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IMAGEN DE LA PSICOLOGIA COMO PROFESION
SANITARIA ENTRE LA POBLACION GENERAL
THE IMAGE OF PSYCHOLOGY AS A HEALTH PROFESSION AMONG THE GENERAL POPULATION

Buela-Casal, G., Teva, l., Sierra, J.C., Bretén-Lépez, J., Agudelo, D.
Bermudez, M.P., y Gil Roales-Nieto, J.

En este estudio se evalva la percepcién de la poblacién general sobre el psicélogo como profesional vinculado a la salud. Se trata de
un estudio de poblaciones mediante encuestas telefénicas a una muestra de 1.562 personas de las diferentes provincias esparolas.
Se emples un cuestionario de opinién para evaluar la percepcién de las competencias del psicélogo y las asistencias y demanda de
los profesionales de la salud mental. Los resultados, analizados segdn las variables de sexo, profesién y edad, reflejaron una posicién
muy favorable al cardcter sanitario de la profesién del psicélogo. Se manifesté una clara preferencia por los psicélogos para abordar
situaciones emocionales, catdstrofes o emergencias en todas las variables mencionadas. Los datos suponen una aportacién dtil y va-
liosa acerca de la percepcién del Psicélogo como profesional sanitario.

This study explores the general population perception about psychologists as professional in the sanitary system. It is a population study
by telephonic surveys with a sample composed by 1.562 people along the different Spanish regions. It is used a Questionnaire of
Opinion to assess the perception of Psychologist competences and the assistances and demand of the mental health professional. The
results were analyzed by sex, profession and age. Data conclude a favourable position about Psychology as a sanitary profession. It
was manifested a clear preference in favour of psychologists to cope emotional situations, catastrophe or emergencies in all the
mentioned variables. Data are useful and worthy contributions about the perception of psychologist as a sanitary professional.

do estudios sobre la imagen de la Psicologia entre la po-

0ltimos treinta afios han sido considerables; entre estos
abe sefialar, sin duda alguna, la integracion del psi-
célogo en diferentes émbitos laborales, especialmente en
el émbito sanitario (Seoane, 2005), y la difusién de su rol
entre la sociedad en general. En la actualidad a nadie
sorprende el trabajo del psicologo en moltiples contextos:
préctica privada, hospitales, escuelas, empresas, catéstro-
fes, etc.; asi, por ejemplo, a la gente de la calle no le re-
sult6 extrafio el trabajo realizado por los psicélogos en los
atentados terroristas del 11 de marzo de 2004 en Espafia
(Lillo de la Cruz et al., 2004). Los estudios que se han cen-
trado en analizar la imagen que la poblacién en general
tiene del psicélogo no son muy numerosos, al menos en
Espafia, lo cual probablemente sea debido a la relativa ju-
ventud de la disciplina. Ademés, la mayoria de estos estu-
dios suelen utilizar muestras de conveniencia y muchos de
ellos centran su atencién en la vertiente clinica de la Psico-
logia, comparéndola con ofras disciplinas de la salud (Ca-
brero, Richard y Sancho, 1988; Dollinger y Thelen, 1978;
Hidalgo, Nicolés e Ylla 1991; Murray, 1962; Nunnally y
Kittross, 1958; Small y Gault, 1975; Tallent y Reiss, 1959;
Thumin y Zebelman, 1962; Webb, 1985; Wood, Jones y
Benjamin, 1986). En estas ltimas décadas se han realiza-

I os avances producidos en la Psicologia espafiola en los
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blacién general en moltiples paises, como Estados Unidos
(Faberman, 1997; Janda, England, Lobejoy y Drury,
1998; Rose, 2003; Schindler, Berren, Mo, Beigel y Santia-
go, 1987; Wood et al., 1986), Austria (Friedimayer y
Réssler, 1995); Finlandia (Montin, 1995), Francia (Freixa i
Baqué, 1984, 1985), Noruega (Christiansen, 1986), Isra-
el (Raviv y Weiner, 1995), Australia (Hartwig y Delin,
2003), Argentina (Sans de Uhlandt, Rovella y Barbenzq,
1997) y Sudéfrica (Stones, 1996).

Entre los estudios sobre las actitudes y opinién de la
poblacién en general hacia la Psicologia llevados a ca-
bo en el mundo anglosajon destaca el metaandlisis de
60 estudios publicados entre 1948 y 1995 realizado por
Von Sydow y Reimer (1998) en el que se analizan las
actitudes hacia los psicoterapeutas. De esta amplia revi-
sion se pueden sacar algunas conclusiones relevantes.
Asi, cabe sefialar que en general se valora positivamente
el prestigio de los profesionales de la salud mental, pero
en menor medida que el de los profesionales médicos, y
que el reconocimiento de los distintos tipos de psicotera-
peutas difiere de unos contextos culturales a ofros; asi,
por ejemplo, mientras en Estados Unidos en los afios se-
tenta a los psicélogos clinicos se les reconocia un alto es-
tatus, en Alemania y Australia eran mejor valorados los
psiquiatras. Asimismo, las diferencias entre estos dos
profesionales no aparecian muy claras en los primeros
estudios de opinién, lo cual ha ido cambiando con el pa-
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so de los afios, llegando a reconocer la mayor parte de
los encuestados que, en la actualidad, el psicélogo se
dedica a problemas psicolégicos no graves y a la apli-
cacién de tests, mientras el psiquiatra se ocupa de los
trastornos mentales graves utilizando psicoféarmacos,
aunque la tendencia en los estudios més recientes era
ver al psicélogo como un profesional que podia abordar
también estos Gltimos trastornos. Aunque en general no
se encontraron correlaciones entre sexo y actitudes hacia
los psicologos, en algunos de los estudios revisados se
ponia de manifiesto que las mujeres tenian una imagen
mas positiva de estos profesionales que los varones. Por
dltimo, entre los nifios y j6venes el concepto de los profe-
sionales de la salud mejoraba con el paso de los afios;
no obstante, las personas mayores eran més escépticas
hacia estas profesiones que los jévenes.

