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Summary

In this preliminary study the recognition of facial expression
of emotions was analyzed in a Mexican population of 204
subjects classified into four groups: 60 university students and
96 factory workers that played the parnt of control group, and
48 psychiatric patients diagnosed with DSM-IV criteria: 24 with
depression and 24 with schizophrenia. The instrument used
was a set of 6 pairs of photos, of men and women professional
actors expressing six Ekman's basic emotions (sadness,
surprise, joy, disagreement, fear and anger). The added right
answers were compared by means of simple ANOVA, and the
proportion of right answers for each photo was compared by
means of Xi2 contrasts. It was found that schizophrenic patients
had less capacity of recognition, as slated in the international
bibliography.

Results of control group cases were analysed in relation to
the use of words grading emotions with coloquial Mexican
terms.

Koy words: Facial recognition, emotion, schizophrenia,
depression, non-verbal communication.

Resumen

En este estudio preliminar se analizé el reconocimiento de
la expresion facial de las emociones en una poblacion mexi-
cana de 204 sujetos clasificados en 4 grupos: 60 estudiantes
universitarios y 96 obreros, que fungieron como testigos, y 48
pacientes psiquiatricos diagnosticados con los criterios del
DSM-IV, 24 con depresidn y 24 con esquizofrenia. Se utilizo
como instrumento un conjunto de 6 pares de fotos, hombre y
mujer, de actores profesionales, que expresaban las 6 emo-
ciones basicas segun Ekman (tristeza, sorpresa, alegria, dis-
gusto, miedo e ira). La suma de los aciertos se compard por
medio de ANOVA simple y la proporcién de aciertos para cada
foto se comparé por medio de contrastes Xi%. Se encontrd que
los pacientes esquizofrénicos mostraban una menor capaci-
dad de reconocimiento, como se ha sefialado en Ja bibliogra-
fia internacional. Se analizan los resultados de los casos tes-
tigo en relacion con la utilizacién de los vocablos que califican
emocion en el habla coloquial mexicana.

Palabras clave: Reconocimiento facial, emociones,
esquizofrenia, depresidn, comunicacion extraverbal.
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Introducclén

La expresion facial de las emociones y su reconoci-
miento es uno de los temas centrales de la comunica-
cidén extraverbal y esta presente en la investigacion y
la reflexién psicoldgicas desde hace 2 300 afios. Los
aspectos historicos, fenomenoclégicos y neuropsi-
colégicos de este tema han sido desarrollados en dos
articulos previos (3,8). La presente comunicacion tuvo
como objetivo comparar el reconocimiento de las emoe-
ciones faciales en una poblacion mexicana de pacien-
tes deprimidos y esquizofrénicos con controles sanos
segun el método de Ekman (5,6).

Método
Sujetos

Participaron en la investigacion 204 sujetos clasifi-
cados en 4 grupos: 60 estudiantes universitarios (31
femeninos y 29 masculinos, edad media de 24.7 £+ 6.5
anos), 96 obreros (48 femeninos y 48 masculinos, edad
media de 33.4 + 7.8 afos, 48 con estudios de primaria
terminada y 48 con secundaria terminada), y 48 pa-
cientes psiquiatricos diagnosticados segun criterios del
DSM-IV: 24 con depresidn (15 femeninos ¥ 9 masculi-
nos, edad media de 39.0 + 12.4 afos), 24 con
esquizofrenia (7 femeninos y 17 masculinos, edad me-
dia de 29.9 afios + 7.9).

Instrumento

Seis pares de fotos que expresaban las emociones
béasicas segun Ekman, tomadas a dos actores profe-
sionales {masculino y femenino) egresados de la Es-
cuela de Arte Teatral del Instituto Nacional de Bellas
Artes. Las emociones representadas son: tristeza, sor-
presa, alegria, disgusto, miedo e ira.

