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Introducción a la 
problemática bajo 
estudio

Intolerancia a la incertidumbre frente a 

un contexto de pandemia



La Intolerancia a la 

Incertidumbre es una 

predisposición a sobreestimar 

las amenazas y tener 

dificultades para lidiar con el 

malestar generado por las 

situaciones inciertas.

¿Qué es la intolerancia a la incertidumbre?



Mayor intolerancia a la incertidumbre predispone a las personas a 

sobreestimar las amenazas y a encontrar más problemas de los que 

realmente existen (Pepperdine et al., 2018). La inhabilidad para lidiar con 

este malestar que surge de situaciones inciertas puede tener un efecto 

negativo sobre la salud mental (Dar et al., 2017; Toro et al., 2019).

Antecedentes

Mientras mayor sea el nivel de intolerancia a la incertidumbre de 

una persona, mayor malestar experimentará al enfrentar 

situaciones inciertas, independientemente de que el desenlace de 

dicha situación termine siendo negativo o no (Freeston et al., 

2020).



¿Existen diferencias sociodemográficas?

La intolerancia a la incertidumbre también parece ser mayor en 

mujeres (e.g., Dugas et al., 2004; Sexton & Dugas, 2009) y en 

personas jóvenes (e.g., Basevitz et al., 2008; Mertens et al., 2020).

Las mujeres tienen mayor predisposición que los hombres a 

presentar síntomas de ansiedad (e.g., Leach et al., 2008; McLean et 

al., 2011) y depresión (e.g., Van de Velde et al., 2010).

Los adultos jóvenes también tienden a reportar mayores niveles 

de ansiedad (e.g., Goldberg et al., 2003) y depresión (e.g., Nolen-

Hoeksema & Aldao, 2011) que los adultos de mayor edad. 

No obstante, algunos estudios sobre la intolerancia a la 

incertidumbre no han podido replicar estos hallazgos acerca del 

género y la edad (e.g., Carleton et al., 2007; Tolin et al., 2003).



Pandemia e intolerancia a la incertidumbre

Las personas han experimentado cambios 

sustanciales en sus modos de vida y de 

relacionarse con los demás, sin certezas 

sobre qué sucederá a continuación a nivel 

político, social, económico o sanitario. 

Sin embargo, la incertidumbre en sí 

misma, parece no afectar a todos por 

igual. Es posible que aquellas 

personas que posean mayores niveles 

de intolerancia a la incertidumbre, vean 

más afectada su salud mental.

La pandemia por COVID-19 
representa una situación incierta 

sin precedentes. Esta incertidumbre parece ser 
una nueva condición de vida 

para todos.
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Objetivo del estudio 
y metodología de 
trabajo

Características metodológicas del estudio



La evaluación se realizó 

entre el 7 y el 17 de mayo 

por medio de la plataforma 

Google Forms. La muestra 

fue no probabilística. Se 

siguieron los 

procedimientos sugeridos 

para la investigación en 

seres humanos de la 

Declaración de Helsinki y 

la APA.

Método

Objetivo Participantes Instrumentos

3805 participantes 

de diferentes 

ciudades argentinas, 

de entre 18 y 83 

años de edad (ME = 

38.16; DE = 12.93). 

82% (n = 3126). 

94,4% indicaron 

tener estudios 

universitarios en 

curso o finalizados.

•Versión modificada ad hoc de la 

Escala de Intolerancia a la 

Incertidumbre (Rodríguez de 

Behrends & Brenlla, 2015).

•Adaptación española del 

Inventario de Depresión de Beck 

–II (Spielberger et al., 1999).

•Dimensión de ansiedad-estado 

de la adaptación española del 

Inventario de Ansiedad Estado-

Rasgo (Sanz & Vázquez, 2011).

Determinar el 

efecto de la 

intolerancia a la 

incertidumbre 

generada por la 

pandemia, sobre 

los síntomas de 

ansiedad y 

depresión 

experimentados 

en este contexto.