Dado que el objetivo del presente estudio es andlizar la
imagen del psicologo espafiol, procede revisar previamen-
te los estudios de este fipo realizados en Espafia. El més
completo de los publicados hasta la fecha sobre la imagen
que la poblacién general espafiola tiene del psicélogo es el
firmado por Berenguer y Quintanilla (1994), y que descri-
biremos con cierfo detalle. Previamente a la publicacién de
dicho estudio, durante la década de los afios ochenta y pri-
meros de los noventa, se llevaron a cabo algunos estudios
que también merecen nuestra atencién. Asi, Berenguer, Di-
az y Quintanilla (1982) evaluaron la informacién de la po-
blacién general sobre la Psicologia en una muestra de 94
personas; algo que también exploraron afios después Hi-
dalgo et al. (1991), ampliado a la imagen de la Psicologia
y del psicélogo, en una muestra de 400 personas residen-
tes en la provincia de Vizcaya. Desde ofra perspectiva, Ca-
brero et al. (1988) analizaron la comparacién entre
Psicologia, Medicina y Enfermeria que hacian los profesio-
nales de la salud en una muestra de 19 enfermeras. Estu-
dios que, como puede apreciarse, comparten el problema
comOn del reducido tamafio y la especificidad de sus
muestras.

De entre los primeros estudios sobre la imagen que la
poblacién en general tiene sobre la Psicologia destaca,
por el tamafio de la muestra, el de Seisdedos (1983), en
el que se analizé la utilidad dada a la Psicologia por la
poblacién general en una muestra de 1.076 individuos
(militares, profesionales y escolares). Los resultados indi-
caron que solamente un 8,45% de los encuestados mos-
traba un grado de desacuerdo con la utilidad de la
Psicologia y que casi la mitad estaba muy de acuerdo
con su utilidad. Ademés, se observé que el grado de
acuerdo con la utilidad de la ciencia psicolégica era me-
nor en los encuestados de mayor edad, en los de menor
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nivel profesional y en los de menor nivel cultural, y que
las mujeres mostraban una actitud més favorable hacia
la utilidad de la Psicologia que los varones. Sin embar-
go, en este estudio también se constaté que la opinién
positiva hacia la utilidad de la Psicologia presentaba
cierta asociacién con la creencia en las ciencias ocultas.

Como se sefialé anteriormente, Berenguer y Quintanilla
(1994) realizaron el estudio mas completo llevado a ca-
bo hasta la fecha sobre la imagen de la Psicologia entre
la poblacién general, al encuestar a una muestra repre-
sentativa de la poblacién general formada por 1.523 su-
jetos (795 mujeres y 728 varones) con edades
comprendidas entre los 19 y 69 afios. Aunque en lineas
generales el conocimiento de la Psicologia y de los psi-
célogos era adecuado, se puso en evidencia el descono-
cimiento de algunas disciplinas de la Psicologia, asi
como una cierta confusién entre ésta y ofras disciplinas
afines como la Psiquiatria (por ejemplo, un 37% creia
que el psicélogo puede recetar farmacos), la Sociologia
(el 83,5% creia necesario que el psicélogo posea conoci-
mientos de esta disciplina) o la Pedagogia (un 74,30% la
consideré relevante en la formacién del psicélogo). Tam-
bién resulté llamativo el hecho de que un 16,8% de los
encuestados considerase que se podia ejercer de psicé-
logo sin cursar una carrera universitaria.

Un aparente avance conceptual, en relacién a los datos
aportados por el estudio de Seisdedos (1983) realizado
una década antes, es que apenas se asociaba al psicélo-
go con tareas “acientificas” como hacer cartas astrales o
leer la mano. Sin embargo, sorprendentemente, todavia
mas de un fercio de la poblacién pensaba que la parap-
sicologia y la grafologia son conocimientos necesarios
para ejercer la Psicologia. En cuanto a las tareas reali-
zadas, la mayoria de los encuestados identificé al psicé-
logo con el diagnéstico de problemas emocionales
(87,1%), la aplicacion de tests (85,3%), la psicoterapia
(71,9%) y la relajacién (66,2%), con lo que establecia un
perfil eminentemente clinico de este profesional. La se-
gunda gran labor del psicélogo, en opinién de la mues-
tra evaluada, se situaria en el contexto escolar, dado
que el 73,2% lo asocia a la realizacién de entrevistas de
orientacién vocacional. En tercer lugar, se situaria el
perfil del psicélogo del trabajo y de las organizaciones
(mas del 50% sefialé como tareas llevadas a cabo por el
psicologo la seleccién de personal, el asesoramiento de
empresas o la realizacién de cursos de formacién), a
continuacién de lo cual los encuestados colocaron las lo-
bores en seguridad vial (43,6%). En este estudio se eva-
luaron también las posibles similitudes y diferencias en el
reconocimiento social entre los psicélogos y otros profe-
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sionales afines, entre las que se seleccionaron las si-
guientes: asistente social, economista, maestro, médico,
pedagogo, psiquiatra y sacerdote. De todos estos profe-
sionales, al médico se le asignaba el mayor prestigio y
reconocimiento social y al asistente social el menor, ca-
talogando al psicélogo en una posicién intermedia, con
valoraciones similares a las del psiquiatra.

