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Resumen: En este trabajo se examinan las propiedades psicométricas del Cuestionario de Agresion
Reactiva-Proactiva (RPQ; Reactive-Proactive Aggression Questionnaire), elaborado por Raine et al.
(2006). En su aplicacion a una muestra de 732 adolescentes de la Comunidad de Madrid (360 va-
rones y 372 mujeres), el analisis factorial confirmatorio reveld que el modelo estructural bifacto-
rial presenta un mejor ajuste a los datos que el modelo estructural unifactorial. Por otra parte, se ob-
servaron diferencias estadisticamente significativas en ambos tipos de agresion en funcion del sexo
y la edad de los participantes. Los hombres presentaron mayores niveles de agresion proactiva que
las mujeres; mientras que en todos los grupos de edad analizados la agresion reactiva fue signifi-
cativamente mayor que la proactiva tanto en hombres como en mujeres. Los resultados obtenidos
en este estudio sugieren que este instrumento mide de forma fiable y valida dos tipos funcionales
de agresion asociados a diferentes procesos y mecanismos motivacionales.

Palabras clave: Agresion reactiva y proactiva, analisis factorial confirmatorio, validez de cons-
tructo, adolescentes, RPQ.

The Reactive-Proactive Aggression Questionnaire:
An instrument to assess aggression in adolescents

Abstract: The psychometrical characteristics of the Reactive-Proactive Aggression Questionnaire
(RPQ), designed by Raine et al. (2006), was examined in this work. When applied to a sample of
732 adolescents from Madrid (360 males and 372 females), the confirmatory factor analysis showed
that the bifactorial structural model fitted the data better than the unifactorial model. On the other
hand, statistically significant differences were observed in both types of aggression according to sex
and age of participants. Males showed higher levels of proactive aggression than females, whereas
in all the analyzed age groups, reactive was significantly higher than proactive aggression in men
as well as in women. The results obtained in this study suggest that this instrument measures two
functional types of aggression associated to different processes and motivational mechanisms in a
reliable and valid way.

Keywords: Reactive and proactive aggression, confirmatory factor analyses, construct validity,
adolescents, RPQ.

INTRODUCCION los problemas sociales y de salud mas preocu-

pantes en la actualidad (OMS, 2002). En pri-

La agresidn, en sus multiples y variadas for-
mas de expresion, es considerada como uno de
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mer lugar, por las graves consecuencias que en
términos de dafios, lesiones y sufrimiento oca-
siona en las victimas. En segundo lugar, porque
la agresion se ve comunmente asociada a otros
graves problemas de adaptacioén y funciona-
miento social como, por ejemplo, la delincuen-
cia, el abuso de drogas, la conflictividad fami-
liar, la violencia de género, el rechazo de los
pares o el absentismo escolar. Ademas, la agre-
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sion suele estar presente en multitud de trastor-
nos psicopatologicos a lo largo de la infancia y
la adolescencia, tales como los trastornos por
déficit de atencion y de conducta (Crick y Dod-
ge, 1996; Raine et al., 2000).

Sin embargo, lejos de ser un concepto que
describa alguna dimension en particular, la agre-
sion engloba diferentes conductas que, aunque
puedan parecer similares, presentan mecanis-
mos de control totalmente diferentes, adquie-
ren diferentes manifestaciones fenomenologi-
casy tienen diversas funciones y antecedentes;
siendo provocadas por multitud de circunstan-
cias externas (Ramirez y Andreu, 2006). En
otras palabras, el problema a la hora de analizar
los procesos y mecanismos implicados en la
agresion se encuentra estrechamente ligado a
su conceptualizacion y tipologia.

Al respecto, existen multitud de conceptua-
lizaciones de la agresion. Especialmente im-
portante es la conceptualizacion de la agresion
propuesta por el grupo de investigacion de Ken-
neth Dodge et al. (Crick y Dodge, 1996; Dod-
ge, 1991; Dodge, Bates y Pettit, 1990; Dodge y
Coie, 1987), en la que se distingue entre agre-
sion reactiva y proactiva. Esta dimension es es-
pecialmente relevante ya que facilita el analisis
empirico de la motivacion del agresor a la hora
de recurrir al dafio intencional para resolver un
conflicto interpersonal; ademas de permitir a
los investigadores analizar los procesos socio-
cognitivos y motivacionales subyacentes a la
conducta agresiva.

