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Resumen

1 crecimiento en el estudio de la

regulacion emocional (RE) (Fernandez

Alvarez et al, 2018) ha promovido el

desarrollo de modelos e investigaciones
que la vinculan con la sintomatologia psicoldgica,
desde wuna perspectiva transdiagnéstica. La
presente investigacion sintetizd los resultados de
revisiones sistematicas y meta andlisis acerca de la
relacién entre la RE y la sintomatologia
psicoldgica. Para ello se realizé6 una bisqueda en
las bases de datos y buscadores ScienceDirect,
PubMed, Dialnet, SciELO, Redalyc y Google Scholar.
Se hallaron 13 articulos que cumplian los criterios
de inclusidn y exclusidn: revisiones sistematicas y
meta analisis, publicadas en espafiol o inglés, en
revistas cientificas con referato, entre 2010 y
diciembre de 2020. El area de estudio debia ser la
psicologia o la sintomatologia psicoldgica. Entre
los principales resultados, se ha hallado que los
grupos clinicos tienden a utilizar méas estrategias
desadaptativas que los grupos control.
Puntualmente, la rumiacion, la evitaciéon y la
supresion han mostrado relaciones de gran
magnitud con la sintomatologia psicoldgica. Se
discuten las relaciones puntuales entre estrategias
de RE y trastornos psicoldgicos.

Palabras Clave: regulacion emocional,
sintomatologia psicoldgica, revision, psicologia
clinica, transdiagnostico.
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Abstract

he growth in the study of

emotional regulation (ER)

(Fernandez Alvarez et al., 2018)

has promoted the development of
models and research that link it with
psychological symptomatology, from a
transdiagnostic perspective. This research
synthesized the results of systematic
reviews and meta-analyses about the
relationship between ER and psychological
symptomatology. For this, a search was
carried out in the databases and search
engines ScienceDirect, PubMed, Dialnet,
SciELO, Redalyc and Google Scholar. We
found 13 articles that met the inclusion and
exclusion criteria: systematic reviews and
meta-analysis, published in Spanish or
English, in peer-reviewed
journals, between 2010 and December
2020. The area of study had to be
psychology or psychological
symptomatology. . Among the main results,
it has been found that the clinical groups
tend to use more maladaptive strategies
than the control groups. Specifically,
rumination, avoidance and suppression
relationships of great
magnitude with psychological
symptomatology. Specific relationships
between ER strategies and psychological
disorders are discussed.

scientific

have shown

Key Words: emotion regulation,
psychological symptoms, review, clinical

psychology, transdiagnostic.

Introduccion

a regulaciéon emocional (RE)

refiere a los procesos por los

cuales los individuos influyen en

las emociones que tienen, cuando
las tienen, como las experimentan y
(Gross, 1998). Pueden
distinguirse dos modalidades de RE: la
centrada en el antecedente y la centrada en
la respuesta (Gross & Mufioz, 1995). La RE
centrada en el antecedente incluye a las
cosas que uno mismo u otros hacen antes de
que comience una experiencia emocional.
La RE centrada en la respuesta conlleva la
modulacién de una respuesta emocional
que ya se ha generado.

expresan

En un modelo extendido, Gross,
(1998) distingue cinco fases de RE : 1)
seleccién de la situacion: refiere a acercarse
0 evitar a ciertas personas, lugares u
objetos en para regular las emociones; 2)
modificaciéon de la situacion: involucra
activos para
directamente la situacién con la finalidad de
transformar su impacto emocional; 3)
despliegue atencional: incluye distintas
estrategias que permiten cambiar el foco
atencional que pueden agruparse en
distraccidn, concentracién y rumiacion; 4)
cambio cognitivo: implica evaluar vy

esfuerzos modificar

seleccionar uno de los muchos significados
posibles que pueden darse a una situacidn,
quedaran lugar a respuestas emocionales,
experienciales, conductuales y fisiolégicas;
5) modulacién de la respuesta emocional:
remite a la influencia directa sobre la
respuesta fisioldgica, la experiencial o el
comportamental a un estado emocional una
vez acontecido. La importancia de la RE
radica en que es necesaria siempre que
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haya un conflicto entre las respuestas
emocionales y los objetivos de una persona
(Bargh & Williams, 2007). Ya que permite
que las personas administren todos sus
estados cargados de emociones, incluidas
las emociones especificas, el afecto, el
estado de animo y el estrés. A su vez,
determina con qué facilidad las personas
pueden abandonar un estado emocional
determinado (Koole, 2009).

En este punto, es posible distinguir
estrategias de RE adaptativas vy
desadaptativas, que pueden relacionarse
con distintas consecuencias como podria
ser el gatillado de sintomatologia
psicolégica. Esta relacién entre RE y
sintomatologia psicolégica ha sido objeto
de andlisis de
psicoterapéuticos. Por ejemplo, desde la
Terapia Dialéctico Comportamental (DBT)
formulada por Linehan (1993), la
sintomatologia caracteristica del trastorno
limite de la personalidad podria explicarse
debido a la desregulacion emocional,
producida por la interaccion entre la
vulnerabilidad biolégica y un ambiente
invalidante (Teti et al,, 2015). Barlow et al.
(2010), a su vez han planteado que los
procesos en comun entre los trastornos de
ansiedad y depresivos son el elevado
neuroticismo y la desregulaciéon emocional.

distintos modelos

En concordancia, Hofmann et al. (2012),
postularon que los estilos afectivos y la
experiencia emocional son
esenciales en los trastornos de ansiedad y
del estado del
desregulacion del afecto negativo el eje
central, asociada a una deficiencia en el
afecto positivo. Por su parte Mennin (2006)
ha propuesto un modelo en el cual el
trastorno de ansiedad generalizado se

factores

animo. Siendo la

caracteriza por una tendencia reaccionar
negativamente a sus emociones y ser
incapaces de reducir estados de &animo
negativos resultantes, por lo que pueden
recurrir a estrategias desadaptativas de RE.

En los Ultimos  afios, les
investigaciones acerca de la RE han ido en
aumento (Fernandez Alvarez et al., 2018),
incluyendo a la publicaciéon de distintas
revisiones sistematicas y meta andlisis (por
ejemplo: Aldao et al, 2016; Dryman &
Heimberg, 2018; Sloan et al, 2017). Es
posible que este incremento en el interés en
la RE se deba a su naturaleza
transdiagnoéstica (Aldao et al, 2016). El
término transdiagnoéstico refiere a procesos
0 mecanismos compartidos por distintos
trastornos (Cuthbert, 2015). El surgimiento
de los enfoques transdiagndésticos se debe a
la busqueda de alternativas que
permitieran trabajar con la comorbilidad, y
la urgencia de entender, clasificar e integrar
los diferentes sintomas y diagndsticos
desde procesos y factores comunes (Sandin
etal, 2012).