Con respecto a las experiencias personales que los en-
cuestados tuvieron con los psicélogos, cabe sefalar que
el 21% habia contactado con algin psicélogo, produ-
ciéndose estos contactos en la mayoria de las ocasiones
dentro de un contexto clinico y escolar, lo que pone de
manifiesto una vez més que estas dos areas son las que
tienen una mayor relevancia social. En un 63,7% de los
casos la duracién de la relacién profesional habia sido
inferior a seis meses. Entre aquellos que habian tenido
experiencia directa con el psicologo, el nivel de satisfac-
cién con su trabajo era elevado y la valoracién de sus
caracteristicas personales (lenguaije, nivel cultural y pre-
sencia fisica) muy positiva. En definitiva, después de la
consolidacién de la Psicologia a nivel universitario du-
rante los afos ochenta, la imagen de ésta y de los psicé-
logos entre la poblacién general ha mejorado con el
paso del tiempo, aunque todavia se aprecian sesgos im-
portantes y desconocimiento de muchas de las tareas
que pueden desempefiar estos profesionales (Berenguer
y Quintanilla, 1994).

Con posterioridad al anterior estudio se llevaron a ca-
bo algunas ofras investigaciones que merece la pena re-
sefiar. Por ejemplo, Yll& e Hidalgo (2003) han analizado
recientemente las diferencias que la poblacién hace en-
tre psicélogos y psiquiatras en una muestra de 400 suje-
tos entre 16 y 65 afios. A pesar de que el estudio se
circunscribe a la poblacién de Vizcaya, son interesantes
sus conclusiones pues ayudan a conocer la imagen ac-
tual del psicélogo entre el piblico en general. Los resul-
tados encontrados indican que en caso de necesidad los
sujetos de estatus social més bajo muestran una mayor
tendencia a consultar al psicélogo que los de clases so-
ciales més elevadas. En cuanto a la edad, los mas jéve-
nes se identifican mas con el trabajo del psicélogo que
con el del psiquiatra, y en relacién al género, las muje-
res prefieren con més frecuencia los tratamientos psico-
l6gicos que los médicos. En general, al psiquiatra se le
asigna un rol médico (tratamiento de trastornos mentales
y posibilidad de recetar) y al psicélogo se le asocia con
los trastornos de conducta y los problemas de la vida co-
tidiana. Igualmente, un hecho muy destacable es que
aquellos que afirmaron haber utilizado los servicios de
un psicélogo consideraron su trabajo de gran valor, lo

32

IMAGEN DE LA PSICOLOGIA COMO PROFESION
SANITARIA ENTRE LA POBLACION GENERAL

que indica que estos profesionales estan obteniendo el
reconocimiento de la sociedad. Los autores concluyen
que el conocimiento acerca del psicélogo y su acepta-
cién han mejorado significativamente y estan ganando
incluso ferreno a los psiquiatras.

El presente estudio, teniendo en cuenta los hallazgos an-
teriores, pretende elucidar un mejor y mas amplio conoci-
miento sobre la imagen de la psicologia que tiene la
poblacién general en nuestro pais, empleando una amplia
muestra de sujetos que cubra todo el ferritorio nacional, y
utilizando un instrumento de recogida de datos que permi-
ta ampliar considerablemente lo conocido al respecto, en
especial la percepcién de la poblacion general del psicélo-
go como profesional vinculado a la salud.

METODO

Participantes

Los participantes en el estudio fueron 1.562 personas
pertenecientes a las diferentes provincias espafolas de
las cuales el 70 % eran mujeres y el 30 % varones. El
rango de edad oscila entre los 18 y los 94 afios, siendo
la media de edad de 47,13 y la desviacién fipica 17,31.
Los sujetos fueron reclutados entre la poblacién general
de acuerdo al protocolo de actuacién que se recoge en
el apartado de Procedimiento.