Procedimiento

La aplicacidon se llevd a cabo en forma individual. Las
fotografias se presentaron en 12 arreglos diferentes, de
acuerdo con un formato de cuadrado latino 12 x 12. Esta

estrategia de aplicacién se selecciond para evitar el ses-
go por efecto del orden de presentacion de los estimu-

Salud Mental V. 22, No. 1, enero de 1999

17


http://www.imbiomed.com.mx

los. La respuesta de los sujetos consistia en elegir de
entre seis letreros, aquel que sefialara ta mejor opcién
para describir la emocion representada en la fotografia
en cuestion. Se registrd en un formato individual el or-
den de presentacion y la respuesta proporcionada.

Andlisis de datos

Las variables dependientes consideradas en el ana-
lisis fueron: la suma del nimero de aciertos en el reco-
nocimiento de las emociones representadas en cada
fotografia y la proporcién de aciertos y confusiones para
cada una de las emociones. La suma de los aciertos
se comparé por medio de ANOVA simple para los cua-
tro grupos considerados en el estudio, y {a proporcion
de aciertos y confusiones para cada foto se comparé
por medio de contrastes XiZ.

Resuitados

La comparacion entre grupos mostro diferencias sig-
nificativas entre ellos [F({3,200)=25.04,p<0.001]; las com-
paraciones multiples segun el método de Tukey indica-
ron que los grupos de pacientes deprimidos y esquizo-
frénicos tienen una media menor a los grupos de estu-
diantes y obreros. Las medias y desviaciones obtenidas
se presentan en el siguiente cuadro 1 y grafica 1.

A continuacion se presentan los resultados obtenidos
al analizar las proporciones de aciertos y confusiones
para cada uno de los grupos y emociones estudiadas.

Tristeza

L.a proporcién de sujetos que reconocieron correcta-
mente la emocidn de tristeza presentd diferencias sig-
nificativas por grupo de investigacion y género de la

foto. En la foto femenina los esquizofrénicos presenta-
ron la menor proporcion de aciertos 79.2 % [¢? (3) =
9.57, p = 0.02], mientras que los demas grupos la reco-
nocieron en mas del 93 %. En la foto masculina los
obreros presentaron la mayor proporcién de aciertos
(94.7 %) difiriendo significativamente de los otros gru-
pos [¢? (3) = 48.66, p < 0.001]. Los grupos de pacientes
presentaron la menor proporcion de reconocimiento en
esta foto. Los pacientes confundieron la tristeza en la
foto femenina con miedo (4.2 % para los deprimidos y
8.3 % para los esquizofrénicos); en ei caso de la foto
masculina la tristeza fue confundida por los estudian-
tes con miedo (21.3 %} y con disgusto (9.8 %), los de-
primidos la confundieron con miedo (16.7 %) y con
disgusto (29.2 %) y los esquizofrénicos la confundie-
ron con disgusto (25 %), con miedo (16.7 %) y con ira
(12.5 %) (cuadro 2).

Sorpresa

La proporcidén de sujetos que reconocieron correcta-
mente la emocion de sorpresa en la foto femenina, no
presentd diferencias significativas por grupo de investi-
gacién, mientras que en la foto masculina si hubo dife-
rencias. En la foto femenina el porcentaje de reconoci-
miento minimo fue del 62.5 % [¢2 (3) = 3.37, p = 0.33]. En
la foto masculina los pacientes esquizofrénicos presenta-
ron la menor proporcion de aciertos (37.5 %) difirendo
significativamente de los otros grupos [¢? (3) = 18.37, p <
0.001]. Los otros grupocs presentaron al menos 75 % de
reconocimiento en esta foto. En los cuatro grupos se con-
fundid la sorpresa en la foto femenina con alegria (21.3 %
para los estudiantes, 12.6 % para los obreros, 16.7 % para
los deprimidos y 29.2 % para los esquizofrénicos) . En el
caso de |a foto masculina, el patrén de confusion fue dife-
rente: los estudiantes la confundieron con miedo (19. 7 %),
los obreros con disgusto {(14.7 %), los deprimidos con
miedo (25 %) y los esquizofrénicos con miedo (41.7 %),
disgusto (8.3 %) e ira (8.3 %) (cuadro 3).