En este sentido, la RE es necesaria
siempre que exista conflicto entre las
respuestas emocionales y los objetivos que
pudiera tener un individuo (Bargh &
Williams, 2007). Ya que implica que las
personas
emocionales, incluyendo, al estado de
animo y al estrés, dado que la RE determina
con qué facilidad las personas pueden

administren  sus estados

abandonar un estado emocional
determinado (Koole, 2009). En funcién de
esto, posible distinguir estrategias de RE
adaptativas y desadaptativas, y que las
dificultades en la RE se vinculan con sus
cuatro fases: la identificacion de la
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necesidad de regular las emociones; la
seleccion de una entre las distintas
estrategias disponibles para regular las
emociones; la implementacion de una
estrategia para regular las emociones una
vez que esta ha sido seleccionada; y el
monitoreo de las estrategias de RE
implementadas a lo largo del tiempo
(Sheppes et al., 2015). Si bien la RE ha sido
muy estudiada, las investigaciones en
distintas estrategias y en diferentes
cuadros clinicos (por ejemplo: Aldao et al,,
2016; Dryman & Heimberg, 2018; Sloan et
al,, 2017), no pudiéndose llegar a una visién
integrada acerca de su relacion.

La presente investigacion se propone
sintetizar los resultados de revisiones
sistematicas y metaanalisis acerca de la
relacion entre la RE y la sintomatologia
psicoldgica, a fin de mantener una visién
global del fenémeno, dada la importancia
de mejorar su comprension (Van Doren et
al, 2021). A fin de indagar cudles son las
estrategias de RE adaptativas vy
desadaptativas, y como se vinculan con la
sintomatologia psicoldgica.

Método

Disefio: El presente trabajo puede
clasificarse como teérico (Montero & Leon,
2005), ya que no es un informe de una
investigacion empirica. La presente
revision es de caracter cualitativo, dado que
se realizé una sintesis que no incluyo el
procesamiento de informacion estadistica
(Valencia, 2019).

Unidad de andlisis: La unidad de
andlisis se compuso por cada uno de los
articulos seleccionados a partir de las

estrategias de busqueda, los criterios de
inclusion y los de exclusién.

Técnicas de recoleccion de datos: Se
realiz6 una busqueda en las bases y
buscadores ScienceDirect, PubMed, Dialnet,
SciELO, Redalyc y Google Scholar. Las
palabras clave utilizadas, en espafiol y en
inglés, regulacion emocional
(emotion  regulation),  sintomatologia
psicolégica (psychopathology), trastornos
(disorders) psicologicos
(psychological symptoms). Se consideraron
distintas combinaciones a fin de realizar
una busqueda exhaustiva. La busqueda
incluy6  articulos publicados hasta
diciembre de 2020.

fueron:

y sintomas

Dado que la busqueda arrojé un total
de hasta 53700 resultados, dependiendo la
cantidad del buscador o base de datos, se
procedid a realizar un proceso de filtrado
para obtener un numero de articulos que
fueran relevantes y manejables dentro del
contexto de una revision, siguiendo el
procedimiento utilizado por Vietri et al.
(2019). Por lo tanto, la seleccién de estudios
se basé en los siguientes criterios:

- Se incluyeron dnicamente
revisiones sistematicas y meta
analisis. Los articulos debian
realizar una sintesis de
estudios empiricos acerca de la
relacion  entre  regulacion
emocional y sintomatologia
psicolégica. Se excluyeron
revisiones narrativas y
articulos teoricos.

- Se consider6 la inclusion
Unicamente de  articulos
escritos en espafiol o inglés. No
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se incluyeron articulos en otros
idiomas.

- Se incluyeron tnicamente
articulos publicados en revistas
cientificas con referato entre
2010 y diciembre de 2020.

- Debian informar claramente
criterios de inclusion 'y
exclusion de estudios.

- El area de estudio debia ser la
psicologia o la sintomatologia
psicoldgica. Por lo que no se
consideraron investigaciones
vinculadas a otras areas, como
las  neurociencias o la
neurofisiologia. Asi mismo no
se incluyeron revisiones acerca
de tratamientos especificos,
y/o que no indagaran Ila
relacion entre la regulacion
emocional y la sintomatologia

psicologica.
- Se incluyeron estudios de
revision con muestras

generales y/o con patologias
psicoldgicas. Se excluyeron
estudios con foco en muestras
con patologias especificas, tales
como pacientes oncolégicos u
obesos; o que refieran a grupos
etarios  particulares, como
ninos, ninas o adolescentes.

- Se excluyeron articulos
duplicados.

Procedimiento: El presente trabajo
busca sintetizar los hallazgos obtenidos a
través de revisiones sistematicas y meta
analiticas a través de una revision. Lo cual
corresponde a uno de los objetivos de las
meta-revisiones de revisiones sistematicas
y meta analisis (Hasanpoor et al., 2019). En
linea con las investigaciones de Sosa et al.
(2017) y Vietri et al. (2019), se optd por

Esta obra esta bajo una licencia Creative Commons Atribucion 4.0 Internacional (CC BY 4.0).

adoptar a las propuestas de la declaracion
PRISMA (Urrdatia & Bonfill, 2010) como
marco metodoldgico.

Resultados

Se hallaron 13 articulos que cumplian
los criterios de inclusion establecidos,
publicados entre 2010 y diciembre de 2020.
Cuatro investigaciones se publicaron en
2019, tres en 2018, dos en 2015, una en
2010, una en 2014, una en 2017 y una en
2020. Siete de las
realizaron andlisis cuantitativos y 6
(Tabla 1). Todas las
investigaciones cuantitativas reportaron
calculos de heterogeneidad y de sesgo, si
bien informaron resultados dispares. Las
revisiones no cuantitativas no reportaron
analisis de sesgo o heterogeneidad. Cinco
revisiones con
informaron sesgo bajo o no significativo,
mientras que las otras dos, niveles mas
elevados. Con respecto a la heterogeneidad,
los  resultados
investigaciones en
estrategias de RE indagadas y los grupos de
comparacion, si bien en la mayoria de las
condiciones se reportd una elevada
heterogeneidad. Los
heterogeneidad en su mayoria fueron
realizados la prueba de chi-cuadrado de la
hipétesis nula, de que los estudios incluidos
evalian el mismo efecto, junto con el
estadistico 12, que describe el porcentaje de
varianza observada que se explica por la

investigaciones

narrativos

analisis cuantitativos

variaron en las
funcion de las

analisis de

verdadera heterogeneidad (Higgins et al,,
2003). Con respecto al sesgo, todas las
investigaciones cuantitativas realizaron
diagramas de embudo en conjunto con otra
estrategia, como la prueba de Orwin (1983)
o la herramienta propuesta por la
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Colaboracion Cochrane (Higgins et al,
2011) mediante la evaluacién del grado de
sesgo por acuerdo entre jueces.

