieron con las correlaciones mas
altas que acabamos de detallar, o sea, con el Liderazgo y Autoridad ( = .55, p <.001),y
el Ensimismamiento y Auto-admiracion (B=.33, p<.013). Y, parafinalizar, la Psicopatia

con el SRP puntud de una forma bastante alta con el Estilo de Vida Erréatico (.720 p<.01),
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la Insensibilidad Afectiva (.715 p<.01) y la Manipulacién Interpersonal (.713 p<.01), y
de forma moderada con la Conducta Antisocial (.460 p<.01). Ademas, se relaciond fuer-
temente con la Explosividad y Percepcién de Derecho (.642 p<.01), y de manera mode-
rada con la Superioridad y Arrogancia (.398 p<.01), Liderazgo y Autoridad (.386 p<.05)
y Ensimismamiento y Auto-admiracion (.363 p<.05) del NPI-16. Y referente al MPS con
la Psicopatia, se consiguieron unas correlaciones bastante significativas con todos los fac-
tores: Deseo de Estatus (.523 p<.01), Desconfianza hacia los Demas (.549 p<.01), Deseo
de Control (.660 p<.01) y Manipulacion Amoral (.573 p<.01). Al realizar los analisis
regresivos nos confirma que los factores de Estilo de Vida Erratico (p = .46, p <.001) y

de Manipulacion Interpersonal (B = .44, p < .002) son los que mas aportan al modelo.

Analizando estos datos vemos las diferencias que hay entre hombres y mujeres,
puesto que las mujeres en el Maquiavelismo correlacionaron positivamente con los cuatro
factores del MPS, F1y F2 del SRP y el factor de Explosividad y Percepcion de Derecho
del NPI-16. Los hombres tuvieron mas correlaciones que las mujeres con los F1, F2 y F3
del SRP, los cuatro factores del MPS y el factor de Explosividad y Percepcion de Derecho
del NPI-16. En este sentido, solo el F3 difiere en los hombres. En el Narcisismo, las mu-
jeres se vincularon de manera positiva con el F1, F2 y F3 del SRP, con el Deseo de Con-
trol del MPS y solo con los factores de Liderazgo/Autoridad y Ensimismamiento/Auto-
admiracion del NPI-16. Los hombres, por otro lado, correlacionaron con las cuatro di-
mensiones del NPI-16, con los F1, F2 'y F3 del SRP y con el Deseo de Control y Descon-
fianza hacia los Demas con el MPS. Y en la Psicopatia, las mujeres puntuaron de forma
significativa en los cuatro factores del SRP, en la dimension de Manipulacion Amoral,
Deseo de Control y Deseo de Estatus del MPS, y con la Explosividad/Percepcion de De-
recho del NPI-16. Los hombres se relacionaron con todos los factores de los tres cuestio-

narios a tratar y, por este motivo, se distingue notoriamente de las mujeres.

Para ver la Tabla de correlaciones de hombres y mujeres, asi como el resto de esta-
disticos de las regresiones, las relaciones en porcentajes (entre el Narcisismo y el NPI1-16,
Psicopatia y SRP, Maquiavelismo), los porcentajes en los hombres y en las mujeres de la

validez convergente ir al anexo.
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10.5.5.2 Validez Discriminante

En esta seccion realizamos los analisis para conseguir la validez discriminante, por
lo que tuvimos que pasar otros cuestionarios independientes y que no estuvieran relacio-
nados con nuestros factores o que midieran dimensiones distintas para ver las posibles
correlaciones (ver Tablas 31 y 32) que pudieran crear: la escala de agresividad -IPAS, el
cuestionario sexual -SOI-R y el cuestionario de personalidad breve- BFPTSQ. Ver la Ta-
bla 30 para las correlaciones del Maquiavelismo, Narcisismo y Psicopatia con IPAS,
BFPTSQ y SOI-R.

Tabla 31. Correlaciones de la validez Discriminante (Pearson)

FACETAS Mr Nr Pr

PM 0.432” 0.345** 0.507**
1A 0.109 0.082 0.266**
OP -0.104 0.014 -0.088
EX -0.050 0.409** -0.052
AG 0.144 0.251* 0.323**
C -0.156 0.021 -0.276**
NEU -0.280" 0.073 -0.370**
BEHAV 0.134 0.222* 0.261**
ATT 0.160 0.225* 0.220*
DESIRE 0.000 -0.071 -0.074

Nota: ** La correlacion es significativa en el nivel 0.01 (bilateral).*La correlacidn es significativa en el
nivel 0.05 (bilateral) y negrita las correlaciones que pertenecen a cada dimensién.

Tabla 32. Correlaciones de la Validez Discriminante (Coeficiente de Determinaciény Variaciones indi-

viduales no asociadas) en la validez Discriminante

FACETAS MR2 M NR2 N PR2 P
Variaciones Variaciones Variaciones
Individuales Individuales Individuales
(no asociadas) (no asociadas) (no asociadas)
PM 0.177 82.276 0.119 88.098 0.257 74.300
1A 0.012 98.812 0.007 99.333 0.070 93.000
OP 0.011 98.918 0.000 99.981 0.008 99.200
EX 0.003 99.748 0.167 83.272 0.003 99.700
AG 0.021 97.916 0.063 93.700 0.104 89.567
C 0.024 97.560 0.000 99.954 0.076 92.438
NEU 0.078 92.160 0.005 99.471 0.134 86.600
BEHAV 0.018 98.195 0.049 95.072 0.068 93.200
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ATT 0.025 97.451 0.051 94.938 0.048 95.160
DESIRE 0.000 100 0.005 99.500 0.006 99.420

Nota: IPAS=PM, IA; BFPTSQ= OP, EX, AG, C, NEU; SOI-R=BEHAV, ATT, DESIRE. PM= Agresion
Premeditada; IA= Agresion Impulsiva; OP= Apertura a la experiencia; EX= Extraversiéon; AG=
Amabilidad; C= Conciencia; NEU= Neuroticismo; BEHAV= Comportamental; ATT= Actitudinal;
DESIRE= Deseo.

Como se muestra en la Tabla 31, el Maquiavelismo se correlaciond positivamente
con el factor de la Agresion Premeditada (PM) del IPAS, y tuvo una pequefia contribucién
con el Neuroticismo del BFPTSQ, pero de forma negativa. Otra prueba méas que se suele
utilizar para evidenciar estas relaciones y su profundidad es la proporcién de varianza
explicada, al igual que con las variaciones individuales (ver Tabla 32). Y a la hora de
realizar la regresion (ver Tabla 33) para ver qué factor aporta més a esta faceta, en este
caso, la obtenida fue la misma opcion que la anterior con la Agresion Premeditada y con
el Neuroticismo. De forma general, el Maquiavelismo tuvo una correlacion total muy baja
tanto con el cuestionario IPAS (.197 p<.05), SOI-R (.158 p<.05) como con el BFPSTQ
(-.121 p<.05).

Tabla 33. Regresion al Maquiavelismo con los cuestionarios SOI-R, IPAS Y BFPTSQ (por facetas)

MAQUIAVELISMO Distribucién f P-value
Agresividad Premeditada (IPAS) 0.41 <.001
Neuroticismo (BFPTSQ) -0.22 <.001

El Narcisismo (ver Tabla 31) tuvo una relacion significativa con la Extraversion del
BFPSTQ y un poco menor con el factor de Agresion Premeditada del IPAS. Con la Ama-
bilidad del BFTPSQ la interrelacion que hubo fue leve, de la misma forma que con el
aspecto Comportamental y Actitudinal del SOI-R. Este tipo de relaciones igualmente se
pueden ver manifestadas en la cantidad de varianza explicada, al igual que en las varia-
ciones individuales. Al realizar la regresion a esta faceta (tabla 34), los factores que mas
influenciaron a este modelo de mayor a menor fueron la Extraversion del BFPSTQ, la
Agresion Premeditada del IPAS y la Amabilidad del BFPTSQ. Y en cuanto a la totalidad
de las escalas con la dimension del Narcisismo tuvo una correlacion un poco significativa
con el BFPSTQ (.314 p<.01), pero baja con el IPAS (.245 p<.05) y el SOI-R (.209 p<.05).
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Tabla 34. Regresion al Narcisismo con los cuestionarios SOI-R, IPAS Y BFPTSQ (por facetas)

NARCISISMO Distribucién f P-value
Agresividad Premeditada (IPAS) 0.27 <.001
Extraversion (BFPTSQ) 0.37 <.002
Amabilidad (BFPTSQ) 0.20 <.002

La Psicopatia (ver Tabla 31) fue la subescala con mas relaciones. Tuvo una vincu-
lacion alta con el factor de la Agresion Premeditada del IPAS y un poco menor con la
Amabilidad del BFPTSQ, al igual que con el Neuroticismo del BFPTSQ, pero en nega-
tivo. Igualmente, los datos reflejaron pequefias interrelaciones negativas con la Concien-
cia del BFPTSQ y positivas con el factor Comportamental del SOI-R y Agresion Impul-
siva del IPAS, y en menor medida con la dimension Actitudinal del SOI-R. Este tipo de
relaciones tambien se pueden ver reflejadas en la proporcion de varianza explicada, al
igual que en las variaciones individuales. Al llevar a cabo el analisis regresivo (tabla 35)
los factores que mas contribuyeron a este modelo fueron de mayor a menor la Agresion
Premeditada (PM) del IPAS, la parte Comportamental del SOI-R y Amabilidad del
BFPSTQ, asi como el Neuroticismo en negativo. Haciendo referencia a la totalidad de los
cuestionarios con la subescala de Psicopatia, esta se correlaciono ligeramente con el SOI-
R (.223 p<.05), pero con el IPAS (-.017 p<.05) y con el BFPSTQ (-.126 p<.05) no hubo
casi relacion.

Tabla 35. Regresion a la Psicopatia con los cuestionarios SOI-R, IPAS Y BFPTSQ (por facetas)

PSICOPATIA Distribucion P-value
Agresividad Premeditada (IPAS) 0.49 <.001
Neuroticismo (BFPTSQ) -0.19 <.020
Amabilidad (BFPTSQ) 0.24 <.004
Comportamental (SOI-R) 0.27 <.001
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Figura 11. Correlaciones de la Validez Discriminante
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Nota: PM= Agresion Premeditada; IA= Agresién Impulsiva; OP= Apertura a la experiemcia; EX=
Extraversién; AG= Amabilidad; C= Conciencia; NEU= Neuroticismo; BEHAV= Comportamental; ATT=
Actitudinal; DESIRE= Deseo.

En la validez discriminante, como paso en la validez convergente, nos encontramos
con diferencias significativas tanto para hombres como para mujeres. Y como la vez an-
terior, esto también puede ser debido al tamafio de la muestra que es pequefio (NHomere=
36 Yy Nmuser= 71). En las mujeres, el Maquiavelismo es relativamente significativo con
la Agresividad Premeditada (.303 p<.05) del IPAS, y con la Conciencia (-.253 p<.05) y
el Neuroticismo (-.227 p<.05), siendo negativos todos ellos, del BFPSTQ. Aun asi, al
hacer la regresion, los factores resultantes como contribuidores al modelo fueron la Agre-
sion Premeditada (B = .46, p < .005) y el Neuroticismo en negativo (p = -.26, p <.021).
En el Narcisismo s6lo hubo dos vinculaciones, un alta con respecto a la Extraversion
(.464 p<.01) y otra moderada con la Amabilidad (.324 p<.01) del BFPSTQ. Aunque al
realizar los analisis regresivos pertinentes, el unico factor que mas aport6 al modelo fue
la Extraversion (p = .62, p <.001). Y, finalmente, la Psicopatia con tres correlaciones
moderadas con la Agresion Premeditada (.271 p<.05) del IPAS, Amabilidad (.300 p<.05)
y Neuroticismo en negativo (-.340 p<.01) del BFPTSQ. En la regresion que llevamos a
cabo, el Neuroticismo en negativo ( = -.37, p <.001) y la Agresion Premeditada (B =

.30, p <.007) fueron los factores que mas contribuyeron al modelo.

En los hombres logramos unos resultados para el Maguiavelismo con una correla-

cién bastante significativa en la Agresion Premeditada (.604 p<.01) del IPAS y moderada
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para la dimension Comportamental (.391 p<.05) del SOI-R. Al hacer el anlisis regresivo
éste nos confirma que los factores de Agresion Premeditada (B = .49, p < .001), el de
deseo (B = .37, p <.006) y el Comportamental (p = .29, p <.038) del SOI-R como los
mas influyentes al modelo. En el Narcisismo obtuvimos una fuerte relacion en la Agresion
Premeditada (.581 p<.01) del IPAS y tres correlaciones moderadas en Extraversion (.377
p<.05) y Amabilidad (.361 p<.05) del BFPTSQ y en el aspecto Comportamental (.395
p<.05) del SOI-R. En la regresion, los factores que mas aportaron al modelo han sido la
Agresion Premeditada (B = .53, p <.001) y el Neuroticismo (p = .29, p <.038). Y ya para
finalizar, en la Psicopatia los datos conseguidos fueron significativamente altos para la
Agresion Premeditada (.682 p<.01) del IPAS y para la Amabilidad (.538 p<.01) del
BFPSTQ, pero moderado en la dimension Comportamental (.373 p<.05) del SOI-R. En
el analisis regresivo, la Agresion Premeditada (p = .55, p <.031) y la Amabilidad ( =
.30, p <.026) fueron los que mas contribuyeron al modelo.

Esta distincion entre hombres y mujeres se manifiesta tambien en la validez discri-
minante. En el Maquiavelismo, en las mujeres hubo correlaciones negativas con el Neu-
roticismo y la Conciencia del BFPSTQ, y una vinculacion positiva con la Agresividad
Premeditada del IPAS. Los hombres, por otro lado, se relacionaron positivamente con el
aspecto Comportamental del SOI-R y con una muy alta correlacion con la Agresividad
Premeditada del IPAS. En el Narcisismo, las mujeres se vincularon positivamente con la
Extraversion y Amabilidad del BFPTSQ, y los hombres, por su parte, con una relacion
con la Agresividad Premeditada del IPAS bastante alta, la faceta Comportamental del
SOI-R y la Extraversion y Amabilidad del BFPTSQ. La diferencia en esta faceta sigue
siendo la Agresion Premeditada y la dimensién Comportamental del SOI-R con valores
similares a los conseguidos en la dimension maquiavelista, pero en la Extraversion las
mujeres puntuaron mas alto, y en el caso de la Amabilidad, los hombres consiguieron
unos valores ligeramente superiores. En la Psicopatia, las mujeres se correlacionaron po-
sitivamente con la Agresion Premeditada del IPAS, la Amabilidad, pero negativamente
con el Neuroticismo del BFPTSQ. Los hombres, sin embargo, se vincularon significati-
vamente bastante con la Agresion Premeditada del IPAS y la Amabilidad del BFPTSQ,

y con el factor Comportamental del SOI-R en menor medida.
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Para ver la Tabla de correlaciones dividida por género en la validez Discriminante
y sus gréficas, asi como los Anélisis Regresivos y la gréafica del porcentaje de Validez

Discriminante en general ir al anexo.
10.5.6 DISCUSION

En la validez convergente, la subescala de Psicopatia puntta bastante alto en la

Manipulacion Interpersonal, Insensibilidad Afectiva y en un Estilo de Vida Errético, que
coincide con los rasgos considerados como basicos para la descripcion de la Psicopatia
con el déficit en el apego (Insensibilidad Afectiva) y la impulsividad (Estilo de Vida Erra-
tico) (Jonesy Paulhus, 2014). Jones y Paulhus (2014) consiguieron que las contribuciones
fuesen positivas en sus cuatro factores del SRP, al igual que en nuestro estudio. Analoga-
mente, los autores correlacionaron significativamente con los cuatro factores del SRP
(F1=.67, F2= .63, F3=.59 y F4= .57) en su estudio, aunque en nuestra muestra las corre-
laciones fueron un poco mas altas, a excepcion del F4 (ver Tabla 36). Con respecto a la
Psicopatia con la escala SRP total (para la validacion fue el SRP-I11) (ver Tabla 37), los
resultados que logramos fueron bastante significativos, que corresponden con los alcan-

zados por los autores, siendo esta escala la que mas predice a uno de nuestros factores.

Tabla 36. Correlaciones totales entre la validacidon canadiense/estadounidense y la espafiola

SD3 (Jones y Paulhus, 2014) SD3 (validacidn espafiola)
ESCALAS Magquia. Psico. Narci. Escalas Maquia. Psico. Narci.
Mach-1V 0.68a 0.49b 0.15¢c MPS 0.635** 0.632** 0.431**
SRP-111 0.47a 0.78b 037c SRP 0.558** 0.773** 0.568**
NPI 0.24a 0.49b 0.70 ae NPI-16 0.317** 0.535** 0.694**

Nota: Maquia= Magquiavelismo; Psico =Psicopatia y Narci.= Narcisismo. Los valores descritos son
significativos (p<.01), los valores que sean superiores a .20 con dos colas.

Tabla 37. Regresion en la Psicopatia (por facetas) con la validacion espafiola y la validacién hecha por
Jones y Paulhus (2014)

VALIDACION Distribucion f8 P-value
SRP (validacién espafiola)

F1 0.24 <.002
F2 0.29 <.001
F3 0.25 <.001
F4 0.15 <.003
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SRP-111 (Jones y Paulhus, 2014)

F1 0.33 <.001
F2 0.24 <.001
F3 0.17 <.002
F4 0.25 <.001

Nota: F1= Faceta Interpersonal; F2= Faceta Afectiva; F3= Faceta Estilo de Vida; F4= Faceta Antisocial.

En nuestra muestra, el Narcisismo corresponde con el Liderazgo y Autoridad fun-
damentalmente, y también con el Ensimismamiento y Auto-admiracion. Esto concuerda
con la definicién del narcisista, ya que tienen una preocupacion exagerada por el éxito y
constantes demandas de admiracion (Ensimismamiento y Auto-admiracion) (Morfy Rho-
dewalt, 2001), o sea, la grandiosidad, que es el rasgo mas distintivo de este factor, y a
diferencia de la definicion de los autores Jones y Paulhus (2014), la caracteristica del
liderazgo como imposicién de autoridad es la que mas destaca en nuestra muestra. En el
NPI de Jones y Paulhus (2014), todos los predictores son significativos y positivos. En la
validacion de Jones y Paulhus (2014) utilizaron el NP1-40 que mide tan s6lo dos diensio-
nes que son la Explotacion y la Percepcion de Derecho (.60) y el Liderazgo/Autoridad
(.56). Al comparar estos resultados con los nuestros (ver Tabla 38), vemos que la Explo-
tacion y Percepcion de Derecho son representativamente mas elevadas, ya que en nuestros
datos no son significativas, aunque se consiguid una mayor puntuacion en el Lide-
razgo/Autoridad. En cuanto al Narcisismo con la escala total de NPI-16, el resultado fue

una interrelacion bastante alta y con un valor similar al obtenido por los autores.

Tabla 38.Regresidon en el Narcisismo (por facetas) con la validacién espafiola y la validacion hecha por
Jones y Paulhus (2014)

VALIDACION Distribucion B P-value
NPI-16 (Validacion espafiola)

Liderazgo/Autoridad 0.59 <.001
Ensimismamiento/Auto-admiracion 0.28 <.001
NPI-40 (Jones y Paulhus (2014)

Explotacion/Con Derecho 0.42 <.001
Liderazgo/Autoridad 0.35 <.001

Y, por ultimo, el Maquiavelismo, que al obtener puntuaciones altas en el resto de
factores, pero destacando en el Deseo de Estatus, que se interpreta como una relacion leve
entre este y la Desconfianza hacia los demas. Segun Jones y Paulhus (2014), los maquia-

velistas se definen por la manipulacion interpersonal como la clave para el éxito en la
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vida (Manipulacién Amoral), el afecto insensible (Desconfianza hacia los Demas) y una
orientacion estratégica calculadora con el objetivo final de llegar a la satisfaccion por
medio de esta manipulacion (Deseo de Control). En nuestra regresion (ver Tabla 39), las
dimensiones que mas aportaron fueron el Deseo de Estatus y la Desconfianza hacia los
Demés. En cuanto a Jones y Paulhus (2014), usaron el cuestionario para evaluar al Ma-
quiavelismo con el Mach-1V, el cual solamente alberga a dos facetas, la Vision cinica del
mundo (r=.55) y Tacticas manipulativas (r=.52 en el primer estudio) que ambas desta-
caron en este andlisis. Al contrastar estos resultados con nuestros datos se puede concluir
que hemos alcanzado puntuaciones similares con los de la validacion original. Hay una
buena relacion en la subescala de Maquiavelismo con la escala total de MPS, casi a la par
que los autores. Del mismo modo se correlaciona el MPS con la Psicopatia, lo que signi-
fica que los factores de Maquiavelismo y Psicopatia estan relacionados, como lo vimos

en la parte del analisis factorial (modelo bi-factorial).

Tabla 39. Regresion al Maquiavelismo (por facetas) con la validacion espafiola y la validacion hecha
por Jones y Paulhus (2014)

VALIDACION Distribucién p P-value
MPS (Validacion espafiola)

Deseo de estatus 0.45 <.001
Desconfianza hacia los demas 0.27 <.001

Que el patrén de correlaciones difiera tanto en hombres y mujeres pueda deberse a

que una de las posibles causas sea por el tamafio de la muestra, dado que las interrelacio-
nes se puedan ver afectadas al dividirse por el género (NHomere= 37 Y Nmuser= 67). Re-

ferente al Narcisismo, los hombres son méas imprudentes e impulsivos que las mujeres.
En el Maquiavelismo, los hombres destacaron en las dimensiones de la Desconfianza ha-
cia los Demas, la Manipulacién Amoral y la Superioridad y Arrogancia, por lo que son
personas mas desconfiadas, que utilizan tacticas para manipular, siendo amorales y cre-
yéndose superiores a los demas. Y en la Psicopatia, los hombres se diferencian de las
mujeres en que son individuos reticentes a confiar, arrogantes, les gusta liderar y con un
amor propio desmedido. Por consiguiente, el que haya esta considerable distincion entre
hombres y mujeres nos da a entender la gran diferencia existente en el género en cuanto

al Maquiavelismo, Narcisismo y Psicopatia en la poblacién espafiola.
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Con respecto a la validez discriminante en el Maquiavelismo, la relacion tan carac-

teristica con la Agresion Premeditada se traduce en aquella agresion fisica que requiere
planificacion, dado que estd impulsada por un objetivo en concreto (Kokler y colabora-
dores, 2006), y con el Neuroticismo en negativo se define la manera de afrontar las dis-
tintas situaciones de la vida que sean dificiles con una actitud serena y gestionando bien
el estrés, en otras palabras, personas menos ansiosas. Al contrastar estos resultados con
los de Jones y Paulhus (2014) con los Cinco Grandes (ver Tabla 40) no coincide ni con
la Amabilidad y Conciencia que fueron negativas, en vista de que en nuestro estudio estos

dos factores no fueron significativos, solamente el Neuroticismo.

Tabla 40. Correlaciones (Pearson) de los Cinco Grandes de la validacion canadiense (Jones y Paulhus,
2014) y de la espafiola

CUESTIONARIOS Narcisismo Maquiavelismo Psicopatia
“The Big Five Inventory”

(Jones y Paulhus, 2014) 0.42 -0.05 0.34
Extraversion -0.36 -0.47 -0.25
Amabilidad -0.06 -0.34 -0.24
Conciencia 0.02 0.12 -0.34
Neuroticismo 0.38 -0.03 0.24

Apertura a la experiencia

BFPSTQ (validacién

esparfiola) 0.41 -0.05 -0.05
Extraversion 0.25 0.14 0.32
Amabilidad 0.02 -0.16 -0.28
Conciencia 0.07 0.28 -0.37
Neuroticismo 0.01 -0.10 -0.09

Apertura a la experiencia

Nota= Lo que estd marcado en negrita es porque es significo al nivel .01 y .05 (dos colas). Correlacion
significativa al nivel .01 (dos colas) en negrita. Correlacion significativa al nivel .05 (dos colas) en negrita
y cursiva.

En relacion al Narcisismo, las correlaciones fueron con la Extraversion, Agresion
Premeditada, la Amabilidad y los aspectos Comportamentales y Actitudinales del sexo.
Esto se interpreta como el sentirse bien al estar rodeado de otras personas, pero sin llegar
a tener una conexién con los demas que implique respeto y tolerancia, por tanto, son
insensibles, con conductas agresivas y con un comportamiento sexual promiscuo y con
relaciones sexuales sin compromiso preferentemente. La relacion positiva y significativa
con la Extraversion apoya la idea del rasgo distintivo de grandiosidad en el Narcisismo.

De esta forma, los que poseen un alto nivel de Narcisismo tienen una increible facilidad
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de caer en actos agresivos, pero sélo si la provocacion de los mismos consiste en una
importante amenaza para su ego (Bushman y Baumeister, 1998; Furnaham y colaborado-
res, 2013; Jones y Paulhus, 2010). Al hacer la comparativa con los resultados que los
autores Jones y Paulhus (2014) obtuvieron con los Cinco Grandes (ver Tabla 38), una vez
mas nuestros datos fueron un poco dispares. Coincidimos en que tanto la Extraversion
como la Amabilidad fueron significativas, pero en nuestro estudio la Amabilidad fue po-
sitiva y con un nivel de significancia menor, en contraste con los resultados de Jones y
Paulhus (2014) que fue negativa. Respecto a la Apertura a la experiencia en nuestra mues-

tra no fue significativa.

Y en la Psicopatia, que fue la subescala con el mayor nimero de correlaciones, o
sea, con la Agresion Premeditada y Agresion Impulsiva, Amabilidad y las facetas Com-
portamentales y Actitudinales del sexo de forma positiva, y con la Conciencia y el Neu-
roticismo en negativos. Lo que se traduce, principalmente, en tomar acciones violentas
deliberadas, con conductas agresivas y con rabia, el disponer de cierta facilidad para crear
relaciones personales superfluas, experimentar emociones negativas, pero con baja ansie-
dad, aunque con un comportamiento un tanto impredecible, y en menor medida, con cier-
tos brotes de ira, el ser impulsivos y con una conducta sexual poco estable y con frecuen-
cia sin ataduras en el terreno sexual. Al equiparar estas relaciones con las de la validacion
canadiense-estadounidense original, volvemos a obtener datos diversos, puesto que con-
siguieron correlaciones con los cinco factores de los Cinco Grandes con la Psicopatia,
difiriendo de nuestros resultados en la Amabilidad negativa, que hay que mencionar que
obtuvimos una correlacién positiva en este factor, y con las interrelaciones con la Extra-

version y la Apertura a la Experiencia (Jones y Paulhus, 2014).

En relacion a la diferenciacion de género, en la dimension del Maquiavelismo, las
mujeres tuvieron correlaciones negativas con el Neuroticismo y Conciencia, pero positiva
con la Agresividad Premeditada en este factor. Los hombres, por su parte, se relacionaron
positivamente con el aspecto Comportamental del sexo y con una vinculacién muy alta
con la Agresividad Premeditada. Esta clara disimilitud en los hombres en la dimension
Comportamental, asi como una correlacion muy elevada con la Agresividad Premeditada
se interpreta como personas insensibles y que planifican la agresién deliberadamente con

una conducta sexual basada en las relaciones sexuales con diferentes personas. En
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contraste, las mujeres son incapaces de controlar sus impulsos y de gestionar emociones
negativas siendo poco disciplinadas para mantenerse en la consecucion de un objetivo.
En la faceta del Narcisismo, las mujeres se vincularon positivamente con la Extraversion
y Amabilidad, y los hombres, con una relacion muy alta con la Agresividad Premeditada,
la faceta Comportamental del sexo, la Extraversion y la Amabilidad. Estos datos fueron
bastante similares a los del Maquiavelismo, aunque en la Extraversion las mujeres pun-
tuaron mas alto, y en el caso de la Amabilidad, los hombres consiguieron unos valores
ligeramente superiores. Con respecto a la Psicopatia, las mujeres se correlacionaron po-
sitivamente con la Agresion Premeditada, la Amabilidad, pero negativamente con el Neu-
roticismo. Sin embargo, los hombres se relacionaron significativamente bastante con la
Agresion Premeditada, la Amabilidad y con el factor Comportamental del sexo, aunque
esta Gltima en menor medida. Lo que significa que las mujeres son mas depresivas y
ansiosas, y que los hombres tienen mas emociones y acciones agresivas, ademas de tener
una mayor disposicion conductual a la sexualidad o a mantener una conducta sexual pro-
miscua. Hay un claro rasgo distintivo en los hombres, y es que en los tres factores corre-
lacionaron positivamente con una elevada vinculacion con la Agresion Premeditada y el
aspecto Comportamental de la sexualidad. En referencia, al cuestionario IPAS, que las
personas tengan puntuaciones altas en la Triada Oscura, hace que también puedan usar la

agresion para obtener lo que desean (Jonason y Webster, 2010).

Estas grandes diferencias encontradas en las correlaciones de los Cinco Grandes
con los autores denotan la distincion socio-cultural que existe entre estas culturas (cana-
diense/estadounidense y espafiola). Una caracteristica a destacar de las relaciones hechas
por Jones y Paulhus (2014) es que obtuvieron la Amabilidad negativa como constante en
las tres subescalas (Maquiavelismo, Narcisismo y Psicopatia). No obstante, en nuestros
datos, la Amabilidad es positiva en los tres factores. Y con respecto a la Conciencia ne-
gativa en el Maquiavelismo y a la Psicopatia en nuestra muestra se traduce en falta de
autodisciplina y de orden, coincidiendo en esto con los autores Jones y Paulhus (2014).
En el Maquiavelismo y en la Psicopatia el Neuroticismo fue negativo, que es consistente
con la falta de ansiedad considerada su caracteristica clave en los psicpatas (Hare, 1991),
asi como el ser temerarios. EI Narcisismo incluye los rasgos tipicos de grandiosidad, de
dominio y liderazgo y con una notoria tendencia a la atencion y o demanda social, los

cuales son relevantes para la Extraversion y la Apertura a la Experiencia (Lee y Ashton,
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2005). Sin embargo, la Apertura a la Experiencia en el Narcisismo no fue significativa, y
en la Psicopatia tampoco fue ni significativa ni negativa, en contraste con los autores
Jones y Paulhus (2014). Esto demuestra la gran disimilitud de las culturas nuevamente,
pero que, a su vez, refleja un entendimiento particular de lo que son las personalidades
mas oscuras o dafiinas en Espafia, 0 lo que es lo mismo, una idiosincrasia distinta a la
canadiense-estadounidense. Otras de las inconsistencias que obtuvimos fue en las corre-
laciones entre Conciencia y Maquiavelismo que no fueron significativas en nuestros es-
tudios, y la relacion entre Psicopatia y Conciencia fue la misma que obtuvieron los auto-

res, un poco baja.

Un dato a mencionar en cuanto a estos cuestionarios es que en la escala del IPAS
generalmente hay un patron consistente de validez convergente con medidas de agresion
y el SD3. Tanto el Narcisismo, como la Psicopatia y el Maquiavelismo obtuvieron la
misma puntuacién positiva con la faceta de Agresion Premeditada, que significa que usan
la conducta agresiva de manera instrumental. Y con la escala SOI-R, el Narcisismo y la
Psicopatia tuvieron correlaciones leves, pero significativas en las facetas Actitudinal y
Comportamental que es la actitud hacia el sexo no comprometido y la conducta sexual de

la persona que cambia constantemente de compafiero/a o pareja sexual.

Podemos ultimar la afirmacion que el SD3 presenta una adecuada y buena validez
de constructo en la valoracion tanto por factores como por las subescalas, asi como de
validez convergente y discriminante. Estos resultados apoyan los datos obtenidos en in-
vestigaciones previas, cuyas puntuaciones en las subescalas del SD3 exponen una acep-
table validez convergente con medidas mas establecidas y largas (Jones y Paulhus, 2014;
Maples y col. 2014; Miller y col. 2012).