Instrumentos

La obtencién de los datos en este estudio se llevé a cabo
por medio de un Cuestionario de opinién acerca de las
competencias del psicélogo, elaborado por los investiga-
dores para la ocasién, que consta de cuatro partes. En
la primera se evalta la opinién de la poblacién general
sobre la capacidad del psicélogo para prevenir, diag-
nosticar y tratar problemas clinicos de tipo emocional y
“mental” y asesorar en situaciones legales. Ademas, se
pregunta sobre si el trabajo del psicélogo y del psiquia-
tra es muy parecido, si el psicologo deberia estar en to-
dos los hospitales y si la Psicologia puede ayudar a
mejorar la salud de las personas. El formato de respues-
ta para esta primera parte fue: si, no, no sé. La segunda
parte del cuestionario alude a si la persona ha acudido
a consulta psicolégica y/o psiquidtrica y si el psiclogo
y/o psiquiatra le ayudé a resolver el problema por el
cual acudié. La persona debia responder a estas cuestio-
nes con si o no. La tercera parte se refiere a la predilec-
cién por acudir al psicélogo y/o psiquiatra en el caso de
presentar algin problema emocional. Por ofra parte se
preguntaba sobre la utilidad del psicélogo y del psiquia-
tra en situaciones de catéstrofes o grandes emergencias.
Las opciones de respuesta son: psicélogo, psiquiatra,
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ambos, ninguno y no sé. En la cuarta parte, se incluyé
una cuestién acerca de si el psicologo debe ser conside-
rado un profesional sanitario. Por Gltimo, en el cuestio-
nario se recoge informacién demogréfica referida a la
edad, el sexo, la profesién, la ciudad y provincia en la
que reside. Con respecto a la consistencia interna de es-
te cuestionario, destacar que el valor de o es de 0,65.

Disefio

Se trata de un estudio de poblaciones mediante encues-
tas de acuerdo a la denominacién empleada en Montero
y Leén (2005). Para la elaboracion del articulo se han
seguido en la medida de lo posible las normas propues-
tas por Ramos-Alvarez y Catena (2004).

Procedimiento

En primer lugar, se recogié informacién sobre el nGmero
total de poblacién espafiola por provincias. Esta infor-
macién se refiere a la poblacién con fecha de 1 de ene-
ro de 2003 y fue obtenida a partir de la consulta de la
pégina web del Instituto Nacional de Estadistica (2004).
Se calculé el nomero de encuestas por provincia que ha-
bia que obtener a partir de los datos totales de pobla-
cién y de encuestas. Por otra parte, para conseguir los
nGmeros de teléfono se utilizé la pagina web de Teleféni-
ca, concretamente se accedié a las Péginas Blancas. Pa-
ra mostrar los nimeros de teléfono, esta pagina web
requeria al menos, la introduccién de un nombre de pila
y del nombre de la provincia. Por tanto, fueron seleccio-
nados al azar los nombres de pila que fueron introduci-
dos. Una caracteristica de la pagina web de Telefonica
es que una vez que se introducia el nombre de pila y el
nombre de la provincia, arrojaba Gnicamente los cin-
cuenta primeros nGmeros de feléfono. Una vez que se
[lamaba a esos nimeros, se seleccionaba de forma alea-
toria un nuevo nombre de pila para esa provincia hasta
que se completaba el nimero de encuestas a conseguir
de cada provincia. Por tanto, se anotaban los nombres
de pila que eran introducidos en la web para cada pro-
vincia, con el objetivo de no llamar de nuevo a los mis-
mos nimeros de teléfono si por azar surgia el mismo
nombre. Cuando se llamaba a un nimero de teléfono y
se recibia respuesta, se solicitaba la colaboracién para
participar en el estudio a la persona que atendia al telé-
fono y se le daba una breve informacién acerca de la in-
vestigacién y de cémo contestar a las preguntas del
cuestionario. A todas las personas que atendian al telé-
fono se les proporcionaba la misma informacién e ins-
trucciones. Si la persona accedia a colaborar, el
entrevistador leia cada una de las preguntas del cuestio-
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nario y anotaba las respuestas dadas por el participante
en una base de datos informatizada.

La recogida de datos tuvo lugar durante los meses de
mayo y junio de 2005. Las llamadas fueron realizadas
desde un laboratorio de la facultad de Psicologia de la
Universidad de Granada donde se contaba, ademds,
con un ordenador para la bisqueda de los nimeros de
teléfono en la web de Telefénica y para la inclusién de
las respuestas dadas por las personas que accedian a
contestar al cuestionario en una base de datos. Los en-
trevistadores fueron cuatro investigadores entrenados en
la realizacién de encuestas telefénicas que se turnaban
para llevar a cabo la recogida de datos. Las llamadas se
realizaban de lunes a viernes desde las 9 de la mafiana
hasta las 2 de la tarde y desde las 4 de la tarde hasta
las 10 de la noche para contactar con la mayor diversi-
dad posible de personas en cuanto a edad, sexo y pro-
fesién. Por dltimo, indicar que no fue posible realizar
llamadas a Lérida por no encontrarse disponibles los no-
meros de teléfono correspondientes a esta provincia en
la web de Telefénica. Finalmente, se obtuvieron un total
de 1.562 cuestionarios contestados.

RESULTADOS Y CONCLUSIONES

Los resultados encontrados tanto acerca de la opinién
sobre la Psicologia como profesién sanitaria como de los
demds aspectos relacionados de interés para los obijeti-
vos del estudio, se presentan a continuacién de acuerdo
con el sexo, profesion y rangos de edad de los partici-
pantes. Previamente, en la tabla 1y 2, se resumen los
principales datos descriptivos de la muestra de pobla-
cién general empleada.