Con respecto a los criterios de
inclusion utilizados, la mayoria de las
investigaciones contempld articulos
publicados en revistas con evaluacién por
pares, que incluyeran medidas confiables
de las variables de interés, que informaran
acerca de la relacién transversal entre RE y

sintomatologia psicoldgica y que estuvieran
en inglés. La mayor parte de los articulos
sintetizados excluy6 articulos que no
estuvieran en inglés, publicados en revistas
con referato, que se hubieran llevado
adelante en muestras con patologias
médicas o somaticas, con poblacién infantil,
que ni incluyeran la medicion de las
variables de interés o que no permitieran
calcular tamafios de efecto.

Tabla 1

Metodologia de los estudios incluidos.

Autor/es | Criterios de inclusion | Criterios de exclusion N Analisis
y afio
Aldao etal. | Estudios que | Disertaciones, tesis | 114 | Cuantitativo
(2010) informaran al menos | presentaciones de
una relacion | conferencias, solo incluyeron
transversal entre RE y | articulos de revistas con
psicopatologia; que | referato; articulos que no
permitieran  calcular | estuvieran en inglés;
diferencias entre | realizados con  pacientes
grupos; que utilizaran | diagnosticados con afecciones
instrumentos de | médicas , grupos especiales;
medicion para las | estudios que preseleccionaran
variables. individuos basado en variables
distintas del  diagndstico
clinico; estudios con muestras
clinicas que consistian solo de
pacientes recuperados;
estudios de tratamiento sin
grupo de control; estudios que
solo proporcionaran datos
sobre el trastorno de ansiedad
generalizada; estudios que
solo proporcionaran datos
sobre el trastorno de estrés
postraumatico; estudios
longitudinales
O'Driscoll | Estudios con varios | Estudios de tratamiento sin | 47 | Cuantitativo
et al. | grupos demograficos, | grupo control; con muestras
(2014) que la mayoria de los | normativas publicadas
pacientes tuvieran | previamente; y con muestras
diagnéstico de
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esquizofrenia, psicosis
funcional
esquizoafectiva o no
afectiva.

utilizadas en distintas

publicaciones.

Oldershaw | Que los  estudios | Revisiones y meta-andlisis de | 131 | Cuantitativo
et al. | incluyan autoinformes | estudios de estudios con
(2015) de procesos | medidas Unicamente
emocionales; un grupo | experimentales; con muestras
con trastornos | subclinicas (estudiantes); que
alimentarios con | no hubieran sido publicados en
anorexia nerviosa, que | revistas con referato o no
tengan una restriccion | estuvieran en inglés.
de la alimentacién que
cause bajo peso y
malestar 0
malfuncionamiento
clinicamente
significativos. Los
estudios debian poseer
un grupo control,
reportar medias,
desvios estandar 'y
tamaiios de efecto.
Seligowski | Estudios que | Estudios que no tuvieran | 57 | Cuantitativo
et al. | reportaran la | informacién suficiente para
(2015) asociacién transversal | computar tamafios de efecto;
entre los sintomas de | que no estuvieran en inglés;
estrés postraumatico y | estudios con pacientes
RE; con participantes | recuperados; que no
mayores a 18; escrito | incluyeran medidas de RE o de
en inglés; con | estrés postraumatico; estudios
informacién para | de caso; realizados con
calcular tamafios de | muestras de menores a 18
efecto afios.
Sloan et al. | Articulos en inglés | Muestras con  pacientes | 67 | Narrativo
(2017) hasta abril de 2016; | menores a 12 afios; estudios de

que evaluaran la
eficacia de una
intervencion

psicolégica  utilizada
para tratar la ansiedad,
la depresidn,
trastornos de consumo
de sustancias o de la
alimentaciontrastorno,
el trastorno limite de la
personalidad una

caso, revisiones, cartas al
editor, conferencias; que
utilicen protocolos que
incluyan Unicamente
tratamientos
psicofarmacologicos.
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combinacién de los
anteriores en una
muestra no infantil;
que utilice al menos
una muestra clinica;
que incluya al menos
una medida valida de
RE; que informe
resultados de remision
o reducciéon de
sintomas; y que
examinen el impacto
del tratamiento a lo
largo del tiempo tanto
en la RE y en la

sintomatologia
Dryman et | Estudios empiricos | Estudios que no evaluaran | 104 | Narrativo
al. (2018) | publicados en revistas | trastornos de ansiedad social o
con referato hasta | depresién; que no midieran
diciembre de 2017. supresion expresiva 0
reevaluacion cognitiva; que no
estuvieran en inglés;
realizados con nifos, nifias y
adolescentes; estudios de caso
o0 que solo examinen correlatos
neurales.
Visted et | Estudios con | Estudios con participantes con | 72 | Cuantitativo
al. (2018) | participantes adultos | distintas patologias somaticas
actualmente como lesiones cerebrales;
deprimidos o con | estudios de caso con n=1 o sin
historial evaluado con | grupos control no clinicos;
instrumentos validos; | publicados en revistas sin
estudios transversales | referato.
con grupos control no
clinicos; que incluyan al
menos una medida de
RE; publicados en
revistas con referato en
inglés, noruego, sueco,
danés y aleman.
Williams Articulos publicados en | Estudios no publicados en | 47 | Narrativo
et al. | revistas con referato en | revistas con referato escritos
(2018) inglés. en otro idioma que no fuera

inglés; no relevantes para el
objetivo; con muestras
pediatricas; o acerca de las
redes de apoyo.
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Daros & | Articulos publicados en | Articulos no publicados en | 93 | Cuantitativo
Williams inglés en revistas con | revistas con referato; con
(2019) referato que | comorbilidad médica; estudios

examinaran la relacién | de tratamiento que no incluyan

transversal entre | medidas de base y algiin grupo

alguna medida | de comparaciéon; estudios

dimensional del | neurofisiolégicos; y donde

trastorno limite de la | terceros evaluaran las

personalidad y la RE, e | habilidades de RE.

incluya algan grupo de

comparaciéon (sano o

con otro trastorno).
Dodd et al. | Estudios de caso, | Estudios que no midieranlaRE | 47 | Narrativo
(2019) correlaciones y | de acuerdo a algin autor; que

experimentales que | investigaran déficits generales

incluyeran medidas de | en lugar de estrategias

RE y grupos control, asi | especificas; no publicados en

como muestras con | revistas con referato o sin

trastorno bipolar, | texto completo; que no

publicados en inglés en | incluyan datos empiricos.

revistas con referato.
Ludwig et | Articulos publicados en | Estudios que Unicamente | 42 | Cuantitativo
al. (2019) | inglés que evaluaran la | indagaran variables

relacién  transversal, | neurolégicas o conductuales

experimental 0 | (como el movimiento de ojos).