Alegria

La emocién de alegria fue reconocida por todos los
grupos sin presentar diferencias significativas [¢?
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Aciertos en el reconocimiento
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CUADRO 2

Foto mujer Foto hombre
Aciortos Tristeza 934 % 59.0 %
Sorpresa 1.6 % 49 %
Estudiantes Alegria
Confusion Disgusto 16 % 9.8 %
Miedo 1.6 % 213 %
Ira 1.6 % 49 %
Aciertos Tristeza 96.8 % 94.7 %
Sorpresa 1.1 %
QObreros Alegria
Confusion Disgusto 1.1% 21%
Miedo 21%
Ira 21 %
Aciertos Tristeza 95.8 % 45.8 %
Sorpresa 8.3 %
Deprimidos Alegria
Confusién Disgusto 29.2 %
Miedo 4.2 % 16.7 %
Ira
Aciertos Tristeza 79.2% 375%
Sorpresa 4.2%
Esquizofrénicos Alegria 4.2 %
Confusién Disgusto 25.0%
Miedo 83% 167 %
Ira 4.2 % 125 %
CUADRO 3
Foto mujer Foto hombre
Aciertos Sorpresa 770 % 78.7%
Tristeza 1.6 %
Estudiantes Alegria 213 %
Confusion Disgusto
Miedo 16 % 19.7 %
lra
Aciertos Sorpresa 779% 78.9 %
Tristeza 2.1% 1.1 %
Qbreros Alegria 11 %
Confusion Disgusto 126 % 14.7 %
Miedo 6.3% 53%
Ira
Aciertos Sorpresa 83.3% 75.0 %
Tristeza
Deprimidos Alegria 16.7 %
Confusién Disgusto
Miedo 250 %
Ira
Aciertos Sorpresa 62.5% 375%
Tristeza 42 %
Esquizofrénicos Alegria 29.2 % 4.2 %
Confusién Disgusto 8.3%
Miado 4.2 % 4“1.7%
Ira 83 %
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CUADRO 4

Foto mujer Foto hombre

Aciertos

Alegria

100.0 % 98.4 %

Estudiantes
Confusién

Tristeza
Sorpresa
Disgusto
Miedo
Ira

1.6 %

Aciertos

Alegria

100.0 % 97.9 %

Obrercs
Confusion

Tristeza
Sorpresa
Disgusto
Miedo
ira

—
Sh
-

Aciertos

Alegria

100.0 % 100.0 %

Deprimidos
Confusion

Tristeza
Sorpresa
Disgusto
Miedo
Ira

Aciertos

Alegria

95.8 % 95.8 %

Esquizofrénicos
Confusién

Tristeza
Sorpresa
Disgusto
Miedo
Ira

4.2%

42%

(3) = 3.34, p = 0.34) para la foto femenina y [c? (3) =
2.96, p = 0.60] para la foto masculina. E! grupo de pa-
cientes esquizofrénicos confundid la alegria con sor-
presa en un 4.2 % en la foto femenina y otro 4.2 % con
ira en la foto masculina (cuadro 4).

Disgusto

El disgusto tuvo un bajo reconocimiento en generai
en ambas fotos. En la foto femenina no se encontraron
diferencias significativas entre grupos [c? (3) = 3.37,p
= 0.33], no obstante fueron los pacientes deprimidos
los que mostraron el menor porcentaje de reconocimien-
to (33.3 %). En la foto masculina de disgusto los gru-
pos difirieron entre sl [c? (3) = 7.76, p = 0.05); el grupo
de estudiantes fue el que presenté el mayor porcentaje
de reconocimiento (72.1 %), los otros grupos presen-
taron porcentajes de reconocimiento menores (entre el
45.8 % y el 58.3 %). La confusidn respecto del disgus-
to se dio en la foto femenina con: tristeza e ira en el
grupo de estudiantes (14.8 % y 21.3 % respectivamen-
te), con sorpresa e ira en el grupo de obreros (10.5 % y
37.9 % respectivamente), con tristeza e ira en el grupo
de pacientes deprimidos (37.5 % y 25.0 % respectiva-
mente), ¥ en el grupo de esquizofrénicos con tristeza
(16.7 %), sorpresa (12.5 %) e ira (25 %) . En la foto
masculina ia confusién fue con la ira, en el grupo de
estudiantes: 26.2 %; los obreros: 40 %; los pacientes
deprimidos y esquizofrénicos: 37.5 % (cuadro 5).
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Miedo