En cuanto a la opinién de la muestra empleada acerca
de la Psicologia como profesion sanitaria, en funcién del
sexo, en la tabla 3 se recogen los porcentajes de res-
puestas favorables y desfavorables a las preguntas del
cuestionario de opinién. Como se puede observar en to-
das las preguntas, y tanto para mujeres como varones,
los porcentajes son notablemente favorables a conside-
rar la Psicologia como profesién con carécter sanitario,
existiendo un consenso en las respuestas en funcién del
sexo. Unicamente para el caso de la pregunta 6 (sle pa-
rece que el psiquiatra y el psicélogo realizan trabajos
muy parecidos?) se encontraron porcentajes de respues-
tas afirmativas inferiores a los del resto de preguntas
tanto en varones como en muijeres (ver tabla 3).

Si bien se observa que las diferencias por sexo de
acuerdo con los datos presentados en la tabla 3 no pa-
recen ser importantes, un andlisis de las puntuaciones to-
tales de los participantes permite concluir que las
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diferencias son significctivos (véase tabla 10), siendo
para el caso de las mujeres las puntuaciones medias su-
periores (7,24 frente a 6,95 para los varones).

Ademés, se recogen datos acerca de los contactos profe-
sionales (asistencias) con psicélogos frente a los contactos
con psiquiatras, por sexo, observéndose, en primer lugar,

TABLA 1
DISTRIBUCION DE LA MUESTRA DE POBLACION
GENERAL POR PROVINCIAS

Provincia | Frecuencia| Porcentajg Provincia | Frecuencia Porcentaje
La Corufia 42 2,7 La Rioja 13 0,8
Alava 12 0,8 Las Palmals 38 2,4
Albacete 17 1,1 Leén 20 1,3
Alicante 59 3,8 Lugo 16 1,0
Almeria 22 1,4 Madrid 184 11,7
Asturias 40 2,5 Malaga 48 3,1
Avila 11 0,7 Melilla 3 0,2
Badajoz 13 0,8 Murcia 47 3,0
Baleares 36 2,3 Navarra 23 15
Barcelona 180 11,5 Orense 16 1,0
Burgos 16 1,0 Palencia 8 0,5
Céceres 16 1,0 Pontevedra 34 2,2
Céadiz 43 2,7 Salamanca 14 0,9
Cantabria 22 1,4 Segovia 7 0,4
Castellon 18 1,1 Sevilla 60 3,8
Ceuta 3 0,2 Soria 4 0,3
Ciudad Real 19 1,2 Tarragon 26 1,7
Cérdoba 29 1,8 Tenerife 34 2,2
Cuenca 9 0,6 Teruel 6 0,4
Girona 27 1,7 Toledo 21 1,3
Granada 31 2,0 Valencia 74 4,7
Guadalajarg 10 0,6 Valladolid 20 1,3
Guipuzcoa 32 2,0 Vizcaya 43 2,7
Huelva 19 1,2 Zamora 9 0,6
Huesca 10 0,6 Zaragoza 34 2,2
Jaén 24 15 Total 1.562 100,0

NOTA: No fue posible realizar llamadas a Lérida por no encontrarse
disponibles los nimeros de teléfono correspondientes a esta provincia en 13
web de Telefénica.

TABLA 2
DISTRIBUCION DE LA MUESTRA DE POBLACION GENERAL POR
SEXO, PROFESION E INTERVALOS DE EDAD

Sexo N | Profesién N | Intervalos de Edad | N

Muijeres | 1.094 | Profesionales 768 18-37 afios 534
Amas de casa 453 38-56 afios 517

Varones| 468 | Jubilado/pensionista | 190 57-75 afios 418
Estudiantes 120 76-94 afios 2
En paro 28

NOTA: Los casos restantes para sumar 1.562 encuestados en la variable
profesion e intervalos de edad se debe a la omisién de dichos datos por
parte de los encuestados.
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que fanto varones como mujeres asisten més al psicélogo
que al psiquiatra, siendo ademés, la percepcion de la so-
lucién del problema mejor cuando la asistencia ha sido
psicolégica que cuando ha sido psiquidtrica, también tan-
fo para mujeres como para varones.

Por Gltimo, y en cuanto a las diferencias por sexo, con
porcentajes muy superiores, tanto varones como mujeres
eligen como preferencia asistir al psicologo frente al psi-
quiatra en caso de tener algin problema emocional, asi
como para una situacién de emergencia o catéstrofes,
como puede apreciarse en la tabla 5.

En cuanto a la profesion se refiere, en los cinco grupos
que se realizaron (amas de casa, jubilados/pensionistas,
en paro, profesionales y estudiantes) se recogen unas
mayores puntuaciones en las posiciones favorables a
considerar la Psicologia como una profesién sanitaria, y
esto ocurre a lo largo de todas las preguntas del cuestio-
nario (véase Tabla 6). Unicamente para el caso de la
pregunta 6 (sle parece que el psiquiatra y el psicélogo
realizan trabajos muy parecidos?) de nuevo se aprecian
porcentajes de respuesta favorables inferiores al resto de
preguntas, y de nuevo esto ocurre de forma similar para
los cinco grupos de categorias de profesién que se inclu-
yeron en el estudio.