10.6 TERCER ESTUDIO
10.6.1 PARTICIPANTES

En nuestra tercera y ultima muestra dividiremos a la poblacion que ha participado
en tres partes que coinciden con los tres estudios de este apartado correspondiente a la
Comparativa de Medias: Esta muestra (n= 604) corresponde con la primera recogida de

la muestra poblacional. También pertenece a la primera recogida de muestra poblacional,
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pero de esa totalidad solo participaron 430 personas. Esta ultima coincide con la tercera

recogida de muestra poblacional, participando 108 sujetos finales.
10.6.2 PROCEDIMIENTO

Utilizamos el mismo sistema de reclutamiento que en las veces anteriores, es decir,
una via totalmente on-line gracias a la creacion de una encuesta virtual. Por lo tanto, fue
igual de voluntario, anénimo, individual y gratuitamente. El tiempo transcurrido en esta
ultima etapa no fue superior a 30 minutos. Todos los participantes aceptaron los términos
y estuvieron de acuerdo con el consentimiento informado, al igual que con el “feedback”

a quiénes asi lo estimaran.
10.6.3 INSTRUMENTOS
10.6.3.1 BFI-K

Este otro test es un cuestionario “Big Five Inventory Short Version” (BFI-K; Ram-
mstedt y John, 2005) que es la version breve del “Big Five Inventory” (BFI; John y cola-
boradores,1991; 2008). Como ya lo hemos mencionado anteriormente, los “Big Five” se
han convertido en cinco dimensiones bien establecidas y ampliamente aceptadas en la
descripcion de la personalidad (p.ej.: Barrick, Mount, y Judge, 2001; Caspi, Roberts, y
Shiner, 2005; Credé, Harms, Niehorster, y Gaye-Valentine, 2012; entre otros). Este pro-
minente nivel de aceptacion no sélo se pone de manifiesto en la psicologia de la persona-
lidad, sino que cada vez esta tomando mas popularidad en otras areas cientificas (Hurtz y
Donovan, 2000; Lang y Ludtke, 2005), como, por ejemplo, en las preferencias de los
partidos politicos y en los distintos comportamientos de votacion (van Hiel, Kossowska,
yMervielde, 2000; Kunz, 2005) o como predictores validos de encuestas (Rogelberg,
Conway, Sederburg, Spitzmiller, Aziz, y Knight, 2003). Y debido al auge de la explora-
cidn de estas cinco dimensiones a lo largo de los afios se han creado nuevos instrumentos
de medicidn corta, pero el BFI-K es el mas eficiente con muy buenas propiedades psico-
métricas, y de esta *forma, ha sido el mas elegido para este fin en los Gltimos afios (Kova-

leva y colaboradores, 2013).

El BFI-K, como es de considerar, mide los cinco aspectos del FFM en sus dos ver-

tientes (positiva y negativa): La apertura a la experiencia, por ejemplo, “Me veo a mi
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mismo como a alguien que tiene una imaginacion activa” 0 Me veo a mi mismo como a

alguien que valora las experiencias artisticas y estéticas”’; La estabilidad emocional o
neuroticismo, por ejemplo, “Me veo a mi mismo como a alguien que se preocupa mucho”
0 Me veo a mi mismo como a alguien que se deprime, triste”’; Conciencia, por ejemplo,
“Me veo a mi mismo como a alguien que hace el trabajo de manera meticulosa” Me veo
a mi mismo como a alguien que hace planes y los mantiene”’; Amabilidad, por ejemplo,
“Me veo a mi mismo como a alguien que es generalmente confiado” 0 Me veo a mi mismo
como a alguien que puede ser frio/a y distante’’; Extraversion, por ejemplo, “Me veo a
mi mismo como a alguien extrovertido/a, sociable” o “Me veo a mi mismo como a alguien

reservado/a)

Este autoinforme abarca 21 items del original que eran 44. Cuatro elementos perte-
necen a cada faceta, exceptuando a la Apertura a la experiencia que fueron 5. Comprende
una escala Likert de 5 puntos que va desde el 1 (fuertemente en desacuerdo) al 5 (fuerte-
mente de acuerdo). La fiabilidad oscilé entre un 0.58 en Amabilidad y .80 para la Extra-
version con una media de .70 (Kovaleva y colaboradores, 2013). Se podria resumir que
de todos los tests a pequefia escala el BFI es el cuestionario que méas ha conseguido una
elevada calidad psicométrica, o sea, que es el mas idoneo para una valoracion integral de
los Big Five de una manera fiable y con validez sin tener inconvenientes por problemas

economicos o de tiempo como es el caso de otras herramientas en esta area.

10.6.3.2 Cuestionario Socio-Demografico

Se han distribuido dos diferentes cuestionarios socio-demografico:

- Uno breve que consta de s6lo 6 preguntas: Localizacion geografica, género,
estado civil, profesion, edad y educaciéon escolar.

- El segundo test se compone de 23 preguntas de diversas tematicas vinculadas
a las areas educativas (nivel de educacion del sujeto), socio-econémicas (el
salario neto anual), personales (edad, nacionalidad, sexo, ocupacion, estado
civil, lugar de residencia), sobre el consumo de drogas (edad de inicio, fre-
cuenciay tipologia), ingesta de alcohol (frecuencia, asi como su edad de inicio,
numero de veces en estado de ebriedad en el dltimo mes), tabaquismo (si el

participante es fumador o no fumador, la edad cuando empez6 a fumar, la
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cantidad de cigarrillos fumados durante el dia), orientacion sexual (heterose-
xual, homosexual, bisexual, otros), comportamientos de vida sexual y de
riesgo a nivel interpersonal (el nimero de parejas sexuales de por vida y/o
parejas estables, la duracién de la Gltima relacion sentimental), conductas li-
gadas a infracciones de trafico (nimero de multas bajo la influencia del al-

cohol, multas por exceso de velocidad).

Con todos estos items tenemos mas informacion sobre los participantes para poder
contrastar con el resto de baterias de cuestionarios.

10.6.3.3 “Short Dark Triad”

Se empled la escala adaptada de este cuestionario de 27 items el cual estamos va-

lidando.
10.6.4 ANALISIS DE DATOS

Este ultimo estudio corresponde con la Comparativa de Medias, pero realizaremos
el consiguiente andlisis de manera descriptiva, es decir, solo relacionaremos las medias
en si mismas con el factor que correspondan para poder hacer un hipotético contraste que
nos dé informacion sobre ciertos criterios que fijaremos de base. Aunque sustentaremos
esta comparativa afiadiendo la informacion recogida en las pruebas de muestras indepen-
dientes para ver la diferenciacion por género (hombres y mujeres) usando los estadisticos
de T de Student, “p-value” y d de Cohen, asi como la correlaciones (coeficiente de Pear-
son), nuestro interés particular es saber, por ejemplo, en qué region de Espafia se concen-
tran las personas que puntuaron mas alto en Maquiavelismo, Narcisismo y Psicopatia, o
la profesion que desempefian, entre otras preguntas, para ver qué caracteristicas son las
que predominan en Espafia en comparacion con otros paises como Estados Unidos y Ca-

nada, asi como si estas caracteristicas reflejan la propia idiosincrasia espafiola.

Para ello, hemos dividido las muestras en tres partes y en tres categorias diferentes:
los valores més elevados corresponderian con alto, los valores intermedios con medio, y
los valores inferiores con bajo tanto en el Maquiavelismo, Narcisismo como en la Psico-

patia, dependiendo de la puntuacion que cada individuo haya obtenido. Esta
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segmentacion la utilizaremos como parte de una estructura esencial en este apartado y

que se modifica en cada muestra en base su media porque es diferente en cada una:

Comparativa de medias 1: En esta seccion hemos pasado el cuestionario “Short
Dark Triad” con un breve cuestionario socio-demografico de 6 items, separando las res-
puestas en alto (que son las registradas entre 4,5 a 7), medio (que van desde 3,5a4,4) y
bajo (desde 1 a 3,4), considerando que la media en esta muestra esta en torno al 3,5y que
la calificacion maxima fue de 6.8, asi que tuvimos que tomar esa media ponderada para

la estimacion de referencia.

Comparativa de medias 2: En esta muestra se administr6 el SD3 y el cuestionario
breve de personalidad BFI-K. En este caso, se tomaron distintos valores de corte que en
la muestra anterior porque la puntuacion maxima registrada fue de tan solo 4.89, asi que
las respuestas altas registradas fueron de 3,5 a 7, las medias de 2,5 a 3,4 y las bajas, de 1
az24.

Comparativa de medias 3: En este ultimo apartado los cuestionarios que se admi-
nistraron fueron el SD3 y el cuestionario amplio socio-demografico de 24 respuestas. Y
como en la segunda muestra, hemos hecho la misma estimacion para que no hubiera un
gran desfase en las asociaciones posteriores, debido a que el valor maximo fue de 4.3, por
ende, las respuestas altas registradas fueron de 3,5 a 7, las medias de 2,5 a 3,4 y las bajas,
dela2d4.

10.6.5 RESULTADOS
10.6.5.1 Comparativa de medias 1

En esta seccion analizaremos las diferencias por género en las tres subescalas para
tener una mejor orientacion sobre cual seria el Maquiavelismo, Psicopatia y Narcisismo
creando tres subdivisiones y clasificando a la muestra n=604 en elevado (alto), interme-
dio (medio) e inferior (bajo) en relacion con algunas variables (profesion, edad, género,
estado civil, lugar de residencia y nivel educativo). En la Tabla 41 se detallan los estadis-
ticos (t de Student, la “p-value” y la d de Cohen) que hemos utilizado para analizar el

tamano del efecto.
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Tabla 41. Subescalas de medias por género en el Maquiavelismo, Narcisismo y Psicopatia (alto, medio y

bajo)

Hombres Mujeres

M (SD) M (SD) NHom  NMuj t p d
Psicopatia alta 4.96 (0.23) 5.17 (0.71) 3 2 .50 .02 .50
Psicopatia media 3.94 (0.30) 3.76 (0.23) 16 13 -1.72 A3 -.18
Psicopatia baja 2.21 (0.64) 2.00 (0.62) 169 401 -3.22 .36 -.18
Maquiavel alto 5.14 (0.48) 5.02 (0.38) 66 104 -1.81 .05 -.28
Magquiavel medio 4.01 (0.28) 3.99 (0.30) 84 170 -47 .02 -.06
Magquiavel bajo 2.93(0.37) 2.92 (0.44) 38 142 -.96 .18 -17
Narcisismo alto 4.93 (0.38) 5.01 (0.34) 17 24 .660 .29 21
Narcisismo medio 3.89 (0.25) 3.87 (0.25) 75 128 -42 .79 -.06
Narcisismo bajo 2.86 (0.49) 2.83 (0.45) 96 264 -45 22 -.05

Nota: Las diferencias fueron significativas con p <.05. Maquiavel.= Maquiavelismo.

Lo que refleja esta Tabla es que, a grandes rasgos, los hombres son los que lideran
en las tres subescalas (Maquiavelismo, Narcisismo y Psicopatia) y en las tres subdivisio-
nes (alto, medio y bajo), pero las mujeres obtuvieron las puntuaciones mas elevadas tanto

en Narcisismo alto como en Psicopatia alta.

Los datos que nos expone la Tabla 42 es la relacion significativa entre las variables
de profesion, residencia, estado civil, educacion y edad con la puntuacion total dividida
por genero y con las tres dimensiones del SD3. Por tanto, con las mujeres se dio una
relacion lineal un tanto estadisticamente mas significativa y positiva con la profesion y el
estado civil con el SD3 y negativa con la educacion con el Maquiavelismo, residencia y
estado civil en la Psicopatia, y estado civil con el SD3 total. Y en menor grado, una cierta
correlacion negativa con la edad en el Maquiavelismo, educacion y edad en la Psicopatia,
y con la profesion, edad, educacion y residencia con el SD3 (todo en negativo). Y posi-
tivo, con la profesion en el Maquiavelismo, educacion y edad en la Psicopatia y, por ul-
timo, profesién con el SD3. Con respecto a los hombres, todas las correlaciones que se
obtuvieron fueron negativas, edad con Maquiavelismo, educacion con Narcisismo, edu-
cacion y edad con Psicopatia y también educacién y edad en el SD3, y menos estadisti-
camente significativas que las mujeres, a excepcion de le edad con el Narcisismo. Parece
indicar que la edad disminuye los rasgos mas malévolos (Narcisismo, Psicopatia y Ma-
quiavelismo) tanto en hombres como en mujeres en general, y esto se refleja en nuestros

datos, a excepcion del Narcisismo en las mujeres que no fue significativo.
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Tabla 42. Correlaciones con los items de profesion, residencia, estado civil, educacion y edad en las
subescalas del SD3 y en la puntuacion total divididos por género (nHombres=188 y nMujeres= 416)

VARIABLES Mmuj  Nmuj Pmuj SD3muj  Mhom Nhom Phom  SD3hom
Profesion 0.118* 0.024  0.092 0.103* 0.037 0.103 0.039 0.039
Residencia -0.025 -0.061 -0.194** -0.109* 0.024 -0.084 -0.029 -0.029
Estado civil 0.090 0.063 -0.153** 0.129** 0.011 0.135 0.102 0.102
Educacion -0.177** 0.002 -0.101* -0.125* 0.013 -0.173*  -0.145*  -0.145*
Edad -0.108* -0.040 -0.125* -0.118* -0.164*  -0.212** -0.147* -0.147*

Nota: ** Correlaciones (Coeficiente de Pearson) si es significativa en el nivel 0.01 (bilateral);
*Correlaciones (Coeficiente de Pearson) si es significativa en el nivel 0.05 (bilateral).

10.6.5.1.1 Psicopatia (alta, media y baja)

En este punto empezaremos a desarrollar la comparativa de medias tanto para la
Psicopatia, Narcisismo y Maquiavelismo en alto, medio y bajo equiparandolo con las va-
riables de profesion, lugar de residencia, género, edad, estado civil y educacion.En la
Psicopatia alta (ver Tabla 43) prevalece el género masculino, con una edad media entre
los 21-30 afos, soltero, estudios de licenciatura o grado o diplomatura, localizados en la
zona oeste y centro de Esparia, es decir, Extremadura, Castilla-Ledn, Castilla la Mancha
y Madrid, y mayoritariamente estudiantes. Y en un segundo lugar esta la mujer con edades
comprendidas entre los 18 y 20 afios y 31 a 40 afios, trabajando en sanidad, educacion
(investigacion académica) y comercio y marketing con un nivel educativo en bachillerato

y master, siendo solteras.

Tabla 43. Psicopatia alta (n=6).

PUNTUACION  Profesion Lugar de Estado civil Género Grado de Edad
residencia escolaridad
Los primeros Estudiante  Oeste de Espafia Soltero/a  Hombre Licenciatura/  21-30 afios
gue mas (Extremadura y grado/diplomatura
puntuaron Castillay Ledn)
y Centro de
Espafia (Castilla-
La Manchay
Madrid)
Los segundos Sanidad,; Islas Canarias ~ ------------- Mujer Bachillerato y 18-20
que mas Investigaciony  y Baleares, Méster afios;
puntuaron area académica Ceutay 31-40 afios
(educacion); y Melilla
Comercio y
marketing

Nota: Puntuacion de 4,5-7 en la escala Likert.
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En la Psicopatia media (ver Tabla 44) destaca la mujer, soltera, con una edad com-
prendida entre los 21 a los 30 afios, estudiante y viviendo en Castilla y Ledn y Extrema-
dura. En segunda posicion esta el hombre entre 31-40 afios con formacién de bachillerato
y FP o ciclo formativo, casado o en pareja de hecho, cuya profesion son fuerzas del estado
y en hosteleria y turismo, residiendo en Canarias, Baleares o Ceuta y Melilla. Y los ter-
ceros que mas puntuaron en profesion fueron en sanidad; entre 41 a 50 afios con docto-
rado, master y secundaria; divorciados y ubicados en Aragén, Catalufia, Comunidad Va-
lenciana, y Andalucia y Murcia.

En la Psicopatia baja (ver Tabla 45) quiénes sobresalieron fueron el género feme-
nino, con licenciatura o grado o diplomatura, entre 21 a 30 afios, solteras, estudiantes, en
su mayoria, y situadas en Castillay Ledn y Extremadura. En el segundo puesto fueron los
hombres, casados o con parejas de hecho con edades comprendidas entre los 31-40 afos
con una formacion de master, trabajando en sanidad y residiendo en las Islas Canarias,
Baleares, Ceuta y Melilla. Y el tercer lugar corresponde a las fuerzas del estado, entre 41-
50 afios, divorciados, con ciclo formativo o FP y ubicados en Castilla la Mancha y Ma-
drid.

Tabla 44. Psicopatia media (n=30)

PUNTUACION Profesion Lugar de  Estado civil Género Grado de Edad
residencia escolaridad
Los primeros Estudiante Oeste de Soltero/a Mujer Licenciatura/  21-30
gue mas Espafia grado/ afios
puntuaron (Extremadura diplomatura
y
Castillay
Lebn)
Los segundos Fuerzas del Islas Casado/a; Hombre Bachillerato  31-40
que mas estado; Canariasy  pareja de y FP/ aflos
puntuaron Hosteleriay  Baleares, hecho ciclo
turismo Ceutay formativo
Melilla
Los terceros Sanidad Estede Divorciado/a = ------------- Doctorado; 41-50
que mas Espafia Master y afios
puntuaron (Aragon, Secundaria
Catalufia,
Comunidad
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Valenciana);
Sur de
Espafia
(Andalucia y
Murcia)
Nota: Puntuacion 3,5-4,4 en la escala Likert.

Tabla 45. Psicopatia baja (n=568)

PUNTUACION  Profesion Lugarde  Estado civil Género Grado de Edad
residencia escolaridad
Los primeros Estudiante Oeste de Soltero/a Mujer Licenciatura/  21-30 afios
que mas Espafia grado/
puntuaron (Extremadura diplomatura
y Castillay
Ledn)
Los segundos Sanidad Islas Casado/a; Hombre Master 31-40 afios
que mas Canarias y pareja de
puntuaron Baleares, hecho
Ceutay
Melilla
Los terceros Fuerzas del Centrode  Divorciado = -------------- FP/ciclo 41-50 afios
gue mas estado Espafia /a formativo
puntuaron (Castilla-La
Mancha y
Madrid)

Nota: Puntuacion 1-3,4 en la escala Likert.

10.6.5.1.2 Narcisismo (alto, medio y bajo)

En el Narcisismo alto (ver Tabla 46), los que tuvieron una puntuacién elevada fue-
ron las mujeres, entre un rango de edad media de 21 a 30 afios, mayoritariamente estu-
diantes, solteras, con el grado escolar en licenciatura o diplomatura o grado y ubicadas en
la zona de Extremadura y Castilla y Ledn. Los segundos fueron los hombres, casados o
con parejas de hecho, residiendo en las Islas Canarias, Baleares, Ceuta y Melilla y traba-
jando en el area de sanidad. Y, finalmente, los terceros tienen una edad entre los 31 a 40
afios, ubicados en Castilla la Mancha y Madrid, con una educacion de FP o ciclo forma-

tivo y con empleos en la investigacion y area académica (educacion).
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Tabla 46. Narcisismo alto (n=44)

PUNTUACION  Profesion Lugar de  Estado civil Género Grado de escolaridad  Edad
residencia
Los primeros Estudiante Oeste de Soltero/a  Mujer Licenciatura/ 21-30 afios
que mas Espafia grado/
puntuaron (Extremadura diplomatura
y Castillay
Ledn)
Los segundos Sanidad Islas Canarias Casado/a; Hombre Master 41-50 afios
que mas y Baleares, pareja de
puntuaron Ceutay hecho
Melilla
Los terceros  Investigaciony  Centro de FP/ciclo formativo 31-40 afios
que mas area académica Espafia
puntuaron (educacién)  (Castilla-La
Mancha y
Madrid)

Nota: Puntuacién 4,5-7 en la escala Likert.

En cuanto al Narcisismo medio (ver Tabla 47) sobresalen las féminas, solteras, con
edades entre los 21-30 afos, estudiantes y viviendo en Castillay Ledn y Extremadura. En
segunda posicion estan los hombres entre 31-40 afios con una formacion profesional de
master, casados o en parejas de hecho, cuya profesion es en la sanidad y residiendo en
Canarias, Baleares o Ceutay Melilla. Y, por ultimo, los terceros que mas puntuaron tienen
edades entre 41 a 50 afios con un nivel de estudios de FP o ciclo formativo, divorciados
y ubicados en el centro de Espafia (Castilla la Mancha y Madrid), laborando para las

fuerzas del estado.

Y en el Narcisismo bajo (ver Tabla 48) quiénes destacaron fueron las mujeres, con
licenciatura o grado o diplomatura, entre 21 a 30 afios, solteras, estudiantes y situadas en
Castillay Ledn y Extremadura. En el segundo puesto fueron los hombres, casados o con
parejas de hecho con edades comprendidas entre los 31-40 afios con una formacion supe-
rior de master, trabajando en sanidad y residiendo en las Islas Canarias, Baleares, Ceuta
y Melilla. Y el tercer lugar corresponde a las fuerzas del estado, entre 41-50 afios, divor-
ciados, con un nivel de estudios de bachillerato y ubicados en Castilla la Mancha y Ma-
drid.
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Tabla 47. Narcisismo medio (n=203)

PUNTUACION  Profesion Lugar de  Estado civil Género Grado de Edad
residencia Escolaridad
Los primeros Estudiante Oeste de Soltero/a Mujer Licenciatura/  21-30
que mas Espafia grado/ afios
puntuaron (Extremadura diplomatura
y
Castillay
Ledn)
Los segundos Sanidad Islas Casado/a; Hombre Master 31-40
que mas Canarias y pareja de afios
puntuaron Baleares, hecho
Ceutay
Melilla
Los terceros Fuerzas del Centro de Divorciado ~  ---------- FP/ciclo 41-50
que mas estado Espafia /a formativo afios
puntuaron (Castilla-La
Mancha
y Madrid)

Nota: Puntuacion 3,5-4,4 en la escala Likert.

10.6.5. 1.3 Maquiavelismo (alto, medio y bajo)

En el Maquiavelismo alto (ver Tabla 49) prevalece el género femenino, con una

edad media entre los 21-30 afios, solteras, con estudios de licenciatura o grado o diplo-

matura, localizados en Extremadura y Castilla-Leon y mayormente estudiantes. Y en un

segundo lugar estan los hombres con edades comprendidas entre los 31 a 40 afios, traba-

jando en sanidad, con un nivel educativo superior (master) y casados 0 con parejas de

hecho y residiendo en Canarias, Baleares o Ceuta 'y Melilla. Y en tercer lugar correspon-

den a los que viven en Castilla la Mancha, Madrid, Aragén, Catalufia y Comunidad Va-

lenciana, trabajando en las fuerzas del estado y hosteleria, divorciados con un rango de

edad comprendida entre los 41-50 afios y con un grado de escolaridad de FP o ciclo for-

mativo.
Tabla 48. Narcisismo bajo (n=357)
PUNTUACION Profesion Lugar de  Estado civil Género Grado de Edad
residencia Escolaridad
Los primeros Estudiante Oeste de Soltero/a  Mujer Licenciatura/ 21-30
que mas Espafia grado afios
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PUNTUACION Profesion Lugar de  Estado civil Género Grado de Edad
residencia Escolaridad
puntuaron (Extremadura /diplomatura
y
Castillay
Ledn)
Los segundos Sanidad Islas Canarias Casado/a; Hombre Master 31-40
que mas y Baleares, pareja de afios
puntuaron Ceuta hecho
y Melilla
Los terceros  Fuerzas del estado Centro de Divorciado/a — --------- Bachillerato 41-50
que mas Espafia - afios
puntuaron (Castilla-La
Mancha y
Madrid)
Nota: Puntuacién 1-3,4 en la escala Likert.
Tabla 49. Maquiavelismo alto (n=173)
PUNTUACION  Profesion Lugarde  Estadocivil Género Grado de escolaridad Edad
residencia
Los primeros Estudiante Oeste de Soltero/a Mujer Licenciatura/ 21-30
gue mas Espafia grado/ afios
puntuaron (Extremadura diplomatura
y
Castillay
Ledn)
Los segundos Sanidad Islas Canarias Casado/a; Hombre Méster 31-40
que mas y Baleares, pareja de afios
puntuaron Ceuta hecho
y Melilla
Los terceros Fuerzas del Centro de Divorciado/a  ---------- FP/ 41-50
gue mas estado y Espafia - Ciclo formativo afos
puntuaron Hosteleriay  (Castilla-La
turismo Mancha y
Madrid) y Este
de Esparia
(Aragon,
Catalufia y
Comunidad
Valenciana)

Nota: Puntuacion 4,5-7 en la escala Likert.
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Referente al Maquiavelismo medio (ver Tabla 50) predominan las mujeres, solteras,
con edades comprendidas entre los 21-30 afios, en su gran mayoria estudiantes y viviendo
en Castilla y Leon y Extremadura. En segunda posicion estan los hombres entre 31-40
afios con una formacion profesional alta (méster), casados o en parejas de hecho, cuya
profesion es la sanitaria y residiendo en Canarias, Baleares o Ceuta y Melilla. Y, por
ualtimo, los terceros que mas puntuaron tienen edades entre 41 a 50 afios con bachillerato,
divorciados y ubicados en Castilla la Mancha y Madrid y trabajando en las fuerzas del

estado.
Tabla 50. Maquiavelismo medio (n=252)

PUNTUACION Profesion Lugar de Estado civil Género Gradode  Edad

residencia Escolaridad
Los primeros Estudiante Oeste de Soltero/a Mujer  Licenciatura/ 21-30
que mas Espafia grado/ afios
puntuaron (Extremadura y diplomatura

Castilla y

Ledn)

Los segundos Sanidad Islas Canariasy Casado/a; Hombre Méster 31-40
gue mas Baleares, Ceuta pareja de afios
puntuaron y Melilla hecho
Los terceros Fuerzas del estado  Centro de Divorciado -------- Bachillerato 41-50
gue mas y Espafia la afios
puntuaron Hosteleria (Castilla-La

Mancha y

Madrid)

Nota: Puntuacion 3,5-4,4 en la escala Likert.

Y con respecto al Maquiavelismo bajo (ver Tabla 51) quiénes destacaron fueron las
féminas, con licenciatura o grado o diplomatura, entre 21 a 30 afios, solteras, predomi-
nantemente estudiantes y situadas en Castilla y Leon y Extremadura. En el segundo
puesto fueron los hombres, casados o con parejas de hecho con edades comprendidas
entre los 31-40 afios con una formacion profesional superior (master), trabajando en el
area sanitaria y residiendo en las Islas Canarias, Baleares, Ceuta y Melilla. Y el tercer
lugar corresponde al area académica e investigacion (educacion), entre 41-50 afios, di-

vorciados, con bachillerato y ubicados en Castilla la Mancha y Madrid.
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Tabla 51. Maquiavelismo bajo (n=179)

PUNTUACION Profesion Lugar de Estado civil Género Grado de Edad
residencia Escolaridad
Los primeros Estudiante Oeste de Soltero/a Mujer Licenciatura  21-30
que mas Espafia /grado afios
puntuaron (Extremadura /diplomatura
y Castillay
Ledn)
Los segundos Sanidad Islas Canarias  Casado/a; Hombre Master 31-40
que mas y Baleares, pareja de afios
puntuaron Ceutay hecho
Melilla
Los terceros Investigacion Centrode  Divorciado/a ~ --------- Bachillerato  41-50
que mas y area Espafia afios
puntuaron académica (Castilla-La
(educacion) Mancha y
Madrid)

Nota: Puntuacién 1-3,5 en la escala Likert.

Haciendo un resumen de los datos expuestos podemos relacionar un patrén bastante
similar tanto para el Narcisismo alto como para el Maquiavelismo alto, ya que obtuvieron
casi los mismos resultados para los que mas puntuaron en primer lugar, segundo lugar, a
excepcion del tercer lugar que hubo una ligera disimilitud. En cuanto a la Psicopatia alta
(primeros y segundos) fue el Gnico que difiere en algunos aspectos. Con el Maquiave-
lismo medio, Psicopatia media y Narcisismo medio coinciden los datos en el primer lugar,
pero en el segundo y tercer lugar hay ciertas diferencias en edad, profesion, estado civil,
etc. Y en el Maquiavelismo bajo, Narcisismo bajo y Psicopatia baja obtuvieron los mis-
mos resultados, excepto por el género en el Narcisismo (los que mas puntuaron), los se-
gundos que obtuvieron una puntuacion mas alta coinciden en los tres factores, pero en los

terceros hay ciertos cambios.

Los datos mas significativos son los que puntuaron en segundo y tercer lugar porque
fueron los que lo hicieron via on-line y la muestra no es tan homogénea como los del
primer lugar, fundamentalmente estudiantes y con un volumen superior del género feme-
nino, en vista de que hubo una mayor participacién de mujeres que de hombres. Aunque
es muy arriesgado hacer una valoracion confirmatoria de la Psicopatia alta y media, asi

como del Narcisismo alto por la ausencia de una muestra lo suficientemente
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representativa. Esto indica que, en nuestra muestra, la Psicopatia (baja) no es tan caracte-
ristica como el Maquiavelismo, que fue significativo en los tres elementos en los que lo
dividimos (alto, medio y bajo), y el Narcisismo (medio y bajo), pero en menor grado que
el Maquiavelismo. El resto de informacion de las Tablas y de las gréficas se encuentran

en el anexo.
10.6.5.2 Comparativa de medias 2

En esta seccion llevaremos a cabo el mismo proceso que en la parte anterior, pero
esta vez las asociaciones de la suma de las medias seran con la escala de personalidad
corta de los Cinco Grandes BFI-K (n=430). Nuestro cometido es ver la relacion que hay
entre el Maquiavelismo, Narcisismo y Psicopatia tanto alto, medio como bajo en las cinco
dimensiones del BFI-K (Extraversion, Neuroticismo, Amabilidad, Apertura a la experien-

ciay Conciencia) en una muestra significativa (n=430).

Para ello, realizaremos unos anélisis estadisticos para determinar las diferencias por
género (media, desviacion tipica, N, t de Student, P-value y la d de Cohen. Ver Tabla 52)

y analizar el tamafio del efecto en esta segunda muestra.

Tabla 52. Analisis descriptivos del Maquiavelismo, Narcisismo y Psicopatia por género con el BFI-K

(alto, medio y bajo)

Mujeres Hombres
M (SD) M (SD) NMu NHom t p d

Maquiavelismo y BFI-K altos

Maquiavelismo 3.77 (0.23) 5.83(0.24) 65 18 -1.03 0.29 0.28
Extraversion 3.26 (0.63) 3.08 (0.60) 65 18 1.06 0.46 -0.10
Amabilidad 3.56 (0.83) 3.65(0.78) 65 18 -0.39 0.13 -0.22
Conciencia 3.78 (0.66) 3.64 (0.63) 65 18 0.82 0.99 0.84
Neuroticismo 3.18(0.93) 2.37(0.7) 65 18 3.36 0.61 0.05
Apertura 4.07 (0.72) 4.03(0.71) 65 18 0.18 0.29 -0.28
Maquiavelismo y BFI-K medios

Maquiavelismo 2.99(0.27) 3.02(0.28) 180 71 -0.99 0.47 -0.14
Extraversién 3.25(0.71) 3.14(0.60) 180 71 1.14 0.18 0.16
Amabilidad 3.70(0.76) 3.63(0.67) 180 71 0.69 0.15 0.96
Conciencia 3.71(0.65) 3.77(0.72) 180 71 -0.56 0.50 -0.08
Neuroticismo 3.11(0.87) 2.55(0.84) 180 71 4.64 0.93 0.62
Apertura 4.03(0.69) 4.08(0.74) 180 71 -0.49 0.60 -0.07
Magquiavelismo y BFI-k bajos

Maquiavelismo 2.19(0.23) 2.15(0.28) 64 320 0.67 0.03 0.14
Extraversion 3.28(0.71) 3.21(0.67) 64 320 0.46 0.38 0.10
Amabilidad 3.79(0.80) 3.73(0.68) 64 320 0.94 0.36 0.20
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Conciencia 3.55(0.76) 3.56(0.59) 64 32 -0.08 0.08 -0.20
Neuroticismo 3.25(0.86) 2.96(0.97) 64 32 1.45 0.10 0.32
Apertura 3.90(0.75) 4.07(0.58) 64 32 -1.09 0.15 -0.24
Psicopatia y BFI-K altos

Psicopatia ~ = ---m-meeee- 3.78 () - 2

Extraversion =~ ---m-meeee- 475 (-----) - 2

Amabilidad ~ -------—-- 2.67 () - 2

Conciencia ~ -------—--- 225 () - 2

Neuroticismo ~ ----------- 275 (-----) - 2

Apertura  —-meeeee- 3.90 (-----) - 2

Psicopatia y BFI-K medios

Psicopatia 3.78 (0.24) 2.78 (3.00) 8 18 9.55 0.79 1.89
Extraversion 3.50 (0.90) 3.17 (0.34) 8 18 1.39 0.00 0.58
Amabilidad 3.42 (0.83) 3.42(0.59) 8 18 -0.03 0.45 -0.22
Conciencia 3.56 (0.93) 3.72(0.65) 8 18 -0.51 0.11 -0.22
Neuroticismo 234 (1.32) 2.85(0.89) 8 18 -1.14 0.16 -0.48
Apertura 4.02 (0.81) 4.00(0.65) 8 18 0.80 0.38 0.04
Psicopatia y BFI-K bajos

Psicopatia 1.66 (0.38) 1.72(0.38) 285 101 -1.43 0.83 -0.17
Extraversion 3.27(0.70) 3.12(0.62) 285 101 1.99 0.11 0.23
Amabilidad 3.72(0.78) 3.70(0.68) 285 101 0.31 0.05 0.04
Conciencia 3.69(0.67) 3.72(0.66) 285 101 -0.32 0.57 -0.04
Neuroticismo 3.14(0.87) 259(0.85) 285 101 5.46 0.89 0.61
Apertura 412 (0.71) 4.09 (0.70) 285 101 -0.81 0.69 -0.09
Narcisismo y BFI-K altos

Narcisismo 3.64 (0.92) 3.78(0.24) 9 8 -0.59 0.12 -0.74
Extraversion 3.08 (0.64) 3.05(0.90) 9 8 -1.11 0.15 -0.54
Amabilidad 3.92(0.76) 3.42(0.83) 9 8 1.32 0.99 0.63
Conciencia 3.64 (0.64) 3.56(0.93) 9 8 0.20 0.17 0.10
Neuroticismo 3.80(0.86) 2.34(1.32) 9 8 1.99 0.30 0.89
Apertura 3.80(0.86) 4.02(0.81) 9 8 -0.55 0.88 -0.27
Narcisismo y BFI-K medios

Narcisismo 2.85(0.24) 2.86(0.26) 159 74 -0.25 0.26 -0.03
Extraversion 3.32(0.69) 3.14(0.61) 159 74 1.81 0.07 0.25
Amabilidad 3.71(0.76) 3.62(0.71) 159 74 0.87 0.19 0.12
Conciencia 3.64(0.72) 3.65(0.60) 159 74 -0.06 0.20 -0.01
Neuroticismo 3.11(0.94) 2.77(0.89) 159 74 2.60 0.58 0.36
Apertura 3.94(0.71) 4.07(0.62) 159 74 -1.34 0.24 0.19
Narcisismo y BFI-K bajos

Narcisismo 214 (0.26) 2.11(0.25) 139 41 0.70 0.95 0.12
Extraversién 3.20(0.68) 3.13(0.56) 139 41 0.54 0.31 0.01
Amabilidad 3.64(0.81) 3.76(0.64) 139 41 -0.92 0.16 -0.16
Conciencia 3.76 (0.62) 3.78(0.75) 139 41 -0.14 0.22 -0.02
Neuroticismo 3.17(0.79) 252(0.82) 139 41 4,56 0.58 0.77
Apertura 411(0.69) 4.10(0.79) 139 41 0.16 0.53 0.03

Nota: Las diferencias fueron significativas con p <.05.