Procedimiento



De los 27 ítems originales, se seleccionaron 16 por considerarse más pertinentes para 

evaluar el malestar y la incertidumbre generados específicamente por la pandemia, y un 

ítem adicional fue elaborado. La consigna también fue modificada de la siguiente manera:

Modificaciones realizadas a la Escala 
de Intolerancia a la Incertidumbre

Algunos ítems originalmente formulados en presente (e.g., “La incertidumbre me impide 

dormir bien") fueron reformulados en pasado o pasado perfecto (“La incertidumbre me ha 

impedido dormir bien").

Siete ítems que evaluaban la incertidumbre en un sentido general (e.g., “Es injusto no tener 

garantías en la vida”) fueron modificados para reflejar más fielmente la incertidumbre 

generada por la pandemia (e.g., “Es injusto no tener garantías sobre esta situación”).

Los ítems que no fueron considerados para este estudio referían a cuestiones menos 

pertinentes en este contexto como “Cuando llega el momento de actuar, la incertidumbre 

me paraliza” o “La incertidumbre me impide tener una opinión firme”.

“La situación global por el coronavirus ha generado mucha incertidumbre en las personas sobre qué 

es lo que va a pasar en el futuro. A continuación se presentan afirmaciones sobre cómo las 

personas pueden reaccionar ante esa incertidumbre. Indique en qué medida cada frase representa 

lo que usted  siente, piensa o hace frente a esa incertidumbre”. 
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Presentación de los 
hallazgos del 
estudio

Principales resultados encontrados



Análisis preliminares sobre las modificaciones 
introducidas a la Escala de Intolerancia a la Incertidumbre

Un análisis de correlaciones ítem-total mostró 

asociaciones estadísticamente significativas (r > .49; 

p < .01) para todos los ítems.

Un Análisis Factorial Exploratorio mostró un único factor 

que explicaba el 53.3% de la varianza. Las cargas 

factoriales oscilaron entre los .46 y los .84 puntos.

El índice Alfa de confiabilidad para la escala total 

resultó muy bueno (α = .93). 



Mayores niveles de ansiedad (t = 6.20; 

p < .01; d = 0.28), depresión (t = 8.20; 

p < .01; d = 0.34) e intolerancia a la 

incertidumbre (t = 5.93; p < .01; 

d = 0.25) en las mujeres.

Respecto a la edad, se encontraron 

correlaciones inversas (bajas) entre la 

edad de los participantes y los niveles 

de ansiedad (r = -.19; p > .01), 

depresión (r = -.28; p > .01) e 

intolerancia a la incertidumbre 

(r = -.12; p > .01).

Diferencia en función de género y edad



Estadísticos descriptivos y correlaciones 
(r de Pearson) entre las variables emocionales

Depresión Ansiedad ME DE

Depresión - - 11.02 8.94

Ansiedad .727** - 23.00 10.47

Intolerancia a la 

incertidumbre
.607** .734** 49.68 13.29

** p < .01



Regresiones lineales: efecto de la intolerancia 
a la incertidumbre, el género y la edad sobre 
los síntomas de ansiedad y depresión

Ansiedad Depresión

Intolerancia a la incertidumbre .73** .58**

Edad -.10** -.21**

Género -.03* -.06**

r2 .56 .43

F (3, 3801) 1603.04** 951.99**

** p < .01
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Discusión, 
limitaciones y 
direcciones futuras

Discusión se los resultados del estudio



Discusión

Tal como señalan estudios previos (e.g., Brook et al., 2020) la 

información veraz es fundamental para que las personas pueden 

comprender qué es lo que está ocurriendo y se puedan prevenir 

conductas y manifestaciones psicopatológicas.

La pandemia de COVI-19 representa una situación incierta sin precedentes, 

por lo que el malestar derivado de ella es una reacción comprensible 

(Freeston et al., 2020) que no debe ser patologizada, pero sí monitoreada y 

andamiada para que no conduzca a dificultades más severas.

Los resultados indicaron que la intolerancia a la incertidumbre 

provocada por la pandemia juega un papel significativo en los síntomas 

psicológicos experimentados durante el aislamiento (Satici et al., 2020).

Acerca del género y la edad, los resultados sobre ansiedad y depresión son 

consistentes con la literatura. Respecto de la intolerancia a la incertidumbre, 

el tamaño del efecto fue pequeño, pudiendo esto explicar por qué algunos 

estudios han hallados diferencias respecto a estos variables, pero otros no.