En la foto femenina se apreciaron diferencias entre
los grupos [c? (3) = 34.42, p < 0.001]: el grupo de obre-
ros acertd en 95.8 % y difirié de los otros grupos que
tuvieron porcentajes entre 41.7 % y 50.5 %. En la foto
masculina fueron {os estudiantes y los deprimidos los
que presentaron la menor proporcion de aciertos con
13.1 % y 20.8 % respectivamente, difiriendo significati-
vamente de los obreros con 88.4 %. Los esquizofrénicos
reconocieron la foto en un 29.2 %. Las confusiones res-
pecto del miedo en la foto femenina se presentaron con
la sorpresa: 19.7 % para los estudiantes, 4.2 % los obre-
ros, 25.0 % los deprimidos y 29.2 % los esquizofrénicos.
Para la foto masculina, los estudiantes la confundieron
con sorpresa en un 85.2 % (esta confusion explica la
menor puntuacién total obtenida por los estudiantes en
relacién a los obreros). Los demas grupos también la
confundieron con la sorpresa: 9.5 % los obreros, 79.2 %
los deprimidos y 70.8 % los esquizofrénicos {cuadro 6).

ira

La ira no difirié entre grupos en la foto femenina [c?
(3) = 34.42, p < 0.001]. Los porcentajes de reconoci-
miento oscilaron entre 45.8 % y 67.4 %. La foto mas-
culina presentd diferencias entre grupos [c? (3) = 20.66,
p < 0.001] y los estudiantes mostraron el menor por-
centaje de aciertos con 29.5 % (este porcentaje tam-



CUADRO 5

Foto mufjer Foto hombre
Aciertos Disgusto 59.0 % 721 %
Tristeza 14.8 %
Estudiantes Sorpresa 1.6 %
Confusién Alegria
Miedo 33% 1.6 %
Ira 21.3% 26.2%
Aciertos Disgusto 50.5% 54.7 %
Tristeza 1.1 %
Obreros Sorpresa 10.5 % 32%
Confusién Alegria 1.1% 1.1 %
Miedo
Ira 379 % 40.0 %
Aciertos Disgusto 333% 58.3 %
Tristeza 37.5%
Deprimidos Sorpresa
Confusién Alegria
Miedo 42 % 4.2 %
Ira 25.0% 37.5%
Aciertos Disgusto 4M1.7% 45.8 %
Tristeza 16.7 % 4.2 %
Esquizofrénicos Sorpresa 12.5 % 4.2 %
Confusién Alegria 4.2 %
Miedo 4.2 % 42%
Ira 25.0 % 375%
CUADRO 6
Fofo mujer Foto hombre
Aciertos Miedo 67.2% 131 %
Tristeza 82%
Estudiantes Sorpresa 19.7 % 85.2 %
Confusion Alegria
Disgusto 1.6 % 1.6 %
ra 33%
Aciertos Miedo 95.8 % 88.4 %
Tristeza
Obreros Sorpresa 4.2 % 9.5%
Confusion Alegria 11%
Disgusto 1.1 %
Ira
Aciertos Miedo 625 % 20.8 %
Tristeza 4.2 %
Deprimidos Sorpresa 25.0 % 79.2%
Confusién Alegria
Disgusto 8.3%
fra
Aciertos Miedo MN.7% 29.2%
Tristeza 83%
Esquizofrénicos Sorpresa 29.2% 70.8 %
Confusion Alegria 4.2 %
Disgusto 8.3 %
Ira 8.3 %
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CUADRC 7