correlacional entre la

sintomatologia

psicotica y la RE; que

incluyan grupos con

esquizofrenia y

controles sanos; 'y

permitan calcular

tamaifios de efecto.
Prefit et al. | Estudios que | Estudios que hubieran medido | 96 | Narrativo
(2019) informaran la relacién | solo emociones ola

entre medidas | alimentacion como una

especificas o globales
de RE y trastornos de la
alimentacion; que
utilizaran muestras
clinicas; que midieran
RE a través de
autoinformes y
trastornos de la
alimentacién a través
de autoinformes o
entrevistas

estructuradas; que

estrategia de control de las
emociones, pero no estrategias
de RE; investigaciones en
poblaciones con una afeccion
médica (por ejemplo,
obesidad) sin utilizar medidas
de patologia alimentaria.
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provean medidas de
base de RE y trastornos
de la alimentacion; que
tuvieran informacion
para calcular tamafios
de efecto.

estrategias de RE

estudios cualitativos y series

Liu et al. | Estudios cuantitativos, | Estudios con muestras | 22 Narrativo
(2020) en inglés, publicados en | diagnosticadas

revistas con referato, | predominantemente con

con disefios | trastornos del estado del

transversales, de | &nimo; resumenes,

cohorte, con grupos | conferencias, comentarios,

control, que examinen | editoriales, revisiones, meta-

el impacto de las | anilisis, disertaciones,

desregulacion

emocional global sobre
los sintomas positivos y
negativos en pacientes
diagnosticados dentro
el espectro de la
esquizofrenia;

realizados con
muestras clinicas; que
incluyan medidas de RE
y de sintomas positivos
0 negativos de Ila

esquizofrenia; que
estudien la relacién
entre la RE y la
sintomatologia.

cognitiva o de la | decasos.

Nota: N= ntimero de estudios incluidos en cada revision.

En relacion con los cuadros clinicos,
investigaciones indagaron la
relaciéon entre un tipo especifico de
sintomatologia psicolégica y l1a RE, mientras
que los cuatro restantes, consideraron mas
de un cuadro clinico. Las revisiones

nueves

halladas abordaron trastornos del animo,
de ansiedad, de la alimentacion, psicoticos,
alimentarios, de abuso de sustancias y crisis
psicégenas no epilépticas (Tabla 2).
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11 de los 13; y la rumiacién en 8 de los 13.
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Tabla 2
Cuadros clinicos, estrategias de RE consideradas y principales resultados de los estudios
incluidos
Autor/esy Cuadros Estrategias de RE Principales resultados
afio clinicos
Aldaoetal. Depresion, Adaptativas: Cada estrategia de RE se asoci6
(2010) ansiedad, reevaluacién, resolucién con la psicopatologia general.
trastornos de problemas y Las estrategias desadaptativas
alimentarios y aceptacion. se asociaron con mayor
trastornos de Desadaptativas: psicopatologia y las adaptativas
abuso de supresion, evitacidbn y con menos. Las relaciones entre
sustancias rumiacion. las estrategias de RE y la
psicopatologia varfan segin la
estrategia y el cuadro clinico
O'Driscoll  Esquizofrenia Manejo emocional, El manejo emocional y Ila
et al. evitacion  experiencial, reevaluacion  cognitiva  se
(2014) despliegue  atencional, asociaron negativamente con la

Oldershaw Anorexia

et
(2015)

al.

nerviosa

rumiacién, preocupacion
y reevaluacion cognitiva

RE global (dificultades en
la RE y acceso limitado a

estrategias de  RE);
estrategias

desadaptativas (evitacion
experiencial, estilo

negativo de resolucion de
problemas, comparacion
social, sumision y
conformidad,
atencional, concentracion
atencional, supresion,
supresién para evitar el
conflicto, control); vy
adaptativas (estilo
positivo de resolucion de
problemas, reevaluacion
cognitiva, expresion de la

evitacion

esquizofrenia. La  evitacion
experiencial, el despliegue
atencional, la preocupacion y la
rumiacion, positivamente.

Las personas con anorexia
nerviosa informaron un mayor
uso de estrategias de RE
desadaptativas y un menor uso

de estrategias adaptativas.
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Seligowski Estrés

et al. postraumatico

(2015)

Sloan et al. Trastornos de

(2017) ansiedad,
depresivos,
alimentarios,

por abuso de
sustancias 'y
trastorno

limite de la
personalidad

Dryman et Trastorno de

al. (2018)

ansiedad
social y
trastorno
depresivo
mayor

Visted et Trastorno
al. (2018)

depresivo
mayor actual y
remitido.

ira, aceptacion
emocional).

Aceptacion, evitacion
experiencial, supresion
expresiva, supresion de
pensamientos,
preocupacion y

desregulacion emocional
global.

Aceptacion, evitacion,
resolucion de problemas,
reevaluaciéon, rumiacion,
supresion, y
desregulacion emocional

global.

Supresién expresiva y
reevaluacién cognitiva.

Estrategias
desadaptativas:
rumiacidn, evitacién vy
supresion. Estrategias
adaptativas: aceptacidn,
resolucién de problemas,

Los efectos mas grandes fueron
los de la  desregulacion
emocional global, la rumiacién,
la supresion de pensamientos y
la evitacion experiencial.
Encontraron efectos medios
para la supresion expresiva y la
preocupacidon, y efectos no
significativos para la aceptacién
y la reevaluacion

Independientemente de
laintervencion o trastorno, el
uso de estrategias deRE

desadaptativa y la desregulaciéon
emocional generaldisminuyeron
significativamente después del
tratamiento en todos menos dos
estudios.

El trastorno de ansiedad social
se caracteriza por una elevada
dependencia de la supresion
emocional y una utilizacién
ineficaz de la
cognitiva. El trastorno depresivo
mayor se caracteriza por la poca
utilizacién de la reevaluacion

reevaluacion

cognitiva. Ambos comparten
déficits en la reevaluacion
cognitiva.

Las personas con trastorno
depresivo mayor actual
presentan mas dificultades que
los grupos control ni clinicos en
la. RE. Estas dificultades
continuan atenuadas con la
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Williams Crisis

et al. psicégenas no
(2018) epilétpticas.
Daros & Trastorno
Williams limite de Ila
(2019) personalidad

reevaluacion, auto
compasion. Asi
puntuaciones globales de
estrategia adaptativas y
desadaptativas.

como

Relevaron estrategias
correspondientes a las
fases del modelo
extendido de RE:
Identificacion, seleccion e

implementacion. Las
estrategias de
identificacion fueron:
conciencia

emocional/alexitimia y
percepcidén del estrés. Las
estrategias de seleccion e
implementacion fueron:

afrontamiento centrado
en la emocion
(desadaptativa),
evitacion
(desadaptativa),
disociacién
(desadaptativa) y
evaluaciéon del mundo
externo.

Evitacion, supresion,

rumiacién, reevaluacion
cognitiva, aceptacién y
conciencia  plena, 'y
solucion de problemas.
Consideraron a las
primeras tres como
inefectivas y a |las
segundas tres como
efectivas.

remisién de los sintomas y
podrian causar recaidas.

Los estudios hallados en general
fueron de baja calidad y de
muestras pequeinas. Sin
embargo, pudo observarse que
la desregulacién emocional se
caracteriza por déficits en la
identificacion de los propios
estados emocionales, en la
seleccién e implementaciéon de
estrategias de REdesadaptativas
y en procesamiento emocional
exteroceptivo  alterado. La
heterogeneidad en los hallazgos
sugiere que la desregulacion
emocional puede estar vinculada
a otros factores psicologicos.