Asi, la denominada agresion reactiva des-
cribe aquellas conductas que se suscitan como
reaccion a una provocacion o a una amenaza
percibida (real o imaginada); mientras que la
agresion proactiva incluye acciones desenca-
denadas intencionalmente para resolver con-
flictos o para conseguir beneficios, recompen-
sas o refuerzos valorados por el agresor; lo que
no implica necesariamente que la motivacion
primaria de la agresion sea provocar sufrimiento
o dafio a la victima (Ramirez y Andreu, 2003).
En otras palabras, la agresion instrumental o
proactiva es fria, premeditada y estaria mas bien
basada en la doctrina «el fin justifica los me-
dios»; mientras que la agresion reactiva se ca-
racterizaria por «la deshumanizacion de las vic-
timas» (Beck, 2003).
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Profundizando en la dimension reactiva de
la agresion —también denominada hostil o im-
pulsiva—, ésta engloba diferentes actos o con-
ductas cuyo principal motivo seria dafiar a otro
individuo. Este sub-tipo «hostil, impulsivo o
reactivo» se ha relacionado consistentemente
con la falta de funciones cognitivas inhibitorias,
autocontrol reducido, baja capacidad de pla-
nificacion cognitiva, impulsividad y hostilidad
(Raine et al., 1998; 2006); ademas de confusion
del pensamiento (Barratt, Stanford, Dowdy,
Kent y Felthous, 1997), activacion emocional
intensa (enojo y pérdida de control de la con-
ducta) y reaccion a alguna provocacion. La
agresion reactiva parece estar asociada a reac-
ciones defensivas, miedo, irritabilidad, hosti-
lidad y provocacion; asi como también a ses-
gos en el procesamiento de la informacion
social y problemas psicologicos como depre-
sidén y somatizacion (Dodge y Coie, 1987; Vo-
lavka, 1995).

Desde esta conceptualizacion, es factible pre-
decir que la agresion reactiva esta asociada a
sesgos especificos en el procesamiento de la in-
formacion social, impulsividad y reactividad
emocional negativa (hostilidad, irascibilidad y
ansiedad social). Especialmente, por su posi-
blidades de intervencidén y modificacidn, es de
destacar el papel que desempena el procesa-
miento cognitivo en el agresor reactivo a la hora
de interpretar que el dafio que se produce en
circunstancias sociales ambiguas deriva de un in-
tento agresivo e intencional por parte de quien
lo provoca.

La dimension proactiva de la agresion
—también denominada instrumental, preme-
ditada o planificada— integraria, por contra,
aquellos actos agresivos que intencionalmen-
te son provocados para influir y controlar el
comportamiento de los demds (Dodge y Coie,
1987). Constituiria, por tanto, una estrategia
que el agresor pone en marcha de forma pre-
meditada para obtener una variedad de objeti-
vos tales como ganancias, beneficios, venta-
jas o recompensas (poder, dinero, dominacion
y/o satisfaccion). Esta descripcion de los agre-
sores «proactivos» encaja plenamente con la
teoria del aprendizaje social de Bandura (1973),
que presta especial importancia al valor ins-
trumental de la agresion. Segun esta teoria,
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este tipo de agresores lo son porque valoran la
agresion como una estrategia instrumental efi-
caz para alcanzar objetivos. Asi, los agresores
proactivos estan seguros de que la agresion
«merece la pena» en términos de beneficios
tangibles, y perciben que incrementan su au-
toestima al dominar a otras personas que se
someten antes de que se hayan producido da-
fios graves.

La agresion proactiva estaria asociada con la
evaluacion positiva de la agresion y, sobre todo,
de sus consecuencias, con la ganancia y los be-
neficios, la dominacidn, el status y una mayor
autoestima. En contraste con los agresores re-
activos, que suelen ser impulsivos, hostiles y
ansiosos, parte de los agresores instrumentales
presentan caracteristicas bien diferenciales, ya
que al presentar una falta de profundidad emo-
cional pueden llegar a ser extremadamente vio-
lentos (Raine et al., 2006).