Foto mufer Foto hombre
Aciertos Ira 67.2% 29.5 %
Tristeza
Estudiantes Sorpresa
Confusién Alegria
Disgusto 328% 68.9 %
Miedo
Aciertos Ira 67.4% 64.2%
Tristeza 1.1% 1.1%
Obreros Sorpresa 21 % 1.1%
Confusién Alegria
Disgusto 295% 33.7%
Miedo
Aciertos lra 54.2 % 33.3%
Tristeza 4.2%
Deprimidos Sorpresa
Confusion Alegria
Disgusto 458 % 58.3 %
Miedo 4.2 %
Aciertos Ira 45.8 % 45.8 %
Tristeza
Esquizofrénicos Sorpresa 4.2 %
Confusién Alegria 4.2 %
Disgusio 45.8 % 45.8 %
Miedo 8.3%

bién influye en su baja calificacion total) . La confusién
respecto de la ira se dio en ambas fotos con el disgus-
to en porcentajes que se encuentran entre 68.9 % y
29.2 %; los esquizofrénicos confundieron también ia ira
expresada en la foto femenina, con el miedo (8.3 %)
(cuadro 7).

Discusién

A partir de los resultados obtenidos en este estudio
preliminar sobre el reconocimiento de la expresion fa-
cial de las emociones, es posible inferir que la pobla-
cién estudiada se comportd de manera semejante a la
descrita en otros estudios similares realizados en va-
rios paises {1,2,4,7).

Los pacientes esquizofrénicos muestran dificultades
para reconocer emociones por medio de la expresién
facial. En al menos 5 de las emociones estudiadas, pre-
sentaron confusiones de unas con otras en un mayor
porcentaje y diversidad en relacion a los otros grupos.

Los pacientes deprimidos presentan también un me-
nor nivel de reconocimiento comparados con los suje-
tos sanos. Las confusiones en el reconocimiento pre-
sentan un patrén similar a las confusiones de los gru-
pos controles y no presentan la diversidad de los pa-
cientes esquizofrénicos.

En los grupos de estudiantes y obreros se encontré
que la alegria y la tristeza presentan el mayor porcen-
taje de reconocimiento, mientras que la sorpresa fue
confundida con el miedo, y la ira con el disgusto. Este
patrén de confusion pudo ser observado gracias a que
ia presentacion de las fotos fue contrabalanceada y de
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esta manera se evité el sesgo debido al orden de pre-
sentaciéon. En un examen de los errores se vio que las
emociones antes mencionadas eran confundidas de la
siguiente forma: si a un sujeto se le presentaba la foto
que representaba la sorpresa y ésta era confundida con
miedo, cuando se le presentaba la foto que represen-
taba miedo, la identificaba entonces como sorpresa; lo
mismo sucedié cuando se invertia el orden de la pre-
sentacién. Al parecer, en |la poblacién estudiada la ex-
presidon de sorpresa es confundida con la expresion de
miedo, como lo describié Ekman en la poblacion papua
(5,6).

En el caso del disgusto y la ira, que también fueron
confundidas, los sujetos sistematicamente selecciona-
ban primero el disgusto, sin importar el orden de pre-
sentacién. Esto puede deberse a que en nuestro me-
dio la palabra “disgusto” se suele utilizar de manera
coloquial como una forma delicada de significar la ira.
Para lo que en otros paises se clasifica como disgusto,
en México suele dtilizarse la palabra “molestia” o “en-
fado”, las cuales no fueron usadas en este estudio. En
una investigacién que ileva a cabo Benjamin Domin-
guez y colaboradeores, no publicada ain, se encontrd
que en el desarrollo del lenguaje emocional en nifios
mexicanos, la palabra ira nunca es mencionada.

Para la segunda parte de esta linea de investigacion,
se deberan utilizar aquellas palabras emocionales utili-
zadas con mayor frecuencia en la poblacion mexicana.
Ademas, parece necesario emplear videos en vez de
fotos fijas, ya que la funcion de reconocimiento puede
presentar una mejor discriminacion cuando se observa
el conjunto de la actividad muscular facial.
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