Un andlisis de las diferencias encontradas por profe-
sion a estas preguntas del cuestionario de opiniéon per-
mitiré ver si las diferencias encontradas son
significativas. Para el célculo de las puntuaciones medias
totales se asigné un 0 a las respuestas desfavorables
acerca del carécter sanitario de la Psicologia (NO) y un
1 para las respuestas favorables (Sl). La opcién de res-
puesta NO SE se excluyé por las dificultades en la inter-
pretacién correcta de su significado. En la tabla 10 se
aprecia que, para el caso de la profesion, las diferencias
entre puntuaciones medias totales si se muestran signifi-
cativas, estando las mayores puntuaciones, y por tanto
mas favorables a la Psicologia como profesién sanitaria
en el grupo de las amas de casa, y las inferiores en el
grupo de la muestra que se encontraba en paro.

En la tabla 7 se recogen datos interesantes acerca de la
asistencia al psicélogo frente al psiquiatra de la muestra
de poblacién empleada de acuerdo con la profesién. Un
andlisis de los datos permite concluir que las asistencias
a psicélogo y psiquiatra conservan unos porcentajes si-
milares entre jubilados/pensionistas o amas de casa. Pa-
ra el caso de los profesionales, y mas atn de los
estudiantes, se establecen unas marcadas diferencias en
cuanto a buscar ayuda de un psicélogo de forma prefe-
rente al psiquiatra.

En cuanto a la eleccién que se realizaria de un profe-
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sional u ofro ante un problema emocional o una catés-
trofe (preguntas 13 y 14, para ello véase tabla 8), los
porcentajes de preferencias del psicologo, son marcada-
mente superiores en todos los casos.

Por otro lado, para el caso de la edad, los porcentajes de
respuesta favorables a la Psicologia como profesion sanita-
ria (véase tabla 9) son superiores en todos los grupos de
edad frente a una posicién desfavorable, y de una forma
muy marcada. Son las preguntas 6 y 7 en las que se mues-
tran unos porcentajes més moderados (“Le parece que el
psiquiatra y el psicélogo realizan trabajos muy parecidos”
y en su opinién, 3El trabajo de un psicélogo podria ser dtil
para asesorar en situaciones legales y judiciales?).
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En el andlisis de las diferencias en puntuaciones medias
totales por grupos de edad, y como ya se anunciaba en
la similitud de respuestas observadas, no se recogen di-
ferencias significativas (véase tabla 10).

En cuanto a las asistencias al psicélogo frente al psiquia-
tra por grupos de edad, en todos los casos ha habido una
mayor asistencia al psicélogo frente al psiquiatra, siendo el
grupo de edad entre los 38 y 56 afios los que més han
asistido (con un 30,2%). Es importante atender también a
la pregunta acerca de la resolucién del problema por el
que acudieron, pregunta en la que se obtuvieron altos por-
centajes y superiores al 50% en todos los casos tanto para
el psicélogo como para el psiquiatra (véase tabla 11).

TABLA 3
PORCENTAJES* DE RESPUESTA FAVORABLES Y DESFAVORABLES DE LOS PARTICIPANTES A
LA PSICOLOGIA COMO PROFESION SANITARIA, POR SEXO

Mujeres (%) Varones (%)
items sl NO sl NO
1. En su opinién, zlos psicélogos pueden ayudar a prevenir problemas de salud? 84,7 6,8 85,2 7,5
2. Desde su punto de vista 3los psicélogos estén capacitados para diagnosticar problemas mentales? 73,0 10,7 74,5 11,3
3. 3Cree usted que el psicélogo es un profesional que deberia estar en todos los hospitales? 95,9 1,6 92,3 5,1
4. En su opinién, el psicélogo esté capacitado para tratar los problemas emocionales y mentales que afectan a la saludg 86,0 57 83,9 71
5. ;Cree usted que la Psicologia puede ayudar a mejorar la salud de las personas? 91,3 3,4 90,8 4,1
6. sle parece que el psiquiatra y el psicologo realizan trabajos muy parecidos? 57,5 28,8 55,0 32,3
7. En su opinién, zel trabajo de un psicélogo podria ser Gtil para asesorar en situaciones legales y judiciales? 67,1 10,9 68,7 13,9
8. Por Gltimo, scree usted que el psicologo debe ser considerado profesional sanitario? 93,7 3,6 89,5 5,8
* El valor restante para alcanzar el 100% en las respuestas de los participantes corresponde a la opcién NO SE

TABLA 4
PORCENTAJES DE ASISTENCIAS AL PSICOLOGO Y PSIQUIATRA
DE LOS PARTICIPANTES, POR SEXO

Mujeres (%) Varones (%)

items sl NO sl NO

9. ;Ha acudido alguna vez a consulta psicolégica? 27,3 72,7 22,9 77,1
10. sLe ayudé a solucionar el problema por el cual acudis? 78,8 21,2 78,1 21,9
11. 3Ha acudido alguna vez a consulta psiquidtrica? 16,5 83,5 13,3 86,7
12. sLe ayudé a solucionar el problema por el cual acudis? 66,1 33,9 72,3 27,7

TABLA 5
PORCENTAJES* DE RESPUESTAS DE LOS PARTICIPANTES EN CUANTO A PREFERENCIAS DE PROFESIONALES EN
DETERMINADAS SITUACIONES, POR SEXO

items

Mujeres (%) Varones (%)

Psicélogo | Psiquiatra | Ambos| Ninguno | Psicélogo| Psiquiatra | Ambos | Ninguno