Como se muestra en la Tabla anterior (52), en el Maquiavelismo alto con el BFI-K

hay una concentracion mayor en el Maguiavelismo y Amabilidad para los hombres, y en
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la Extraversion, Conciencia, Neuroticismo y Apertura en mujeres. En el Maquiavelismo
medio con el BFI-K los hombres vuelven a encabezar con el Maquiavelismo, pero esta
vez también la Conciencia y Apertura a la experiencia. Sin embargo, las mujeres puntua-
ron mas alto en Extraversién, Amabilidad y Neuroticismo. Y en el Maquiavelismo bajo
los hombres encabezaron con Conciencia, Neuroticismo y Apertura, y las mujeres en el
Magquiavelismo, Extraversion y Amabilidad. Las Unicas relaciones significativas fueron
entre la Amabilidad y la Psicopatia baja, el Maquiavelismo bajo y la Extraversién y Psi-
copatia media.

Con la Psicopatia y el BFI-K no se puede comparar la division alta por sélo tener
a dos personas en la muestra. En la media los hombres se registraron en Neuroticismo y
Conciencia, y las mujeres, en Psicopatia, Extraversion y Apertura. Y en la Psicopatia baja,

los hombres calificaron en Psicopatia y Conciencia, y las mujeres en el resto.

En el Narcisismo con BFI-K, en el alto los hombres sumaron en Narcisismo y Aper-
tura, y las mujeres en Neuroticismo, Conciencia, Amabilidad y Extraversion. En el Nar-
cisismo medio, los hombres obtuvieron una puntuacién alta en Narcisismo, Concienciay
Apertura, y las mujeres en Amabilidad, Extraversion y Neuroticismo. Y ya para finalizar,
en el Narcisismo bajo los hombres lideraron en Amabilidad y Conciencia, y las mujeres

en el resto.

Al realizar las correlaciones correspondientes a los hombres y mujeres con los cinco
rasgos de personalidad (ver Tabla 53), s6lo la Extraversion tuvo una relacion significativa
con las mujeres en negativo, y con los varones, la Amabilidad y la Psicopatia de manera

negativa también.

Tabla 53. Correlaciones (Coeficiente de Pearson) con los Cinco Grandes (BFI-K) y por género

Mujeres Hombres
RASGOS DE Maquia.  Narcisis. Psico. Maquia. Narcisis. Psico.
PERSONALIDAD
Amabilidad -0.108 0.40 -0.36 -0.033 -0.115 -0.247"
Neuroticismo -0.008 -0.003 -0.006 -0.125 0.139 0.138
Apertura de la 0.073 -0.049 -0.089 0.076 -0.132 -0.165
experiencia
Conciencia -0.011 0.011 0.044 -0.145 -0.003 -0.015
Extraversion 0.048 -0.148"™ -0.051 -0.055 -0.055 -0.156
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Nota: Maquia= Maquiavelismo; Narcisis= Narcisismo; Psico= Psicopatia. **. La correlacion es
significativa en el nivel 0,01 (bilateral). *. La correlacion es significativa en el nivel 0,05 (bilateral).

10.6.5.2.1. Maquiavelismo con BFI-K (alto n=83, medio n =96 y bajo n =251)

Tanto en el Maquiavelismo alto, medio como bajo (ver Tabla 54) no vemos una
relacion estadisticamente significativa con ninguno de las cinco dimensiones que mide el
BFI-K. Lo que podriamos inferir que no existen ningun vinculo relevante entre el Ma-
quiavelismo dividido en sus tres vertientes con la Extraversion, Apertura a la experiencia,

Conciencia, Amabilidad y Neuroticismo.

Tabla 54. Estadisticos descriptivos y correlaciones del Maquiavelismo con el BFI-K (alto, medio y bajo)

VARIABLES n Minimo Maximo Medias Desviacion Malr Mmer Mbar

tipica

Agmal 83 1.000 5.000 3.5823 0.8129 -0.087

Cmal 83 2.000 5.000 3.7500 0.64981 0.036

Nmal 83 1.250 5.000 3.0030 0.95117 0.003

Omal 83 2.200 5.000 4.06024 0.71208 -0.081

Emal 83 1.750 4.750 3.21988 0.62028 -0.013

AgMme 251 1.333 5.000 3.67995 0.73563 -0.088

CMme 251 1.750 5.000 3.73008 0.66753 -0.035

NMme 251 1.000 5.000 2.95518 0.89818 -0.022

OMme 251 1.400 5.000 4.04940 0.70617 0.000

Emme 251 1.500 5.000 3.22211 0.67839 -0.032

Agba 96 1.667 5.000 3.73958 0.76503 0.042
Cha 96 2.000 5.000 3.55469 0.70730 -0.020
Nba 96 1.000 5.000 3.15365 0.90275 0.111
Oba 96 2.000 5.000 3.96458 0.69947 -0.138
Eba 96 1.500 4.750 3.2578 0.69628 -0.070

*, La correlacidn es significativa en el nivel 0,05 (bilateral). **. La correlacidn es significativa en el nivel
0,01 (bilateral).

Nota: AGMAL= Amabilidad con Maquiavelismo alto; CMAL= Conciencia con Maquiavelismo alto;
NMAL= Neuroticismo de Maquiavelismo alto; OMAL= Apertura a la experiencia de Maquiavelismo alto;
EMAL= Experiencia con Maquiavelismo alto; MAL= La media por individuo de Maquiavelismo alto;
AGMme= Amabilidad con Maquiavelismo medio; CMme= Conciencia con Maquiavelismo medio;
NMme= Neuroticismo de Maquiavelismo medio; OMme= Apertura a la experiencia de Maquiavelismo
medio; EMme= Experiencia con Maquiavelismo medio; Mme= La media por individuo de Maquiavelismo
medio; AGMba= Amabilidad con Maquiavelismo bajo; CMba= Conciencia con Maquiavelismo bajo;
NMba= Neuroticismo de Maquiavelismo bajo; OMba= Apertura a la experiencia de Maquiavelismo bajo;
EMba= Experiencia con Maquiavelismo bajo; Mba= La media por individuo de Maquiavelismo bajo. Para
ver el resto de gréficas y disefios ir al anexo.
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10.6.5.2.2 Narcisismo con BFI-K (alto n =17, medio n =233 y bajo n =180)

En este caso (ver Tabla 55) el Narcisismo alto se podria eliminar por la falta de una
muestra significativa, pero consideramos mantenerlo de igual manera para ver estas dis-
tinciones. La Unica relacion representativamente considerable fue entre el Narcisismo alto
con la Extraversion alta con una correlacion bastante elevada, aunque el resto de facetas
se mantienen constantes como en el Maquiavelismo, en otras palabras, sin una relacién

lineal entre estos factores.

Tabla 55. Estadisticos descriptivos y correlaciones del Narcisismo con BFI-K (alto, medio y bajo)

VARIABLES n Minimo Méaximo Medias Desviacion Malr Mmer Mbar
tipica

Agmal 17 2.333 5.000 3.69 0.81 0.087

Cmal 17 2.500 5.000 3.6029 0.76577 -0.018

Nmal 17 1.000 4.500 2.9265 1.23985 -0.428

Omal 17 2.200 5.000 3.91 0.82 0.100

Emal 17 1.750 4,750 3.2794 0.77501 0.661"

AgMme 233 1.000 5.000 3.68 0.75 -0.083

CMme 233 1.750 5.000 3.6448 0.68363 -0.019

NMme 233 1.000 5.000 3.0021 0.94030 -0.010

OMme 233 1.800 5.000 3.979 0.688 -0.107

Emme 233 1.500 5.000 3.2618 0.67364 -0.064

Agba 180 1.000 5.000 3.6667 0.7711 0.030

Cha 180 2.000 5.000 3.7681 0.65376 -0.009

Nba 180 1.000 5.000 3.0250 0.83945 0.037

Oba 180 1.400 5.000 4.113 0.711 -0.055

Eba 180 1.500 4.750 3.1833 0.65672 -0.007

*, La correlacion es significativa en el nivel 0,05 (bilateral). **. La correlacién es significativa en el nivel
0,01 (bilateral).

Nota: AGNAL= Amabilidad con Narcisismo alto; CNAL= Conciencia con Narcisismo alto; NNAL=
Neuroticismo de Narcisismo alto; ONAL= Apertura a la experiencia de Narcisismo alto; ENAL=
Experiencia con Narcisismo alto; MAL= La media por individuo de Narcisismo alto; AGNme= Amabilidad
con Narcisismo medio; CMme= Conciencia con Narcisismo medio; NMme= Neuroticismo de Narcisismo
medio; ONme= Apertura a la experiencia de Narcisismo medio; ENme= Experiencia con Narcisismo
medio; Mme= La media por individuo de Narcisismo medio; AGNba= Amabilidad con Narcisismo bajo;
CNba= Conciencia con Narcisismo bajo; NNba= Neuroticismo de Narcisismo bajo; ONba= Apertura a la
experiencia de Narcisismo bajo; ENba= Experiencia con Narcisismo bajo; Nba= La media por individuo
de Narcisismo bajo.

10.6.5.2.3 Psicopatia con BFI-K (alto n =2, medio n =42 y bajo n =386)

La conciencia fue el unico factor que se relaciond negativa y de forma significativa

con la Psicopatia baja (ver Tabla 56). La Psicopatia alta la descartamos por sélo tener
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dos personas de muestra considerandose imposible para determinar las correlaciones. Y
como en el resto de factores anteriormente descritos (Narcisismo y Maquiavelismo), no
se obtuvo un nivel de significancia lo suficientemente alto en el resto de dimensiones para

poder hablar sobre posibles relaciones entre estas variables.

Tabla 56. Estadisticos descriptivos y correlaciones de la Psicopatia (alta, media y baja) con el BFI-K

VARIABLES n Minimo Méaximo Medias Desviacion Malr Mmer Mbar
tipica

Agmal 2 2.333 3.000 2.667 0.471 -1.00™

Cmal 2 2.000 2.500 2.250 0.3536 -1.00™

Nmal 2 1.000 4.500 2.750 2.4749 1.00™

Omal 2 3.200 4.600 3.9000 0.9899 1.00™

Emal 2 4.750 4.750 4.7500 0.00000 1.00™

AgMme 42 2.000 5.000 3.3968 0.7334 0.142

CMme 42 2.000 5.000 3.7202 0.73709 0.031

NMme 42 1.000 4.750 3.1012 0.94524 -0.224

OMme 42 2.200 5.000 3.9524 0.6564 -0.009

Emme 42 1.750 4.250 3.1131 0.47563 0.101

Agba 386 1.000 5.000 3.7098 0.7528 -0.008
Cha 386 1.750 5.000 3.6995 0.66331 -0.119"
Nba 386 1.000 5.000 3.0000 0.90130 -0.039
Oba 386 1.400 5.000 4.042 0.710 -0.075
Eba 386 1.500 5.000 3.2345 0.68049 -.0020

*, La correlacidn es significativa en el nivel 0,05 (bilateral). **. La correlacion es significativa en el nivel
0,01 (bilateral).

Nota: AGPAL= Amabilidad con Psicopatia alta; CPAL= Conciencia con Psicopatia alta; NPAL=
Neuroticismo de Psicopatia alta; OPAL= Apertura a la experiencia de Psicopatia alta; EPAL= Experiencia
con Psicopatia alta; AGPme= Amabilidad con Psicopatia media; CPme= Conciencia con Psicopatia media;
NPme= Neuroticismo de Psicopatia media; OPme= Apertura a la experiencia de Psicopatia media; EPme=
Experiencia con Psicopatia media; AGPme= Amabilidad con Psicopatia media; CPme= Conciencia con
Psicopatia media; NPme= Neuroticismo de Psicopatia media; OPme= Apertura a la experiencia de
Psicopatia media; EPme= Experiencia con Psicopatia media. Para ver el resto de gréficas ir al anexo.

10.6.5.3 Comparativa de medias 3

En este apartado realizaremos el mismo procedimiento que las veces anteriores, si
bien, las asociaciones de la suma de las medias seran con el cuestionario Socio-demogra-
fico (n =108), cuyos items son: edad, profesion, lugar de residencia, estado civil, género,
grado de escolaridad, salario neto anual, ¢eres fumador?, edad de inicio (fumar), nimero
de cigarros por dia, edad de inicio de alcohol, la frecuencia de alcohol en la actualidad,

¢ha probado alguna sustancia toxica/droga ilegal alguna vez?, tipo de drogas, frecuencia
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del consumo de las drogas, edad de haber dejado las drogas si ya no consume, nimero de
multas por alcoholemia, nimero de multas por velocidad, ¢cdmo describirias tu orienta-
cién sexual?, ;tienes actualmente una relacién de pareja?, ¢cuanto tiempo llevas de rela-
cién con tu pareja (en caso de que la pregunta anterior sea afirmativa)?. Nuestro particular
interés es ver la relacién que hay entre el Maquiavelismo, Narcisismo y Psicopatia tanto
alto, medio como bajo con estas variables del cuestionario socio-demografico en una
muestra de N=108.

También analizaremos las diferencias por género en las tres subescalas con las sub-
divisiones que hicimos para tener una mejor orientacion sobre cuél seria el Maquiave-
lismo, Narcisismo y Psicopatia alto, medio y bajo en hombres y mujeres, pero omitiremos
de los analisis a un unico sujeto debido a que su respuesta de género fue trans y no hay
muestra suficiente para hacer un estudio comparativo. En la Tabla 57 se detallan los es-
tadisticos (t de Student, la p-value y la d de Cohen) que hemos utilizado para analizar el

tamano del efecto y el tamafio de la muestra.

Tabla 57. Estadisticos descriptivos por género con el Maquiavelismo, Narcisismo y Psicopatia (alto, me-
dio y bajo) con el cuestionario socio-demogréfico

Mujeres Hombres

M (SD) M (SD) N Muj N Hom t p d
Maquia. alto 3.81(0.26) 3.93(0.27) 19 8 -1.11 0.78  -0.46
Magquia. Medio  3.01 (0.33) 3.02 (0.27) 36 22 -0.09 0.11 -0.03
Magquia. Bajo 2.19(0.26) 2.13 (0.26) 16 6 0.46 0.81 0.22
Narcisismo alto  3.67 (0.11) 3.83 (0.08) 3 2 -1.80 072 -1.31
Narcisismo medio 2.83 (0.24) 2.72 (0.43) 33 18 1.19 0.39 0.35
Narcisismo bajo  1.99 (0.31) 2.14 (0.26) 35 16 -1.63 0.37 -0.48
Psicopatiaalta ~ ------------- 4.01 (0.31) 2
Psicopatia media 3.07 (0.17) 2.72 (0.08) 3 2 2.64 0.32 1.53
Psicopatia baja ~ 1.52 (0.35) 1.70 (0.41) 68 32 -2.27 0.32 -0.48

Nota: Las diferencias fueron significativas con p <.05.

En la Tabla anterior (57) se puede apreciar que el Maquiavelismo alto y medio,
Narcisismo alto y bajo y la Psicopatia alta (aunque no se tendria que valorar por la falta
de muestra femenina y por solo tener 2 a dos participantes de poblacién, la tomaremos en
cuenta para hacer una estimacion en términos generales) y baja sobresalen los hombres,
y el Maquiavelismo bajo, el Narcisismo medio y la Psicopatia media en mujeres. Eso

significa que los hombres siguen encabezando las tres facetas, o sea, el Maquiavelismo,
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el Narcisismo y la Psicopatia, incluso con las puntuaciones més altas en las tres dimen-
siones, a diferencia de las mujeres, que fueron mas modestas o con valoraciones mas
bajas. Lo narrado previamente concuerda con los resultados que hemos obtenido con an-
terioridad, que los hombres son los que destacan o consiguen las maximas puntuaciones
en las tres subescalas en general. Ninguno de nuestros factores en sus tres categorias fue

significativo a la hora de cuantificar la magnitud del efecto.

Tabla 58. Correlaciones del Socio-demografico con el SD3 total y por facetas /género

VARIABLES Mhom  Nhom Phom  SD3hom  Mmuj Nmuj Pmuj SD3muj

Edad -0.160 -0.116  0.155 -0.176 0.033 -0.054 -0.023 -0.014
Profesion -0.041 -0.148 -0.039 -0.087 0.034 -0.158 -0.125 -0.089
Salario 0.064 0.119 0.141 0.132 0.229 0.048 0.036 0.163
Residencia -0.174 -0.299  -0.037 -0.194 0.250 0.153 0.076 0.230
Estado civil -0.096 -0.100  0.012 -0.069 0.060 0.027 -0.071 0.024
Educacion 0212 04307 0.303 0.376°  -0.292" 0.023 0.043 -0.132

Fumador -0.201 -0.164 -0.121 -0.195 -0.100 0.067 0.108 0.026
Edad fumador 0.063 -0.044 -0.102 0.055 0.042 -0.034 0.113 0.058
N° de cigarros -0.099 -0.057 -0.059 -0.087 -0.027 0.011 0.101 0.035

Edad de alcohol -0.197 -0.115 -0.161 -0.194 -0.083 0.063 -0.103 -0.053
Frecuencia de 0.153  0.129 0.068 0.139 0.121 -0.112 0.330™ 0.142
alcohol

Probar drogas 0.013 -0.101 0.143 0.034 0.055 0.066 0.178 0.138
Tipode drogas  0.104  0.081 0.205 0.163 -0.042 -0.019 0.088 0.012
Frecuencia 0.328 0.303  0.339" 0.394 0.032 0.022 0.102 0.069
drogas
Edad dejar -0.223  -0.294  0.139 -0.133 0.061 -0.052 0.069 0.036
drogas

Multas por
alcoholemia
Multas por 0.251 0.382°  0.247 0.350
velocidad

*

0.085 0.093 -0.007 0.088

Orientacion 0.049 0.076  -0.012 0.042 -0.098 -0.081 -0.088 -0.143
sexual
Relacion de -0.201 -0.052  0.093 -0.059 -0.109 0.036 -0.123 -0.093
pareja
Tiempo de -0.280 -0.187  -0.010 -0.185 -0.167 -0.109  -0.235"  -0.226
pareja
Nota: ** La correlacion de Pearson es significativa en el nivel 0.01 (bilateral); * La correlacion de Pearson
es significativa en el nivel 0.05 (bilateral).

En la Tabla anterior (58) nos muestra las correlaciones entre las variables del cues-

tionario socio-demografico con las tres dimensiones del SD3 y una puntuacién total
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dividida por género. Ahora, al intentar fragmentar estas correlaciones por género en ma-
yor profundidad, en las mujeres se dio una relacion significativamente positiva entre la
frecuencia de alcohol y la Psicopatia, y en menor medida, la residencia con el Maquiave-
lismo y negativa con la educacién y el tiempo de relacién que llevan en pareja. Y con los
hombres, se consiguié una correlacion estadisticamente significativa con la educacion y
el Narcisismo, y en menor medida con la educacion en el SD3, la frecuencia de drogas en
el SD3y en la Psicopatia, y multas por velocidad en el Narcisismo y SD3.

10.6.5.3.1 Magquiavelismo (alto n =27, medio n = 59 y bajo n =22) con el cuestionario Socio-

demograéfico.

Tabla 59. Maquiavelismo alto (n =27)

VARIABLES Los primeros Los segundos Los terceros
EDMal 21-30 afios 41-50 afios 31-40 afios
PROFMal Trabajador/a Estudiante Desempleado/a
SALAMal Hasta 18000 euros Mas de 24000 euros 18000-24000 euros
RESIMal Este de Espafia (Aragon,  Centro de Espafia (Castilla-La Sur de Espafia

Catalufia, Comunidad Mancha y Madrid) (Andalucia y Murcia)

Valenciana)
ESCIVMal Soltero/a Casado/a; pareja de hecho Divorciado/a
GENMal Mujer Hombre e
EDUCMal FP/ciclo formativo Licenciatura/grado/diplomatura Bachillerato
FUMAMal No Si
EDFUMal Nunca Antes de los 15 afios
NUMEMal Ninguno Mas de 15 cigarrillos por dia Menos de 15
cigarrillos por dia
EDALMal < 15 afios 16-18 afios 19-22 afos
FRALCMal Menos de una bebida por dia Entre una y dos diarias
DROGMal Si No
TIDROMal No consumo y s6lo un tipo de Dos tipos de droga Mas de tres tipos
droga diferentes de drogas
FRDROMal No consumo De forma esporadica
EDDDRMal No he consumido/ Sélo lo probé 21-25 afios 18-20 afos
una vez 26-30 afios

MUALMal

235



VALIDACION DEL CUESTIONARIO SHORT DARK TRIAD (SD3) EN LA POBLACION ESPANOLA

VARIABLES Los primeros Los segundos Los terceros
MULSPMme 1 2;

Mas de 5
ORSEMal Heterosexual Bisexual
RELMal No Si
TIREMal No tengo pareja Entre un mesy 23 meses; Mas de 15 afios

Entre dos afios y cinco afios y
medio; Entre 6 y 15 afios

Nota 1: Tipos de drogas= Anfetaminas, Meta-anfetaminas, Cocaina, Drogas sintéticas, Cannabis,
Opiaceos/morfina/heroina/metadona y otras. Con una puntuacién de 3,5 a 7 en la escala Likert.

Nota 2: EDMal= Edad de Maquiavelismo alto; PROFMal= Profesion de Maquiavelismo alto; SALAMal=
Salario de Maquiavelismo alto; RESIMal= Residencia de Maquiavelismo alto; ESCIVMal= Estado civil
de Maquiavelismo alto; GENMal= Género de Maquiavelismo alto; EDUCMal= Educacion de
Magquiavelismo alto; FUMAMal= Fumar de Maquiavelismo alto; EDFUMal = Edad de haber empezado a
fumar de Magquiavelismo alto; NUMEMal= Cantidad de cigarros que se fuma de Maquiavelismo alto;
EDALMal= Edad de inicio con el alcohol Maquiavelismo alto; FRALCMal= Frecuencia de alcohol de
Magquiavelismo alto; DROGMal= Consumo de sustancias psicoactivas y otras drogas de Maquiavelismo
alto; TIDROMal= tipo de droga de Maquiavelismo alto; FRDROMal= Frecuencia de consumo de droga de
Maquiavelismo alto; EDDDRMal= Edad de haber dejado el consumo de droga de Maquiavelismo alto;
MUALMal= Numero de multas por alcoholemia de Maquiavelismo alto; MULSPMme= NUmero de multas
por alta velocidad de Magquiavelismo alto; ORSEMal= Orientacion sexual de Maquiavelismo alto;
RELMal= Tipo de relacion de pareja de Maquiavelismo alto; TIREMal= Tiempo con la pareja de
Maquiavelismo alto; Mal= Media de variables por cada individuo de Maquiavelismo alto.

Los primeros que mas puntuaron en el Maquiavelismo alto (ver correlaciones en la
Tabla 58) fueron las mujeres con una edad comprendida entre los 21-30 afios, solteras, en
su mayoria estudiantes, con un sueldo maximo de hasta 18000 euros anual, residiendo en
Aragon, Catalufia y Comunidad Valenciana, con un nivel educativo de FP o ciclo forma-
tivo, no fumadoras, empezando a ingerir alcohol a una edad temprana (antes de los 15
afios), tomando menos de una bebida por dia, consumiendo drogas Gnicamente de forma
experimental, aunque la mitad de estos probaron sélo de un tipo de droga, y la otra mitad,
sin haber consumido nunca, por ende, su frecuencia es cero, ninguna multa por alcohole-
mia o por exceso de velocidad, con una orientacion sexual heterosexual y sin una relacion

estable o con pareja.

Los segundos con una puntuacion mas elevada fueron los hombres con una rango
de edad entre los 41 a 50 afios, casados o con parejas de hecho, trabajadores con un salario
neto anual de méas de 24000 euros con carrera universitaria, ubicados entre Castilla la
Mancha y Madrid, fumadores, empezando a fumar antes de los 15 afios y con un promedio

de mas de 15 cigarros por dia, el consumo de alcohol por primera vez fue entre los 16-18
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afos, con una ingesta de bebida alcoholica entre una y dos por dia, algunos no experi-
mentando con drogas nunca, pero los que lo hicieron, las siguen consumiendo de forma
esporadica y de dos tipos diferentes, aunque algunos lo han dejado permanentemente en-
tre los 21-25 afios, y otros, 26-30 afos, sin multas por alcoholemia, pero con un promedio
de 1 multa por velocidad, tan sélo cinco de ellos son bisexuales, en su mayoria en una
relacion estable entre un mes y 23 meses, dos afios a cinco afios y medio, y entre 6 a 15

anos.

Y los terceros que mas anotaron estan desempleados/as, con una edad entre 31 a 40
afios, ganando un promedio de 18000-24000 de salario neto anual los que trabajan, loca-
lizados en el sur de Espafia (Andalucia y Murcia), divorciados/as, con un nivel educativo
de bachiller, consumiendo un numero de cigarros inferior a 15 por dia los que son fuma-
dores, empezando a beber alcohol entre los 19 y 22 afios, han experimentado con méas de
tres tipos de drogas, pero han dejado su consumo entre los 18 a 20 afios, sin multas por
alcoholemia, pero algunos dos multas, y otros mas de 5, por exceder la velocidad permi-

tida, y con pareja mas de 15 afios.

Tabla 60. Maquiavelismo medio (n =59)

VARIABLES Los primeros Los segundos Los terceros
EDMal 21-30 afios 31-40 afios 41-50 afios
PROFMal Trabajador/a Estudiante Desempleado/a
SALAMal Hasta 18000 euros Mas de 24000 euros 18000-24000 euros
RESIMal Este de Espafia (Aragdn, Norte de Espafia (Pais VVasco, Galicia, Sur de Espafia

Catalufia, Comunidad  Asturias, Cantabria, Navarray La Rioja) (Andaluciay Murcia)

Valenciana) Oeste de Espafia
Centro de Espafia (Extremadura y Castilla y Leon)
(Castilla-La Mancha y
Madrid)

ESCIVMal Soltero/a Casado/a; pareja de hecho Divorciado/a
GENMal Mujer Hombre Trans
EDUCMal FP/ciclo formativo Licenciatura/grado/diplomatura Bachillerato
FUMAMal No Si
EDFUMal Nunca Entre 16-18 afios Antes de los 15 afios
NUMEMal Ninguno Mas de 15 cigarrillos por dia Menos de 15 cigarrillos
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VARIABLES Los primeros Los segundos Los terceros
por dia
EDALMal 16-18 afios < 15 afios 19-22 afios
FRALCMal Menos de una bebida por Entre unay dos diarias ~ —---memmmemmememeee-
dia Mas de 6 bebidas por semana
DROGMal Si No
TIDROMal No consumo Dos tipos de droga Mas de tres tipos

diferentes de drogas

FRDROMal No consumo De forma esporadica Una vez por semana;
Entre tres veces por
semanay cinco

EDDDRMal No he consumido/ Sélo lo 21-25 afios 18-20 afios
probé una vez

MUALMal

MULSPMme 1 2

ORSEMal Heterosexual Bisexual Homosexual

RELMal Si No

TIREMal Entre 6 y 15 afios No tengo pareja Entre dos afios y cinco

Mas de 15 afios afios y medio

Nota 1: Tipos de drogas= Anfetaminas, Meta-anfetaminas, Cocaina, Drogas sintéticas, Cannabis,
Opiéaceos/morfina/heroina/metadona y otras. Con una puntuacion de 2,5 a 3,4 en la escala Likert.

Nota 2: EDMme= Edad de Maquiavelismo medio; PROFMme= Profesion de Magquiavelismo medio;
SALAMme= Salario de Maquiavelismo medio; RESIMme= Residencia de Maquiavelismo medio;
ESCIVMme= Estado civil de Maquiavelismo medio; GENMme= Género de Maquiavelismo medio;
EDUCMme= Educacion de Maquiavelismo medio; FUMAMme= Fumar de Maquiavelismo medio;
EDFUMme = Edad de haber empezado a fumar de Maquiavelismo medio; NUMEMme= Cantidad de
cigarros que se fuma de Maquiavelismo medio; EDALMme= Edad de inicio con el alcohol Maquiavelismo
medio; FRALCMme= Frecuencia de alcohol de Maquiavelismo medio; DROGMme= Consumo de
sustancias psicoactivas y otras drogas de Maquiavelismo medio; TIDROMme= tipo de droga de
Maquiavelismo medio; FRDROMme= Frecuencia de consumo de droga de Maquiavelismo medio;
EDDDRMme= Edad de haber dejado el consumo de droga de Maquiavelismo medio; MUALMme=
Numero de multas por alcoholemia de Maquiavelismo medio; MULSPMme= Numero de multas por alta
velocidad de Maquiavelismo medio; ORSEMme= Orientacion sexual de Maquiavelismo medio;
RELMme= Tipo de relacién de pareja de Maquiavelismo medio; TIREMme= Tiempo con la pareja de
Maquiavelismo medio; Mme= Media de variables por cada individuo de Maquiavelismo medio.

Los primeros con mayor puntuacion en el Maquiavelismo medio (ver la Tabla 58
para las correlaciones entre el Maquiavelismo medio y el cuestionario Socio-demogra-
fico) fueron las mujeres con una edad comprendida entre los 21-30 afios, solteras, en su
mayoria estudiante, con un sueldo maximo hasta 18000 euros anual, residiendo en Ara-

gon, Catalufia, Comunidad Valenciana, Castilla la Mancha y en Madrid, con un nivel
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educativo de FP o ciclo formativo, no fumadoras, comenzando a ingerir alcohol entre los
16 a 18 afios, tomando menos de una bebida por dia, habiendo consumido drogas Unica-
mente de manera experimental, aunque la mitad de estos probaron sélo de un tipo de
droga, y la otra mitad, sin haber consumido nunca, por consiguiente, su frecuencia es
cero, ninguna multa por alcoholemia o por exceso de velocidad, con una orientacién se-

xual heterosexual y con una relacion estable o con pareja entre 6 a 15 afos.