La agresion proactiva también se ha relacio-
nado con rasgos psicopaticos de la personali-
dad (frialdad afectiva y callosidad emocional,
entre otros). Mientras la agresion reactiva pue-
de tener caracteristicas pertenecientes al espec-
tro psicopatologico esquizotipico y limite, dis-
torsion de realidad, inestabilidad emocional y
anormalidades en el procesamiento de la infor-
macion social, la agresion instrumental/proactiva
quedaria representada en la psicopatia y el tras-
torno disocial (Raine et al., 2006). En este sen-
tido, los psicdpatas han sido caracterizados como
agresores instrumentales o predatorios, mani-
pulativos, con baja activacion simpatica, bus-
cadores de sensaciones y frios emocionalmen-
te (Hare, Cooke y Hart, 1999; Newman, 1997);
con una mayor predisposicion a la criminalidad
violenta que los delincuentes no psicopatas (Hare
y McPherson, 1984).

A diferencia de la reactiva, la agresion pro-
activa predispondria a la violencia criminal
(Pulkkinen, 1996) y estaria asociada con la de-
lincuencia y los problemas de conducta diso-
ciales a lo largo del desarrollo (Atkins y Stoff,
1993; Vitaro, Gendreau, Tramblay y Oligny,
1998; Vitaro, Brendgen y Tremblay, 2002). So-
bre estos aspectos, Patrick (2001) ha sefialado
que la «verdaderay» psicopatia estaria mas aso-
ciada con la agresion proactiva que con la reac-
tiva. Esta «instrumentalidad-proactividad» de
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la agresion también estaria presente en aquellas
conductas disociales que se manifiestan en los
trastornos por déficit atencional y comporta-
miento perturbador durante la infancia y la ado-
lescencia (Lynam, 1998).

Parece evidente que la perspectiva motiva-
cional de la agresion resulta de especial utili-
dad en la investigacion ya que, ademas de plan-
tear la existencia de diferentes motivaciones en
la conducta violenta, permite profundizar en el
complejo estudio de la procesos psicolégicos
implicados en la agresion de cara a desarrollar
estrategias de intervencion y prevencién mas
eficaces (Crick y Dodge, 1996; Dodge, 1991;
Raine et al., 20006).

La comprension de los procesos motivacio-
nales de la agresion, y de las cogniciones y pro-
cesos de auto-regulacion que los acompanan,
implica una mejora ostensible de los programas
de prevencion e intervencion que se desarrollan
en esta area de trabajo (Posner y Rothbart, 2000).
Es especialmente util y necesario, por lo tanto,
contar con un instrumento en castellano adap-
tado adecuadamente en poblacion adolescente
que evalue estos dos tipos de agresion dado su
valor predictivo y su utilidad en la prevencion
e intervencion.

Teniendo en cuenta estas consideraciones, se
pretende analizar las propiedades psicométri-
cas de un instrumento de auto-informe disena-
do especificamente para evaluar la dimension
reactiva/proactiva en la agresion adolescente;
del mismo modo que también se espera acu-
mular evidencia empirica acerca de la validez de
constructo de este modelo motivacional de la
agresion.

METODO
Participantes

En el presente estudio participaron 732 ado-
lescentes, con edades comprendidas entre los
12 y los 17 afios de edad, pertenecientes a dife-
rentes centros educativos de la Comunidad de
Madrid. E149,2% fueron varones (n = 360) y el
50,8% mujeres (n = 372). La edad media de los
participantes fue de 14,86 afios; siendo la des-
viacion tipica de 1,69. Dado el interés en ana-
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lizar las diferencias por edad producidas en cada
tipo de agresion, la muestra se subdividié en
tres grupos de edad: de 12 a 13 afios (n = 181),
de 14 a 15 afios (n = 282) y, finalmente, de 16
a 17 afos (n = 269).

Los centros escolares, pertenecientes a va-
rios Municipios de la Comunidad de Madrid,
fueron seleccionados al azar del total de los
propuestos inicialmente como posibles parti-
cipantes al contar con la aceptacion de los res-
pectivos Departamentos de Orientacion; pro-
cedimiento que ya se ha utilizado en otras
investigaciones y que ha resultado eficaz para
la seleccion de muestras en poblacion adoles-
cente escolarizada.