13. 3Si tuviera algdn problema emocional a quién acudiria, al psicélogo

o al psiquiatra? 64,3 9,1 171 3,8 60,3 9,4 18,0 6,9
14. 3En situaciones de catéstrofe o grandes emergencias quién cree que
resulta mas ofil: un psicélogo o un psiquiatra? 55,4 9.9 29,0 1,8 58,9 9.4 24,8 2,4

* El valor restante para alcanzar el 100% en las respuestas de los participantes corresponde a la opcién NO SE
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TABLA 6
PORCENTAJES* DE RESPUESTA DE LOS PARTICIPANTES A LA PSICOLOGIA
COMO PROFESION SANITARIA, POR PROFESION
ftems Amas de casa (%) | Jubilados/Pensionistas (%) | En Paro (%) | Profesionales (%) | Estudi (%)
S NO SI NO Sl | NO Sl NO S NO
1. En su opinién, slos psicélogos pueden ayudar a prevenir problemas de salud? 85,9 4,4 84,2 53 82,11 3,6 | 84,4 8,9 85,8 8,3
2. Desde su punto de vista 3los psicélogos estén capacitados para diagnosticar
problemas mentales? 72,2 9,5 70,0 10,5 78,61 17,9 740 | 11,3 80,8 | 10,8
3. 5Cree usted que el psicélogo es un profesional que deberia estar en todos los hospitales? 97,1 0,0 93,2 3,2 9290 71 | 947 | 34 90,0 | 67
4. En su opinién, zel psicélogo esté capacitado para tratar los problemas emocionales y
mentales que afectan a la salud? 83,4 4,4 83,7 58 857 71 | 87,0 6,9 86,7 5.8
5. 3Cree usted que la Psicologio puede ayudar a mejorar la salud de las personas? 91,6 2,2 88,4 4,7 96,4 3,6 | 91,9 3,9 87,5 50
6. sLe parece que el psiquiatra y el psicélogo realizan trabajos muy parecidos? 67,1 16,6 66,3 24,2 50,0 35,7 | 50,9 | 37,2 42,5 | 40,0
7. En su opinién, sel trabajo de un psicélogo podria ser dtil para asesorar en situaciones
legales y judiciales? 63,4 8,2 55,8 15,8 57,11 21,4 73,8 1,7 65,8 15,8
8. Por Gltimo, scree usted que el psicélogo debe ser considerado profesional sanitario? 95,8 2,2 93,2 4,7 96,4 3,6 | 91,0 51 86,7 5,8
* El valor restante para alcanzar el 100% en las respuestas de los participantes corresponde a la opcién NO SE
TABLA 7
PORCENTAJES DE ASISTENCIAS AL PSICOLOGO Y PSIQUIATRA DE LOS PARTICIPANTES, POR PROFESION
items Amas de casa (%) | Jubilados/Pensionistas (%) | En Paro (%) | Profesionales (%) | Estudiantes (%)
sl NO Sl NO sl | NO sl NO Sl NO
9. 3Ha acudido a|gunc1 vez a consulta psico|égica? 24,8 75,2 17,4 82,6 28,6| 71,4 | 29,1 70,9 24,2 75,8
10. 3le ayudé a solucionar el prob|ema por el cual acudio? 79,3 20,7 78,8 21,2 75,0| 25,0| 76,5 23,5 93,1 6,9
11. sHa acudido alguna vez a consulta psiquidtrica? 19,0 81,0 16,8 83,2 21,4786 | 14,6 | 854 4,2 95,8
12. sLe ayudé a solucionar el problema por el cual acudié? 69,3 30,7 78,8 21,2 50,0 50,0 | 64,1 35,9 66,7 | 33,3
TABLA 8

PORCENTAJES* DE RESPUESTAS DE LOS PARTICIPANTES EN CUANTO A PREFERENCIAS DE PROFESIONALES
EN DETERMINADAS SITUACIONES, POR PROFESION

ftems Amas de casa (%) Jubilados/Pensioni: (%) En Paro (%) Profesionales (%) Estudi (%)
1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4

13. 3Si tuviera algon problema emocional a quién
acudiria, al psicslogo o al psiquiatra? 58,7 (10,2212 2,6 (484 | 14721189 |750 | O |71 [143|66,7|82 |154| 51 | 77,5 50 (125 | 0,8

14. 3En situaciones de catéstrofe o grandes
emergencias quién cree que resulta mas
otil: un psicélogo o un psiquiatra2 563 (99 258| 1,8 (51,6 |14,2(268| 4,2 |53,6 (17,9250 O |594|70 |289| 18 | 467|175(292 | 0,8

1= Psicologo; 2= Psiquiatra; 3= Ambos; 4= Ninguno.