Los segundos con una puntuacion mas elevada fueron los hombres con una rango
de edad entre los 31 a 40 afios, casados o con parejas de hecho, trabajadores con un salario
neto anual de mas de 24000 euros con carrera universitaria, ubicados en el Pais Vasco,
Galicia, Asturias, La Rioja, Cantabria, Navarra, Extremadura y Castillas y Ledn, fuma-
dores, comenzando a fumar entre los 16 y 18 afios y con un promedio de més de 15 ciga-
rros por dia, el consumo de alcohol por primera vez fue antes de los 15 afios, con una
ingesta de una y dos bebidas alcoholicas por dia y de més de 6 bebidas por semana, algu-
nos no han consumido ningun tipo de drogas, pero los que lo hicieron, unos las siguen
usando esporadicamente y de dos tipos diferentes, y otros las han dejado permanente-
mente entre los 21-25 afios y 26-30 afios, sin multas por alcoholemia, pero con un pro-
medio de 1 multa por velocidad, tan s6lo cinco de ellos son bisexuales, 14 no tienen pa-

reja, y los que la tienen llevan una relacion con mas de 15 afios.

Y los terceros que mas anotaron estan desempleados/as, con una edad entre 41 a 50
afios, ganando un promedio de 18000-24000 de salario neto anual los que trabajan, loca-
lizados en el sur de Espafia (Andalucia y Murcia), divorciados/as, con un nivel educativo
de bachiller, y un caso de transgénero, consumiendo un numero de cigarros inferior a 15
por dia los que son fumadores, a fumar empezando una edad temprana (antes de los 15
afios), comenzando a beber alcohol entre los 19 y 22 afios, experimentando con mas de
tres tipos de drogas y con un consumo una vez por semana y entre tres a cinco veces por
semana, pero los que han sido capaz de dejarlas fue entre los 18 a 20 afios, sin multas por
alcoholemia, pero algunos dos multas por exceder la velocidad permitida, con una orien-

tacion sexual homosexual y con pareja entre dos y cinco afios y medio.
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Tabla 61. Maquiavelismo bajo (n =22)

VARIABLES Los primeros Los segundos Los terceros

EDMal 31-40 afios 21-30 afios 41-50 afios

PROFMal Trabajador/a Estudiante Desempleado/a

SALAMal Hasta 18000 euros 18000-24000 euros Més de 24000 euros

RESIMal Norte de Espafia (Pais Vasco, Centro de Espafia Islas Canarias y Baleares,
Galicia, Asturias, Cantabria, (Castilla-La Mancha Ceuta y Melilla

Navarray La Rioja) y Madrid)

ESCIVMal Soltero/a Casado/a; pareja de hecho Divorciado/a

GENMal Mujer Hombre

EDUCMal Licenciatura/grado/diplomatura FP/ciclo formativo Master

FUMAMal No Si

EDFUMal Nunca Entre 16-18 afios Antes de los 15 afios

NUMEMal Ninguno Menos de 15 cigarrillos por dia

EDALMal 16-18 afios < 15 afios Edad no especifica

FRALCMal Menos de una bebida por dia Entre una y dos diarias

DROGMal Si No

TIDROMal No consumo Dos tipos de droga Mas de tres tipos

diferentes de drogas
FRDROMal De forma esporadica Nunca Entre tres veces por

semanay cinco

EDDDRMal No he consumido/ Sélo lo 18-20 afios; 31-35 afios;
probé una vez 21-25 afos; Aln consumo/Forma
26-30 afos; esporadica
MUALMal
MULSPMme 1 2
ORSEMal Heterosexual Bisexual Homosexual
RELMal Si No
TIREMal Mas de 15 afios No tengo pareja; Entre 6 y 15 afios
Entre dos afios y cinco afios y
medio

Nota 1: Tipos de drogas= Anfetaminas, Meta-anfetaminas, Cocaina, Drogas sintéticas, Cannabis,
Opiaceos/morfina/heroina/metadona y otras. Con una puntuacién de 1 a 2,4 en la escala Likert.

Nota 2: EDMba= Edad de Maquiavelismo bajo; PROFMba= Profesion de Maquiavelismo bajo;
SALAMba= Salario de Maquiavelismo bajo; RESIMba= Residencia de Maquiavelismo bajo; ESCIVMba=
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Estado civil de Maquiavelismo bajo; GENMba= Género de Maquiavelismo bajo; EDUCMba= Educacion
de Maquiavelismo bajo; FUMAMba= Fumar de Maquiavelismo bajo; EDFUMba = Edad de haber
empezado a fumar de Maquiavelismo bajo; NUMEMba= Cantidad de cigarros que se fuma de
Magquiavelismo bajo; EDALMba= Edad de inicio con el alcohol Maquiavelismo bajo; FRALCMba=
Frecuencia de alcohol de Maquiavelismo bajo; DROGMba= Consumo de sustancias psicoactivas y otras
drogas de Maquiavelismo bajo; TIDROMba= tipo de droga de Magquiavelismo bajo; FRDROMba=
Frecuencia de consumo de droga de Maquiavelismo bajo; EDDDRMba= Edad de haber dejado el consumo
de droga de Maquiavelismo bajo; MUALMba= Numero de multas por alcoholemia de Maquiavelismo bajo;
MULSPMme= Ndmero de multas por alta velocidad de Maquiavelismo bajo; ORSEMba= Orientacion
sexual de Maquiavelismo bajo; RELMba= Tipo de relacion de pareja de Maquiavelismo bajo; TIREMba=
Tiempo con la pareja de Maquiavelismo bajo; Mba= Media de variables por cada individuo de
Magquiavelismo bajo.

Los primeros con mayor puntuacion en el Maquiavelismo bajo (ver Tabla 61) fue-
ron las mujeres con una edad comprendida entre los 31-40 afos, solteras, trabajadoras,
con un sueldo méximo de hasta 18000 euros anual, residiendo en el norte de Espafia (el
Pais Vasco, Galicia, Asturias, La Rioja, Cantabria y Navarra), con un nivel educativo
licenciatura/grado o diplomatura, no fumadoras, empezando a ingerir alcohol entre los 16
a 18 afios, tomando menos de una bebida por dia, el consumo de drogas fue solo de ma-
nera experimental y contintan de forma esporadica algunas, pero otras no han vuelto a
consumir nunca mas, por esta razén su frecuencia es cero, ninguna multa por alcoholemia
0 por exceso de velocidad, con una orientacion sexual heterosexual y con una relacién

estable o con pareja mas de 15 afios.

Los segundos con una puntuacion mas elevada fueron los hombres con una rango
de edad entre los 21 a 30 afios, unos pocos son aun estudiantes, casados o0 con parejas de
hecho, con un salario neto anual entre 18000 a 24000 euros con una formacion de FP o
ciclo formativo, ubicados en Castilla la Mancha y Madrid, fumadores, comenzando a fu-
mar entre los 16 y 18 afios y con un promedio de menos de 15 cigarros por dia, el consumo
de alcohol por primera vez fue antes de los 15 afios, con una ingesta de una y dos bebidas
alcohdlicas por dia, algunos no han consumido ningun tipo de drogas, pero los que lo
hicieron, unos las siguen usando esporadicamente y de dos tipos diferentes, y otros las
han dejado permanentemente entre los 18-20 afios, 21-25 afios y 26-30 afios, sin multas
por alcoholemia, pero con un promedio de 1 multa por velocidad, tan sélo tres de ellos
son bisexuales, 4 no tienen pareja, y los que la tienen llevan una relacion entre 6 a 15

anos.
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Y los terceros que méas anotaron la mayoria estdn desempleados/as, con una edad
entre 41 a 50 afios, ganando méas de 24000 euros de salario neto anual los que trabajan,
localizados en las Islas Canarias, Baleares y Ceuta y Melilla, divorciados/as, con un nivel
educativo maximo de master, empezando a fumar a una edad temprana (antes de los 15
afios) los que son fumadores, edad no especifica de la ingesta de alcohol, experimentando
con mas de tres tipos de drogas y con un consumo entre tres a cinco veces por semana,
pero los que han sido capaz de dejarlas lo lograron en un rango muy variado de edad, la
Unica que permanecio6 constante fue 21-25 afios tanto en el Maquiavelismo alto, medio y
bajo y 18-20 afios en el Maquiavelismo medio y bajo, con una edad un poco tardia de 31
a 35 afos para el Maquiavelismo alto, pero algunos siguen consumiéndola de forma es-
poradica. Sin multas por alcoholemia, pero algunos con dos multas por exceder la velo-
cidad permitida, dos sujetos con una orientacion sexual homosexual y con pareja entre 6

y 15 afios.

10.6.5.3.2 Narcisismo (alto n =5, medio n = 52 y bajo n =51) con el cuestionario Socio-demo-

gréafico.

Tabla 62. Narcisismo alto (nh =5)

VARIABLES Los primeros Los segundos

EDMal 41-50 afios 21-30 afios
31-40 afios
51-60 afios

PROFMal Trabajador/a

SALAMal Mas de 24000 euros Hasta 18000

RESIMal Sur de Espafia (Andalucia y Murcia)  Norte de Espafia (Pais Vasco, Galicia, Asturias,
Cantabria, Navarra y La Rioja);
Oeste de Espafia (Extremadura y Castilla y Ledn)

ESCIVMal Casado/a; pareja de hecho Divorciado/a
GENMal Mujer Hombre
EDUCMal Licenciatura/grado/diplomatura Master;

FP/ciclo formativo
FUMAMal No Si
EDFUMal Nunca Antes de los 15 afios
NUMEMal Ninguno Més de 15 cigarrillos por dia
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VARIABLES Los primeros Los segundos
EDALMal < 15 afios 19-22 afios
FRALCMal Menos de una bebida por dia
DROGMal Si No
TIDROMal No consumo Dos tipos de droga
Una droga
FRDROMal No consumo Todos los dias
EDDDRMal No he consumido/ Sélo 18-20 afios;
lo probé una vez
MUALMal
MULSPMme 2;
Mas de 5
ORSEMal Heterosexual Bisexual
RELMal Si No
TIREMal Mas de 15 afios Entre un mes y 23 meses;
Dos afios;

Entre dos afios y cinco afios y medio

Nota 1: Tipos de drogas= Anfetaminas, Meta-anfetaminas, Cocaina, Drogas sintéticas, Cannabis,
Opiéaceos/morfina/heroina/metadona y otras. Con una puntuacion de 3,5 a 7 en la escala Likert.

Nota 2: EDNal= Edad de Narcisismo alto; PROFNal= Profesion de Narcisismo alto; SALANal= Salario de
Narcisismo alto; RESINal= Residencia de Narcisismo alto; ESCIVNal= Estado civil de Narcisismo alto;
GENNal= Género de Narcisismo alto; EDUCNal= Educacion de Narcisismo alto; FUMANal= Fumar de
Narcisismo alto; EDFUNal = Edad de haber empezado a fumar de Narcisismo alto; NUALNal= Cantidad
de cigarros que se fuma de Narcisismo alto; EDALNal= Edad de inicio con el alcohol Narcisismo alto;
FRALCNal= Frecuencia de alcohol de Narcisismo alto; DROGNal= Consumo de sustancias psicoactivas
y otras drogas de Narcisismo alto; TIDRONal= tipo de droga de Narcisismo alto; FRDRONal= Frecuencia
de consumo de droga de Narcisismo alto; EDDDRNal= Edad de haber dejado el consumo de droga de
Narcisismo alto; MUALNal= Nualro de multas por alcoholemia de Narcisismo alto; MULSPNal= Nualro
de multas por alta velocidad de Narcisismo alto; ORSENal= Orientacion sexual de Narcisismo alto;
RELNal= Tipo de relacién de pareja de Narcisismo alto; TIRENal= Tiempo con la pareja de Narcisismo
alto; Nal= Aldia de variables por cada individuo de Narcisismo alto.

Hay que mencionar que esta muestra no fue tan significativa, al tan sélo obtener a
cinco sujetos, pero mismo asi, la tomaremos en consideracion para ver las diferencias

existentes por categorias y por dimensiones y hacer una comparativa global.

Los primeros con mayor puntuacion en el Narcisismo alto (ver Tabla 62) fueron las
mujeres con una edad comprendida entre los 41-50 afios, casadas o con parejas de hecho,
en su mayoria trabajadoras, con un sueldo superior a 24000 euros anual, residiendo en el

sur de Espafia (Andalucia y Murcia), con un nivel educativo superior (carrera
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universitaria), no fumadoras, por lo tanto, nunca han fumado, empezando a ingerir alcohol
a una edad temprana (antes de los 15 afios), ingiriendo menos de una bebida por dia, el
consumo de drogas fue de forma experimental nada mas, por esta razén una mitad nunca
ha tomado ninguna, y la otra mitad solamente un tipo, de ahi a que su frecuencia sea cero,
ninguna multa por alcoholemia o por exceso de velocidad, con una orientacion sexual

heterosexual, con una relacion estable o con pareja mas de 15 afios.

Los segundos con una puntuacion mas elevada fueron los hombres con una rango
de edad bastante variado (21-30 afios, 31-40 afios y 51-60 afios), divorciados, con un
salario neto anual de hasta 18000 euros Unicamente en un sujeto, en el grado de escolari-
dad uno tiene un master, y el otro, hasta el FP o ciclo formativo, ubicados entre Castilla
la Mancha y Madrid y el norte de Espaiia (el Pais Vasco, Galicia, Asturias, La Rioja,
Cantabria y Navarra), fumadores, empezando a fumar antes de los 15 afios y con un pro-
medio de mas de 15 cigarros por dia, el consumo de alcohol por primera vez fue entre los
19-22 afios, algunos no han consumido ningun tipo de drogas, pero los que lo hicieron,
unos las siguen usando esporadicamente y de dos tipos diferentes, y otros las han dejado
permanentemente entre los 18-20 afios, sin multas por alcoholemia, pero con un promedio
de dos multas por velocidad una persona, y la otra, mas de cinco, tan sélo uno de ellos es
bisexual, en su mayoria en una relacion estable entre un mes y 23 meses, 2 afios y dos

afios a cinco afos y medio.

Tabla 63. Narcisismo medio (n = 51)

VARIABLES Los primeros Los segundos Los terceros
EDMal 21-30 afios 31-40 afios 41-50 afios
PROFMal Trabajador/a Estudiante Desempleado/a
SALAMal Hasta 18000 euros Mas de 24000 euros 18000-24000 euros
RESIMal Este de Espafia (Aragdn, Centro de Espafia (Castilla-La Norte de Espafia (Pais Vasco,
Catalufia, Comunidad Mancha y Madrid) Galicia, Asturias, Cantabria,
Valenciana) Navarra y La Rioja);

Oeste de Espafia (Extremadura 'y

Castilla y Leon)

ESCIVMal Soltero/a Casado/a; pareja de hecho Divorciado/a
GENMal Mujer Hombre Trans
EDUCMal FP/ciclo formativo Licenciatura/grado/diplomatura Méster
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VARIABLES Los primeros Los segundos Los terceros
FUMAMal No Si
EDFUMal Nunca 16-18 afos Antes de los 15 afios
NUMEMal Ninguno Mas de 15 cigarrillos por dia Menos de 15 cigarrillos por dia
EDALMal < 15 afios 16-18 afos Edad no especifica
FRALCMal Menos de una bebida Entre una y dos diarias Mas de tres bebidas
por dia alcoholicas diarias;
Mas de 6 bebidas por semana
DROGMal Si No
TIDROMal No consumo Mas de tres tipos diferentes de 2 tipos de droga
Una droga drogas
FRDROMal No consumo De forma esporadica Una vez por semana;
Entre tres veces por semana y
cinco

EDDDRMal  No he consumido/ Sélo lo 21-25 afios 18-20 afios;

probé una vez 31-35 afios
MUALMal
MULSPMme 1 2,

Mas de 5

ORSEMal Heterosexual Bisexual Homosexual
RELMal Si No
TIREMal No tengo pareja Dos afios; Mas de 15 afios

Entre dos y cinco afios y medio

Nota 1: Tipos de drogas= Anfetaminas, Meta-anfetaminas, Cocaina, Drogas sintéticas, Cannabis,
Opiéaceos/morfina/heroina/metadona y otras. Con una puntuacion de 2,5 a 3,5 en la escala Likert.

Nota 2: EDNme= Edad de Narcisismo medio; PROFNme= Profesion de Narcisismo medio; SALANme=
Salario de Narcisismo medio; RESINme= Residencia de Narcisismo medio; ESCIVNme= Estado civil de
Narcisismo medio; GENNme= Género de Narcisismo medio; EDUCNme= Educacion de Narcisismo
medio; FUMANme= Fumar de Narcisismo medio; EDFUNme = Edad de haber empezado a fumar de
Narcisismo medio; NUMENmMe= Cantidad de cigarros que se fuma de Narcisismo medio; EDALNme=
Edad de inicio con el alcohol Narcisismo medio; FRALCNme= Frecuencia de alcohol de Narcisismo
medio; DROGNme= Consumo de sustancias psicoactivas y otras drogas de Narcisismo medio;
TIDRONmMme= tipo de droga de Narcisismo medio; FRDRONme= Frecuencia de consumo de droga de
Narcisismo medio; EDDDRNme= Edad de haber dejado el consumo de droga de Narcisismo medio;
MUALNmMe= NlUmero de multas por alcoholemia de Narcisismo medio; MULSPNme= NUmero de multas
por alta velocidad de Narcisismo medio; ORSENme= Orientacion sexual de Narcisismo medio; RELNme=
Tipo de relacién de pareja de Narcisismo medio; TIRENme= Tiempo con la pareja de Narcisismo medio;
Nme= Media de variables por cada individuo de Narcisismo medio.

Los primeros con mayor puntuacién en el Narcisismo medio (ver Tabla 63) fueron

las mujeres con una edad comprendida entre los 21-30 afios, solteras, trabajadoras, con
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un sueldo maximo hasta 18000 euros anual, residiendo en Aragon, Catalufia, Comunidad
Valenciana, Castilla la Mancha y en Madrid, con un nivel educativo de FP o ciclo forma-
tivo, no fumadoras, empezando a ingerir alcohol a una edad temprana (antes de los 15
afios), tomando menos de una bebida por dia, con un consumo de drogas exclusivamente
de manera experimental, cuya frecuencia es nula, ya que s6lo lo probaron una vez o
nunca, ninguna multa por alcoholemia o por exceso de velocidad, con una orientacion

sexual heterosexual y con una relacion estable, aunque 15 de ellos no tienen pareja.

Los segundos con una puntuacion mas elevada fueron los hombres con una rango
de edad entre los 31 a 40 afos, casados o con parejas de hecho, siendo 14 de ellos estu-
diantes, con un salario neto anual de més de 24000 euros con carrera universitaria, ubica-
dos en el centro de Espafia (Castilla la Mancha y Madrid), fumadores, comenzando a
fumar entre los 16 y 18 afios y con un promedio de mas de 15 cigarros por dia, el consumo
de alcohol por primera vez fue entre los 16- 18 afios, con una ingesta de una y dos bebidas
alcohdlicas por dia, algunos no han consumido ningun tipo de drogas, pero los que lo
hicieron, unos las siguen usando esporadicamente (11 sujetos) y mas de tres tipos dife-
rentes, y otros las han dejado permanentemente entre los 21-25 afios, sin multas por al-
coholemia, pero con un promedio de 1 multa por velocidad, tan solo seis de ellos son
bisexuales, 15 no tienen pareja, y los que la tienen llevan una relacion entre dos afios y

cinco afos y medio.

Y los terceros que mas anotaron, cuatro estan desempleados/as, con una edad entre
41 a 50 afios, ganando un promedio entre 18000-24000 de salario neto anual los que tra-
bajan, localizados en norte de Espafia (Pais VVasco, Galicia, Asturias, Cantabria, Navarra
y La Rioja) y oeste de Espafia (Extremadura y Castilla y Leon), divorciados/as, con un
nivel educativo maximo de master, y un caso de transgénero, consumiendo un nimero de
cigarros inferior a 15 por dia los que son fumadores, comenzando a fumar a una edad
temprana (antes de los 15 afios), empezando a beber alcohol con una edad no especifica
e ingiriendo mas de tres bebidas alcohdlicas diarias y mas de seis bebidas por semana,
experimentando con mas de dos tipos de drogas y con un consumo una vez por semanay
entre tres a cinco veces por semana, pero los que han sido capaz de dejarlas fue entre los

18 a 20 afios y 31-35 afios, sin multas por alcoholemia, pero algunos dos multas, y otros
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maés de cinco por exceder la velocidad permitida, con una orientacion sexual homosexual

y con pareja de méas de 15 afios de relacion.

Tabla 64. Narcisismo bajo (n =52)

VARIABLES Los primeros Los segundos Los terceros
EDMal 31-40 afios 41-50 afios 21-30 afios
PROFMal Trabajador/a Estudiante Desempleado/a
SALAMal Hasta 18000 euros 18000-24000 euros ~ mmmmmmmmmmmememe—eee
RESIMal Este de Espafa (Aragon,  Centro de Espafia (Castilla-La Mancha y Norte de Espafia (Pais

Catalufia, Comunidad Madrid) Vasco, Galicia, Asturias,

Valenciana) Cantabria, Navarray La
Rioja)
ESCIVMal Soltero/a Casado/a; pareja de hecho Divorciado/a
GENMal Mujer Hombre Trans
EDUCMal FP/ciclo formativo Licenciatura/grado/diplomatura Bachillerato
FUMAMal No Si
EDFUMal Nunca Antes de los 15 afios 16-18 afios
NUMEMal Ninguno Menos de 15 cigarrillos por dia Més de 15 gi'garrillos por
ia
EDALMal 16-18 afios Antes de los 15 afios 19-22 afios
FRALCMal Menos de una bebida Entre una y dos diarias Maés de 6 bebidas por
por dia semana

DROGMal Si No
TIDROMal No consumo 1 tipo de droga 2 tipos de droga
FRDROMal No consumo De forma esporadica Una vez por semana
EDDDRMal No he consumido/ 21-25 afios 18-20 afios

Sélo lo probé una vez
MUALMal
MULSPMme 1 2
ORSEMal Heterosexual Bisexual Homosexual
RELMal Si No
TIREMal Entre 6 y 15 afios No tengo pareja Més de 15 afos

Nota 1: Tipos de drogas= Anfetaminas, Meta-anfetaminas, Cocaina, Drogas sintéticas, Cannabis,
Opiaceos/morfina/heroina/metadona y otras. Con una puntuacion de 1 a 2,5 en la escala Likert.
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Nota 2: EDNba= Edad de Narcisismo bajo; PROFNba= Profesion de Narcisismo bajo; SAL ANba= Salario

de Narcisismo bajo; RESINba= Residencia de Narcisismo bajo; ESCIVNba= Estado civil de Narcisismo
bajo; GENNba= Género de Narcisismo bajo; EDUCNba= Educacidn de Narcisismo bajo; FUMANba=
Fumar de Narcisismo bajo; EDFUNba = Edad de haber empezado a fumar de Narcisismo bajo;
NUMENba= Cantidad de cigarros que se fuma de Narcisismo bajo; EDALNba= Edad de inicio con el
alcohol Narcisismo bajo; FRALCNba= Frecuencia de alcohol de Narcisismo bajo; DROGNba= Consumo
de sustancias psicoactivas y otras drogas de Narcisismo bajo; TIDRONba= tipo de droga de Narcisismo
bajo; FRDRONba= Frecuencia de consumo de droga de Narcisismo bajo; EDDDRNba= Edad de haber
dejado el consumo de droga de Narcisismo bajo; MUALNba= Nimero de multas por alcoholemia de
Narcisismo bajo; MULSPNme= Numero de multas por alta velocidad de Narcisismo bajo; ORSENba=
Orientacion sexual de Narcisismo bajo; RELNba= Tipo de relacion de pareja de Narcisismo bajo;
TIRENba= Tiempo con la pareja de Narcisismo bajo; Nba= Media de variables por cada individuo de
Narcisismo bajo.

Los primeros con mayor puntuacién en el Narcisismo bajo (ver Tabla 64) fueron
las mujeres con una edad comprendida entre los 31-40 afos, solteras, trabajadoras, con
un sueldo maximo hasta 18000 euros anual, residiendo en Aragon, Catalufia y Comunidad
Valenciana, con un nivel educativo de FP o ciclo formativo, no fumadoras, empezando a
ingerir alcohol entre los 16 a 18 afios, tomando menos de una bebida por dia, el consumo
de drogas fue sélo de forma experimental (para probarlo), por ello su frecuencia es cero,
ninguna multa por alcoholemia o por exceso de velocidad, con una orientacion sexual

heterosexual y con una relacion estable o con pareja entre 6 a 15 afos.

Los segundos con una puntuacion mas elevada fueron los hombres con una rango
de edad entre los 41 a 50 afios, de los cuales 7 son estudiantes, casados 0 con parejas de
hecho con un salario neto anual entre 18000 a 24000 euros con una formacion de licen-
ciatura o grado o diplomatura, ubicados en Castilla la Mancha y Madrid, fumadores, co-
menzando a fumar a una edad temprana (antes de los 15 afios) y con un promedio de
menos de 15 cigarros por dia, el consumo de alcohol por primera vez fue antes de los 15
afios, con una ingesta de unay dos bebidas alcohélicas por dia, algunos no han consumido
ningun tipo de drogas, pero los gue lo hicieron, unos las siguen usando esporadicamente
y de un sélo tipo de droga diferente, y otros las han dejado permanentemente entre los
21-25 afios, sin multas por alcoholemia, pero con un promedio de 1 multa por velocidad,

tan sélo dos de ellos son bisexuales y en general no tienen pareja.

Y los terceros que mas anotaron la mayoria estan desempleados/as, con una edad
entre 21 a 30 afios, ganando mas de 24000 euros de salario neto anual los que trabajan,
localizados en el Pais Vasco, Galicia, Asturias, Cantabria, Navarra y La Rioja, divorcia-

dos/as, con un nivel educativo maximo de bachiller, comenzando a fumar entre los 16-18
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afios con un consumo de mas de 15 cigarros por dia, con un caso de transgénero, empe-

zando con la ingesta de alcohol a los 19-22 afios y bebiendo méas de 6 bebidas por semana,

experimentando con mas de dos tipos de drogas y con un consumo una vez a la semana

(un sujeto), pero los que han sido capaz de dejarlas lo lograron entre los 18 a 20 afios, sin

multas por alcoholemia, pero algunos con dos multas por exceder la velocidad permitida,

dos sujetos con una orientacion sexual homosexual y con pareja mas de 15 afios de rela-

cion.

10.6.5.3.3 Psicopatia (alta n =2, media n =5y baja n=101) con el cuestionario Socio-demo-

gréafico.

Tabla 65- Psicopatia alta (n = 2)

VARIABLES Los primeros
EDMal 31-40 afios
41-50 afios
PROFMal Trabajador/a
SALAMal Mas de 24000 euros
RESIMal Este de Espafia (Aragén, Catalufia, Comunidad Valenciana)
Norte de Espafia (Pais Vasco, Galicia, Asturias, Cantabria, Navarra y La Rioja)
ESCIVMal Soltero/a
Casado/a; pareja de hecho
GENMal Hombres
EDUCMal Licenciatura/grado/diplomatura
FUMAMal No
EDFUMal <15 afios
NUMEMal Ninguno
EDALMal Antes de los 15 afios
FRALCMal Menos de una bebida por dia
DROGMal Si
TIDROMal Dos tipos de droga;
Mas de tres tipos diferentes de drogas
FRDROMal De forma esporédica;

Todos los dias
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VARIABLES Los primeros
EDDDRMal 18-20 afios;

21-25 afios
MUALMal
MULSPMme

Més de 5
ORSEMal 31-40 afios

41-50 afios
RELMal Trabajador/a
TIREMal Maés de 24000 euros

Nota 1: Tipos de drogas= Anfetaminas, Meta-anfetaminas, Cocaina, Drogas sintéticas, Cannabis,
Opiaceos/morfina/heroina/metadona y otras. Con una puntuacion de 3,5 a 7 en la escala Likert.

Nota 2: EDPal= Edad de Psicopatia alto; PROFPal= Profesion de Psicopatia alto; SALAPal= Salario de
Psicopatia alto; RESIPal= Residencia de Psicopatia alto; ESCIVPal= Estado civil de Psicopatia alto;
GENPal= Género de Psicopatia alto; EDUCPal= Educacion de Psicopatia alto; FUMAPal= Fumar de
Psicopatia alto; EDFUPal = Edad de haber empezado a fumar de Psicopatia alto; NUMEPal= Cantidad de
cigarros que se fuma de Psicopatia alto; EDALPal= Edad de inicio con el alcohol Psicopatia alto;
FRALCPal= Frecuencia de alcohol de Psicopatia alto; DROGPal= Consumo de sustancias psicoactivas y
otras drogas de Psicopatia alto; TIDROPal= tipo de droga de Psicopatia alto; FRDROPal= Frecuencia de
consumo de droga de Psicopatia alto; EDDDRPal= Edad de haber dejado el consumo de droga de Psicopatia
alto; MUALPal= Nimero de multas por alcoholemia de Psicopatia alto; MULSPPme= NUmero de multas
por alta velocidad de Psicopatia alto; ORSEPal= Orientacion sexual de Psicopatia alto; RELPal= Tipo de
relacion de pareja de Psicopatia alto; TIREPal= Tiempo con la pareja de Psicopatia alto; Pal= Media de
variables por cada individuo de Psicopatia alto.

Hay que mencionar que estd muestra no fue tan significativa, al tan sélo obtener a
dos sujetos, pero mismo asi, la tomaremos en consideracion para ver las diferencias exis-

tentes por categorias y por dimensiones y hacer una comparativa global.

Los primeros y Unicos que mas puntuaron en la Psicopatia alta (ver Tabla 65) fue-
ron dos hombres, uno entre 31-40 afios y, el otro, 41-50 afios, uno casado o con pareja de
hecho, y el otro, soltero, ambos trabajadores con un sueldo superior a 24000 euros anual,
residiendo un sujeto en el este de Espafia (Aragon, Catalufia, Comunidad Valenciana), y
el otro, en el norte de Espafia (Pais Vasco, Galicia, Asturias, Cantabria, Navarra y La
Rioja), con un nivel educativo de carrera universitaria, no fumadores, pero probaron los
cigarros antes de los 15 afios, empezando a ingerir alcohol a una edad temprana (antes de
los 15 afios), tomo menos de una bebida por dia, ambos consumieron drogas en el pasado
(uno de forma esporadica, y el otro, todos los dias) de dos tipos diferentes una persona, y

la otra, mas de tres tipos distintos de sustancias, pero las dejaron con 18-20 afios (un
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sujeto) y 21-25 afios (el otro sujeto) ninguna multa por alcoholemia, pero sélo uno de

ellos obtuvo més de cinco multas por rebasar la velocidad permitida, con una orientacion

sexual heterosexual y ambos con parejas, uno con una relacion entre un mes y menos de

23 meses, y el otro, entre 6 a 15 afos.

Tabla 66. Psicopatia media (n =5)

VARIABLES Los primeros Los segundos
EDMal 21-30 afios 31-40 afios
PROFMal Trabajador/a Estudiante
SALAMal Hasta 18000 euros 18000-24000 euros
RESIMal Centro de Espafia (Castilla- Islas Canarias y Baleares, Ceuta y Melilla:
La Mancha y Madrid);
Este de Espafia (Aragon,
Catalufia, Comunidad

Valenciana)
ESCIVMal Soltero/a Casado/a; pareja de hecho
GENMal Mujer Hombre
EDUCMal FP/ciclo formativo Licenciatura/grado/diplomatura
FUMAMal Si No
EDFUMal Nunca 19-22 afos

16-18 afios
NUMEMal Menos de 15 cigarrillos por Ninguno

dia;
Mas de 15 cigarrillos por dia
EDALMal 16-18 afios Antes de los 15 afios
FRALCMal Menos de una bebida por Entre unay dos diaria
dia
DROGMal Si
TIDROMal 1 tipo de droga Mas de tres tipos diferentes de drogas;
2 tipos de droga

FRDROMal No consumo De forma esporadica
EDDDRMal 18-20 afios No he consumido/ Sélo lo

21-25 afios probé una vez;
MUALMal
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VARIABLES Los primeros Los segundos
MULSPMme 1;
2;
3
ORSEMal Heterosexual Bisexual
RELMal No Si
TIREMal No tengo pareja Entre dos afios y cinco afios y medio
Entre 6 y 15 afios

Nota 1: Tipos de drogas= Anfetaminas, Meta-anfetaminas, Cocaina, Drogas sintéticas, Cannabis,
Opiaceos/morfina/heroina/metadona y otras. Con una puntuacién de 2,5 a 3,5 en la escala Likert.