El trastorno limite de la
personalidad se asoci6 con un
uso menos frecuente de
estrategias efectivas y un uso
mas frecuente de estrategias
inefectivas. En comparacién con
otros trastornos mentales, las
personas con con trastorno
limite de la personalidad
informaron mayor rumiacién y
evitacion, y menor resoluciéon de

problemas y aceptacidn.
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Dodd et al.
(2019)

Trastorno
bipolar

Ludwig et Trastornos

al. (2019)

Prefit et al.
(2019)

psicéticos

Trastornos
alimentarios

Estrategias de regulacion
de emociones negativas:
rumiacion, supresion,
catastrofizacidn, auto
culpa, culpa de otros,
afrontamiento activo,
respuesta impulsiva y
riesgosa,  reevaluacién
cognitiva y aceptacion.
Estrategias de regulaciéon
de emociones positivas:
amplificacidn, y
amortiguacion.

Supresion, rumiacion,
auto culpa, distraccidn,
reevaluacion
aceptacion y manejo de

emociones.

cognitiva,

Habilidades: conciencia
emocional, claridad
emocional. Estrategias:

aceptacion, reevaluacion,
resolucion de problemas,
rumiacidn, evitacién vy
supresiéon. Asi  mismo
calcularon puntajes
globales de habilidades y
estrategias.

Personas con trastorno bipolar
presentaron mayor utilizacion
de rumiaciéon y amortiguacon
que grupos control. El perfil de
afrontamiento fue similar al de

participantes con depresion
unipolar.
Al comparar al grupo de

trastornos  psicéticos
control, hallaron diferencias con
efectos grandes en la rumiacién,
la auto culpa y la distraccién. Los
pacientes con
psicéticos utilizan en mayor
frecuencia la supresiéon y en
menor medida la reevaluacion
que los grupos control. Existe
una asociacion entre el uso de
estrategias desadaptativas y los
sintomas positivos.

versus

trastornos

Relacion significativa entre los
trastornos alimentarios y la falta
de  capacidad para  ser
consciente, reconocer y regular
las emociones, con tamaifios de
efecto de medianos a grandes.
Relacion significativa entre los
trastornos alimentarios y las
estrategias de RE
desadaptativas,con tamafios del
efecto de medianos a grandes.
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Liu et al. Esquizofrenia Preocupacidn, rumiaciéon, Las estrategias cognitivas
(2020) reevaluacién cognitiva, desadaptativas de rumiacion,
supresion
desregulacion emocional relacionaron con  sintomas

expresiva, preocupaciéon y supresion se

Nicolds Alejandro Vizioli

global.

positivos, mientras que Ia
desregulacion emocional global
se relaciond con sintomas mas
positivos y negativos.

Estudios incluidos

En 2010, Aldao et al. realizaron un
meta analisis en el que consideraron 6
estrategias de RE adaptativas vy
desadaptativas: la aceptacion, la evitacion,
la resolucién de problemas, y la
reevaluacion, la rumiacién y la supresion.
Examinaron su relacion con la ansiedad, la
depresion, los trastornos alimentarios y los
trastornos por abuso de sustancias, a través
de la sintesis de 114 estudios, mediante
modelos de efectos aleatorios. Al considerar
los tamafios del efecto correspondiente a
las estrategias de RE y la totalidad de
sintomatologia psicoldgicas, encontraron
que el tamafio del efecto para la rumiacién
era grande, los tamafos del efecto para
evitaciéon, resolucion de problemas vy
supresion oscilaron entre medianos y
grandes, y que los tamafios del efecto para
la reevaluacion y aceptacion fueron desde
pequefios hasta medianos. Al analizar la
relacion entre cada estrategia de RE y cada
sintomatologia psicolégica, hallaron en el
caso de la rumiacion, los tamafios del efecto
fueron grandes para la ansiedad y la
depresidn, y medianos para los trastornos
alimentarios y los trastornos por abuso de
sustancias. En cuanto a la evitacion, el
tamafio del efecto fue grande para la
depresion, de mediano a grande para la

ansiedad, y mediano para los trastornos
alimentarios y por abuso de sustancias. Por
ultimo, en el caso de la reevaluacidn, los
tamanos del efecto fueron pequeios a
medios para la depresion y la ansiedad, y
pequefio para los trastornos alimentarios y
por abuso de sustancias. De manera tal, que
las estrategias consideradas
desadaptativas, como la evitacion o la
rumiacién, se relacionaron mas con la
sintomatologia psicologica que aquellas
que se consideran adaptativas como la
reevaluacion o la resolucion de problemas.

O'Driscoll et al. (2014) compararon la
utilizaciéon de estrategias cognitivas de RE
en grupos con esquizofrenia y grupos
control, a través de un meta andlisis que
incluy6 a 47 estudios. Hallaron que la
esquizofrenia se asocié negativamente con
la reevaluacion cognitiva con efectos de
pequefios a moderados. También se asocid
negativamente con el manejo de las
emociones, con efectos grandes. La
evitacion experiencial, el despliegue
atencional, la preocupaciéon y la rumiacién
se asociaron positivamente, con efectos de
pequefios a moderados, grandes, grandes y
de moderados a grandes, respectivamente.

Oldershaw et al. (2015) realizaron
una revision sistematica y meta analisis con
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el objetivo de estudiar la relacion entre la
anorexia nerviosa y generacion |y
regulacion de las emociones. Para ello,
sintetizaron 131 articulos cientificos que
midieran RE a través de autoinformes, e
incluyeran comparaciones entre grupos
con anorexia nerviosa y grupos sanos. Las
estrategias de RE relevadas
correspondieron a las escalas de los
autoinformes de los estudios revisados.
Hallaron que las personas con anorexia
nerviosa informaron un mayor uso de
estrategias de RE desadaptativas y un
menor uso de estrategias adaptativas.
Observaron diferencias con tamafios de
efecto grandes en: evitacion experiencial,
estilo negativo de resolucién de problemas,
comparacion
conformidad, concentracién de atencion,
supresion de emocional y supresion para
evitar conflictos.

social, sumision y

Seligowski et al. (2015) realizaron un
meta andlisis con la finalidad de estudiar la
relacion entre estrategias de RE y el estrés
postraumatico, que no fue incluido en la
investigacion de Aldao et al. (2010).
Incluyeron a las estrategias de RE
aceptacion, experiencial,
supresion supresion  de
pensamientos, preocupacion y a la
desregulacion emocional global. Usando un
modelo de efectos aleatorios por cada
estrategia de RE, hallaron que los efectos
mas grandes fueron los de la desregulacion
emocional global, la rumiacidn, la supresién

evitacion
expresiva,

de pensamientos y la evitacién experiencial.
Encontraron efectos medios para la
supresion expresiva y la preocupacion, y
efectos no significativos para la aceptacion
y la reevaluacién. Al realizar andlisis de
moderadores segin muestra y tipo de

trauma para la desregulaciéon emocional
global, la evitacién experiencial y la
supresion de pensamientos; no hallaron
resultados significativos.