Dentro de cada uno de los centros de ense-
flanza seleccionados, el muestreo se realizo por
conglomerados, tomando el aula como unidad
muestral hasta completar una muestra repre-
sentativa de sujetos en funcion tanto de su cur-
so escolar, edad, sexo y nacionalidad. Se eli-
gieron al azar las aulas participantes de cada
curso de Ensefianza Secundaria Obligatoria y
Bachillerato tomando en consideracion la dis-
ponibilidad de los profesores-tutores y de los
alumnos. Todos los sujetos participaron de for-
ma voluntaria en el desarrollo de la prueba, que
fue absolutamente confidencial. Posteriormen-
te, se eliminaron aquellos cuestionarios en que
los datos socio-demograficos necesarios no fue-
ron codificados correctamente para su analisis,
0 no se encontraban en el rango de edad com-
prendido entre los 12 y los 17 afos de edad.

Instrumento de evaluacion

Para evaluar la agresion reactiva y proactiva
se eligié un instrumento de auto-informe ya que,
a pesar de las desventajas de este tipo de medi-
das y de que disponemos de otras técnicas mas
objetivas como la observacion, los instrumentos
de auto-informe nos permiten evaluar los pro-
cesos motivacionales que estan implicados en la
agresion y que no pueden ser accesibles al ob-
servador, pero si lo son para el propio agresor
(Raine et al., 2006). Consecuentemente, se les
aplico a los participantes en el estudio el Cues-
tionario de Agresion Reactiva-Proactiva (RPQ)
que es un instrumento disefado por Raine et al.
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(2006) para medir la agresion reactiva y proac-
tiva en adolescentes. Este instrumento esta com-
puesto por 23 items basados en la dimension
motivacional proactiva (instrumental) vs. reac-
tiva (hostil). Los items son puntuados por el su-
jeto en un escala de frecuencia (0 = nunca,
1 = algunas veces, y 2 = a menudo).

Procedimiento

Una vez seleccionados los centros colabo-
radores se procedié a la seleccion de las aulas,
eligiéndolas al azar de todas las posibles en
funcion de cada uno de los cursos de Ensefian-
za Secundaria Obligatoria y Bachillerato. Una
vez seleccionadas, el tutor del curso y un miem-
bro del departamento de orientacion del cen-
tro organizo el calendario de las horas dispo-
nibles para la evaluacion de los participantes
en funcidn de la disponibilidad de los alumnos
o del desarrollo del curso escolar. El proceso
de evaluacion se llevo a cabo en los centros es-
colares en los dias y horas marcados por los
coordinadores.

La aplicacion del instrumento de evalua-
cion se realizo de forma colectiva contando
con aquellos alumnos que estuvieron presen-
tes en ese momento, ya que se solicitd a los tu-
tores que no avisasen al grupo hasta el mis-
mo dia de la aplicacion. En cada aula estuvo
presente el evaluador en ausencia de los pro-
fesores para evitar que el alumnado se sintie-
ra influido de alguna manera por su presen-
cia a la hora de contestar a determinadas
preguntas. Una vez entregado el cuestionario
a los adolescentes, se les ofrecid una serie de
instrucciones para su cumplimentacion. Estas
fueron las mismas, poniendo especial énfasis
en la confidencialidad y anonimato de los da-
tos obtenidos.

Finalmente, se realizaron algunas aclara-
ciones de forma colectiva con respecto a aque-
llos items del cuestionario que pudiesen des-
pertar alguna duda sobre su cumplimentacion
o interrumpiesen el 6ptimo desarrollo de la
prueba. Los cuestionarios fueron recogidos en
el momento en el que los participantes termi-
naron, para asi evitar la posibilidad de doble
respuesta.
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Analisis de datos

El analisis estadistico de los datos fue reali-
zado a través del programa SPSS (version 16.0).
Para contrastar el ajuste de los modelos de agre-
sion planteados, se utilizo la técnica del anali-
sis factorial confirmatorio a través del progra-
ma AMOS (integrado en el SPSS 16.0), dado
que permite el analisis de modelos causales a
través de ecuaciones lineales estructurales.

El método de estimacion utilizado fue el de
minimos cuadrados no ponderados (unweighted
least squares, ULS), ya que la distribucion de las
puntuaciones de los items no mostré una dis-
tribucion normal multivariante (coeficiente de
Mardia = 173,41). Este método permite ade-
mas obtener estimaciones adecuadas de los mo-
delos sin el requisito de la distribucion normal
de las variables utilizadas (Ruiz, 2000).