Nota 2: EDPme= Edad de Psicopatia medio; PROFPme= Profesion de Psicopatia medio; SALAPme=
Salario de Psicopatia medio; RESIPme= Residencia de Psicopatia medio; ESCIVPme= Estado civil de
Psicopatia medio; GENPme= Género de Psicopatia medio; EDUCPme= Educacion de Psicopatia medio;
FUMAPMmMe= Fumar de Psicopatia medio; EDFUPme = Edad de haber empezado a fumar de Psicopatia
medio; NUMEPme= Cantidad de cigarros que se fuma de Psicopatia medio; EDALPme= Edad de inicio
con el alcohol Psicopatia medio; FRALCPme= Frecuencia de alcohol de Psicopatia medio; DROGPme=
Consumo de sustancias psicoactivas y otras drogas de Psicopatia medio; TIDROPme= tipo de droga de
Psicopatia medio; FRDROPme= Frecuencia de consumo de droga de Psicopatia medio; EDDDRPme=
Edad de haber dejado el consumo de droga de Psicopatia medio; MUALPme= NUmero de multas por
alcoholemia de Psicopatia medio; MULSPPme= NUmero de multas por alta velocidad de Psicopatia medio;
ORSEPme= Orientacion sexual de Psicopatia medio; RELPme= Tipo de relacién de pareja de Psicopatia
medio; TIREPme= Tiempo con la pareja de Psicopatia medio; Pme= Media de variables por cada individuo
de Psicopatia medio.

En este caso hay aludir que esta muestra tampoco fue representativa, debido a que
el nimero de personas (N=5) es reducido, pero mismo asi, lo tomaremos en consideracion
para ver las diferencias existentes por categorias y por dimensiones y hacer una compa-

rativa global.

Los primeros con mayor puntuacién en la Psicopatia media (ver Tabla 66) fueron
las mujeres con una edad comprendida entre los 21-30 afos, solteras, trabajadoras, con
un sueldo maximo hasta 18000 euros anual, residiendo en Aragon, Catalufia, Comunidad
Valenciana, Castilla la Mancha y en Madrid, con un nivel educativo de FP o ciclo forma-
tivo, la mayoria fumadoras, a excepcién de un sujeto que no fuma, comenzando a fumar
cigarrillos entre los 16-18 afios con un promedio de mas de 15 cigarros por dia dos sujetos
y de menos de 15 cigarros por dia otros dos sujetos, empezando a ingerir alcohol entre
los 16 y 18 afios, tomando menos de una bebida por dia, con un consumo de drogas ex-

clusivamente de manera experimental, cuya frecuencia es nula, ya que so6lo lo probaron
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una vez y un tipo de sustancia, ninguna multa por alcoholemia o por exceso de velocidad,

con una orientacién sexual heterosexual y sin relacion estable.

Los segundos con una puntuacion mas elevada fueron los hombres con un rango de

edad entre los 31 a 40 afios, uno casado o con pareja de hecho, siendo 2 de ellos estudian-

tes, con un salario neto anual entre 18000- 24000 euros con carrera universitaria, ubicados

en las Islas Canarias y Baleares, Ceuta y Melilla, no fumadores, pero lo probaron entre

los 19-22 afios, el consumo de alcohol por primera a una edad temprana (antes de los 15

afios), con una ingesta de una y dos bebidas alcohdlicas por dia, consumieron mas de tres

tipos de drogas distintas y dos tipos de sustancias diferentes de manera esporadica en el

pasado, sin multas por alcoholemia, pero con un promedio de 1 multa, dos y tres multas

por velocidad, tan s6lo uno de ellos es bisexual, con pareja con una relacion entre dos

afios y cinco afios y medio y 6 a 15 afios.

Tabla 67. Psicopatia baja (n = 101)

VARIABLES Los primeros Los segundos Los terceros

EDMal 21-30 afios 31-40 afios 21-30 afios

PROFMal Trabajador/a Estudiante Desempleado/a

SALAMal Hasta 18000 euros Mas de 24000 euros 18000-24000 euros

RESIMal Este de Espafia (Aragén, Centro de Espafia (Castilla-La Norte de Espafia (Pais Vasco,

Catalufia, Comunidad Mancha y Madrid) Galicia, Asturias, Cantabria,

Valenciana) Navarra y La Rioja)

ESCIVMal Soltero/a Casado/a; pareja de hecho Divorciado/a

GENMal Mujer Hombre Trans

EDUCMal FP/ciclo formativo Licenciatura/grado/diplomatura Bachillerato

FUMAMal Si No

EDFUMal Nunca 16-18 afios Antes de 15 afios

NUMEMal Ninguno Mas de 15 cigarrillos por dia Menos de 15 cigarrillos por dia

EDALMal Antes de los 15 afios 16-18 afios 19-22 afios

FRALCMal Menos de una bebida por dia Entre una y dos diarias Més de 6 bebidas por semana

DROGMal Si No

TIDROMal No consumo 1 tipo de droga 2 tipos de droga
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VARIABLES Los primeros Los segundos Los terceros
FRDROMal No consumo De forma esporadica Una vez por semana
EDDDRMal No he consumido/ 21-25 afios 26-30 afios

Sélo lo probé una vez
MUALMal
MULSPMme 1
ORSEMal Heterosexual Bisexual Homosexual
RELMal Si No
TIREMal No tengo pareja Mas de 15 afios Entre dos afios y cinco afios y

medio

Nota 1: Tipos de drogas= Anfetaminas, Meta-anfetaminas, Cocaina, Drogas sintéticas, Cannabis,
Opiaceos/morfina/heroina/metadona y otras. Con una puntuacién de 1 a 2,5 en la escala Likert.

Nota 2: EDPme= Edad de Psicopatia medio; PROFPme= Profesién de Psicopatia medio; SALAPme=
Salario de Psicopatia medio; RESIPme= Residencia de Psicopatia medio; ESCIVPme= Estado civil de
Psicopatia medio; GENPme= Género de Psicopatia medio; EDUCPme= Educacion de Psicopatia medio;
FUMAPMe= Fumar de Psicopatia medio; EDFUPme = Edad de haber empezado a fumar de Psicopatia
medio; NUMEPme= Cantidad de cigarros que se fuma de Psicopatia medio; EDALPme= Edad de inicio
con el alcohol Psicopatia medio; FRALCPme= Frecuencia de alcohol de Psicopatia medio; DROGPme=
Consumo de sustancias psicoactivas y otras drogas de Psicopatia medio; TIDROPme= tipo de droga de
Psicopatia medio; FRDROPme= Frecuencia de consumo de droga de Psicopatia medio; EDDDRPme=
Edad de haber dejado el consumo de droga de Psicopatia medio; MUALPmMe= Nimero de multas por
alcoholemia de Psicopatia medio; MULSPPme= NUmero de multas por alta velocidad de Psicopatia medio;
ORSEPmMe= Orientacion sexual de Psicopatia medio; RELPme= Tipo de relacion de pareja de Psicopatia
medio; TIREPme= Tiempo con la pareja de Psicopatia medio; Pme= Media de variables por cada individuo
de Psicopatia medio.

Los primeros con mayor puntuacion en la Psicopatia baja (ver Tabla 67) fueron las
mujeres con una edad comprendida entre los 21-30 afios, solteras, trabajadoras, con un
sueldo maximo hasta 18000 euros anual, residiendo en Aragon, Catalufia y Comunidad
Valenciana, con un nivel educativo de FP o ciclo formativo, fumadoras, pero 43 sujetos
no fuman, lo que da a entender que no son fumadores activos, sino que solo lo probaron,
empezando a ingerir alcohol a una edad temprana (antes de los 15 afios), tomando menos
de una bebida por dia, el consumo de drogas fue s6lo de forma experimental (para pro-
barlo), por esta razén su frecuencia es cero, ninguna multa por alcoholemia o por exceso
de velocidad, con una orientacion sexual heterosexual y con una relacion estable, pero 27

de ellos no tienen pareja.

Los segundos con una puntuacion mas elevada fueron los hombres con una rango

de edad entre los 31 a 40 afios, de los cuales 22 son estudiantes, casados o con parejas de

254



VALIDACION DEL CUESTIONARIO SHORT DARK TRIAD (SD3) EN LA POBLACION ESPANOLA

hecho, con un salario neto anual de méas de 24000 euros, con una formacién de licencia-
tura o grado o diplomatura, ubicados en Castilla la Mancha y Madrid, no fumadores, aun-
que 24 de ellos comenzaron a fumar entre los 16-18 afios y con un promedio de méas de
15 cigarros por dia, el consumo de alcohol por primera vez fue entre los 16-18 afios, con
una ingesta de una y dos bebidas alcohdlicas por dia, algunos no han consumido ningun
tipo de drogas, pero los que lo hicieron, unos las siguen usando esporadicamente y de un
tipo de droga diferente, aunque 19 participantes la han dejado permanentemente entre los
21-25 afos, y 16 sujetos, la siguen consumiendo de manera esporadica, sin multas por
alcoholemia, pero con un promedio de 1 multa por velocidad, doce son bisexuales y en

general no tienen pareja, salvo 24 sujetos que llevan una relacion de méas de 15 afios.

Y los terceros que mas anotaron la mayoria estan desempleados/as, con una edad
entre 21 a 30 afios, ganando entre 18000- 24000 euros de salario neto anual los que tra-
bajan, localizados en el Pais Vasco, Galicia, Asturias, Cantabria, Navarra y La Rioja,
divorciados/as, con un nivel educativo maximo de bachiller, con una persona transgénero,
comenzando a fumar entre antes de los 15 afios con un consumo de menos de 15 cigarros
por dia, con un caso de transgénero, empezando con la ingesta de alcohol a los 19-22 afios
y bebiendo més de 6 bebidas por semana, experimentando con més de dos tipos de drogas
y con un consumo una vez a la semana (2 participantes), pero los que han sido capaz de
dejarlas lo lograron entre los 26 a 30 afios, sin multas por alcoholemia ni por velocidad,
cuatro sujetos con una orientacion sexual homosexual y con pareja entre 6 a 15 afios de

relacion.

Resumiendo, y basdndonos sélo en aquellos quiénes tuvieron una puntuacion mas
caracteristica, hay mucha similitud entre el Maquiavelismo alto, medio y bajo con las
variables del cuestionario Socio-demogréafico. La poblacion fue mayormente femenina y
trabajadora (excepto en el Maquiavelismo alto que fue estudiantil), con un nivel de ingre-
sos bajos y un rango de edad de 21 a 30 afios en el Maquiavelismo alto y medio, pero de
31 a 40 afios en el Maquiavelismo bajo. La formacion académica fue de FP o ciclo for-
mativo tanto en el Maquiavelismo alto como medio, y de licenciatura o grado o diploma-
tura para el Maquiavelismo bajo. No se concentran en la misma region en las tres catego-
rias. En el Maquiavelismo alto y los sujetos medio son solteros, y en el Maquiavelismo

bajo casados o con parejas de hecho. Todos son heterosexuales, sin multas por velocidad
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o por alcoholemia, no fumadores y s6lo consumieron drogas de forma experimental en el
pasado. Todos toman menos de una bebida alcohdlica por dia y empezaron a beber entre
los 16 a 18 afios en el Maquiavelismo bajo y medio, y antes de los 15 afios en el Maquia-
velismo alto. Solamente el Maquiavelismo alto es el Unico que no tiene ninguna relacion,

pero en el Maquiavelismo medio y bajo tienen relaciones de pareja de larga duracion.

Los que puntuaron segundos y terceros fueron los hombres, fumadores, trabajado-
res, con un nivel de ingreso superior y un nivel académico también mas elevado (licen-
ciatura o master) para el Maquiavelismo alto y miedo, o de bachiller. El rango de edad
también es mas alto (31-40 y 41-50 afios), localizandose en distintas regiones también
Son fumadores con un consumo que varia entre mas y menos de 15 cigarrillos por dia,
con una ingesta de alcohol también superior, aunque con una edad de inicio similar. Con-
sumen mas drogas y mas frecuentemente, con multas por velocidad y en general con re-
laciones estables, siendo, en su gran mayoria, bisexuales y homosexuales, en menor me-
dida.

Sintetizando la informacion descrita anteriormente en el Narcisismo alto, medio y
bajo con el cuestionario Socio-demogréafico, hay una gran analogia entre las variables
prevaleciendo la poblacion femenina y trabajadora, con un nivel de ingresos superior en
el Narcisismo alto, pero inferior en el Narcisismo medio y bajo. Con un rango de edad de
41 a 50 afios en el Narcisismo alto, pero de 31 a 40 afios en el Narcisismo bajo y medio.
La formacion académica fue de FP o ciclo formativo en el Narcisismo alto y de licencia-
tura o grado o diplomatura para el Narcisismo medio y bajo. No se concentran en lamisma
regién en las tres categorias. En el Narcisismo medio y bajo los sujetos son solteros, y en
el Narcisismo alto casados o con parejas de hecho. Todos son heterosexuales, sin multas
por velocidad o por alcoholemia, no fumadores y s6lo consumieron drogas de forma ex-
perimental en el pasado. Todos toman menos de una bebida alcohdlica por dia y empeza-
ron a beber antes de los 15 afios en el Narcisismo alto, y entre 16 a 18 afios en el Narci-
sismo bajo y medio. Solamente el Narcisismo medio es el Unico que no tiene ninguna

relacion, pero en el Narcisismo alto y bajo tienen relaciones de pareja de larga duracion.

Los que puntuaron segundos y terceros fueron los hombres, fumadores, y algunos
estudiantes y jubilados, con un nivel de ingreso superior en general y un nivel académico

también mas elevado (licenciatura o master). El rango de edad también es mas alto para
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el Narcisismo medio y bajo, menos para el Narcisismo alto que es de 21 a 30 afos. Se
localizan en distintas regiones también, por lo que no hay patron a seguir. Son fumadores
con un consumo que varia entre mas y menos de 15 cigarrillos por dia, con una ingesta
de alcohol también superior, aunque con una edad de inicio similar. Consumen mas tipos
de drogas frecuentemente, pero algunos las han dejado a los 18-20 afios, aunque en el
Narcisismo medio fue de 31-30 afios, con multas por velocidad y en general con relacio-
nes estables, aunque muchos no tienen pareja, siendo, en su gran mayoria, bisexuales y

homosexuales, en menor medida.

Esquematizando la informacién previamente narrada en la Psicopatia alta, media y
baja con el cuestionario Socio-demogréfico, hay una gran semejanza entre las variables
predominando la poblacion femenina en la Psicopatia media y baja, pero masculina en la
Psicopatia alta y todos trabajadores, con un nivel de ingresos superior en la Psicopatia
alta, pero inferior en la Psicopatia media y baja. Con un rango de edad de 31 a 40 afios en
la Psicopatia alta, pero de 21 a 30 afios en la Psicopatia baja y media. La formacion aca-
démica fue de FP o ciclo formativo en la Psicopatia media y baja y de licenciatura o grado
o diplomatura para la Psicopatia alta. Tampoco se concentran en la misma region en las
tres categorias, a excepcion del este de Espafia que aparecié reflejado en las tres divisio-
nes (Catalufia, Aragon y Comunidad Valenciana). En las tres clases son solteros y hete-
rosexuales, sin multas por velocidad, salvo un sujeto que tuvo mas de cinco, o por alcoho-
lemia. Los unicos que no son fumadores fueron en la Psicopatia alta, pero en la Psicopatia
media y baja si lo fueron empezando a fumar antes de los 15 afios y entre 16-18 afios y
un promedio de mas/menos 15 cigarrillos a diario. Solamente consumieron drogas de
forma experimental en el pasado en la Psicopatia media (un tipo de droga) y baja, pero en
la Psicopatia llegaron a consumir diariamente entre dos y tres tipos distintos de sustancias,
aunque lo dejaron y en la Psicopatia alta y media coinciden con la edad de haberlo dejado
(18-20 afios y 21-25 afios). Todos toman menos de una bebida alcohdlica por dia y em-
pezaron a beber antes de los 15 afios en la Psicopatia alta y baja, y entre 16 a 18 afios en
el la Psicopatia media. Unicamente la Psicopatia media no tiene pareja, pero en la Psico-

patia alta y baja tienen relaciones de pareja de larga duracion.

Los que puntuaron segundos, exclusivamente en la Psicopatia media y, terceros en

la Psicopatia baja (la Psicopatia alta no dispone de esa informacion porque tiene una
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muestra poblacional N=2), fueron los hombres, aunque la mayoria no fuma en la Psicopatia
media y baja, los que lo hacen fuman mas de 15 cigarrillos por dia, y algunos estudiantes
y desempleados, con un nivel de ingreso superior en general y un nivel académico también
maés elevado (licenciatura o master). El rango de edad también es més alto para la Psico-
patia media y baja, pero en la Psicopatia baja también se mantiene los 21-30 afios. Se lo-
calizan en distintas regiones también, por lo que no hay patron a seguir, con una ingesta
de alcohol también superior, entre una y dos bebidas alcohélicas diarias en la Psicopatia
media y baja, pero de igual manera mas de 6 bebidas diarias en la Psicopatia baja, aunque
con una edad de inicio similar, salvo la Psicopatia baja que dio también entre 19y 22 afios.
Consumen frecuentemente y mas tipos de drogas en la Psicopatia baja, aunque lo dejaron
entre los 21- 25 afios y 26-30 afios (mas tardio). Sin embargo, en la Psicopatia media sélo
fue de manera intencional una vez para probar, con varias multas por velocidad y en gene-
ral con relaciones estables, aunque muchos no tienen pareja, siendo, en su gran mayoria,

bisexuales y homosexuales, en menor medida.

Para ver el resto de contenido de la informacion del Maquiavelismo, Narcisismo y

Psicopatia (alta, media y baja) con el cuestionario Socio-demografico, ir al anexo.
10.6.6 DISCUSION

En la primera muestra, la Psicopatia alta y el Maquiavelismo alto y bajo fueron

significativos, a pesar de que nos da un tamafio del efecto trivial y sin casi diferencia
estadisticamente significativa, excepto en la Psicopatia alta. No obstante, el que exista
una gran disparidad por género, aunado a que en algunas muestras el tamafio no es tan
representativo (Narcisismo alto y Psicopatia alta y media) y que nuestra muestra no es
homogénea (distintas regiones de Espafia, un gran rango de edad, diferente nivel educa-
tivo o profesion) nos hace no tomar tanto en cuenta los valores anteriormente comentados,
a causa de que los resultados no son caracteristicos y no funcionan de forma ldgica o

adecuada, puesto que se requiere de un tipo de muestra grande para su disefio.

Los datos mas interesantes para este estudio son los del segundo y tercer lugar en
las Tablas, ya que representan a una muestra mas heterogénea. Los que puntuaron primero
corresponden, en su mayoria, con la poblacién estudiantil, de género femenino, solteros,

de un rango de edad entre los 21-30 afios y concentrados en la regién de Castilla'y Ledn,
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en gran parte. Asi que nuestra intencion es establecer aquellos nexos que sean mas intere-
santes para nuestra investigacion y que puedan constituir esas asociaciones que determi-
nen en qué zona se concentran, qué tipo de trabajo eligen, nivel educativo, etc. Aunque
haremos una excepcién con el grado de escolaridad y tomaremos en cuenta los del primer

lugar.

En la Psicopatia alta (n =6) y media (n =30) el tamafio de la muestra no fue signi-
ficativa, por lo que solamente tomaremos en cuenta a la Psicopatia baja, que fueron hom-
bres, con una formacién educativa de master y trabajando en sanidad, casados y residentes
en las islas (Canarias, Baleares) y/o Ceuta y Melilla con edades entre los 31-40. Asi-
mismo, los que trabajan para las fuerzas del estado residen en la zona centro de Esparia,
con estudios de FP o de ciclo formativo y divorciados, con un rango de edad entre los 41-
50 afios.

En el Narcisismo alto (n =44) nos pasa igual que en la Psicopatia alta y media, asi
que lo descartamos de la valoracion. Nos centraremos en el Narcisismo medio y bajo,
cuyas puntuaciones fueron las mismas que en la Psicopatia baja, por lo que el patron se

repite.

El Maquiavelismo es el Unico factor que en las tres muestras hubo una representa-
cion poblacional suficiente para realizar las consiguientes relaciones. Tanto en el Maquia-
velismo alto, medio y bajo se obtuvo las mismas valoraciones que en el Narcisismo medio
y bajo y la Psicopatia baja. La Unica diferencia acentuada es que, en el Maquiavelismo
alto, los que desempefian la labor de policia estan a la par con los de hosteleria y residen
en toda la zona este de Espafia. Y en el Maquiavelismo medio y bajo, el grado de escola-

ridad es hasta bachiller.

En la sequnda muestra las asociaciones entre la Amabilidad y la Psicopatia baja, el

Maquiavelismo bajo y la Extraversion y Psicopatia media fueron significativas, pero nos
ocurre lo mismo que en la primera muestra, el tamafio del efecto es insustancial y no hay
una diferencia significativamente estadistica, excepto la Extraversion y Psicopatia media.
Esto hay que afiadirle la gran diversidad de género en el tamafio de nuestras muestras que
nos da u valor no representativo (como el Maguiavelismo alto y medio, Psicopatia alta y

media, Narcisismo alto y bajo), ademas de no ser homogénea porque fue repartida por
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todo el territorio espafiol con distintos rangos de edad, profesiones, etc. Esto nos hace no
considerar estos valores al no ser caracteristicos y que no se desempefien de forma ade-

cuada.

Se pueden sacar varias inferencias en este apartado, como que la Extraversion fue
la Gnica constante tanto en el Maquiavelismo, como en el Narcisismo y Psicopatia en sus
tres vertientes (alta, media y baja, a excepcion de la Psicopatia alta por la razén dada, n
=2) en las mujeres. La Amabilidad se mantuvo firme también en las mujeres en el Ma-
quiavelismo medio y bajo, Psicopatia baja y Narcisismo medio y alto. En los hombres
vemos a la Apertura que se mantiene en el Maquiavelismo bajo y medio y Narcisismo
alto y medio, asi como la Conciencia en el Maquiavelismo alto y medio, Psicopatia media
y baja, y en el Narcisismo medio y bajo. En el Maquiavelismo medio y alto los hombres
puntuaron mas alto en Maquiavelismo, y las mujeres en Neuroticismo. En la Psicopatia
media y baja la Apertura se mantiene en las mujeres, y en los hombres, la Conciencia. Y
en el Narcisismo alto y medio, los hombres obtuvieron un valor mas alto en Narcisismo
y Apertura, y las mujeres en Amabilidad y Neuroticismo. No obstante, en el Narcisismo
medio y bajo, los hombres consiguieron mantener la Conciencia. Pero al llevar a cabo las
correlaciones, las Unicas relaciones significativas y negativas fueron la Extraversion con
las Mujeres en el Narcisismo y la Amabilidad con los varones en la Psicopatia, cuyo perfil
en las féminas es el ser poco afectivas, retraidas y sin inquietudes para experimentar sen-

saciones positivas. Y en los varones, insensibles, mentirosos y egocéntricos.

Y en lineas generales, en el Maquiavelismo no hubo ninguna correlacion significa-
tiva, a pesar de ser la Unica subescala con un tamafio de la muestra suficiente para consi-
derar estas relaciones en las tres divisiones (alto, medio y bajo), que nos hace estimar,
una vez mas, lo representativo de este factor en la poblacion espafiola. En el Narcisismo,
tuvo un unico vinculo significativo en la Extraversion con el Narcisismo alto, pero debido
al tamafio de la muestra tan infimo (N=17) no se puede tomar en cuenta, predominando
el Narcisismo medio y bajo. Y en la Psicopatia, descartamos directamente a la Psicopatia
alta por tener una muestra poblacional de dos sujetos, tomando en cuenta Gnicamente a la
Psicopatia baja por disponer del mayor tamafio de la muestra, pero hay una cierta signifi-
cancia estadistica negativa en la Conciencia con la Psicopatia baja, que se traduce en una

posible falta de confiabilidad y de dejadez.
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Y con respecto a la tercera y ultima muestra, ninguno de nuestros factores en sus
tres categorias fue significativo a la hora de cuantificar la magnitud del efecto. Esto es
debido a la gran desigualdad de la poblacién por género y, sobre todo, a lo pequefia que
fue la muestra de tan s6lo 107 sujetos, ademas de que nuestra muestra no es homogénea
como en los otros dos estudios anteriores (distintas regiones de Espafia, un gran rango de
edad, diferente nivel educativo o profesion), de modo que el tamafio de la muestra no es
representativo al hacer las subdivisiones por género y alto/medio/bajo y no se puede to-
mar en consideracion para su estudio. Y con respecto a la distincion por género, siguen

prevaleciendo los varones sobre las mujeres en general.

Finalizando esta seccion, al intentar equiparar estos resultados de una forma integral
(los primeros que han calificado mas alto), podemos ultimar que tanto en el Narcisismo,
Psicopatia como Maquiavelismo la poblacion es mas femenina y, sustancialmente, traba-
jadora, con un salario neto anual hasta 18000 euros, solteros, no fumadores (si lo han
probado han sido antes de los 20 afios), no consumen droga o, si lo han hecho, fue para
tener una mera experiencia en sus vidas, pero de forma casual, tienen una relacion senti-
mental, heterosexual, sin multas de velocidad o por alcoholemia, con edad promedio de
21-30 afios, con estudios de FP y con una edad de inicio al consumo de alcohol temprana,
antes de los 15 afios y concentrados en el este de este de Espafia (Aragon, Catalufia, Co-
munidad Valenciana). Y seguirian los hombres, con una gran mayoria de estudiantes y
con una edad promedio de 31-40 afios. Los que trabajan tienen un sueldo maés elevado
que el de las mujeres y con un grado de escolaridad también superior, casados y con
relaciones estables y duraderas, siendo muchos de ellos bisexuales y residiendo en el cen-
tro de Espafa (Madrid y Castilla la Mancha). Son fumadores con un consumo de mas de
15 cigarrillos por dia y empezando a una edad entre los 16 y 18 afios, con la ingesta de
alcohol antes de los 15 afios por primera vez y tomando entre una copa o bebida alcohdlica
a dos diariamente. Muchos no han consumido drogas, pero los que lo hacen suelen ser,
como minimo, de dos tipos y de forma esporadica, aunque la mayoria lo han dejado en
torno a los 21-25 afios. Sin multas por alcoholemia, pero si por velocidad (una multa).
Mencionar también que, en el Maquiavelismo alto y medio, el tipo de droga que mas
consumieron fue, sobre todo, el Cannabis y, en menor medida, la Cocaina, pero en el
Maquiavelismo bajo fue mayoritariamente el Cannabis. En el Narcisismo alto fue el Can-

nabis (aungue la muestra poblacional no fuese significativa), y en el medio y bajo también
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primero Cannabis, y luego Cocaina. Y en la Psicopatia alta fue Cannabis (igualmente el
tamario de la muestra no es caracteristico), en la Psicopatia media no se puede tomar un
valor por la falta de representatividad de la muestra (cada sujeto que probd las drogas
optd por distintos tipos de sustancias), y en la Psicopatia baja sigue el mismo patrén que

en los anteriores, Cannabis en primer lugar, y en segundo, Cocaina.

Hay ciertas variables como la edad de la ingesta de alcohol y el consumo de drogas,
asi como la edad en el inicio de estas sustancias ilegales que se relacionan significativa-
mente en los tres factores (Maquiavelismo, Narcisismo y Psicopatia) con un inicio tem-
prano, aunque la mayoria fue durante un tiempo corto en la juventud o de manera expe-
rimental y un promedio de una a dos diferentes sustancias psicotropicas o psicoactivas.
El estatus educativo y socio-econdmico es superior en los hombres que en las mujeres en
las tres dimensiones (Maquiavelismo, Narcisismo y Psicopatia) y con relaciones estables

(generalmente casados), a diferencia de las mujeres que la mayor parte son solteras.

Un dato a comentar es que los hombres son los que encabezan los tres factores y en
las subdivisiones, incluso, con las puntuaciones mas altas en las tres comparativas de
medias. Ademas, hay que indicar que los sujetos fueron personas sanas, sin abusar de
sustancias toxicas en la actualidad y sin trastornos mentales. Estos datos nos muestran
que hay ciertos rasgos como la falta de planificacion, el egocentrismo y la impulsividad

que su incidencia se ve disminuida con la edad (Harpur y Hare, 1994).
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11 DISCUSION GENERAL

El SD3 es una buena herramienta para la valoracion de los rasgos personales de la
Psicopatia en Espafia, ya que se confirma parte de la hip6tesis nimero uno, al ser un buen
cuestionario para medir al psicopata “integrado” en la poblacion espafiola por alcanzar
una buena validez de contenido e interna. Nuestros datos son similares con los datos con-
seguidos en la poblacion canadiense tanto a nivel de las subescalas, total como por item,
por tanto, la consistencia interna es un poco semejante a su homologa en Canadé, corro-
borandose la hip6tesis nimero dos de que las variables seleccionadas sean un buen mo-
delo para explicar los diferentes rasgos psicopaticos mas caracteristicos del modelo de la
Triada Oscura de la Personalidad. Los factores del Maquiavelismo y Psicopatia, asi como
la escala total, son consistentes y con una considerable fiabilidad para las dimensiones y
muy buena para la total, a la par que los autores, pero no pasa lo mismo con el Narcisismo,
gue en nuestra muestra nos da minimamente aceptable, en comparacion con los autores
(Jones y Paulhus, 2014) que fue respetable. Sin embargo, en las correlaciones de la po-
blacion espafiola se consiguieron unos datos mas homogeneizados que en la canadiense,
destacando la relacion entre Psicopatia y Narcisismo, en contraste con Jones y Paulhus
(2014) que fue entre el Maquiavelismo y Psicopatia. Esto corresponde con el tipico
dogma de la literatura en esta area, la correlacion bastante alta entre la Psicopatia y el
Maquiavelismo que secunda la hipétesis de que dichos rasgos no estan adecuadamente
diferenciados al ser medidos por el SD3 y siempre interrelacionarse fuertemente al ser
evaluados por otras escalas. Jones y Paulhus (2014) lo explican como la carga cruzada de
elementos entre el Maquiavelismo y la Psicopatia que pueden dar lugar a una similitud
conceptual entre los dos constructos. Aunque en nuestras correlaciones los tres factores
se llegan a vincular mas positivamente que con los autores, sobre todo entre Narcisismo

y Psicopatia.

Referente a la estabilidad temporal alcanzamos una confiabilidad muy elevada en
el total de la escala, bastante alta para Maquiavelismo y muy respetable para Narcisismo
y Psicopatia, corroborando la validez predictiva en nuestros resultados. El cuestionario
SD3 nos da una conceptualizacion sobre la Psicopatia constituida por tres componentes
multifacéticos, o sea, el Maquiavelismo, Narcisismo y Psicopatia. Cada dimensién oscura

0 malévola es un factor principal que, como rasgo de personalidad, cubre un amplio
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espectro de reacciones o respuestas emocionales y conductuales. Por tanto, con las escalas
de elementos maltiples se refuerza la consistencia interna mediante el uso de varios items
con un alto contenido de duplicacion (Gosling y colaboradores. 2003). Y con solamente
nueve items por subescala, el SD3 consiguid obtener una buena validez de contenido con
una alta fiabilidad de Cronbach. Credé y su equipo (2012) sugieren que la fiabilidad tem-
poral en el test-retest es mas predictiva que las propias estimaciones de la consistencia
interna. Mismo asi, conseguimos una buena consistencia interna tanto en las subescalas,
mas aln en la escala general, con una fiabilidad temporal bastante estable y adecuada que
nos da como resultado una consistencia interna aceptable. Con esto podemos afirmar uno
de los propdsitos de este estudio, ofrecer una buena adaptacion a la poblacion espafiola
del Short Dark Triad basado en el modelo de personalidad de la Triada Oscura propuesto
por Paulhus y Williams (2002).

En cuanto a las diferencias por género, tanto en la muestra canadiense-estadouni-
dense como en la nuestra espafiola, por lo regular los hombres prevalecen en los tres
factores, igual que en la muestra irani (Atari y Chegeni, 2016). Aunque en la muestra
espafiola los varones puntuaron un poco por encimay las mujeres por debajo que la po-
blacion canadiense-estadounidense, estos datos son equiparables con Jones y Paulhus

(2014) en lineas generales.