* El valor restante para alcanzar el 100% en las r d

p de los particip corresp ala opcién NO SE

TABLA 9
PORCENTAJES* DE RESPUESTAS FAVORABLES Y DESFAVORABLES DE LOS PARTICIPANTES A LA PSICOLOGIA
COMO PROFESION SANITARIA, POR INTERVALOS DE EDAD

ftems 18-37 anos (%) | 38-56 aios (%) | 57-75 aios (%) | 76-94 arios (%)

SI NO Sl NO S NO Sl NO
1. En su opinién, é|os psicé|ogos pueden uyudur a prevenir problemos de salud? 86,0 8,4 85,1 7,0 83,5| 6,0 83,5 3,3
2. Desde su punto de vista glos psicélogos estan capacitados para diagnosticar problemas mentales? 78,5 | 10,1 | 72,9 9,7 69,4 | 14,6 | 65,9 55
3. 3Cree usted que el psicélogo es un profesional que deberia estar en todos los hospitales? 94,4 3,7 96,3 1,9 938 | 26 93,4 11
4. En su opinién, el psicélogo estd capacitado para tratar los problemas emocionales y mentales que afectan a la salud? | 87,1 | 6,2 | 86,3 56 830 69 |81,3 4,4
5. ;Cree usted que la Psicologia puede ayudar a mejorar la salud de las personas? 910 | 39 | 934 2,9 89,0 4,5 |890 1,1
6. sLe parece que el psiquiatra y el psicologo realizan trabajos muy parecidos? 48,3 | 358 | 557 32,5 | 670 232 | 648 | 11,0
7. En su opinién, zel trabajo de un psicslogo podria ser dtil para asesorar en situaciones legales y judiciales? 699 | 12,5 | 754 92,3 58,4 | 14,6 | 51,6 8,8
8. Por tltimo, scree usted que el psicé|ogo debe ser considerado profesiona| sanitario? 89,3 6,0 95,4 2,3 933 | 43 90,1 4,4
* El valor restante para alcanzar el 100% en las respuestas de los participantes corresponde a la opcién NO SE
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TABLA 10
PUNTUACIONES TOTALES DE LOS PARTICIPANTES A LA PSICOLOGIA COMO PROFESION
SANITARIA, POR SEXO, PROFESION E INTERVALOS DE EDAD

PORCENTAJES DE ASISTENCIA AL PSICOLOGO Y AL PSIQUIATRA DE LOS
PARTICIPANTES, POR INTERVALOS DE EDAD

Sexo (F=8,87)* Profresion (F=4,77)** Intervalos de edad (F= 2,24)

Mujeres Varones Amas de casa Jub./Pens. En paro Profesional Estudi 1 2 3 4
Media D.T. | Media | D.T. | Media| D.T. | Media| D.T. | Media| D.T. | Media| D.T. | Media| D.T. | Media| D.T. | Media | D.T. |Media D.T. | Media| D.T.
724 1,13 | 695 1,50 | 7,44 0,97 7,251,333 6,60 | 2,06 | 7,03 1,31 7,05 | 1,20 7,02 | 1,23 722 | 1,25 (717 1,36 7,54 | 0,84
*p<0,01; **p<0,001
D.T.= Desviacién Tipica
Jub./Pens.: Jubilados y pensionistas
1= 18-37 aiios; 2= 38-56 aios; 3= 57-75 anos; 4= 76-94 aiios.

TABLA 11

ftems 18-37 aios (%) | 38-56 afios (%) | 57-75 afios (%) | 76-94 aios (%)
Sl NO S| NO S| NO Sl NO
9. 3Ha acudido u|guna vez a consulta psico|6gica? 26,8 | 73,2 30,2 69,8 22,8 | 77,2 11,0 89,0
10. sLe ayuds a solucionar el problema por el cual acudis? 78,7 | 21,3 | 771 22,9 79,8 | 20,2 | 88,9 1,1
11. 3Ha acudido alguna vez a consulta psiquidtrica? 9,4 | 90,6 | 20,1 79,9 196| 80,4 | 55 94,5
12. 3Le ayuds a solucionar el problema por el cual acudis? 52,8 | 47,2 | 67,3 32,7 | 768 23,2 | 100 0
Tabla 12
PORCENTAJES DE RESPUESTAS DE LOS PARTICIPANTES EN CUANTO A PREFERENCIAS DE
PROFESIONALES EN DETERMINADAS SITUACIONES, POR INTERVALOS DE EDAD
ftems 18-37 aiios (%) 38-56 aios (%) 57-75 anos (%) 76-94 aiios (%)
1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4
13. 3Si tuviera algon problema emocional a quién acudiria, al
psicélogo o al psiquiatra? 7591 49 [ 11,3 49 (61,3 | 99 |195| 3,7 | 545|122| 201 | 69 |37,4|17,6| 286| 6,6
14. 3En situaciones de catéstrofe o grandes emergencias quién
cree que resulta més Otil: un psicélogo o un psiquiatra? 55,61 13,11260| 1,1 [600 | 56 |298| 1,7 | 569|108 24,2| 3,1 |385| 88 | 42,9| 3,3
1= Psicologo; 2= Psiquiatra; 3= Ambos; 4= Ning
* El valor restante para alcanzar el 100% en las resp de los particip corresponde a la opcién NO SE

Por 0ltimo, y en cuanto a la preferencia por uno u
otro profesional ante determinadas situaciones emo-
cionales, una catéstrofe o una emergencia (preguntas
13 y 14, véase tabla 12) segin los grupos de edad,
para ambas situaciones las preferencias eran clara-
mente a favor de la consulta con psicélogos, estando
en todos los casos, excepto para el grupo de edad de
entre 76-94 afios, los porcentajes superiores al 50% a
favor del uso de servicios psicolégicos frente a psi-
quidtricos.
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