Sloan et al. (2017) realizaron una
revisién sistematica de estudios que hayan
examinado los cambios en la ER después de
que los participantes recibieran
tratamientos psicoldgicos para trastornos
de ansiedad, depresivos, alimentarios, por
abuso de sustancias o trastorno limite de la
personalidad. Incluyeron las estrategias
aceptacion, evitaciéon, resolucién de
problemas,
supresion, y la desregulacion emocional
global. Hallaron 67 investigaciones, de las
cuales en 65 se reportd que hubo una
disminucién en el uso de estrategia
desadaptativas de ER y en la desregulaciéon
emocional independientemente de la
psicoterapia o el trastorno. A su vez,
informaron que solo 3 estudios sélo tres
realizaron estudios longitudinales para ver
si las modificaciones en la RE precedian a
los cambios en la sintomatologia.
Reportaron que los cambios en la rumiacion
no predecian cambios en la ansiedad social,
mientras que los cambios la evitacion si.
También, que los aumentos en Ilas
habilidades adaptativas de RE se asociaron
a una posterior reduccién de sintomas
depresivos.

reevaluacion, rumiacion,

Dryman et al. (2018) realizaron una
revision sistematica con la finalidad de
conocer la funcidn de las alteraciones en la
RE como factores de comorbilidad entre el
trastorno de ansiedad social y el trastorno
depresivo mayor. Para ello sintetizaron 104
articulos cientificos, mediante los que
hallaron que el trastorno de ansiedad social
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se caracteriza ampliamente por una
dependencia excesiva de la supresidon
expresiva, asociada con consecuencias
sociales y emocionales negativas, asi como
una utilizacién ineficaz de reevaluacién
cognitiva. Reportaron que el trastorno
depresivo mayor se caracteriza por una
infrautilizacion de la  reevaluacién
cognitiva. Por lo que concluyeron que
ambos trastornos comparten la utilizacion
deficitaria de la reevaluacion cognitiva.

Visted et al. (2018) investigaron las
estrategias de RE en adultos con trastorno
depresivo mayor actual o remitido a través
de la sintesis de 72 estudios. Para ello,
compararon  grupos con trastorno
depresivo mayor actual o remitido con
grupos control no clinicos. Hallaron que las
personas con trastorno depresivo mayor
actual utilizan estrategias desadaptativas
de RE que los grupos control no clinicos,
con tamanos de efecto grandes tanto en el
puntaje global de estrategias
desadaptativas, como en cada estrategia:
rumiacién, evitacion y supresion. Asi
mismo, utilizan en menor medida
estrategias adaptativas, con tamafios de
efecto grandes para el puntaje total de
estrategias adaptativas, para la resolucion
de problemas y la aceptacién. Encontraron
tamafios de efecto moderados para la
reevaluaciéon. A su vez, las personas con
depresivo  mayor  actual
presentaron menor habilidad de RE. En
cuanto a las personas con trastorno

trastorno

depresivo mayor remitido, también
presentaron niveles mas elevados en la
utilizacion de todas las estrategias de RE
desadaptativas y en el puntaje global, con
respecto al grupo control. Los tamafios de
efecto no fueron significativos en el caso de

las estrategias adaptativas. Sin embargo, los
grupos con trastorno depresivo mayor
remitido informaron menor habilidad de
RE.

Williams et al. (2018) realizaron una
revisién sistematica con el objetivo de
sintetizar la literatura existente sobre
desregulacion emocional en pacientes con
crisis psicogenas no epilépticas y grupos
control no clinicos. Incluyeron 47 estudios
que consideraron de calidad aceptable. En
estos estudios, relevaron estrategias
correspondientes a las tres fases del
modelo extendido de RE: identificacion,
seleccién e implementacion. Las estrategias
de identificacion fueron la atencién
emocional/alexitimia y la percepcion del
estrés. Las estrategias de seleccion e
implementacion fueron el afrontamiento
centrado en la emocidn, la evitacién y la
disociacion, todas desadaptativas. Ademas,
consideraron a la evaluacién del mundo
externo, que hace referencia a la adecuada
representacion del contexto, como factor
decisivo para la implementaciéon de
estrategias eficaces de RE. Mediante una
revision narrativa, los autores informaron
que los pacientes con crisis psicégenas no
epilépticas mostraron dificultades en la fase
de identificaciéon, con capacidades
deficientes para detectar y comprender las
propias emociones, a la vez que
presentaron mayor sensibilidad al estrés.
También, tienden a seleccionar e
implementar estrategias desadaptativas en
mayor medida. Si bien destacaron
dificultades metodoldgicas como no poder
diferenciar las etapas de seleccion e
implementacion, la presencia de estudios
de calidad relativamente baja y el hecho de
que las investigaciones se realizaron
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mayormente con muestras pequeias. Asi
mismo, informaron haber encontrado
heterogeneidad en los resultados. De
manera tal que no descartaron la
posibilidad de que la relacion entre la RE y
las crisis psicogenas no epilépticas puedan
deberse a otros factores psicologicos, y no a
procesos caracteristicos de dicho cuadro
clinico.

Daros & Williams (2019) realizaron
una revision sistemdtica y meta analitica
acerca de las estrategias de RE en el
trastorno limite de la personalidad.
Mediante una revision de la literatura,
seleccionaron 6 estrategias de RE para
relevar: evitacién, supresiéon, rumiacion,
reevaluaciéon cognitiva, aceptaciéon y
conciencia plena, y solucién de problemas.
Consideraron a las primeras 3 estrategias
como inefectivas y a las otras como
efectivas, en funcién de las consecuencias
de su implementacidn, seglin la literatura
investigativa. Realizaron comparaciones
entre grupos de personas con trastorno
limite de la personalidad y grupos que
podian caracterizarse por poseer otros
diagnosticos o bien grupos control no
clinicos. En relacién a los grupos control no
clinicos, hallaron que las personas con
trastorno limite de la personalidad
utilizaron menos frecuentemente de
estrategias efectivas y mas frecuentemente
estrategias inefectivas. En comparacion con
grupos con otros trastornos, las personas
con trastorno limite de la personalidad
tendieron a presentar mayor uso de las
estrategias rumiacion y evitacion, y menor
uso de la resoluciéon de problemas y la
aceptacion.