Discusión

En cambio, la fuerza de las relaciones halladas aquí entre la intolerancia 

a la incertidumbre y la ansiedad y la depresión fue mayor que en estudios 

previos, indicando, al menos de forma exploratoria, la importancia de la 

intolerancia a la incertidumbre en este contexto.

Los hallazgos sobre la importancia de la intolerancia a la incertidumbre 

para la explicación de la ansiedad y la depresión son similares a los 

reportados en estudios previos (en contextos sin pandemia; Carleton et 

al., 2007; Katz et al., 2017; Norr et al., 2013; Toro et al., 2019).

Sin embargo, los estudios previos suelen reportar relaciones 

moderadas (r entre .34 y .55) entre la intolerancia a la incertidumbre y 

la ansiedad o la depresión (González et al., 2013; Rodríguez De 

Behrends & Brenlla, 2015; Toro et al., 2018).

Como limitaciones, debe destacarse la ausencia de una medida pre-

pandemia (que permitiera comparar los niveles de depresión y ansiedad), la 

amplia proporción de participantes con estudios universitarios (en curso o 

finalizados) y el uso exclusivo de medidas de autoinforme.
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Resumen 

La Intolerancia a la Incertidumbre (II) es una predisposición a sobreestimar las amenazas y tener 

dificultades para lidiar con el malestar generado por las situaciones inciertas. En la actualidad, la 

pandemia por COVID-19 a nivel mundial representa una situación incierta sin precedentes. Las 

personas han experimentado cambios sustanciales en sus modos de vida y de relacionarse con los 

demás, sin certezas sobre qué sucederá a continuación a nivel político, social, económico o 

salugénico. Esta incertidumbre parece ser una nueva condición de vida, pero es posible que 

aquellas personas que posean mayores niveles de II, vean afectada su salud mental en mayor 

medida. Por tanto, el objetivo del estudio fue determinar el efecto de la II generada por la 

pandemia, sobre los síntomas de ansiedad y depresión experimentados en este contexto. 

Participaron voluntariamente del estudio 3805 argentinos, quienes completaron el Inventario de 

Depresión Beck-II, el Inventario Ansiedad Estado-Rasgo y una versión modificada de la Escala de 

Intolerancia a la Incertidumbre (EII). Las encuestas fueron cargadas en la plataforma Google 

Forms y diseminadas por redes sociales (muestreo no probabilístico). Se realizaron análisis 

psicométricos preliminares sobre la EII (dadas las modificaciones introducidas) con resultados 

satisfactorios (varianza explicada = 53.6%; cargas factoriales entre .46 y .84; α = .93). En las mujeres, 

se hallaron mayores niveles de ansiedad (t = 6.40; p < .01; d = .28), depresión (t = 8.20; p < .01; d 

= .34) e II (t = 5.93; p < .01; d = .25), con tamaños del efecto pequeños. También se hallaron 

correlaciones inversas bajas entre la edad y los niveles de ansiedad (r = -.19; p < .01), depresión (r 

= -.28; p < .01) e II (r = -.12; p < .01). Luego, se aplicaron dos modelos de regresión donde las 

variables dependientes fueron ansiedad y depresión respectivamente, y las variables independientes 

fueron edad, género e II. Para ansiedad, el modelo resultó significativo (F(3,3801) = 1603.04; p < .01; 

r2 = .56), siendo la II el mayor predictor (β = .73; p < .01), seguido por la edad (β = -.10; p < .01) y 

el género (β = -.03; p < .01). El modelo para depresión también resultó significativo (F(3,3801) = 

951.99; p < .01; r2 = .43), siendo la II el mayor predictor (β = .58; p < .01), seguido por la edad (β 

= -.21; p < .01) y el género (β = -.06; p < .01). En general, la fuerza de las relaciones halladas fue 

mayor que en estudios previos, indicando, al menos de forma exploratoria, la importancia de la II 

en este contexto. Aunque la incertidumbre es una reacción comprensible ante la pandemia, la 

intolerancia a la misma parece predisponer a mayor malestar psicológico. Estos efectos 

psicológicos deben ser monitoreados. 
 