Otro de los objetivos era conseguir la misma estructura factorial que la de Jones y
Paulhus (2014), que seria la otra parte de la hipotesis nUmero uno, pero no conseguimos
la replicabilidad de los datos, aunque no somos los primeros en tener problemas con la
estructura de esta escala (Rogoza y Cieciuch, 2017; Pabian y colaboradores, 2015). De
hecho, tampoco conseguimos las mismas propiedades psicométricas en los items que los
autores, eliminando a siete de estos elementos tras los estadisticos descriptivos siguiendo
los pasos de Atari y Chegeni (2016) y Pabian y colaboradores (2015), quedandonos con
19 variables finales al descartar uno mas que detectamos como un valor atipico impor-
tante. Estos items fueron sometidos a un ACP y EFA, arrojandonos una posibilidad de
tres factores con una buena bondad de ajuste. Aunque 16 elementos nos saturaron en,
como minimo, dos factores, solo tres (N5, M5 y M6) fueron variables un poco mas com-
plejas, pero no lo suficiente como para descartarlas. EI que hayamos excluido a ocho

items por falta de tener suficiencia psicométrica se puede explicar por varios motivos:
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Primero, el factor intercultural que juega un papel muy importante para hacer que existan
estas diferencias. Es importante y hay que tener en cuenta el papel tnico de la cultura en
la adaptacion transcultural de medidas de personalidad (Hofstede y McCrae, 2004); Se-
gundo, podria ser un problema de la traduccién, aunque nos hayamos regido por la retro-
traduccion como una técnica solida en cuanto a metodologia se refiere, puede parecer que
no sea tan robusta por estos matices; y Tercero, los elementos inversos suelen afectar a la

carga de factores.

Siguiendo las directrices de Atari y Chegeni (2016) y Rogoza y Cieciuch (2017),
Ilevamos a cabo varios modelos en el AFE-ecuaciones estructurales (ESEM) para asi ob-
tener el mejor modelo, ejecutando 7 modelos distintos. Pero el que mejor bondad de ajuste
nos dio fue el modelo bi-factorial con todas las variables descartadas (estadisticos des-
criptivos y valor atipico) que nos arroja una solucién de un factor global y otro con los
tres constructos. Estos datos fueron respaldados por las diferencias del ¥2, RMSEA,

CFI/TLI y WRMR conseguidos en los otros modelos.

Nuestro modelo bi-factorial se cargo fuertemente en las facetas del Maquiavelismo
y Psicopatia, lo que deja al Narcisismo como una faceta menos relevante para el modelo,
coincidiendo, a su vez, con la alta correlacion que se obtuvo entre la Psicopatia y Narci-
sismo. Esto quiere decir que la Psicopatia solapa al Narcisismo en la poblacién espafiola
y, de cara a un futuro, se deberia revisar este aspecto para su mejor comprension y distin-
cidn que evite la superposicion de estos dos constructos. Y que la Psicopatia, Maquiave-
lismo y Narcisismo se fusionaran con el factor general medidos con el SD3 significa que
son rasgos que se pueden medir especificamente como la busqueda de sensaciones y la
impulsividad para los psicopatas, la manipulacion interpersonal o el afecto insensible para

los maquiavelicos, y la tipica grandiosidad y la insensibilidad de los narcisistas.

El hacer uso del ESEM de primer orden u orden superior mitiga el problema de la
multidimensionalidad de las variables que se usan para evaluar las multiples dimensiones
(Morin y colaboradores, 2015), por tanto, los modelos bi-factoriales proporcionan una
alternativa fiable a los modelos jerarquicos (Chen, West y Sousa, 2006; Holzinger y
Swineford, 1937; Reise, Moore y Havily, 2010). EI modelo bi-factorial acredita si una
construccién es global, por medio del factor G (factor global), expresandose como una

dimension unitaria latente a las respuestas de todos los items que conviven con multiples
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dimensiones méas concretas y que son definidas por la parte de los elementos que no se
explican por el factor G (Morin y col., 2015), ademas de proporcionar un mejor ajuste a
los datos (Brunner, Nagy, y Wilhelm, 2012; Chen y colaboradores, 2006; Reise, 2012).
Esto apoya a nuestro modelo bi-factorial, a pesar de no haber conseguido la reproducibi-
lidad factorial de los autores, podemos afianzar la robustez de nuestros resultados y dicha

solidez estructural del SD3 en la poblacion espafiola.

El SD3 también parece ser un buen instrumento para evaluar a la Psicopatia en la
poblacion espafiola por las altas correlaciones que se consiguieron entre los tres factores
con otros autoinformes que miden la Psicopatia con el SRP, el Narcisismo con el NPI-16
y el Maquiavelismo con el MSP. Pone de manifiesto la validez de constructo, con la va-
lidez convergente, confirmando parte de la hipdtesis nimero tres, en concreto la 3.1, plan-
teada de que las tres dimensiones estiman a la Psicopatia, Narcisismo y Maquiavelismo.
De hecho, la Psicopatia fue la faceta con las interrelaciones mas altas y la que mas predice
este factor, o sea que se caracteriza por un notable déficit emocional, marcado por una
considerable reduccion de la conducta empatica o de sentir culpa, que implica un mayor
riesgo del comportamiento antisocial (Hare, 2003), ademas de un considerable déficit de
autocontrol. EI Narcisismo también puntu0 alto en las dimensiones del NPI-16, particu-
larmente influyendo los rasgos de Liderazgo y Autoridad y Ensimismamiento y Auto-
admiracion. Esto coincide con los tipicos elementos claves narcisistas como la grandio-
sidad junto con el déficit afectivo/ insensibilidad y el autocontrol/impulsividad que se
entremezclan con imprudencia y busqueda constante de emociones y la manipulacion in-
sensible (Hare y Neumann 2008). Y en ultimo término el Maquiavelismo, que como en
la Psicopatia, alcanzo valores altos en todos los componentes, principalmente en el Deseo
de Estatus. Esto corresponde con la definicion del maquiavelista como un ser con una alta
capacidad de manipulacion interpersonal para la consecucion de sus fines, sin principios
(Jones y Paulhus, 2009), tratan de forma instrumental a las personas, son cinicos e inten-
tan mantener siempre una reputacion positiva para no dafiar o comprometer su posicién
social. Estos resultados fueron muy similares a los obtenidos por los autores en la version

original hecha en Canada-Estados Unidos.

Referente a la validez discriminante (validez de constructo) y concurrente, se obtu-

vieron ciertas relaciones con los factores de las escalas que median el concepto de
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agresion (IPAS), conducta sexual (SOI-R) y con rasgos de personalidad (BFPTSQ). El
Magquiavelismo se correlacion6 positivamente con la Agresion Premeditada y negativa-
mente con el Neuroticismo, aunque fue el factor con las correlaciones mas bajas en gene-
ral. Ambas facetas predicen a la dimension maquiavelista que denota en un comporta-
miento planificador en cuanto a sus acciones violentas y gestionando bien situaciones
estresantes con baja ansiedad. EI Narcisismo se correlaciona con la Extraversion, Agre-
sion Premeditada, la Amabilidad y los aspectos Comportamentales y Actitudinales del
sexo, principalmente las dimensiones que mas influyeron fueron la Extraversion, la Agre-
sion Premeditada y la Amabilidad. Esto se traduce en una cierta facilidad para cometer
actos hostiles y conductas agresivas previamente organizadas, aunque sélo en el caso de
que su ego se vea amenazado (Jones y Paulhus, 2010). Ademas, los que tienen un alto
grado de Narcisismo se les vincula inherentemente con el rasgo de la grandiosidad por
antonomasia, por la relacion con la Extraversion. Y en la Psicopatia, las correlaciones
fueron con el Neuroticismo y la Conciencia de forma negativa, y positiva, con la Agresion
Premeditada y Agresion Impulsiva, Amabilidad y las facetas Comportamentales y Acti-
tudinales del sexo, siendo el factor con mas nimero de interrelaciones. Pero las facetas
que mas aportaron fueron la Agresividad Premeditada, el Neuroticismo en negativo, la
Amabilidad y la faceta Comportamental del sexo. Esto se adecta con la vision del psico-
pata por tener conductas sexuales promiscuas, con un comportamiento agresivo y plani-
ficador con acciones hostiles, manejando bien el estrés y siendo personas poco ansiosas

y con una cierta facilidad para establecer relaciones interpersonales superfluas.

Existe una gran diferencia entre las correlaciones de los autores y nuestra validacion
espafiola con los Cinco Grandes de la personalidad. Con Paulhus y Williams (2002) ob-
tuvieron Amabilidad y Conciencia negativa de manera constante en las tres subescalas.
Es decir, que las personas que son de naturaleza desagradable manifiestan caracteristicas
gue son antisociales, asi es como estos rasgos de personalidad se relacionan con los Ras-
gos de la Triada Oscura (Paulhus y Williams 2002). Pero tuvimos una serie de inconsis-
tencias en nuestros datos: La primera, la Amabilidad es positiva en nuestros rasgos. El
Neuroticismo negativo en la Psicopatia coincide con los autores, y esto corresponde con
una caracteristica crucial que es la falta de ansiedad (Hare, 1991), si bien fue también
negativo en el Maquiavelismo interpretdndose como la disposicion a conductas hostiles;

Segunda, la Extraversion y la Apertura a la Experiencia fue positiva tanto en el
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Narcisismo como en la Psicopatia en los autores, que significa una busqueda constante
de nuevas emociones, el ser grandioso y una persistente demanda de atencion social, que
recae en la circunfleja etiqueta de una representacion precisa de los mismos (Helgeson y
Fritz, 1999; Paulhus y John, 1998) . No obstante, en contraposicion con estos resultados,
los de la validacion espafiola en la Apertura a la Experiencia no fue significativa en ambos
factores, sdlo la Extraversion tuvo una correlacion alta y positiva con el Narcisismo; Ter-
cero, otra incongruencia es con respecto a la Conciencia, que en Paulhus y Williams
(2002) fue negativa en sus tres vertientes, pero sélo representativa en Maquiavelismo y
Psicopatia, y en nuestra muestra la Conciencia fue positiva en el Narcisismo y puede
deberse al esfuerzo por alcanzar logros y capacidades, mientras que las correlaciones ne-
gativas con el Maquiavelismo y la Psicopatia pueden ser causadas por una baja obediencia
y poca deliberacion (Lee y Ashton 2005; Miller, y colaboradores. 2012), aunque solo sea
representativa en la Psicopatia. Ahora bien, esto no contrasta con la teoria de los rasgos
oscuros (Paulhus y Williams, 2002), cuya premisa es que ambas interrelaciones tienen
que ser altas y positivas, y puede ser debido a variaciones en la magnitud y direccion de
las propias correlaciones que habria que investigar en un futuro. La Triada Oscura puede
no estar bien ajustada por el modelo de personalidad de los Cinco Grandes, como por
ejemplo la Amabilidad, pues la version de ser amable puede conducir a algunas incon-
gruencias léxicas (Goldberg, 1999b). Asi, estos resultados demuestran las grandes dife-
rencias existentes culturalmente hablando entre la sociedad espafiola y la canadiense-es-

tadounidense.

El factor del Maquiavelismo es el que menos se correlaciona con los otros cons-
tructos, pero habria que hacer una valoracion méas profunda en las otras dos dimensiones
restantes, sobre todo con la Psicopatia porque fue la subescala con mas correlaciones.
Pese a ello, aceptamos la otra parte de la hipotesis nimero tres, concretamente la 3.2, que
previamente habiamos planteado al obtener una buena validez discriminante y concu-
rrente que demuestran que estos constructos no tienen mucha relacion con los otros ras-
gos, diferenciandose sustancialmente. En general, hemos conseguido una buena validez

externa, de constructo, criterial, concurrente y predictiva.

En lo que respecta a la diferenciacion por género tanto en la validez discriminante

como en la convergente se acentla una clara disimilitud entre los hombres y las mujeres.
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En la validez convergente los hombres tienen mas rasgos que las mujeres y, en lineas
generales, son mas imprudentes, recelosos, manipuladores, con ganas de liderar y con un
desmesurado amor propio mas que las mujeres. Y en la validez discriminante, los varones
fueron constantes el tener una conducta sexual poco estable y el llevar a cabo acciones
agresivas planificadas, las mujeres, en cambio, no mantuvieron ninguna variable estable
en los tres factores. En el Maquiavelismo las mujeres son mas ansiosas y obedientes. En
el Narcisismo tanto los hombres como las mujeres puntuaron casi iguales. Y en la Psico-
patia, la divergencia estriba en que las féminas son méas depresivas y menos impulsivas

que la poblacion masculina.

En relacion a la comparativa de medias, en las tres muestras los hombres alcanzaron
puntuaciones mas altas en los tres factores y en las tres subdivisiones (alto, medio y bajo).
Este hecho prevalece en los estudios anteriores que, al comparar los tres constructos por
género divididos en estas tres categorias, los varones consiguieron las valoraciones ma-

ximas.

En la primera muestra con las seis variables (educacion, género, edad, profesion,
estado civil y localizacion) y los tres factores se podria resumir que, tanto en el Narci-
sismo como la Psicopatia y Maquiavelismo alto, medio y bajo, las mujeres fueron la ma-
yoria, solteras, estudiantes, con un rango de edad entre los 21-30 afios, con un nivel edu-
cativo de licenciatura o de grado y con residencia en la zona de Castilla y Leon y Extre-
madura. Los hombres, por su parte, trabajan en sanidad o en fuerzas del estado, con un
rango de edad entre los 31-40 afios y 41-50 afos, ubicados en las islas y /o en Madrid y
Castilla la Mancha, casados, la gran parte, y divorciados algunos, con un grado de esco-

laridad de maéster generalmente, aunque unos pocos fueron de FP o de ciclo formativo.

En la segunda muestra con el cuestionario de personalidad BFI-K y los tres cons-
tructos se expone la gran distincidn entre hombres y mujeres en los rasgos de personali-
dad. Las mujeres tuvieron casi dos constantes en las tres subescalas con las tres divisiones
(alto, medio y bajo), la Extraversion y la Amabilidad, y los hombres la Apertura a la
Experiencia y la Conciencia, pero basandonos en la suma de las medias exclusivamente.
Ahora bien, al realizar las respectivas correlaciones, solamente fueron significativas la
Extraversion en el Narcisismo en las mujeres, y la Amabilidad en la Psicopatia en los

hombres, aunque ambas de manera negativa. Esto se interpreta como que los hombres
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son egocéntricos, desconfiados y retraidos, las mujeres, por contra, son introvertidas, pa-

sivas y poco asertivas.

Ahora bien, valorando las correlaciones de los tres constructos con las subdivisio-
nes con el BFI-K, en el Maquiavelismo no hubo ninguna relacion significativa. En el
Narcisismo, sélo se vinculé significativamente la Extraversion con el Narcisismo alto,
pero como el tamafio de la muestra poblacional es bastante pobre, la eliminamos. Y en la
Psicopatia, la Unica correlacion que obtuvimos fue en la Psicopatia baja con la Conciencia
de manera negativa, que se interpreta como personas despreocupadas, negligentes e in-
disciplinados. El que haya tan pocas correlaciones representativas puede deberse al hecho
de ladisparidad de las divisiones que hicimos (alto, medio y bajo), puesto que Unicamente
la muestra del Maquiavelismo fue significativa en sus tres divisiones. Esto ocurre igual
en la validez discriminante con el cuestionario de personalidad BFPTSQ y sus correla-
ciones consiguientes, al contrario que el Narcisismo y Psicopatia, que tuvimos que excluir
algunas de sus divisiones por la falta de un tamafio adecuado para examinar este tipo de

asociaciones.

Y en la tercera y Gltima muestra de esta comparativa de medias con los tres cons-
tructos y el cuestionario socio-demografico, se podria abreviar las consideraciones de que
la poblacion femenina fue superior a la masculina en los tres factores, pero los varones
tienen un nivel educativo superior, con un mayor nivel de ingresos, casados, fumadores
con un consumo de mas de 15 cigarros por dia a una edad temprana, con relaciones mas
estables, con multas por conducir por exceso de velocidad, mas consumo de drogas, sobre
todo cannabis y cocaina, aunque la gran mayoria lo han dejado en torno a los 21-26 afios,
con un rango de edad entre los 31 y 40 afios, bisexuales y localizados en el centro del
pais. Las mujeres serian lo contrario, no fumadoras, no consumen drogas, sin multas,
heterosexuales, ubicadas en el este del territorio esparfiol, la mayor parte solteras, con es-
tudios de FP y con un salario bajo, de edad inferior a la de los hombres (21-30 afios).
Tanto los hombres como las mujeres empezaron con la ingesta de alcohol a una edad
temprana, al igual que el consumo de sustancias psicotrépicas, que por general fue de

manera experimental.

El que no haya mucha diferencia en el Maquiavelismo, Psicopatia y Narcisismo en

sus tres divisiones con el cuestionario socio-demografico y con las seis variables de la
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primera muestra, nos da a entender que no hay mucha diversidad en si con estos tres
factores, sino que el propio cambio se ve reflejado, principalmente, con la variable del
género. De esta manera, se repite la misma pauta, es decir, que el hombre es el que mas
califica en los tres constructos, con un mayor nivel de ingresos, que significa con un nivel
educativo bastante superior al de las mujeres, trabajando en las areas de fuerzas y cuerpo
de seguridad del estado y en la de salud, en edades comprendidas entre los 31 y 40 afios,
fumadores y con un consumo alto de cigarros, siendo los que méas siguen consumiendo

drogas (cannabis, cocaina) y los que tienen multas por el exceso de velocidad, etc.

Toda esta informacion detallada anteriormente concuerda con otras muchas inves-
tigaciones y con nuestros propios autores (Jones y Paulhus, 2014) sobre la Psicopatia, que
hay muchisima mas poblacion masculina que femenina y, por ende, los tres rasgos oscu-
ros estarian mas predeterminados en los varones que en las mujeres y con conductas mas

activas sexualmente, mas imprudentes e impulsivos.
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12 LIMITACIONES Y PROPUESTAS FUTURAS

Como en todo estudio nos hemos encontrado con una serie de limitaciones que,
solventandolas de cara a un futuro, podrian mejorar ciertos aspectos de nuestra tesis.
Como lo hemos mencionado en la discusion de la comparativa de medias, en la diferen-
ciacion por género en la validez discriminante y validez convergente, y dada la naturaleza
y objetivos de este estudio, se buscé una muestra heterogénea, pero esto puede interpre-
tarse como una limitacion en todas aquellas investigaciones que tengan como criterio
muestras homogéneas. Mismo asi, se nos presenta el inconveniente del tamafio muestral.
Nuestro interés en una poblacién lo méas heterogénea posible para determinar la diversi-
dad de los tres constructos: donde se concentran en el territorio espafol la Psicopatia, el
Maquiavelismo y el Narcisismo, qué tipo de trabajos prefieren, el nivel educativo que
tienen, la condicion sexual, y demas preguntas que son importantes a la hora de establecer
nexos y su interpretacion posterior y que nos ayuda a un mejor entendimiento de estos

tres rasgos en el entorno espariol.

El que haya esta multiplicidad en nuestra muestra nos hace tener un tamafo del
efecto inadecuado porque la magnitud de la diferencia entre dichos grupos no tiene bue-
nas propiedades psicométricas. Ademas de la homogeneidad, al nosotros forzar las divi-
siones de nuestros factores por genero y por una supuesta clasificacion que consiste en
fragmentar la muestra en los valores mas altos, medios y bajos de los tres rasgos guian-
donos por la mediana y los percentiles extremos de cada muestra (en la comparativa de
medias, por ejemplo, cada estimacién de corte fue distinta en cada estudio), nos ha arro-
jado algunos tamafios poblacionales insuficientes para hacer cualquier analisis estadistico
y hemos tenido que descartarlos automaticamente. De modo que esta disparidad de datos
ha afectado en los resultados Unicamente al tamafio del efecto, visto que la exclusion de
algunas muestras por falta de un tamafio poblacional adecuado nos da una valoracion de
si en Espafia hay mas Maquiavelismo, Narcisismo o Psicopatia y el nivel de los mismos
(alto, medio y bajo), que es una de nuestras premisas, ademas de sélo llevar a cabo los
analisis del efecto del tamafio para la diferencia de género. Por consiguiente, este aspecto
no es trascendental para nuestra investigacion y no influye en la estructura interna, facto-

rial y externa de la validacion.
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Otro asunto a valorar es el tamafio de la poblacién para la validez de constructo y
la validez concurrente. En esta parte de la investigacion se nos complico el conseguir
sujetos que quisieran participar en nuestro estudio, pero mismo asi, los resultados son

bastante buenos.

Otra cuestion a examinar es el solapamiento de los tres constructos, aunque una de
las causas pueda ser la propia retro-traduccion de los items. En nuestro analisis factorial
del AFE y ACP, casi todas las variables se encontraron con saturaciones cruzadas, aunque
en la mayoria los valores fueron minimos. Jones y Paulhus (2014) reconocen la propia
superposicién de estos factores, sobre todo entre el Maquiavelismo y Psicopatia. Para
intentar controlar este aspecto empleamos los analisis regresivos en la validez de cons-
tructo y concurrente y el método hibrido estadistico ESEM, considerado superior para
instrumentos multifactoriales como en este caso (Asparouhov y Muthén, 2009; Marsh y
colaboradores, 2009). Esto nos ayudd al plantearnos esta limitacion y conseguimos que

las tres subescalas del SD3 dieran una buena validez predictiva y concurrente.

Y, por ultimo, el que solamente hayamos utilizado cuestionarios de autoinforme
para constatar la validez externa del SD3 hace que esté limitada por la dependencia de
este tipo de medidas y por la gran posibilidad concomitante de informar sesgos (Hatfield
y colaboradores, 2008). El limitante con estas herramientas es que se puede comprometer
la validez de las contestaciones que dan los sujetos por el potencial de respuesta engafiosa
y vision limitada (Lilienfeld y Fowler, 2006), porque puede mermar la veracidad de las
respuestas de los sujetos, menoscabando la fiabilidad del instrumento en si. Seria intere-
sante aplicar otra clase de medidas que tuviesen distintas fuentes de informacion para
solventar las respuestas de deseabilidad social que es por lo que los autoinformes son

sensibles al sesgo, a pesar de ser la medida mas utilizada en este campo.

En consecuencia, para una linea de investigacion futura, habria que resolver estos
problemas previos como el tener una muestra homogénea para ver las diferencias en
cuanto al efecto del tamafio, conseguir un mayor tamafio muestral para la validez conver-
gente y discriminante y, de este modo, utilizar otros enfoques para analizar las relaciones
entre las variables y su comparabilidad, por ejemplo, la matriz de Multirasgo-Multimé-

todo (MRMM) de Campbell y Fisque (1959), ya que es un método bastante utilizado en
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los disefios de investigacion. Enfatizar y acentuar mejor las diferencias entre los tres ras-

gos para evitar este posible solapamiento en estudios posteriores.

Aln y con estas limitaciones, este cuestionario sigue a la vanguardia como un
instrumento fiable para la evaluacién del concepto de Psicopatia fuera de los tipicos am-
bientes clinicos o penitenciarios que se enfocan en los déficits afectivos y emocionales y

en la conducta antisocial ligados con este sindrome de personalidad.
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13 CONCLUSIONS

The methodological framework during this study was the validation and, thereby,
the adaptation into the Spanish language of the Short Dark Triad questionnaire to
establish this new instrument in Spain, to measure a Spanish population on Narcissism,
Psychopathy and Machiavellianism (the most malicious traits) and to quantify
Psychopathy in Spain. According to the approach described above, we have selected a
non-institutionalized representative sample (individual with a Spanish nationality or
living in Spain for several years, so they are able to know the Spanish character. All
subjects were of legal age and with no criminal record) to confirm the precept of
“successful” Psychopathy. This survey promoted its three sub-scales true to the theorical
roots and with the equivalent empirical evaluations.

In addition, we have chosen this self-report because it has several advantages
compared to other alternatives. First, it is an integrative model that embraces different
concepts and integrates them into a single construct about Psychopathy, so the approach
is broadened. Second, it is a short measure easy to apply, to understand, possible to be
applied in any type of platform (such as Internet), it is quickly completed, economic
does not require cost of training and has good psychometric properties. These
characteristics reduce frustration and tiredness because asking respondents to complete
a long survey with seemingly repetitive items can lead to boredom, fatigue, and
annoyance (Burisch, 1984; Saucier, 1994). Moreover, it removes the problems related
to the reliability of the informant perceptions (Lilienfeld and Fowler, 2006). Nor SD3
was not only designed for a community or for male samples, but also for any type of
sample in a universal way and for all the genders. The fact that SD3 is placed on the
Dark Triad of personality turns it into an excellent tool, since Dark Traits are
increasingly important and there are more researches based on this model of explanation
about the undesirable social features of the human being in countless different contexts
(animal abuse, partnership, infidelities, etc.). Thus, it is becoming a benchmark of the
most important paradigms that predicts the core of the more harmful personal
characteristics in Psychopathy. SD3 is one of the surveys for the sake of “subclinical or
successful Psychopathy” with more translations across the world, consolidating its

validity with the support of other groups or researches (Arvan, 2011; Ashton-James and
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Levordashka, 2013; Baughman, Dearing, Giammarco & Vernon, 2011; Giammarco,
Atkinson, Baughman, Veselka and VVernon, 2013; Holtzman, 2011; Lee et al., 2013).

Our first and fifth goals proposed in this study were accomplished. In view of the
good results we have achieved in internal consistency, reliability, convergent and discri-
minant validity, concurrent validity, construct validity, criterion validity and predictive
validity, as well as its own factorial structure. Hence, we can determine that the Short
Dark Triad is a good instrument to analyze the “subclinical Psychopathy” in Spain in the
light of the high conjunction existing between the original SD3 and our questionnaire due
to the good replicability of the data (the goodness-of-fit adjusts in our model, albeit not
entirely). In spite of a brief measurement tool, it did not increase either the Type 1 or
Type 2 errors significantly (Crede et al., 2012).

Part of the fourth aim is the gender differentiation. Men scored statistically higher
in the three traits more than women. Additionally, when these three constructs were
correlated to the rest of the sociodemographic data (age, profession, location, etc.) and
personality items, the variables that scored the highest in Machiavellianism, Narcissism
and Psychopathy, among those that had a medium record and those that obtained the
lowest scores, the result was fairly similar profile for the three constructs and these
subdivisions (high, medium and low) with hardly any difference between them. Males
have more sexually promiscuous behavior and hostile acts, they plan the aggressive
actions beforehand, work in areas such as health care and State security forces
dominantly, have a higher education and salary than women, are smokers, married, used
to take illegal substances solely (cannabis and cocaine) in the past, (although there is a
very small group who is still using those drugs), have speed fines, an average age
between 31-40 years old, are a bigger bisexual population and are located in the center
of the country. Females, on the other hand, are the opposite, non-smokers, do not using
drugs, do not have speeding tickets, are heterosexuals, live in the eastern part of Spain,
mostly are single, have a medium vocational training, lower salary, and an age between
21-30 years old. Regarding to the personality traits with Machiavellianism, Narcissism
and Psychopathy, women have a behavior contrary to gregarious, passive, with

emotional weakness, without any type of concern, introspective and non-active seeking
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to experience any positive emotion. Furthermore, men are distrustful, callous, egotistic,

competitive, arrogant, vain and liars.

In agreement with the description outlined above, the basic aspects of a psycho-
pathic person coincides with Hare (2005) and his four factors (F1 Interpersonal, F2 Af-
fective, F3 Lifestyle and F4 Antisocial behavior): Psychopaths have unstable sex, are
emotionally shallow, callous or lack of empathy, conning/manipulative, have poor behav-
ioral control, are glib, pathological liars, have constant need of stimulation, are impulsive,
have great sense of self-worth and are irresponsible. Besides, the fact that in our sample
the main jobs in the working area were health workers and police officers, shows the
preference of the “successful psychopath” for this type of jobs, since psychopaths tend to
seek for jobs with power, authority and in which they can manipulate. This is because
these psychopaths have the typical traits of the psychopathic personality, but they do not
reach to the critical maladaptive behavior. Cleckey (1964) had already predicted this. In
other words, “successful psychopaths” could be in any social and work stratum. Likewise,
there are several studies that prove a greater male psychopath population than a female
one (Hart,Kropp, & Hare, 1988). Also, women scored lower on PCL-R than men estab-
lishing a larger male population in prisons (Salekin et al., 1997; Jackon et al., 2002).

Consequently, part of the fourth general goal is confirmed in this point.

Our three dimensions align (Machiavellianism, Psychopathy and Narcissism) and
their similar behavior is explained by their shared common insensitivity, which will re-
main constant for interpersonal manipulation (Jones & Figueredo, 2012; Wai & Tiliopou-
los, 2012), control of desire, lack of affection, explosiveness and entitlement, and need
for stimulation. For this reason, it is understandable that these dimensions are present in
the three factors. However, in other cases, these three constructs also show a similar and
particular behavior. The results promote antisocial behavior and reckless acts are better
explained by Psychopathy, those that increase the ego will be described by Narcissism,
as well as leadership and authority (Paulhus & Williams, 2002). Finally, those behaviors
that foster or drive certain planned acts with a strategic orientation are better expressed

by Machiavellianism.

We can conclude that behavioral targets are those which motivate to the psycho-

paths, ego identity goals to the narcissistic and instrumental targets to the machiavellian.
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The three facets share emotional shallow, desire for control, and superficial charm. Jones
and Paulhus (2011b) argue that Machiavellianism differs from Psychopathy on the tem-
poral approach, but in our case, we would have to analyze deeply those differences and
in greater detail. One potential reason can be caused by the cultural diversity (Can-
ada/United States vs Spain), which would reaffirm our third aim after seeing the differ-
ences in population and language terms following the comparison with Spanish and Ca-
nadian-Americans residents, confirming the disparity of Spanish character with the Ca-

nadian-American homonymous substantially.

On this basis, some researchers argue that Psychopathy does not act alone, but by a
combination of two other constructs of non-pathological personalities such as Machiavel-
lianism and Narcissism (Paulhus, D. L. and Williams, K. M., 2002). In conclusion, these
three members of the Dark Triad of Personality have unique correlates and characteristics
(Jones & Figueredo, 2013; Glenn & Sellbom, 2015; Muris et al., 2017), but there are
many investigators, who believe that these three most socially aversive personalities over-
lap because they share the same common denominator, the darkest feature of society, and,
hence, must be studied in depth (Paulhus, 2014, p. 421). Thus, the Short Dark Triad is a
very good instrument to measure the “successful Psychopathy” in Spain due to all the

empirical evidence we have gathered and explained throughout the methodological part.

When we compared the three traits independently, we observed that Spanish citi-
zens tend to be more machiavellian and to have a degree of Narcissism. Hence, the Span-
ish idiosyncrasy, based on the darkest features of society, is characterized by being ma-
nipulative, impulsive, cynical, egomaniac and feelings of grandiosity, individuals who
use other people to achieve their ends, namely, social relations merely instrumental, feel-

ing superior to others, but always trying to keep a good reputation.

Finally, answering our second aim, the Short Dark Triad is able to make a diagnosis
and classify a person as a psychopath without a long procedure (only 27 items) and far
from legal environments. Its study lies in those psychopaths non-institutionalized and
outside of criminal context, by focusing on the community in general, in other words,
the “successful psychopath”. The SD3 is a promising short survey for the correct analy-

sis of Psychopathy in Spain.
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15 ANEXO I. FORMULARIOS DE INFORMACION Y
CONSENTIMIENTO

15.1 ANEXO 1. CONSENTIMIENTO INFORMADO

En este informe se detallara el reciente experimento social que estamos realizando
en la Universidad de Salamanca, en la facultad de Psicologia bajo la supervision del pro-
fesor e investigador Dr. Francisco Javier de Santiago Herrera, departamento de Persona-
lidad, Evaluacion y Tratamientos Psicol6gicos. Unidad de anélisis de la conducta criminal
(para cualquier duda o aclaracion se puede poner en contacto con Esther Dorta:
id0078012@usal.es o a Francisco Javier: desantiago@usal.es). Esta investigacion con-
siste en la comparacion poblacional de distintas areas o instituciones como la sanitaria,
académica, empresarial, fuerzas y cuerpos de seguridad del estado, etc... para ver si hay
una relacion significativa entre diferentes variables de personalidad, bio-psico-sociales y
conductuales como objeto principal de estudio para poder validar/adaptar la escala de
psicopatia canadiense SD3 en Espafia y asi tener mas herramientas de diagnostico, por

€s0 su participacion es muy importante y valiosa para nosotros!!!

Para poder llevar a cabo este propdsito necesitamos que responda con total con-
fianza y seguridad a estos cuestionarios. Con una Unica sesion de TIEMPO estimado de
realizacion en torno a 10 MINUTOS, aproximadamente, con tres encuestas diferentes:
escala conductual (30 preguntas), test de personalidad (21 items) y socio-demografico de

sencilla ejecucion como de comprension.