Dodd et al. (2019) estudiaron Ia
relacion entre la RE y el trastorno bipolar
mediante una revision  sistematica.
Consideraron estrategias de regulaciéon de
emociones positivas y negativas. Entre las
primeras incluyeron a la rumiacién, la
supresion, la catastrofizacidn, la auto culpa,
la culpa de otros, el afrontamiento activo, la
respuesta impulsiva y riesgosa, la
reevaluacién cognitiva y la aceptacidn.
Entre las segundas a la amplificacién y la
amortiguacién. Hallaron que las personas
con trastorno bipolar informaron mayores
niveles de rumiaciéon y amortiguacion en
comparaciéon con grupos control, y que
estas estrategias podrian provocar un
patrén perjudicial sobre el estado de danimo.
Reportaron que los participantes con
trastorno bipolar presentaron perfiles de
RE similares a los de la depresion unipolar.
En comparaciéon con grupos control sanos,
los autores encontraron que las personas
con trastorno bipolar no experimentan
déficits en la utilizaciéon de estrategias de
RE adaptativas.

Ludwig et al. (2019) sintetizaron 42
estudios para examinaron la relacién entre
las estrategias de RE y los sintomas
positivos  psicdticos, a través de
comparaciones con grupos control.
Consideraron a las estrategias supresidn,
rumiaciéon, auto culpa,
reevaluaciéon cognitiva, aceptaciéon y
manejo de emociones. Encontraron que las
personas con trastornos  psicoticos

distraccion,

presentan una utilizacién

significativamente = mas elevada de
rumiacion, auto culpa y distraccion.
Reportaron que, al comparar al grupo de
trastornos psicéticos con los controles

sanos, se hallaron diferencias con efectos
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grandes en la rumiacion, la auto culpa y la
distraccién. A su vez, utilizan en mayor
frecuencia la supresién y en menor medida
la reevaluacion que los grupos control. Las
evidencias correlacionales mostraron una
asociacién entre el uso de estrategias
desadaptativas y los sintomas positivos.

Prefit et al. (2019) estudiaron la
relacion entre habilidades y estrategias de
RE, y los trastornos de la alimentacion. Para
ello, sintetizaron 96 estudios a través de un
meta andlisis. Encontraron una relacién
significativa entre los trastornos
alimentarios y una baja capacidad de
conciencia emocional, asi como para
reconocer y regular las emociones, con
tamafios de efecto de medianos a grandes.
En relacion a grupos control sanos, hallaron
tamafios de efecto de medianos a grandes
para las asociaciones entre la RE adaptativa
y los trastornos alimentarios y los sintomas
asociados a los trastornos de la
alimentaciéon. Informaron tamafios del
efecto de medianos a grandes para las
asociaciones entre la RE desadaptativa y los
trastornos alimentarios y los sintomas
relacionados con la alimentacidén. Es decir
que aquellas personas con trastornos
alimentarios utilizan en mayor medida
estrategias desadaptativas y en menor
medida estrategias adaptativas comparado
con grupos control. En cuanto a las
estrategias especificas,
asociaciones de gran magnitud para las
relaciones entre falta de conciencia
aceptacion,
reevaluacion, resolucién de problemas y los

identificaron

emocional, claridad,
trastornos alimentarios. La rumiacidn, la
evitacion de las emociones y la supresion
presentaron asociaciones de gran magnitud
con la anorexia nerviosa y la bulimia

nerviosa. No se hallaron diferencias enla RE
entre distintos trastornos alimentarios,
evidenciando el caracter transdiagndstico
de la RE.

Liu et al. (2020) sintetizaron 22
estudios en una revision sistematica con la
finalidad de estudiar la relaciéon entre RE
cognitiva y la desregulacion emocional
global, y los sintomas positivos y negativos
dentro del espectro de la esquizofrenia.
Encontraron que las estrategias
desadaptativas de preocupacién, rumiaciéon
y supresién expresiva se relacionaron con
el mantenimiento y el aumento de los
sintomas positivos. También hallaron
evidencia que sugiere wuna relacién
matizada estas estrategias y los sintomas
positivos, si bien dicha relaciéon no se
replicéd a través de todos los estudios y
condiciones experimentales. A su vez
hallaron evidencias preliminares acerca de
una relacion entre la supresion expresiva y
los sintomas positivos a través de
investigaciones experimentales, y
evidencias contradictorias acerca de la
relacion entre la reevaluacién cognitiva y
los sintomas positivos y negativos. Por
ultimo, informaron que la desregulacidon
emocional global se asoci6 tanto a los
sintomas positivos como negativos, y que
puede mediar la relacion entre las
estrategias desadaptativas y la
sintomatologia. Pudiendo ser un eje
relevante en la psicoterapia.

Discusion

La presente investigacion se propuso
sintetizar la informaciéon brindada por
revisiones sistematicas y meta analisis
acerca de la relacion entre la RE y la
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sintomatologia psicoldgica. Considerando
los criterios de inclusién y exclusién, se
hallaron 13 investigaciones realizadas
entre 2010y 2020.

Los resultados permiten describir la
relacién existente entre estrategias
especificas de RE y distintos cuadros
clinicos. En lineas generales, las
investigaciones han permitido establecer
que las personas con trastornos
psicolégicos recurren a utilizar en mayor
medida estrategias desadaptativas y en
menor medida adaptativas, con respecto a
los grupos control (Daros & Williams, 2019;
Dodd et al,, 2019; Oldershaw et al., 2015;
Prefit et al, 2019; Visted et al, 2018;
Williams et al., 2018).

En cuanto a las relaciones especificas
entre RE y sintomatologia psicologica,
comenzando por las estrategias de RE
consideradas desadaptativas, se han
hallado efectos grandes para la rumiacién
en relacion con la depresion (Aldao et al,,
2010; Visted et al, 2018), la ansiedad
(Aldao et al, 2018) y el estrés
postraumatico (Seligowski et al.,, 2015). Sin
embargo, Sloan etal. (2017) reportaron que
los cambios psicoterapéuticos en la
rumiacién no predecian modificaciones en
la sintomatologia de la ansiedad social. En
cuanto a los trastornos alimentarios, la
evidencia es controversial: Aldao et al.
(2018). Encontraron tamafios de efecto
medianos para los trastornos alimentarios,
mientras que Prefit et al. (2019) grandes.
Por otro lado, pacientes con trastorno
limite de la personalidad (Daros & Williams,
2019), con trastorno bipolar (Dodd et al,,
2019) o con trastornos psicoticos (Ludwig
et al., 2019) utilizaron a la rumiaciéon en

mayor medida que los controles sanos. A su
vez, Liu et al. (2020) hallaron wuna
asociacién de gran magnitud entre la
rumiacién y los sintomas positivos de la
esquizofrenia.