En tercer lugar, las pruebas MANOVA y
ANOVA fueron aplicadas para comparar el efec-
to de las variables independientes (edad y sexo)
sobre las variables dependientes utilizadas. Fi-
nalmente, la fiabilidad de la prueba se deter-
mind a través del Coeficiente alpha de Cron-
bach, que permite determinar la consistencia
interna de la prueba a través de la covarianza
entre los items que la componen (Martinez-
Arias, 1995).

RESULTADOS

Se probaron dos modelos de medida de la
agresion. Para cada uno de ellos se realizo un
analisis factorial confirmatorio basado en el mé-
todo de minimos cuadrados no ponderados em-
pleando el programa AMOS (SPSS 16.0). Se
contrastaron los siguientes modelos: a) Mode-
lo 1: Agresion como constructo unidimensio-
nal en la que la agresion fue hipotetizada como
una unica variable latente; y b) Modelo 2: Agre-
sion como constructo bidimensional en el que
se especifico la existencia de dos variables la-
tentes (agresion reactiva y agresion proactiva);
siguiendo la propuesta original de los estudios
realizados por Dodge y Coie (1987) y Raine et
al. (2006).

En laTabla 1 se recogen los diversos indices
estadisticos sobre la adecuacion de los mode-
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los. Dado que no hay un acuerdo sobre cual de
estos indices representa mejor la bondad de ajus-
te del modelo (Hu y Bentler, 1999), se presen-
ta una combinacion de aquellos indices de bon-
dad de ajuste mas utilizados en la investigacion.
Habitualmente se considera que valores supe-
riores a 0,90 en los estadisticos GFI, AGFl y
NFI indican un buen ajuste del modelo, de la
misma forma que valores por debajo de 0,05 en
el estadistico RMR reflejan un buen ajuste del
modelo (Byrne, 2000).

Tabla 1. Indicadores de ajuste de los modelos de medida
de la agresion

Modelo GFI AGFI RMR NFI
Modelo 1 (un factor) 0,87 0,89 0,06 046
Modelo 2 (dos factores) 0,98 0,97 0,02 0,96
Nota: GFI (Goodness of fit index): Indice de Bondad de
Ajuste; AGFI (Adjusted goodness of fit index): Indice
ajustado de bondad del ajuste; RMR (Root mean squa-

re residual): Raiz cuadrada de los residuos al cuadrado;
NFI (Normed fit index): Indice de ajuste normalizado.

Tal y como se observa en la Tabla 2, todos
los indices GFI, AGFI y NFI fueron superiores
a 0,90; mientras que el indice RMR fue muy in-
ferior a 0,05. En la Tabla 2 se recogen los esta-
disticos de bondad de ajuste para el modelo bi-
dimensional realizado en la muestra de varones
(n =360) y de mujeres (n =372). Las Figuras 1
a 3 representan graficamente los modelos de
medida para la muestra total y en funcion del
sexo de los participantes.

Tabla 2. Indicadores de ajuste del modelo de medida
bifactorial en funcion del sexo de los participantes

Modelo 2 (dos factores) GFI AGFI RMR  NFI
Hombres 098 097 0,02 0,97
Mujeres 097 096 0,01 095

Nota: GFI (Goodness of fit index): Indice de Bondad de

Ajuste; AGFI (Adjusted goodness of fit index): Indice

ajustado de bondad del ajuste; RMR (Root mean squa-

re residual): Raiz cuadrada de los residuos al cuadrado;
NFI (Normed fit index): indice de ajuste normalizado.
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Prosiguiendo con la validez de constructo del
modelo bidimensional propuesto, se analizo la
diferenciacion entre grupos por sexo y edad. La
influencia de la edad y el sexo de los participan-
tes en los niveles conjuntos de agresion reactiva
y proactiva fue analizada a través de un MANO-
VA; tomando como variables independientes el
sexo y los grupos de edad, y como variables de-

pendientes las puntuaciones obtenidas en ambas
dimensiones de agresion, cuyos rangos de pun-
tuacion oscilan entre 0 y 22 (agresion reactiva) y
entre 0 'y 24 (agresion proactiva). La Tabla 3 pre-
senta las medias y las desviaciones tipicas co-
rrespondientes a cada una de las dimensiones re-
activa y proactiva de la agresion en funcion del
sexo y los grupos de edad de los participantes.