La colaboracion en este proyecto es plenamente VOLUNTARIA, CONFIDEN-
CIAL y ANONIMA. Lo Unico que se le pedira sera el correo electronico y/o teléfono para
poder ponernos en contacto con usted en un futuro, si asi fuera necesario, para el segui-

miento de este experimento con una retribucién o compensacion
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15.2 BATERIA DE CUESTIONARIOS 2

En este informe se detallara el reciente experimento social que estamos realizando
en la Universidad de Salamanca, en la facultad de Psicologia bajo la supervision del pro-
fesor e investigador Dr. Francisco Javier de Santiago Herrera, departamento de Persona-
lidad, Evaluacion y Tratamientos Psicol6gicos. Unidad de anélisis de la conducta criminal
(para cualquier duda o aclaracion se puede poner en contacto con Esther Dorta:
id0078012@usal.es o a Francisco Javier: desantiago@usal.es). Esta investigacion con-
siste en la comparacion poblacional de distintas areas o instituciones como la sanitaria,
académica, empresarial, fuerzas y cuerpos de seguridad del estado, etc... para ver si hay
una relacién significativa entre diferentes variables de personalidad, bio-psico-sociales y
conductuales como objeto principal de estudio para poder validar/adaptar la escala de
psicopatia canadiense SD3 en Espafia y asi tener mas herramientas de diagnostico, por

€s0 su participacion es muy importante y valiosa para nosotros!!!

Para poder llevar a cabo este proposito necesitamos que responda con total con-
fianza y seguridad a estos cuestionarios. Con una Unica sesion de TIEMPO estimado de
realizacion en torno a 30 MINUTOS, aproximadamente, con varias encuestas diferentes:
escala de agresion (29 preguntas), test de personalidad (50 items), cuestionario socio-
sexual (11 preguntas), escala de psicopatia (27 items) y socio-demografico (23 preguntas)

de sencilla ejecucién como de comprension.

La colaboracion en este proyecto es plenamente VOLUNTARIA, CONFIDEN-
CIAL y ANONIMA.

15.3 TEST RE-TEST

Nos ponemos en contacto con usted nuevamente para finalizar nuestro estudio (va-
lidacién de la escala SD3 de la facultad de Psicologia de la Universidad de Salamanca)
con el consiguiente test-restest y asi ver su estabilidad temporal. Es el Gltimo paso y s6lo
tendra que hacer la escala SD3 (que la completd la vez anterior) de 27 items que en
TIEMPO significa NO MAS DE 5 MINUTOS, asi que para nosotros es muy importante
que lo realice para poder continuar con este estudio. Lo Unico que se le pedira es género,
nacionalidad y edad. Su participacion es totalmente VOLUNTARIA, ANONIMA Y
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CONFIDENCIAL. Para cualquier duda o aclaracion se puede poner en contacto con Est-

her Dorta: id0078012@usal.es o a Francisco Javier: desantiago@usal.es.

15.4 BATERIA DE CUESTIONARIOS 3

En este informe se detallara el reciente experimento social que estamos realizando
en la Universidad de Salamanca, en la facultad de Psicologia bajo la supervisién del pro-
fesor e investigador Dr. Francisco Javier de Santiago Herrero, departamento de Persona-
lidad, Evaluacion y Tratamientos Psicol6gicos. Unidad de anélisis de la conducta criminal
(para cualquier duda o aclaracion se puede poner en contacto con Esther Dorta:
id0078012@usal.es o a Francisco Javier: desantiago@usal.es). Esta investigacion con-
siste en la comparacion poblacional de distintas areas o instituciones como la sanitaria,
académica, empresarial, fuerzas y cuerpos de seguridad del estado, etc... para ver si hay
una relacion significativa entre diferentes variables de personalidad, bio-psico-sociales y
conductuales como objeto principal de estudio para poder validar/adaptar la escala de
psicopatia canadiense SD3 en Espafia y asi tener mas herramientas de diagndstico, por

€s0 su participacion es muy importante y valiosa para nosotros!!!

Para poder llevar a cabo este propdsito necesitamos que responda con total con-
fianza y seguridad a estos cuestionarios. Con una Unica sesion de TIEMPO estimado de
realizacion de menos de 10 MINUTOS, aproximadamente, con cuatro encuestas diferen-
tes de muy sencilla ejecucion como de comprension: “Short Dark Triad” (SD3 de 27
items), “Self-Report Psychopathy Short Form” (SRP-SF de 29 items), “Narcissistic Per-
sonality Inventory” (NPI de 16 items) y “Machiavellian Personality Scale” (MPS de 16

items).

La colaboracién en este proyecto es plenamente VOLUNTARIA, CONFIDENCIAL
y ANONIMA.
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16 ANEXO 2. FIGURAS, TABLAS E INFORMACION ES-
TADISTICA ADICIONAL DE LOS ESTUDIOS

16.1 PRIMER ESTUDIO

16.1.1 TABLAS DE LOS ANALISIS FACTORIALES

Tabla 68. Test de Normalidad (Kolmogorov-Smirnov)

DIMENSIONES Estadisticos Gl Sig
M ,051 604 ,001
N ,047 604 ,003
P ,126 604 ,000

Nota: M= Magquiavelismo; N= Narcisismo; P= Psicopatia. GL: Grados de libertad, Sig: Significancia

Tabla 69. Determinando el nimero de factores (CPA)

VARIABLES MR1 MR2 MR3 Complejidad Unicidad
M6 0.78 1.00 0.41
M5 0.59 1.18 0.55
P3 0.51 1.42 0.69
M7 0.34 1.94 0.75
P9 0.33 2.07 0.68
P5 0.30 1.75 0.89
M8 0.28 1.99 0.80
M2 0.23 2.14 0.89
N4 0.57 1.02 0.64
N1 0.57 1.07 0.69
N3 0.47 1.11 0.72
N7 0.42 1.22 0.80
P6 0.41 1.85 0.63
N2 0.31 1.69 0.90
M9 0.18 2.54 0.90
M3 0.58 1.07 0.61
M4 0.50 1.39 0.72
N5 0.48 1.61 0.64
N9 0.32 1.37 0.84

Nota: Los 3 factores latentes (rotacién oblimin) representan el 27.66% de la varianza total de los datos
originales (MR1= 11.01%, MR2= 9.44%, MR3= 7.21%).
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16.1.2 FIGURAS

FIGURA 12. DISTRIBUCION DE LA VARIANZA DE LOS FACTORES DE LOS TRES FACTORES (NARCISISMO,

MAQUIAVELISMO Y PSICOPATIA) DE LA VALIDACION ESPANOLA (N= 604)

Nota: P= Psicopatia; N= Neuroticismo; M= Maquiavelismo.

Figura 13. Histograma del Maquiavelismo del SD3 en la validacion espafiola (n= 604)

Maquiavelismo (M=604)
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325



VALIDACION DEL CUESTIONARIO SHORT DARK TRIAD (SD3) EN LA POBLACION ESPANOLA

Figura 14. Histograma del Narcicismo del SD3 en la validacion espafiola (n= 604)

Marcicismo (N=5604)

Denaity

T
2
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Figura 15. Histograma de Psicopatia del SD3 en la validacion espafiola (n= 604)

Psicopatia (M=604)
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16.2 SEGUNDO ESTUDIO

16.2.1 TABLAS DE CORRELACIONES DE LA VALIDEZ CONVERGENTE

Tabla 70. Correlaciones (Pearson): Maquiavelismo, Narcisismo y Psicopatia con SRP, NPI-16 y MPS en

hombres (n=37) y mujeres (n=67) para la validez convergente

DIMENSIONES Mmuj N muj P muj M hom N hom P hom
Fi 40" .250™ 502" .554™ .450™ 713"
F2 281" 397 .538™ .604™ .596™ 7157
F3 .233 428™ 525™ 345" .626™ 720"
F4 182 210 294" .204 .188 460™
SS -.048 352" 115 .168 .610™ .363"
LA .100 582" 215 .186 721 .386"
EE 252" 011 242" 4217 .385" 642"
SA -.016 211 077 .238 347" .398"
AM .326™ 123 397" 561" .319 573"
DES.CON. .330™ .318™ 420™ 4217 .600™ .660™
DIS. OTH. .503™ 178 .169 .556™ 404" .549™
DES. STA. 433" .052 .380™ 471 .262 523"

Nota: SRP= F1, F2, F3, F4; NPI-16= SS, LA, SA, EE; MPS= AM, DES.CON., DIS.OTH., DES. STA. SA=
Superioridad/Arrogancia; EE= Explosividad/Percepcién de Derecho; LA= Liderazgo/Autoridad; SS=
Ensimismamiento/Auto-admiracién; AM= Manipulacion Amoral; DES. CON= Deseo de Control; DIS: OTH.=
Desconfianza hacia los deméas; DES. STA.= Deseo de Estatus; F1= Interpersonal; F2= Afectiva; F3= Estilo de
Vida; F4= Antisocial.

** |_a correlacion es significativa en el nivel 0.01 (bilateral). *La correlacion es significativa en el nivel 0.05
(bilateral).

16.2.2 FIGURAS

Figura 16. Psicopatia con SRP de la validacion espafiola en la validez convergente

—— 2 (22%)
7 N
|
P (21%)\ F1 (20%)
\ F4 (14%)
N e

Nota: F1= Manipulacion Interpersonal; F2=Insensibilidad Afectiva; F3= Estilo de Vida
Erratico; F4= Antisocialidad.
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Figura 17. Narcisismo con NPI-16 de la validacién espafiola en la validacidn convergente

—__EE (19%)
/ \ SA (18%)
LA (18%)
.': )
SS${16%)

\\\ : ) y

Nota: LA=Liderazgo/Autoridad; SA=Superioridad/Arrogancia; EE= Explosividad/Percepcion de Derecho;
SS=Ensimismamiento/Autoadmiracion.

Figura 18. Maguiavelismo con el MPS de la validacién espafiola en la validez convergente

//" “Des. Sta. (19%)
Dis. Other (19%)/ ‘

. AM(15%) )
\\ //,_

Nota: Des.Cont= Deseo de control; Dis. Other= Desconfianza hacia los demas; Des. Sta.= Deseo de Status;
AM= Manipulacién amoral.
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Figura 19. Correlaciones de Mujeres en la Validez Convergente (n=67) de la validacion espafiola

MujMmC
MujDESTA 11%

MujDESCON 8%
8%

MujNC
10%

MulPC
6%
MujAM

6%
MujSA
5% /_
MujF2
MujEE _— 6%
4% MujLA

5%

Nota: SRP=F1, F2, F3, F4; NPI-16=SS, LA, SA, EE; MPS= AM, DES.CON., DIS.OTH., DES. STA.
MujSA= Superioridad/Arrogancia; MujEE= Explosividad/Percepcién de Derecho; MujLA=
Liderazgo/Autoridad; MujSS= Ensimismamiento/Auto-admiracién; MujAM= Manipulacién Amoral;
MujDESCON= Deseo de Control; MujDISOTH= Desconfianza hacia los demas; MujDESTA.= Deseo de
Estatus; MujF1= Interpersonal; MujF2= Afectiva; MujF3= Estilo de Vida; MujF4= Antisocial; MujPC:
Psicopatia; MujMC: Magquiavelismo; MujNC: Narcisismo.

Figura 20. Correlaciones de Hombres en la Validez Convergente (n=37) de la validacién espafiola

HomMC
HomDESTA 11% HomNC
@ /9%

HomDESCON

8% HomPC
0,
HomAM 7%
6%
HomSA
4%
HoanEE_/ HomF2
4% mF3 7%

5% 4% 4% 8%

Nota: SRP=F1, F2, F3, F4; NPI-16=SS, LA, SA, EE; MPS= AM, DES.CON,, DIS.OTH., DES. STA.
HomSA= Superioridad/Arrogancia; HomEE= Explosividad/Percepcion de Derecho; HomLA=
Liderazgo/Autoridad; HomSS= Ensimismamiento/Auto-admiracion; HomAM= Manipulacion Amoral;
HomDESCON= Deseo de Control; HomDISOTH= Desconfianza hacia los demas; HOmDESTA= Deseo
de Estatus; HomF1= Interpersonal; HomF2= Afectiva; HomF3= Estilo de Vida; HomF4= Antisocial;
HomPC: Psicopatia; HomMC: Maquiavelismo; HomNC: Narcisismo.
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16.2.3 TABLAS DE CORRELACIONES DE LA VALIDEZ DISCRIMINANTE

Tabla 71. Correlaciones (Pearson) en la validez discriminante en la validacion espafiola Maquiavelismo,
Narcisismo y Psicopatia con SRP, NPI-16 y MPS en hombres (n=37) y mujeres (n=71)

DIMENSIONES Mmuj N muj P muj M hom N hom P hom
PM .303" .188 271" .604™ 581" 682"
1A .149 130 223 .071 128 .307
OoP -.149 -.059 -.092 .024 234 -.109
EX -.127 464™ -.040 131 377" .058
AG 210 324™ .300" .306 361" .538™
Cc -.253" .104 -.166 .066 -.031 -.241
N =227 .189 -.340™ -.188 .019 -.141
BEHAV .067 152 .051 391" .395" 373"
ATT 109 174 .208 191 .325 .299
DESIRE -.147 -.127 -.160 .328 .027 -.006
ATT 109 174 .208 191 .325 .299

Nota: IPAS= PM, IA; BFPTSQ= OP, EX, AG, C, NEU; SOI-R= BEHAV, ATT, DESIRE. PM= Agresion
Premeditada; |A= Agresion Impulsiva; OP= Apertura a la experiencia; EX= Extraversién; AG= Amabilidad; C=
Conciencia; NEU= Neuroticismo; BEHAV= Comportamental; ATT= Actitudinal; DESIRE= Deseo. ** La
correlacién es significativa en el nivel 0.01 (bilateral). *La correlacion es significativa en el nivel 0.05 (bilateral).

16.2.4 FIGURAS

Figura 21. Validez Discriminante (n=108) total de la validacién espafiola

EM ®mN mP m|PAS mBFPSTQ mSOIR

Nota: M: Maquiavelismo; N: Narcisismo; P: Psicopatia. Cuestionarios: IPAS, BFPSTQ y SOI-R.
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Figura 22. Mujeres en la Validez Discriminante (n= 71) de la validacion espafiola

___ MUjDESI MujMD  pyinD
MUATT 79 8%

7"|ﬁ MujPD
MujBEHAV ,4%

MujlA
MujEST
9%
MujC
10%
MujAG MujEX
9% 10%

Nota: MujPM= Agresion Premeditada; MujlA= Agresion Impulsiva; MujOP= Apertura a la experiemcia;
MujEX= Extraversion; MujAG= Amabilidad; MujC= Conciencia; MujEST= Neuroticismo; MujBEHAV=
Comportamental; MujATT= Actitudinal; MujDESI= Deseo, MujM= Magquiavelismo, MujN= Narcisismo;
MujP= Psicopatia.

Figura 23. Hombres en la Validez Discriminante (n=36) de la validacion espafiola

HomDESI HomMD
HomATT 7% 8%~ HomND
7% 7% HomPD
5%

HomBEHAV
11%

HomEST
8%

HomC

Ho
8% 9%

Nota: HomPM= Agresion Premeditada; HomlA= Agresion Impulsiva; HomOP= Apertura a la
experiemcia; HomEX= Extraversion; HomAG= Amabilidad; HomC= Conciencia; HomEST=
Neuroticismo; HomBEHAV= Comportamental; HomATT= Actitudinal; HomDESI= Deseo, HomM=
Magquiavelismo, HomN= Narcisismo; HomP= Psicopatia.
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16.3 TERCER ESTUDIO

16.3.1 PRIMER ESTUDIO DEL SD3 (N=604) CON UN CORTO CUESTIONARIO SOCIO-DE-

MOGRAFICO DE 6 iITEMS Y GRAFICA DE LA COMPARATIVA DE MEDIAS 1

Figura 24. EL Maquiavelismo, el Narcisismo y la Psicopatia divididos en alto, medio y bajo. MNP
(n=604) con un corto cuestionario socio-demografico de 6 item

Maquiavelismo, Narcisismo y Psicopatia (Valores altos,
medios y bajos)

B Mme
H Mal
= Mba
Nba
B Nme
= Nal
M Pal
H Pba

H Pme

Nota: Mme= Maquiavelismo medio; Mal= Maquiavelismo alto; Mba= Maquiavelismo bajo; Nba=
Narcisismo bajo; Nme= Narcisismo medio; Nal= Narcisismo alto; Pal= Psicopatia alta; Pme= Psicopatia
media; Pba= Psicopatia baja. Para esta grafica se ha utilizado la suma de las medias por variable del
Magquiavelismo, Narcicismo y Psicopatia tanto alto, medio como bajo.
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16.3.2 INTERPRETACION DE LOS DATOS DE LAS TABLAS Y FIGURAS POSTERIORES

Tabla 72. Interpretacidn de las Tablas posteriores de la Comparativa de Medias, estudio 1

Namero de
respuestas Profesion Lugar de residencia Estado Género Grado de escolaridad Edad
Civil
1 Fuerzas del estado Norte de Espafia (Pais Vasco, Soltero/a Mujer Primaria 18-20 afios
Galicia, Asturias, Cantabria,
Navarray La Rioja)
2 Sanidad Centro de Espafia Casado/a; pareja ~ Hombre Secundaria/EGB/ESO 21-30 afios
(Castilla-La Mancha 'y de hecho
Madrid)
3 Seguridad y medio ambiente Sur de Espafia Divorciado Transexual Bachillerato 31-40 afios
(Andalucia y Murcia) /a
4 Administracion y gestion (area Islas Canarias Viudo/a Otro FP/ciclo formativo 41-50 afios
empresarial) y Baleares,
Ceutay Melilla
5 Agricultura, ganaderia, Este de Espafia Licenciatura/grado/ 51-60 afios
actividades maritimas y (Aragdn, Catalua, diplomatura
pesqueras, mineria Comunidad Valenciana)
6 Artesania Oeste de Espafia Maéster 61-70 afios
(Extremadura y Castilla
y Leén)
7 Sector textil (tienda), moda, Fuera de Espafia Doctorado Mas de
belleza, imagen personal 71 afios
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Lugar de residencia

Estado
Civil

Género

Grado de escolaridad

Edad

NUmero de

respuestas Profesion

8 Hosteleria y turismo

9 Transporte y mantenimiento de

vehiculos
10 Comercio y marketing
11 Informatica, tecnologia,
comunicaciones

12 Actividades fisicas y deportivas

13 Artes escénicas, circenses,
culturales, servicios
socioculturales y a la

comunidad
14 Industria e ingenieria
15 Investigacion y area académica
(educacion)

16 Electricidad, energia, agua

17 Instalacion y mantenimiento

18 Imagen y sonido

19 Area legal

20 Empleado/a del hogar
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Ndmero de
respuestas Profesion Lugar de residencia Estado Género Grado de escolaridad Edad
Civil

21 Autdnomo/a 0 o mememememeemeeeeeeeee s et s e
22 Estudiante =~ 0 o —emeemememememeeeeeem e s ek e
23 Recursos humanos =~ sememmemmmmmmmemmeeen s e s e
24 Jubilado/a = st e s ek e
25 Veterinario/a (auxiliar) ~ memmememmmemmemememen e ek s
26 Otro sector ~ mmemmemmemememmeen s e s e
27 Construccion ~ emememememeeeemeeeee s e s e

16.3.3 PSICOPATIA: ALTA, MEDIAY BAJA

Tabla 73. Psicopatia alta (n=6) con el cuestionario socio-demogréafico corto

Namero de Profesion Lugar de residencia  Estado civil Género Grado de Edad
respuestas escolaridad

T 1 6 2 1

2 1 2 e 4 e 4

3 e e e e 1 1

4 e s T e
5 e e s e e
6 e A e
7258
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NUmero de Profesion Lugar de residencia  Estado civil Género Grado de Edad
respuestas escolaridad

8 s s e e e
o X
10 1 e e e e e
11 e e s
12 e e e e
13 e e s
14 e e e
15 X
16 e e s
17 e e e e
18 e e e e
19 e e s e
20 e e e e
21 e e e e e
22 3 e e e
23 e s
28 e s
25 e e
26 e e e
e

Nota: Puntuacion de 4,5-7 en la escala Likert. Los valores que estan en negrita son los mas altos o los que mas puntuaron, los que estan
subrayados son los segundos con mayor puntuacion.

Tabla 74. Psicopatia media (n=30) con el cuestionario socio-demografico corto

NUmero de Profesion Lugar de residencia  Estado civil Género Grado de Edad
respuestas escolaridad
1 4 e 17 21 e 1
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NUmero de Profesion Lugar de residencia  Estado civil Género Grado de Edad
respuestas escolaridad

2 3 e 12 9 1 10

3 e 1 i 2 9

4 1 12 e e 2 6

5 e 1 e e 23 3

6 1 i i
7T e e e e 1 1

8 T
o
10 e e e e e e
11 T
12 e e e e e e
13 T
14 e e e e e e
15 T
16 e e e e s
17 e e s e e
e e
19 e e e e e
20 1 e e e e
21 A T
22 S e
23 e e s e e e
24 1 e e e e e
25 1 e e e e e
26 1 e e e e e
27 e e

Nota: Puntuacion 3,5-4,4 en la escala Likert. Los valores que estan en negrita son los mas altos o los que mas puntuaron, los que estan
subrayados son los segundos con mayor puntuacion y los que estan en cursiva son los terceros que mas puntos obtuvieron.
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Tabla 75. Psicopatia baja (n=568) con el cuestionario socio-demografico corto

NUmero de Profesion Lugar de residencia  Estado civil Género Grado de Edad
respuestas escolaridad

1 52 22 367 393 1 41

2 72 59 174 175 13 236
3 6 32 23 e 54 138
4 32 118 4 e 55 96

5 1 48 e e 282 54

6 1 279 e e 125 3

7 7 10 e e 38 1

8 25 e e e e e
9 K T T
10 9 e e e e e
11 8 e e e e e
12 T T
13 14 e e e s e
14 12 e e e s e
15 52 e e e s
16 1 e e e e
17 K T T
T e el et e
19 S e
20 5 e e e e e
21 22 e e e e e
22 189 e s e e e
23 e
24 K e e e
25 T e
26 K T e S
27 4 e emmmeeee mmmmees mmmmmees e

Nota: Puntuacién 1-3,4 en la escala Likert. Los valores que estn en negrita son los més altos o los que més puntuaron, los que estan

subrayados son los segundos con mayor puntuacion y los que estan en cursiva son los terceros que méas puntos obtuvieron.
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16.3.4 NARCISISMO ALTO, MEDIO Y BAJO

Tabla 76. Narcisismo alto (n=44) con el cuestionario socio-demografico corto

NUmero de Profesion Lugar de residencia  Estado civil Género Grado de Edad
respuestas escolaridad

1 2 2 33 29 e 3

2 10 5 15 15 1 19

3 1 1 e e 4 8

4 e 10 e e 6 11

5 e e e e 26 e
6 e 24 e e 7 2

7 1 T 1

8 K T T
9 s emmemee et e e e
10 T T
11 1 e e e e
12 e e e e e
1 e el
14 1 e e e e
15 e
1 e T et e
A e e e S
T e el et e
19 1 e e e e e
20 e e s e e e
21 T e
22 14 e e e e e
23 e e s e e e
24 T e
25 e e s e e e
26 =T
27 e
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Nota: Puntuacion 4°5-7 en la escala Likert. Los valores que estan en negrita son los mas altos o los que mas puntuaron, los que estan
subrayados son los segundos con mayor puntuacién y los que estan en cursiva son los terceros que mas puntos obtuvieron.

Tabla 77. Narcisismo medio (n=203) con el cuestionario socio-demografico corto

NUmero de Profesion Lugar de residencia  Estado civil Género Grado de Edad
respuestas escolaridad

1 18 8 136 138 1 17

2 24 15 58 65 3 87

3 2 10 7 e 19 49

4 13 43 2 e 22 35

5 e 14 e e 111 14

6 e 112 e e 6 0 -
7 2 1 e e 11 1

8 10 e e e s e
9 K T T
10 T T
11 K T T
12 1 e e e e e
13 5 e e e e e
14 A T
15 14 e e e e e
1 e T
A e e e S
T T T e
19 T e
20 K e e e
21 7T e s e e e
22 £ T T S
23 =T
24 A e e e
25 e e s e e e
26 13 e e e e e
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NUmero de Profesion Lugar de residencia  Estado civil Género Grado de Edad
respuestas escolaridad
27 2 mmmmememmmmemeeemmmemmemmmmmemee e

Nota: Puntuacion 3°5-4’4 en la escala Likert. Los valores que estan en negrita son los mas altos o los que mas puntuaron, los que estan
subrayados son los segundos con mayor puntuacion y los que estan en cursiva son los terceros que mas puntos obtuvieron.

Tabla 78. Narcisismo bajo (N=357) con el cuestionario socio-demografico corto

NUmero de Profesion Lugar de residencia  Estado civil Género Grado de Edad
respuestas escolaridad

1 36 13 221 249 e 23

2 42 41 120 108 10 143
3 3 22 15 e 33 91

4 20 78 i 29 56

5 1 3% e e 173 43

6 2 161 e e 84 1

7 4 7T e e 28 e
8 16 e e e e e
o
10 S e
11 S e
12 1 e e e e e
13 10 e e e e e
14 9 e e e e e
15 K] I P S
16 T e
17 K e e e
T T T e S
19 e
20 K e e e
21 16 e e e e e
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NUmero de Profesion Lugar de residencia  Estado civil Género Grado de Edad
respuestas escolaridad

22 109 e e e e e
23 K T T
24 T
25 et
26 A e
27 et

Nota: Puntuacién 1-3,4 en la escala Likert. Los valores que estan en negrita son los mas altos o los que mas puntuaron, los que estan
subrayados son los segundos con mayor puntuacion y los que estan en cursiva son los terceros que mas puntos obtuvieron.

16.3.5 MAQUIAVELISMO ALTO, MEDIO Y BAJO

Tabla 79. Maquiavelismo alto (h=173) con el cuestionario socio-demogréfico corto

Namero de Profesion Lugar de residencia  Estado civil Género Grado de Edad
respuestas escolaridad

1 12 5 120 114 e 13

2 16 15 45 59 2 73

3 e 13 6 - 10 42

4 10 34 2 e 25 34

5 e 15 e e 100 8

6 1 90 e e 31 1

7 2 1 e e 5 2

8 12 e e e s e
9 A e
10 K e e e
11 I e e
12 A e e e
13 K e e e
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Nimero de Profesion Lugar de residencia  Estado civil Género Grado de Edad
respuestas escolaridad

14 T e T
15 11 e e e e e
16 e e e e e e
2o
18 e e e e e e
19 4
20 o
21 9
22 64 e e e e e
23 1
24 1
25 2 e e e e e
8
1

26
27

Nota: Puntuacion 4,5-7 en la escala Likert. Los valores que estan en negrita son los mas altos o los que més puntuaron, los que estan
subrayados son los segundos con mayor puntuacion y los que estan en cursiva son los terceros que méas puntos obtuvieron.

Tabla 80. Maquiavelismo medio (n=252) con el cuestionario socio-demogréfico corto

Numero de Profesion Lugar de residencia  Estado civil Género Grado de Edad
respuestas escolaridad

1 28 13 155 171 1 22

2 35 24 84 81 10 95

3 6 9 i 25 61

4 11 54 i 19 42

5 e 23 e e 122 31

6 e 123 e e 56 1

7 3 6 e e 9 0 -
8 13 e e e e e
9 T e
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Nimero de Profesion Lugar de residencia  Estado civil Género Grado de Edad
respuestas escolaridad

10 K T T
11 A T
1 T T P e
13 8 e e e e e
14 K T T
15 23 e e e e e
16 = e
17 = e
18 e e e e e e
19 e e e e e e
20 T
21 9 e e e e e
22 S e
23 T
24 T T
25 e e s e s
26 14 e e e s e
27 3 e e s mmemee e

Nota: Puntuacién 3,5-4,4 en la escala Likert. Los valores que estan en negrita son los mas altos o los que mas puntuaron, los que estan subrayados son los segundos con
mayor puntuacion y los que estan en cursiva son los terceros que mas puntos obtuvieron.
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Tabla 81. Maquiavelismo bajo (n=179) con el cuestionario socio-demografico corto

NUmero de Profesion Lugar de residencia  Estado civil Género Grado de Edad
respuestas escolaridad

1 16 5 115 T — 8

2 25 22 57 48 2 81

3 e 11 6 e 21 45

4 12 43 1 e 13 26

5 1 11 e e 88 18

6 1 84 e e 40 1

7 2 3 e e 5 e
8 T
o
10 4 e e e e e
11 K T T
12 e e e e s
13 4 e e s e
14 8 e e e e
15 20 e e e e
16 e e s e e
17 T T
T e el et e
19 A T
20 1 e e e e e
21 S e
22 Y e
23 T e
24 T e
25 e e s e e e
26 13 e e e s e
27 e e

Nota: Puntuacién 1-3,4 en la escala Likert. Los valores que estn en negrita son los mas altos o los que més puntuaron, los que estan
subrayados son los segundos con mayor puntuacion y los que estén en cursiva son los terceros que mas puntos obtuviero
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VALIDACION DEL CUESTIONARIO SHORT DARK TRIAD (SD3) EN LA POBLACION ESPANOLA

16.3.6 FIGURAS DEL MAQUIAVELISMO, NARCISISMO Y PSICOPATIA CON EL BFI-K DIVI-

DIDOS EN ALTO, MEDIO Y BAJO EN LA COMPARATIVA DE MEDIAS 2

Figura 25. Maguiavelismo alto (n=83) con el BFI-K

Nota: Puntuacién de 3,5-7 en la escala Likert. AGMAL= Amabilidad con Maquiavelismo alto; CMAL=
Conciencia con Maquiavelismo alto; NMAL= Neuroticismo de Maquiavelismo alto; OMAL= Apertura a
la experiencia de Maquiavelismo alto; EMAL= Extraversién con Maquiavelismo alto; MAL= La media
por individuo de Maquiavelismo alto. Para esta grafica se ha utilizado la suma de las medias por variable
del Magquiavelismo con las que correspondan con el BFI-K.

Figura 26. Maquiavelismo medio (n=251) con el BFI-K

Nota: Puntuacion de 3,4-2,5 en la escala Likert. AGMme= Amabilidad con Maquiavelismo medio; CMme=
Conciencia con Maquiavelismo medio; NMme= Neuroticismo de Maquiavelismo medio;

OMme= Apertura a la experiencia de Maquiavelismo medio; EMme= Experiencia con Maquiavelismo
medio; Mme= La media por individuo de Maquiavelismo medio. Para esta gréfica se ha utilizado la suma
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de las medias por variable del Maquiavelismo con las que correspondan con el BFI-K.

Figura 27. Maquiavelismo bajo (n=96) con el BFI-K

Nota: Puntuacién de 2,4-1 en la escala Likert. AGMba= Amabilidad con Maquiavelismo bajo; CMba=
Conciencia con Maguiavelismo bajo; NMba= Neuroticismo de Maquiavelismo bajo; OMba= Aperturaa la
experiencia de Maquiavelismo bajo; EMba= Experiencia con Maquiavelismo bajo; Mba= La media por
individuo de Maquiavelismo bajo. Para esta grafica se ha utilizado la suma de las medias por variable del
Magquiavelismo con las que correspondan con el BFI-K.

Figura 28. Narcisismo alto (n=17) con el BFI-K

Nota: Puntuacion de 3,5-7 en la escala Likert. AGNAL= Amabilidad con Narcisismo alto; CNAL=
Conciencia con Narcisismo alto; NNAL= Neuroticismo de Narcisismo alto; ONAL= Apertura a la
experiencia de Narcisismo alto; ENAL= Experiencia con Narcisismo alto; MAL= La media por individuo
de Narcisismo alto. Para esta gréafica se ha utilizado la suma de las medias por variable del Narcisismo con
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las que correspondan con el BFI-K.

Figura 29. Narcisismo medio (n=233) con el BFI-K

Nota: Puntuacion de 3,4-2,5 en la escala Likert. AGNme= Amabilidad con Narcisismo medio; CMme=
Conciencia con Narcisismo medio; NMme= Neuroticismo de Narcisismo medio; ONme= Apertura a la
experiencia de Narcisismo medio; ENme= Experiencia con Narcisismo medio; Mme= La media por
individuo de Narcisismo medio. Para esta grafica se ha utilizado la suma de las medias por variable de
Narcisismo con las que correspondan con el BFI-K.

Figura 30. Narcisismo bajo (h=180) con el BFI-K

Nota: Puntuacion de 2,4-1 en la escala Likert. AGNba= Amabilidad con Narcisismo bajo; CNba=
Consciencia con Narcisismo bajo; NNba= Neuroticismo de Narcisismo bajo; ONba= Apertura a la
experiencia de Narcisismo bajo; ENba= Experiencia con Narcisismo bajo; Nba= La media por individuo
de Narcisismo bajo. Para esta gréfica se ha utilizado la suma de las medias por variable de Narcisismo con
las que correspondan con el BFI-K.
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VALIDACION DEL CUESTIONARIO SHORT DARK TRIAD (SD3) EN LA POBLACION ESPANOLA

Figura 31. Psicopatia alta (n=83) con BFI-K

= AGPAL
19% 13%

Nota: Puntuacion de 3,5-7 en la escala Likert. AGPAL= Amabilidad con Psicopatia alta; CPAL= Concien-
cia con Psicopatia alta; NPAL= Neuroticismo de Psicopatia alta; OPAL= Apertura a la experiencia de Psi-
copatia alta; EPAL= Experiencia con Psicopatia alta; PAL= La media por individuo de Psicopatia alta. Para
esta grafica se ha utilizado la suma de las medias por variable de Psicopatia con las que correspondan con

el BFI-K.