Con respecto a la evitacion, se han
reportado tamafios de efecto grandes para
la depresion (Aldao etal., 2010; Visted et al,,
2018) y el trastorno de estrés
postraumatico (Seligowski et al.,, 2015), de
medianos a grandes parala ansiedad (Aldao
et al., 2010) y medianos para el trastorno
por abuso de sustancias. En este sentido,
Sloan et al. (2017) informaron que los
cambios en la evitacion pueden predecir la
reduccion en la sintomatologia depresiva. A
su vez, O'Driscoll et al. (2014) informaron
que la evitacion experiencial se asocid
positivamente con los
esquizofrénicos. En cuanto a los trastornos
alimentarios, Aldao et al. (2010)
informaron tamafios de efecto medianos,
mientras que Oldershaw et al. (2015) y
Prefit et al. (2019) observaron diferencias
con tamafios de efecto grandes entre
personas con anorexia nerviosa y grupos
control sanos. Prefit et al. (2019) su vez
informd tamafios de efecto grandes con
respecto a la bulimia nerviosa. Asi mismo,
Daros & Williams (2019) hallaron mayor
uso de la evitacion en pacientes con
trastorno limite de la personalidad.

sintomas

En cuanto a la supresion, Dryman et
al. (2018) hallaron que el trastorno de
ansiedad social se caracteriza por una
dependencia excesiva de la supresiéon
expresiva, asociada con consecuencias
sociales y emocionales negativas. A su vez,
Visted et al. (2018) encontraron diferencias
con tamafios de efecto grande en la
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utilizacién de la supresion en relacién a
grupos control sanos. Por su parte,
Oldershaw et al. (2015) reportaron que las
personas con anorexia nerviosa utilizaron
en mayor medida la supresién para evitar
conflictos y la supresion de emociones que
los grupos control. En concordancia, Prefit
et al. (2019) hallaron asociaciones de gran
magnitud con la anorexia nerviosa y la
bulimia nerviosa. A su vez, se han hallado
asociaciones de gran magnitud entre la
supresién y los sintomas positivos de la
esquizofrenia (Liu et al, 2020). Por su
parte, Seligowski et al. (2015), encontraron
efectos medios para la supresion emocional
y de pensamientos en el caso del estrés
postraumatico.

En relacion a la preocupacion,
O'Driscoll et al. (2014) reportaron que los
pacientes con esquizofrenia la utilizaciéon
en mayor medida que los controles sanos,
con tamafios de efecto grandes. En cuanto al
estrés postraumatico, Seligowski et al.
(2015) hallaron tamafios de efecto
medianos. Liu et al. (2020) hallaron
tamafios de efecto grandes para la
preocupacion en pacientes con
esquizofrenia, comparando con grupos
control.

En cuanto a otras estrategias
desadaptativas abordadas en menor
medida por las investigaciones incluidas en
la presente revision, Ludwig et al (2019)
encontraron que los pacientes psicéticos
utilizaron mas la auto culpa y la distracciéon
que los grupos control. Dodd et al. (2019)
informaron mayor amortiguacién en
pacientes con trastorno bipolar que en
controles sanos. O'Driscoll et al. (2014)
hallaron que los
esquizofrenia utilizaron en mayor medida

pacientes  con

al despliegue atencional y se asociaron
positivamente, con efectos de pequefios a
moderados y moderados a grandes,
respectivamente. Oldershaw et al. (2015)
observaron diferencias con tamafios de
efecto grandes en la comparacién social, la
sumision 'y la conformidad y la
concentracion de atencion, en pacientes con
anorexia nerviosa, comparando con grupos
control.

Por ultimo, la  desregulacion
emocional global se asocido al estrés
postraumatico (Seligowski et al., 2015) y a
los sintomas positivos y negativos de la
esquizofrenia (Liu et al., 2020) con tamafios
de efecto grandes. En este sentido, Liu et al.
(2020) han argumentado que a
desregulacion emocional global puede
mediar la relaciéon entre las estrategias
especificas de RE y la sintomatologia
psicoldgica.

Con respecto a las estrategias
adaptativas de RE, en el caso de la
reevaluacién, Aldao et al. (2010) hallaron
tamafios de efecto grandes para la
sintomatologia psicologica en general, y de
pequefios a medios para la depresion y la
ansiedad, Sin embargo, Dryman et al.
(2018) caracterizaron al trastorno
depresivo mayor y a la ansiedad social
como resultados de una infrautilizacion de
la reevaluacion. En concordancia, O'Driscoll
et al. (2014) encontraron que la
reevaluaciéon  cognitiva se asocio
negativamente con la esquizofrenia con
efectos de pequefios a moderados. En
cuanto a los trastornos alimentarios y por
abuso de sustancias, Aldao et al. (2010)
reportaron tamafios de efectos pequeios.
Mientras que Seligowski et al. (2015)
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reportaron efectos no significativos con el
estrés postraumatico.

En cuanto a la resolucién de
problemas, Daros & Williams (2019)
informaron que las personas con trastorno
limite de la personalidad utilizaron menos
aceptacion y resoluciéon de problemas que
controles. Asi mismo, Oldershaw et al.
(2015) hallaron tamafios de efecto grandes
en el estilo negativo de resolucion de
problemas en pacientes con anorexia
nerviosa. Este puntual estilo de resolucién
de problemas podria considerarse
desadaptativo (Oldershaw et al., 2015).

En relacién a la aceptacion, Aldao et
al. (2010) encontraron efectos de medianos
a grandes para la sintomatologia
psicoldgica en general. Daros & Williams
(2019) reportaron que las personas con
trastorno limite de la personalidad
utilizaron menos aceptacién. Por su parte,
Seligowski et al. (2015) hallaron efectos no
significativos en el estrés postraumatico.

Conclusiones

Las estrategias especificas de RE han
mostrado relacionarse con distintos
cuadros Demostrando la
importancia de considerar a la RE como un
proceso transdiagndstico. Puntualmente,
estrategias  desadaptativas como la
rumiacidn, la evitacion y la supresion, han
mostrado relacionarse con diversos

clinicos.

cuadros clinicos. En menor medida,
estrategias
reevaluacion, la resolucién de problemas y
la aceptacion han presentado asociaciones
con distintos trastornos. En este sentido, la
presente investigacion aporta informacién

adaptativas como la

Esta obra esta bajo una licencia Creative Commons Atribucion 4.0 Internacional (CC BY 4.0).

para clinicos e investigadores, en relacién al
trabajo sobre estrategias especificas de RE,
teniendo en cuenta las caracteristicas de la
implementacién de estrategias de RE segiin
el cuadro clinico.

En cuanto a las limitaciones del
presente estudio, pueden hallarse la baja
cantidad de bases de datos consultadas. De
manera tal que futuras investigaciones
podrian realizar una busqueda de mayor
exhaustividad.

Por otro lado, la presente
investigacién no considero investigaciones
que incluyeran muestras con patologias
médicas o somadticas, o grupos etarios
especificos. Ya que se buscdé abarcar
estudios generalistas con muestras con
trastornos psicolégicos, con la finalidad de
determinar exclusivamente la relacién
entre la RE y la sintomatologia psicolégica.
Sin embargo, resultaria de interés estudiar
la relacion de la RE con trastornos
psicolégicos y médicos comoérbidos, en
distintos grupos etarios.

Futuras investigaciones podrian
considerar, ademas, realizar una sintesis
cuantitativa que permitiera examinar el rol
de la desregulacibn emocional como
mediadora de la relacion entre las
estrategias especificas de RE y la
sintomatologia psicolégica (Liu et al,
2020).
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