Tabla 3. Medias y desviaciones tipicas de las dimensiones reactiva y proactiva de la agresion en funcion del sexo y
el grupo de edad de los participantes

Agresion reactiva

Media DT n

Hombres 12-13 aflos 8,80 4,44 101
14-15 afios 8,96 4,76 129

16-17 afios 9,47 4,98 130

Total 9,10 4,75 360

Mujeres 12-13 aflos 8,64 4,29 80
14-15 afios 9,07 3,69 153

16-17 aflos 8,87 3,91 139

Total 8,90 3,88 372

Total 12-13 afos 8,73 4,32 181
14-15 afos 9,02 4,21 282

16-17 afios 9,16 4,47 269

Total 9,01 4,33 732

Agresion proactiva

Media DT n
Hombres 12-13 aflos 4,46 3,47 101
14-15 afios 5,12 3,88 129
16-17 afios 5,17 3,77 130
Total 4,96 3,71 360

Mujeres 12-13 afios 3,70 3,12 80
14-15 afios 3,18 2,45 153
16-17 aflos 3,03 2,60 139
Total 3,23 2,65 372
Total 12-13 anos 4,13 3,31 181

14-15 afios 4,07 3,26 282
16-17 afios 4,06 3,33 269
Total 4,08 3,29 732

A tenor de los resultados obtenidos en el
MANOVA, se obtuvo un efecto significativo
del sexo (F,, 7,5=20,01; p <0,001), pero no de
la edad de los sujetos (Fy 1450= 0,50; n.s.) ni
tampoco de la interaccion entre ambos facto-
res (F, ;5s= 1,58; n.s.). Tras la aplicacion del
ANOVA, realizado para determinar el efecto
de la edad y el sexo en cada uno de los tipos
de agresion, los resultados obtenidos confir-
maron los contrastes realizados previamente.
El sexo produjo diferencias estadisticamente
significativas en las puntuaciones medias ma-
nifestadas por los participantes, de modo que
los hombres presentaron mayores niveles de
agresion proactiva que las mujeres (4,96 vs.
3,23; F| 156= 25,79; p <0,001), mientras que
no se produ]eron diferencias estadisticamente
significativas entre hombres y mujeres en
los niveles de agresion reactiva (9,1 vs. 8,9;

F 76=0,36; n.s.).
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Profundizando en las diferencias en funcion
del sexo de los participantes, se observaron ma-
yores niveles de agresion reactiva que proacti-
va tanto en hombres (9,1 vs. 4,96; t;5,= 24,42;
p <0,001), como en mujeres (8,9 vs. 3,23;
t;,=35,78; p <0,001). Por otra parte, las pun-
tuaciones medias de agresion reactiva fueron
significativamente mayores que las proactivas en
cada uno de los grupos de edad analizados en el
total de la muestra (12-13 afios: 8,73 vs. 4,13;
tiso= 19,88; p < 0,001 / 14-15 afos: 9,02 vs.
4,07; tyg,=26,26; p < 0,001 / 16-17 afios: 9,16
vs. 4,00; tyes=25,05; p <0,001).

Finalmente, se analizaron los coeficientes de
consistencia interna del cuestionario a través
del Coeficiente alpha de Cronbach. Se obtu-
vieron adecuados niveles de fiabilidad tanto en
la escala total (alpha = 0,91), como en las sub-
escalas de agresion reactiva (alpha = 0,84) y
proactiva (alpha = 0,87).
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DISCUSION

La validez de constructo de la agresion re-
activa y proactiva, medida a través del cuestio-
nario RPQ (Raine et al., 2006), fue examinada
a través de la estructura factorial de este ins-
trumento mediante la técnica del analisis fac-
torial confirmatorio. El analisis realizado en la
muestra de participantes, compuesta por ado-
lescentes de ambos sexos, mostro que el mode-
lo bi-factorial presenta un buen ajuste a los da-
tos.