Figura 32. Psicopatia media (n=251) con BFI-K

Nota: Puntuacion de 3,4-2,5 en la escala Likert. AGPme= Amabilidad con Psicopatia media; CPme=
Conciencia con Psicopatia mdia; NPme= Neuroticismo de Psicopatia media; OPme= Apertura a la
experiencia de Psicopatia media; EPme= Experiencia con Psicopatia media; Pme= La media por individuo
de Psicopatia media. Para esta grafica se ha utilizado la suma de las medias por variable de Psicopatia con
las que correspondan con el BFI-K.
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VALIDACION DEL CUESTIONARIO SHORT DARK TRIAD (SD3) EN LA POBLACION ESPANOLA

Figura 33. Psicopatia baja (n=96) con el BFI-K

Nota: Puntuacién de 2,4-1 en la escala Likert. AGPba= Amabilidad con Psicopatia baja; CPba= Conciencia
con Psicopatia baja; NPba= Neuroticismo de Psicopatia baja; OPba= Apertura a la experiencia de Psicopatia
baja; EPba= Experiencia con Psicopatia baja; Pba= La media por individuo de Psicopatia baja. Para esta
grafica se ha utilizado la suma de las medias por variable de Psicopatia con las que correspondan con el
BFI-K
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VALIDACION DEL CUESTIONARIO SHORT DARK TRIAD (SD3) EN LA POBLACION ESPANOLA

16.3.7 MAQUIAVELISMO, NARCISISMO Y PSICOPATIA CON CUESTIONARIO SOCIO-DEMOGRAFICO LARGO (22 ITEMS) DE LA COMPARATIVA DE

MEDIAS 3

16.3.7.1 Figuray Tablas

Tabla 82. Interpretacion de las Tablas posteriores

VARIABLES Resp. 1 Resp. 2 Resp. 3 Resp. 4 Resp. 5 Resp. 6 Resp. 7 Resp. 8 Resp. 9
Edad 18-20 afios 21-30 afios 31-40 afios  41-50 afios  51-60 afios 61-70 Mas de 71
afios afios
Profesion = cemememeeeeeee- Estudiante Jubilado Trabajador/ Desempleado
a /a
Lugar de Norte de Espafia Centro de Espafia Sur de Espafia  Islasy  Este de Espafia Oeste de Fuera de
residencia Ceutay Espafia Espafia
Melilla
Estado Soltero/a Casado/a; pareja  Viudo/a: /a
Civil de hecho
Género Mujer Hombre Trans Otro
Escolaridad Primaria Secundaria/EGB  Bachillerato FP/ Licenciatura/  Maéster Doctorado
/ESO ciclo grado/
formativo  diplomatura
Salario Hasta 18000 euros 18000-24000  MAs de 24000
Neto euros euros
anual
¢Eres fumador? Si No

351



VALIDACION DEL CUESTIONARIO SHORT DARK TRIAD (SD3) EN LA POBLACION ESPANOLA

VARIABLES Resp. 1 Resp. 2 Resp. 3 Resp. 4 Resp. 5 Resp. 6 Resp. 7 Resp. 8 Resp. 9
Edad de inicio Nunca <15 afios 16-18 aflos  19-22 afios  23-30 afios  >31 afios
Ndmero de No fumo Menos de 15 Mas de 15
cigarros por dia cigarrillos por dia cigarrillos por
dia
Edad inicio < 15 afios 16-18 afios 19-22 afios  >23 afios Edad no
alcohol especifica
Frecuencia de Menos de Mas de una Masde 6 Entreunay Mas de tres
alcohol una bebida por dia bebida por dia bebidas por  dos diarias bebidas
semana alcohdlicas
diarias
¢Ha probado No Si
alguna droga?
Tipo de droga No consumo Una droga Dos tipos de  Mas de tres Otra/s distintas
droga tipos
diferentes
de drogas
Frecuencia de No De forma Unavez por Entretres Todos los dias
droga consumo esporadica semana veces
por semana
y
cinco
Edad de dejar  No he consumido/ Sélo lo < de 18 afios 18-20 afios  21-25afios  26-30aflos  Mas de 35 Aln
droga probé una vez No he aflos  consumo/Forma
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VALIDACION DEL CUESTIONARIO SHORT DARK TRIAD (SD3) EN LA POBLACION ESPANOLA

VARIABLES Resp. 1 Resp. 2 Resp. 3 Resp. 4 Resp. 5 Resp. 6 Resp. 7 Resp. 8 Resp. 9
Ndmero de 0 1 2 3-5 Mas de 5

multas por

alcohol

Ndmero de 0 1 2 3-5 Mas de 5

multas velocidad

Orientacion Hetero-sexual Homosexual Bisexual Otra

sexual

¢Relacion de No Si

pareja

actualmente?

Tiempo de No tengo Menos de Entre un mesy Dos afios Entre dos Entre Més de
relacion pareja un mes 23 meses afios y cinco 6y 15 15 afos

afios y medio afnos

Nota: Resp.= Respuesta.
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VALIDACION DEL CUESTIONARIO SHORT DARK TRIAD (SD3) EN LA POBLACION ESPANOLA

Figura 34. Maquiavelismo, Narcisismo y Psicopatia (alto, medio y bajo) con el cuestionario socio-demografico largo

Maquiavelismo, Narcicismo, Psicopatia
(N=108) e

= Mme
m MAL
NAL
m Nme
= Nba
m PAL
H| Pme
= Pba

Nota: Mba= Maquiavelismo bajo (n=27); Mme= Maquiavelismo medio (n =59); Mal= Maquiavelismo alto (n =22);
NAL= Narcicismo alto (n =5); Narcicismo medio (n =51); Narcicismo bajo (n =52); PAL= Psicopatia alta (n =2);

Psicopatia media (n =5); Psicopatia baja (n =102).
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VALIDACION DEL CUESTIONARIO SHORT DARK TRIAD (SD3) EN LA POBLACION ESPANOLA

Respuesta; EDMAL
1
9

1

2
3
4
5
b
1
8
9

Nota: Los valores més altos estan marcados en azul, los segundos més altos en JiBIEH, y los terceros mas altos en Verde.
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Tabla 83. Maquiavelismo alto (n= 27) con el cuestionario Socio-demografico largo
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Nota:EDMal= Edad de Maquiavelismo alto; PROFMal= Profesién de Maquiavelismo alto; SALAMal= Salario de Maquiavelismo alto; RESIMal= Residencia de
Magquiavelismo alto; ESCIVMal= Estado civil de Maquiavelismo alto; GENMal= Género de Maquiavelismo alto; EDUCMal= Educacion de Maquiavelismo alto;
FUMAMal= Fumar de Maquiavelismo alto; EDFUMal = Edad de haber empezado a fumar de Maquiavelismo alto; NUMEMal= Cantidad de cigarros que se fuma de
Maquiavelismo alto; EDALMal= Edad de inicio con el alcohol Maquiavelismo alto; FRALCMal= Frecuencia de alcohol de Maquiavelismo alto; DROGMal= Consumo
de sustancias psicoactivas y otras drogas de Maquiavelismo alto; TIDROMal= tipo de droga de Maquiavelismo alto; FRDROMal= Frecuencia de consumo de droga de
Magquiavelismo alto, EDDDRMal= Edad de haber dejado el consumo de droga de Maquiavelismo alto; MUALMal= Numero de multas por alcoholemia de
Magquiavelismo alto; MULSPMme= NUmero de multas por alta velocidad de Maquiavelismo alto; ORSEMal= Orientacion sexual de Maquiavelismo alto; RELMal=
Tipo de relacion de pareja de Maquiavelismo alto; TIREMal= Tiempo con la pareja de Maquiavelismo alto; Mal= Media de variables por cada individuo de
Magquiavelismo alto.
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Tabla 84. Maquiavelismo medio (n=59) con el cuestionario Socio-demografico largo

PROFNb  SALANb ESCIVND EDUCNb FUMAND NUMENb FRALCN DROGNb TIDRONh FRDRON EDDDRN MUALNb MULSPN ORSENb
Respuesta; EDNba 2 a RESINba 2 GENNba a a EDFUNba 2  EDALNba ba a 2 ha ba a me 2 RELNba TIRENba

1 2 0 2 2 3 1 ¥ A ¥ 4 &

&3
=3

SO ~J O Wl B L R

0
0
0
0
0
0

o o o O O
[T s SR - B - |
L-omm- N s S - B - B = o)

0
0
0
3

9 - 0 0 0 0 0 0 0

Nota 1: Los valores mas altos estan marcados en azul, los segundos mas altos en ViBIEH, y los terceros mas altos en Verde.

Nota 2: EDNme= Edad de Narcicismo medio; PROFNme= Profesion de Narcicismo medio; SALANme= Salario de Narcicismo medio; RESINme= Residencia de
Narcicismo medio; ESCIVNme= Estado civil de Narcicismo medio; GENNme= Género de Narcicismo medio; EDUCNme= Educacién de Narcicismo medio;
FUMANmMe= Fumar de Narcicismo medio; EDFUNme = Edad de haber empezado a fumar de Narcicismo medio; NUMENme= Cantidad de cigarros que se fuma de
Narcicismo medio; EDALNme= Edad de inicio con el alcohol Narcicismo medio; FRALCNme= Frecuencia de alcohol de Narcicismo medio; DROGNme= Consumo
de sustancias psicoactivas y otras drogas de Narcicismo medio; TIDRONme= tipo de droga de Narcicismo medio; FRDRONme= Frecuencia de consumo de droga de
Narcicismo medio; EDDDRNme= Edad de haber dejado el consumo de droga de Narcicismo medio; MUALNme= Nimero de multas por alcoholemia de Narcicismo
medio; MULSPNme= Numero de multas por alta velocidad de Narcicismo medio; ORSENme= Orientacion sexual de Narcicismo medio; RELNme= Tipo de relacion
de pareja de Narcicismo medio; TIRENme= Tiempo con la pareja de Narcicismo medio; Nme= Media de variables por cada individuo de Narcicismo medio.
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Tabla 85. Maquiavelismo bajo (n=22) con el cuestionario Socio-demografico largo

PROFNb  SALANb ESCIVNb EDUCNb FUMAND NUMENb FRALCN DROGNb TIDRONb FRDRON EDDDRN MUALNb MULSPN ORSEND
Respuesta: EDNba 2 2 RESINba 2 GENNba 2 2 EDFUNba a  EDALNba ba 2 2 ha ha 2 e 2 RELNba TIRENba

1 l 0 7 i) B 1 ¥ 2% ¥ 19 4 4 8

&3
=3

CO =J O L B L D

3 0 0
1 0 0 0
1 0 0 0
9 0 0 0
0 0 0 0
0 0 0 0

o o o o o o o i
[ e R e S e Y e B e R e Y )

3
0
0
0
0
0
0
0

0

3

!

3

16
N

0

Lo R o N N - ]
[ooms S o B o R o R s B )

0
1
0
0
0
0

L RN R R e |
oo SRR o B o B B e

90-0000000000

Nota 1: Los valores mas altos estan marcados en azul, los segundos mas altos en violeta, y los terceros mas altos en verde.

Nota 2: EDMba= Edad de Maquiavelismo bajo; PROFMba= Profesion de Maquiavelismo bajo; SALAMba= Salario de Maquiavelismo bajo; RESIMba= Residencia de
Magquiavelismo bajo; ESCIVMba= Estado civil de Maquiavelismo bajo; GENMba= Género de Maquiavelismo bajo; EDUCMba= Educacién de Maquiavelismo bajo;
FUMAMba= Fumar de Maquiavelismo bajo; EDFUMba = Edad de haber empezado a fumar de Maquiavelismo bajo; NUMEMba= Cantidad de cigarros que se fuma de
Maquiavelismo bajo; EDALMba= Edad de inicio con el alcohol Maquiavelismo bajo; FRALCMba= Frecuencia de alcohol de Maquiavelismo bajo; DROGMba=
Consumo de sustancias psicoactivas y otras drogas de Maquiavelismo bajo; TIDROMba= tipo de droga de Maquiavelismo bajo; FRDROMba= Frecuencia de consumo
de droga de Maquiavelismo bajo; EDDDRMba= Edad de haber dejado el consumo de droga de Maquiavelismo bajo; MUALMba= NUmero de multas por alcoholemia
de Maquiavelismo bajo; MULSPMme= Ndmero de multas por alta velocidad de Maquiavelismo bajo; ORSEMba= Orientacion sexual de Maquiavelismo bajo; RELMba=
Tipo de relacién de pareja de Maquiavelismo bajo; TIREMba= Tiempo con la pareja de Maquiavelismo bajo; Mba= Media de variables por cada individuo de
Magquiavelismo bajo.
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Tabla 86. Narcisismo alto (n= 5) con el cuestionario Socio-demografico larga

PROFNA  SALANA ESCIVNA EDUCNA FUMANA EDFUNA NUMENA EDALCN FRALCN DROGNA TIDRONA FRDRON EDDDNA MULALC MULSPN ORSEXN

Respuesta: EDNAL L L RESINAL L  GENNAL L L L L A AL L AL L NAL AL AL RELNAL TIRENAL
1 0 0 _ 2 3 0 4 3 4 2 5 - 2 4 3 5 3 4 0 0
2 0 0 0 2 0 - 0 - 0 3 ) 0 0 0 0 0 5 0
3 . 0 4 3 -F 0 0 0 2 0 0 - 0 0 - 0 .
4 ) 0 0 0 0 0 - 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
5 - 0 0 0 0 0 3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 - 0 0 0
6 0 0 0 - 0 0 - 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 o [N
7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2
8 0 5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
9 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Nota 1: Los valores mas altos estan marcados en azul, los segundos mas altos en ViGleta.

Nota 2: EDNal= Edad de Narcisismo alto; PROFNal= Profesion de Narcisismo alto; SALANal= Salario de Narcisismo alto; RESINal= Residencia de Narcisismo alto;
ESCIVNal= Estado civil de Narcisismo alto; GENNal= Género de Narcisismo alto; EDUCNal= Educacién de Narcisismo alto; FUMANal= Fumar de Narcisismo alto;
EDFUNal = Edad de haber empezado a fumar de Narcisismo alto; NUALNal= Cantidad de cigarros que se fuma de Narcisismo alto; EDALNal= Edad de inicio con el
alcohol Narcisismo alto; FRALCNal= Frecuencia de alcohol de Narcisismo alto; DROGNal= Consumo de sustancias psicoactivas y otras drogas de Narcisismo alto;
TIDRONal= tipo de droga de Narcisismo alto; FRDRONal= Frecuencia de consumo de droga de Narcisismo alto; EDDDRNal= Edad de haber dejado el consumo de
droga de Narcisismo alto; MUALNal= Nualro de multas por alcoholemia de Narcisismo alto; MULSPNal= Nualro de multas por alta velocidad de Narcisismo alto;
ORSENal= Orientacion sexual de Narcisismo alto; RELNal= Tipo de relacion de pareja de Narcisismo alto; TIRENal= Tiempo con la pareja de Narcisismo alto; Nal=
Media de variables por cada individuo de Narcisismo alto.
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Tabla 87. Narcisismo medio (n=51) con el cuestionario Socio-demografico.

PROFNm SALANm ESCIVN EDUCNm FUMANm EDFUNm NUMENm FRALCN DROGNm TIDRON FRDRON EDDDRN MUALNm MULSPN ORSENm
Respuesta; EDNme e ¢ RESINme me GENNme e g e ¢ EDALNne me e me me E me ¢ RELNme TIRENme

me
3 18 3 3 43-1? B %

1 0 0 i 3 3 0 i 3 8
2 pui 0 0 0 3 il 1 0
3 3 0 1 0 0
4 0 0 0 it 0 4 0 0 0 0
5 5 1 0 0 0 0 2 0 0 0 0 0
6 2 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 3 0
1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0
8 0 i) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0
9 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Nota 1: Los valores mas altos estan marcados en azul, los segundos mas altos en ViBIEH, y los terceros mas altos en Verde.

Nota 2: EDNme= Edad de Narcisismo medio; PROFNme= Profesion de Narcisismo medio; SALANme= Salario de Narcisismo medio; RESINme= Residencia de
Narcisismo medio; ESCIVNme= Estado civil de Narcisismo medio; GENNme= Género de Narcisismo medio; EDUCNme= Educaciéon de Narcisismo medio;
FUMANmMe= Fumar de Narcisismo medio; EDFUNme = Edad de haber empezado a fumar de Narcisismo medio; NUMENme= Cantidad de cigarros que se fuma de
Narcisismo medio; EDALNme= Edad de inicio con el alcohol Narcisismo medio; FRALCNme= Frecuencia de alcohol de Narcisismo medio; DROGNme= Consumo
de sustancias psicoactivas y otras drogas de Narcisismo medio; TIDRONme= tipo de droga de Narcisismo medio; FRDRONmMe= Frecuencia de consumo de droga de
Narcisismo medio; EDDDRNme= Edad de haber dejado el consumo de droga de Narcisismo medio; MUALNme= Numero de multas por alcoholemia de Narcisismo
medio; MULSPNme= Numero de multas por alta velocidad de Narcisismo medio; ORSENme= Orientacién sexual de Narcisismo medio; RELNme= Tipo de relacién
de pareja de Narcisismo medio; TIRENme= Tiempo con la pareja de Narcisismo medio; Nme= Media de variables por cada individuo de Narcisismo medio.
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Tabla 88. Narcisismo bajo (n=52) con el cuestionario Socio-demografico.

PROFNb  SALAND ESCIVNb EDUCNb  FUMANE NUMEN FRALCN DROGNb TIDRONb FRDRON EDDDRN MUALNb MULSPN QRSEND
Respuesta: EDNba 2 a RESINba a  GENNba & a EDFUNba a EDALNba ba a a ba ba a me 2 RELNba TIRENba

1 2 0 2 2 3 1 ¥ A 3 40 &

3
3

SO ~=J O Wl B a R
o o O O O

O O O e

Lo SRR o B s B s |

0
0
0
3

Lo R o N - N e B = b

3
1
15
9
0
0
0

[=R = = =R ===
D o o oy T T T

3l
0
0
0
0
0
0
0

0 0
0 0
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Nota 1: Los valores mas altos estan marcados en azul, los segundos mas altos en ViBIEH, y los terceros mas altos en Verde.

Nota 2: EDNba= Edad de Narcisismo bajo; PROFNba= Profesion de Narcisismo bajo; SALANba= Salario de Narcisismo bajo; RESINba= Residencia de Narcisismo
bajo; ESCIVNba= Estado civil de Narcisismo bajo; GENNba= Género de Narcisismo bajo; EDUCNba= Educacién de Narcisismo bajo; FUMANba= Fumar de
Narcisismo bajo; EDFUNba = Edad de haber empezado a fumar de Narcisismo bajo; NUMENba= Cantidad de cigarros que se fuma de Narcisismo bajo; EDALNba=
Edad de inicio con el alcohol Narcisismo bajo; FRALCNba= Frecuencia de alcohol de Narcisismo bajo; DROGNba= Consumo de sustancias psicoactivas y otras drogas
de Narcisismo bajo; TIDRONba= tipo de droga de Narcisismo bajo; FRDRONba= Frecuencia de consumo de droga de Narcisismo bajo; EDDDRNba= Edad de haber
dejado el consumo de droga de Narcisismo bajo; MUALNba= Numero de multas por alcoholemia de Narcisismo bajo; MULSPNme= Nimero de multas por alta
velocidad de Narcisismo bajo; ORSENba= Orientacién sexual de Narcisismo bajo; RELNba= Tipo de relacion de pareja de Narcisismo bajo; TIRENba= Tiempo con la
pareja de Narcisismo bajo; Nba= Media de variables por cada individuo de Narcisismo bajo.
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VALIDACION DEL CUESTIONARIO SHORT DARK TRIAD (SD3) EN LA POBLACION ESPANOLA

Tabla 89. Psicopatia alta (n=2) con el cuestionario Socio-demografico largo.

PROFPA  SALAPA ESCIVPA EDUCPA FUMAPA EDFUPA NUMEPA EDALCP FRALCP DROGPA TIDROPA FRDROP EDDDPA MULALC MULSPP ORSEXP
Respuesta: EDPAL L L RESIPAL L  GENPAL| L L L L AL AL L L AL L PAL AL AL  RELPAL TIREPAL
1 0 0 0 1 1 0 0 2 0 2 0 2 0 0 0 0 2 1 2 0 0
2 0 0 0 0 1 2 0 0 2 0 2 0 2 0 1 0 0 0 0 2 0
3 1 0 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 1
4 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0
5 0 0 0 1 0 0 2 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0
6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
] 0 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
9 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Nota 1: Los valores mas altos estdn marcados en azul.

Nota 2: EDPal= Edad de Psicopatia alto; PROFPal= Profesion de Psicopatia alto; SALAPal= Salario de Psicopatia alto; RESIPal= Residencia de Psicopatia alto;
ESCIVPal= Estado civil de Psicopatia alto; GENPal= Género de Psicopatia alto; EDUCPal= Educacién de Psicopatia alto; FUMAPal= Fumar de Psicopatia alto;
EDFUPal = Edad de haber empezado a fumar de Psicopatia alto; NUMEPal= Cantidad de cigarros que se fuma de Psicopatia alto; EDALPal= Edad de inicio con el
alcohol Psicopatia alto; FRALCPal= Frecuencia de alcohol de Psicopatia alto; DROGPal= Consumo de sustancias psicoactivas y otras drogas de Psicopatia alto;
TIDROPal= tipo de droga de Psicopatia alto; FRDROPal= Frecuencia de consumo de droga de Psicopatia alto; EDDDRPal= Edad de haber dejado el consumo de droga
de Psicopatia alto; MUALPal= Numero de multas por alcoholemia de Psicopatia alto; MULSPPme= NUmero de multas por alta velocidad de Psicopatia alto; ORSEPal=
Orientacién sexual de Psicopatia alto; RELPal= Tipo de relacion de pareja de Psicopatia alto; TIREPal= Tiempo con la pareja de Psicopatia alto; Pal= Media de variables
por cada individuo de Psicopatia alto.
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VALIDACION DEL CUESTIONARIO SHORT DARK TRIAD (SD3) EN LA POBLACION ESPANOLA

Tabla 90. Psicopatia media (n=5) con el cuestionario Socio-demografico largo

PROFPm SALAPm ESCIVP EDUCPm FUMAPm EDFUPm NUMEPm FRALCP DROGPm TIDROP FRDROP EDDDRP MUALPm MULSPP ORSEPm
Respuesta: EDPme ¢ ¢ RESIPme me GENPme e ¢ ¢ ¢ EDALPne me ¢ me me E e ¢ RELPme TIREPme

=
o

10040430-2_3004-52433
240-2_04023053100 0 0
i 0 0 0 0 0 0 0 0 W™ 0 0 0 0 [T 0 0 0
4_0-0050-00-0.020 0 0 0
5 ¢ 0 0 -2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

soooooooooooooooooooo.
7 0 o0 0 0 O 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
§& o0 3% o0 o0 o0 0 0O 0 0O 0 0 0O 0O 0 0 0 0 0 0 0 0
¢ o0 0 0 0O O 0 0 0 0O 0O 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Nota 1: Los valores mas altos estan marcados en azul, los segundos mas altos en ViGleta.

Nota 2: EDPme= Edad de Psicopatia medio; PROFPme= Profesidn de Psicopatia medio; SALAPme= Salario de Psicopatia medio; RESIPme= Residencia de Psicopatia
medio; ESCIVPme= Estado civil de Psicopatia medio; GENPme= Género de Psicopatia medio; EDUCPme= Educacién de Psicopatia medio; FUMAPmMe= Fumar de
Psicopatia medio; EDFUPme = Edad de haber empezado a fumar de Psicopatia medio; NUMEPme= Cantidad de cigarros que se fuma de Psicopatia medio; EDALPme=
Edad de inicio con el alcohol Psicopatia medio; FRALCPme= Frecuencia de alcohol de Psicopatia medio; DROGPme= Consumo de sustancias psicoactivas y otras
drogas de Psicopatia medio; TIDROPme= tipo de droga de Psicopatia medio; FRDROPme= Frecuencia de consumo de droga de Psicopatia medio; EDDDRPme= Edad
de haber dejado el consumo de droga de Psicopatia medio; MUALPme= Ndmero de multas por alcoholemia de Psicopatia medio; MULSPPme= Numero de multas por
alta velocidad de Psicopatia medio; ORSEPme= Orientacidn sexual de Psicopatia medio; RELPme= Tipo de relacion de pareja de Psicopatia medio; TIREPme= Tiempo
con la pareja de Psicopatia medio; Pme= Media de variables por cada individuo de Psicopatia medio.
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VALIDACION DEL CUESTIONARIO SHORT DARK TRIAD (SD3) EN LA POBLACION ESPANOLA

Tabla 91. Psicopatia baja (n=101) con el cuestionario Socio-demografico largo

PROFPh SALAPb ESCIVPh EDUCPb FUMAPh NUMEPb FRALCP DROGPb TIDROPh FRDROP EDDDRP MUALPb MULSPP ORSEPh
Respuesta; EDPha a2 a RESIPba a2  GENPba a a EDFUPha &  EDALPba ba a 2 ha ha 2 me 2 RELPha TIREPba

1 ) ) v o8 Lm0 &/ 0 8 0w M B ]
2 E o 66 0 no)

3 0 0 0 3 0 7

4 0 0 0 B 0 4 0 1 0 1 0 3 1 0 5

5 1 0 % 0 0 - 0 1 0 7 2 0 0 0 0 3 0 (It

6 2 0 0 B0 0 3 0 4 0 0 0 0 0 0 4 0 0 0 0

7 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 ) 0 0 0 0 .
8 0 8 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0

9 0 - 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Nota 1: Los valores mas altos estan marcados en azul, los segundos mas altos en ViBIEHd, y los terceros mas altos en Verde.

Nota 2: EDPba= Edad de Psicopatia bajo; PROFPba= Profesién de Psicopatia bajo; SALAPba= Salario de Psicopatia bajo; RESIPba= Residencia de Psicopatia bajo;
ESCIVPba= Estado civil de Psicopatia bajo; GENPba= Género de Psicopatia bajo; EDUCPba= Educacién de Psicopatia bajo; FUMAPba= Fumar de Psicopatia bajo;
EDFUPba = Edad de haber empezado a fumar de Psicopatia bajo; NUMEPba= Cantidad de cigarros que se fuma de Psicopatia bajo; EDALPba= Edad de inicio con el
alcohol Psicopatia bajo; FRALCPba= Frecuencia de alcohol de Psicopatia bajo; DROGPba= Consumo de sustancias psicoactivas y otras drogas de Psicopatia bajo;
TIDROPba= tipo de droga de Psicopatia bajo; FRDROPba= Frecuencia de consumo de droga de Psicopatia bajo; EDDDRPba= Edad de haber dejado el consumo de
droga de Psicopatia bajo; MUALPba= Nimero de multas por alcoholemia de Psicopatia bajo; MULSPPme= NUmero de multas por alta velocidad de Psicopatia bajo;
ORSEPba= Orientacion sexual de Psicopatia bajo; RELPba= Tipo de relacion de pareja de Psicopatia bajo; TIREPba= Tiempo con la pareja de Psicopatia bajo; Pba=
Media de variables por cada individuo de Psicopatia b
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VALIDACION DEL CUESTIONARIO SHORT DARK TRIAD (SD3) EN LA POBLACION ESPANOLA

17 ANEXO 3. SHORT DARK TRIAD TRADUCIDO AL
CASTELLANO

17.1 SD3 EN ESPANOL Y SU INTERPRETACION

Tabla 92. Short Dark Triad en espafiol

ITEMS Totalmenteen  Algo en Ni en Algode  Totalmente
desacuerdo (1) desacuerdo desacuerdo ni acuerdo (4) de acuerdo
2 en acuerdo (3) (5)
1. No es de sabios contar tus 1 2 3 4 5
secretos.

2. Por lo general la gente no
trabaja duro a menos que tengan 1 2 3 4 5
que hacerlo.

3. Tienes que rodearte de
personas importantes todo lo 1 2 3 4 5
posible.

4, Evitar el conflicto directo con
los demés porque te pueden ser 1 2 3 4 5
utiles en un futuro.

5. Es prudente controlar cierta

informacion de la que puedas 1 2 3 4 5
usar mas tarde en contra de los

demés.

6. Deberias esperar el momento
adecuado para poder vengarte de 1 2 3 4 5
la gente.

7. Hay cosas que deberias ocultar
al resto de la gente porque no 1 2 3 4 5
necesitan saber.

8. Hacer planes en tu propio
beneficio, no en el de los demas. 1 2 3 4 5

9. La mayoria de las personas
pueden ser manipuladas. 1 2 3 4 5

10. Las personas me ven como 1 2 3 4 5
un lider natural.

11. Odio ser el centro de
atencion. 1 2 3 4 5

364



VALIDACION DEL CUESTIONARIO SHORT DARK TRIAD (SD3) EN LA POBLACION ESPANOLA

ITEMS Totalmenteen  Algo en Ni en Totalmente
desacuerdo (1) desacuerdo desacuerdo ni acuerdo (4) de acuerdo
2 en acuerdo (3) (5)

12. La mayoria de las actividades 1 2 3 5
de grupo suelen ser aburridas sin
mi.
13. Sé que soy especial porque
todo el mundo me lo dice. 1 2 3 5
14. Me gusta conocer a gente
importante. 1 2 3 5
15. Me avergiienzo si alguien me
hace un cumplido. 1 2 3 5
16. Me han comparado con gente
famosa. 1 2 3 5
17. Soy una persona normal.

1 2 3 5
18. Insisto en conseguir el
respeto que merezco. 1 2 3 5
19. Me gusta vengarme de las
autoridades. 1 2 3 5
20. Evito situaciones peligrosas.

1 2 3 5
21. La venganza tiene que ser
rapida y desagradable. 1 2 3 5
22. A menudo la gente dice que
estoy fuera de control. 1 2 3 5
23. Es verdad que puedo ser
repugnante. 1 2 3 5
24. Los que se meten conmigo
siempre se arrepienten. 1 2 3 5
25. Nunca me he metido en
problemas con la ley. 1 2 3 5
26. Me gusta burlarme de los
perdedores. 1 2 3 5
27. Diré lo que sea para
conseguir lo que quiero. 1 2 3 5
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VALIDACION DEL CUESTIONARIO SHORT DARK TRIAD (SD3) EN LA POBLACION ESPANOLA

-Las variables se distribuyen en:

Maquiavelismo

1. No es de sabios contar tus secretos.

2. Por lo general la gente no trabaja duro a menos que tengan que hacerlo.

3. Tienes que rodearte de personas importantes todo lo posible.

4. Evitar el conflicto directo con los demés porque te pueden ser Utiles en un futuro.

5. Es prudente controlar cierta informacion de la que puedas usar mas tarde en contra de
los demas.

6. Deberias esperar el momento adecuado para poder vengarte de la gente.

7. Hay cosas que deberias ocultar al resto de la gente porque no necesitan saber.

8. Hacer planes en tu propio beneficio, no en el de los demas.

9. La mayoria de las personas pueden ser manipuladas.

Narcisismo

. Las personas me ven como un lider natural.

. Odio ser el centro de atencion. *

. La mayoria de las actividades de grupo suelen ser aburridas sin mi.
. Sé que soy especial porque todo el mundo me lo dice.

. Me gusta conocer a gente importante.

. Me averguenzo si alguien me hace un cumplido. *

. Me han comparado con gente famosa.

. Soy una persona normal. *

. Insisto en conseguir el respeto que merezco.

O©CoO~NOUITE,WNPEF

Psicopatia

. Me gusta vengarme de las autoridades.

. Evito situaciones peligrosas. *

. La venganza tiene que ser rapida y desagradable.

. A 'menudo la gente dice que estoy fuera de control.
. Es verdad que puedo ser repugnante.

. Los que se meten conmigo siempre se arrepienten.
. Nunca me he metido en problemas con la ley. *

. Me gusta burlarme de los perdedores.

. Diré lo que sea para conseguir lo que quiero.

O©CoOoO~NOUTEWDN P

Las variables que estén en asterisco son items inversos, por lo que su puntuacion se
codificara al revés (1=5, 2=4, 3=3, 4=2, 5=1).
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