Estos resultados aportan nueva evidencia em-
pirica del modelo de agresion reactiva/proactiva
mediante un instrumento de auto-informe con
elevada consistencia interna en sus sub-escalas.
No obstante, tal y como sefialan otros estudios
(Poulin y Boivin, 2000), estas dos formas de
agresion estan muy relacionadas entre si y pre-
sentan coeficientes de correlacion que varian
entre 0,5 y 0,8 en funcion del procedimiento de
medida utilizada (Little, Henrich, Jones y Haw-
ley, 2003), por lo que este solapamiento podria
limitar la utilidad de este modelo heuristico. Al
respecto, seria conveniente contrastar este mo-
delo a través de la inclusion de una nueva va-
riable latente «agresion» en la que aniden las
de agresion reactiva y proactiva. Si bien es cier-
to que controlados los efectos de la alta corre-
lacion entre ambos tipos de agresion, la aso-
ciacién entre ambos constructos se ve
significativamente reducida (Little et al., 2003);
por lo que existe suficiente evidencia empirica
en torno a que ambos tipos de agresion son fun-
cionalmente diferentes y presentan correlatos
cognitivos, emocionales y conductuales espe-
cificos (Raine et al., 2006; Ramirez y Andreu,
2000).

Los resultados de este trabajo en combina-
cion con otros estudios realizados previamente
por otros autores (Crick y Dodge, 1996; Poulin
y Boivin, 2000; Raine et al., 2006), sugieren
que la distincion entre ambas formas de agresion
es util en el estudio de la agresion en nifios y
adolescentes. Ademas, la distincion entre estos
dos sub-tipos de agresion tiene importantes im-
plicaciones clinicas y psicopatologicas. Por una
parte, tal y como sefialan Dodge, Lochman, Ha-
rrish, Bates y Pettit (1997), los trastornos de
conducta, en especial el trastorno disocial, ne-
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gativista-desafiante y los trastornos de déficit
de atencion con hiperactividad, podrian ser iden-
tificados diferencialmente en funcion del tipo de
agresion manifestada; de modo que en el TDAH
y en el Trastorno Negativista Desafiante en-
contrariamos agresiones «predominantemente
reactivas», mientras que en el trastorno disocial
encontrariamos agresiones «predominantemente
proactivasy. Por otra parte, determinar si la ten-
dencia a ser reactiva o proactivamente agresivo
en un adolescente con trastornos de comporta-
miento, seria una cuestion central para selec-
cionar la estrategia de intervencion mas ade-
cuada (Coie, Underwood y Lochman, 1991).

Hay que tener en cuenta que, ademas, la pre-
sencia de conductas agresivas proactivas o re-
activas estd asociada a un funcionamiento psi-
cologico y social diferente, dado que, como
sefialan los estudios realizados por Vitaro, Brend-
gen y Tremblay (2002), los adolescentes agre-
sivos «proactivosy presentarian mas problemas
externalizantes (agresion fisica, delincuencia,
problemas atencionales); mientras que los ado-
lescentes agresivos «reactivos» presentarian mas
problemas internalizantes (ansiedad, depresion
y rechazo de los pares). De este modo, cada uno
de estos tipos de agresion se iria asociando a
distintos perfiles de conducta desadaptada a lo
largo del desarrollo (Card y Little, 2007).

Es evidente que estas consideraciones son re-
levantes tanto para la evaluacion como para la
intervencion en adolescentes agresivos, pero
hay que mencionar que los resultados obteni-
dos en este estudio son limitados, puesto que la
muestra de participantes proceden de poblacio-
nes normalizadas de estudiantes y no de mues-
tras de nifios y/o adolescentes con problemas
de conducta y/o atencionales. Seria necesario,
por lo tanto, realizar otros estudios para exami-
nar este modelo en poblaciones de riesgo. Por
otra parte, y teniendo en cuenta la importancia
de las diferencias sexuales entre hombres y mu-
jeres, también se deberia tener en cuenta que
las mujeres tienden a expresar su agresion a tra-
vés de formas socialmente indirectas o relacio-
nales (Richardson, Ferguson y Daniel, 2006).

Por otro lado, para evaluar la validez ecol6-
gica del modelo propuesto deberian ser consi-
deradas otras medidas basadas en una aproxi-
macion multi-método y multi-rasgo, tales como
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métodos de observacion directa y escalas para
padres y profesores en ambientes naturales y
experimentales. Si bien es cierto que la distin-
cion reactiva-proactiva ha generado un impor-
tante cuerpo de predicciones y consideraciones
tedricas realmente consistentes, €s necesario
contar con un cuerpo adicional de conocimien-
tos que relacionen los mecanismos subyacen-
tes a ambos tipos de agresion y que, por otra
parte, sinteticen las multiples formas en las que
la agresion ha sido conceptualizada en la in-
vestigacion (Ramirez y Andreu, 2003; 20006).

En definitiva, se puede afirmar que el cues-
tionario RPQ es un instrumento valido y con-
sistente a la hora de evaluar la agresion reacti-
vay proactiva en adolescentes. Dado que existen
diferentes motivaciones y mecanismos para pro-
ducir intencionalmente un dafio y/o agresion,
distinguir entre distintas funciones de la agresion
es un paso importante de cara a: a) comprender
la naturaleza de la agresion; b) facilitar el estu-
dio de los procesos y mecanismos psicoldgicos
subyacentes, y c¢) incrementar la eficacia de pro-
gramas de prevencion e intervencion en ado-
lescentes agresivos.
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Anexo. Cuestionario de Agresion-Proactiva (RPQ)

En algunas ocasiones, la mayoria de nosotros nos sentimos enfadados o hemos hecho cosas que no deberiamos haber he-
cho. Sefiala con qué frecuencia has realizado cada una de las siguientes cuestiones. No pases mucho tiempo pensando las
respuestas, solo sefiala lo primero que hayas pensado al leer la cuestion.

(Con qué frecuencia?

I TN N S T N

10.

11

15.
16.
17.

18

21
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. Has gritado a otros cuando te han irritado

. Te has enfadado cuando estabas frustrado
. Has destrozado algo para divertirte
. Has tenido momentos de rabietas

. Has dafiado cosas porque te sentias enfurecido

. Has hecho llamadas obscenas para divertirte
19.
20.
. Has llevado un arma para usarla en una pelea
22.
23.

. Has tenido peleas con otros para mostrar quién era SUPErior. .........................
. Has reaccionado furiosamente cuando te han provocado otros...................

Has cogido cosas de otros compafieros sin pedir Permiso ...

Has participado en peleas de pandillas para sentirte «gUay» ...

Has dafiado a otros para ganar en algun juego

. Te has enfadado o enfurecido cuando no te salesconlatuya ...
12.
13.
14.

Has usado la fuerza fisica para conseguir que otros hagan lo que quieres.......

Te has enfadado o enfurecido cuando has perdido en un juego. ...

Te has enfadado cuando otros te han amenazado

Has usado la fuerza para obtener dinero o cosas de otros

Te has sentido bien después de pegar o gritar a alguien

Has amenazado o intimidado a alguien

Has pegado a otros para defenderte

Has conseguido convencer a otros para ponerse en contra de alguien........

Te has enfurecido o has llegado a pegar a alguien al verte ridiculizado.

Has gritado a otros para aprovecharte de ellos

[] nunca [] aveces[ ]| a menudo
[] nunca [ ] aveces[ ]| a menudo
[] nunca [ ] aveces[ ]| a menudo
[] nunca [ ] aveces[ ] amenudo
[] nunca [] aveces[ ]| a menudo
[] nunca [] aveces[ ] a menudo
[] nunca [ ] aveces[ ]| a menudo
[] nunca [ ] aveces[ ] amenudo
[] nunca [ ] aveces[ ] amenudo
[] nunca [] aveces[ ]| a menudo
[] nunca [ ] aveces[ ]| a menudo
[] nunca [ ] aveces[ ]| a menudo
[] nunca [ ] aveces[ ] amenudo
[] nunca [ ] aveces[ ] amenudo
[] nunca [] aveces[ ]| a menudo
[] nunca [ ] aveces[ ]| a menudo
[] nunca [ ] aveces[ ]| a menudo
[] nunca [ ] aveces[ ] amenudo
[] nunca [ ] aveces[ ] amenudo
[] nunca [] aveces[ | a menudo
[] nunca [ ] aveces[ ] a menudo
[] nunca [ ] aveces[ ] a menudo

[] nunca [] aveces[ ] a menudo
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