Universidad Abierta Interamericana
Facultad de Psicologia y Relaciones Humanas

Trabajo de Integracion Final [TI1F]

Miedo a volar y ansiedad en adultos del Area Metropolitana Buenos Aires
—afno 2026

Alumno: Garcia Mauro
Tutor: Lic. Gonzalo Alfredo Castiglia
Titulo a obtener: Licenciatura en Psicologia

Fecha: agosto 2026



Indice
RESUIMEIN ...ttt e ettt e e e e s e et et e e e e e s e bbb e et e e e e e s e annennes 3
oS - 1o PSSR STRR 4
gy Ao Lo [FTo ol To ]  H SRR OTSSPRURRS 5
L= (oL (o] (oo | SR UUPTUPTURTRPROPRS 11
Disefio de INVESLIGACION ......ccueiiiieitieie ettt 11
PAITICIDANTES ...ttt ettt ekt bbbt nree s 11
INSTIUMEBINTOS ...t e ettt e e e e e e et b et e e e e e e e e et bbb e e e e aeeenans 11
e (o Tot=To [T =T 31 (o PSSR USRSTR 14
ANALISIS U8 DALOS.......veeeeiiee et eiee ettt et e et e et e et e e e ssaeeeantaeesnaeeennteeeanseeeannees 14
LTI - o [0 13PTSR 15
D oW ] T U PEEOPSP TSRS 19
(0] 1101 11151 1o H P PO U PP UP PR 22
Referencias BibIOGrafiCas. .........oouiiiiiiiiie e 23
AANEXOS ..ttt e e e e e e e e e e e e 28
Anexo A. Consentimiento INFOrmMado ..........ccooiiiiiiiiiieie e 28
Anexo B. Cuestionario SOCiodemOgrafiCo ..........cccveiiieeiiiie i 29
Anexo C. Inventario de Ansiedad de BeCK [BAI]......ccoveiiiieiiiie e 30

Anexo D. Escala de Miedo a Volar [EMV] ......c.oooiiiiiiiecce e 31



Resumen

El miedo a volar es un fenomeno frecuentemente vinculado a la ansiedad. Este estudio se
propuso conocer la relacion entre la ansiedad y el miedo a volar en adultos del Area
Metropolitana de Buenos Aires [AMBA], asi como las diferencias en dichas variables segun el
género y factores externos percibidos (viajar acompafado, observar el comportamiento de la
tripulacion y recibir informacion sobre el vuelo). Se trabajé con un disefio cuantitativo, no
experimental, transversal y correlacional-comparativo. Participaron 76 adultos residentes en el
AMBA, evaluados mediante el Inventario de Ansiedad de Beck [BAI] y la Escala de Miedo a
Volar [EMV], junto con items ad hoc sobre percepcion de factores externos. Los resultados
mostraron una correlacion positiva y significativa entre la ansiedad y el miedo a volar. Ademas,
las mujeres presentaron niveles significativamente mas altos de ansiedad que los hombres.
Respecto a los factores externos, viajar acompafiado se asocié unicamente con menor miedo
durante el vuelo, mientras que observar la tranquilidad de la tripulacion y recibir informacion
detallada se asociaron tanto con menor miedo a volar como con menor ansiedad general. Estos
hallazgos sugieren que no todos los factores percibidos como protectores operan de la misma
manera sobre el miedo a volar y la ansiedad, aportando evidencia original en un area con

escasos antecedentes en poblacion latinoamericana.
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Abstract

Fear of flying is a common phenomenon, closely linked to anxiety. This study aimed to
examine the relationship between anxiety and fear of flying in adults from the Buenos Aires
Metropolitan Area [AMBA], as well as differences in these variables according to gender and
perceived external factors (traveling accompanied, observing crew behavior, and receiving
flight information). A quantitative, non-experimental, cross-sectional, correlational-
comparative design was used. Participants were 76 adults residing in the AMBA, assessed
using the Beck Anxiety Inventory [BAI] and the Fear of Flying Scale [FFS], along with ad hoc
items on the perception of external factors. Results showed a positive and significant
correlation between anxiety and fear of flying. In addition, women reported significantly higher
anxiety levels than men. Regarding external factors, traveling accompanied was associated
only with lower fear during the flight, while observing calm crew behavior and receiving
detailed flight information were associated with both lower fear of flying and lower general
anxiety. These findings suggest that not all factors perceived as protective operate in the same
way on fear of flying and anxiety, contributing original evidence in an area with scarce
antecedents in the Latin American population.

Keywords: anxiety, fear of flying, aerophobia, external factors, adults



Introduccién

El miedo a volar es un fendbmeno ampliamente reportado en la literatura psicologica,
donde se ha sefialado que afecta aproximadamente entre el 10% Yy el 40% de la poblacion
general en paises industrializados (Mimica et al., 2018; Alonso et al., 2006). El estudio
realizado por Mufioz (2012), ha sefialado que este miedo no solo se manifiesta en el momento
del vuelo, sino que puede desencadenarse con la sola anticipacidn de viajar en avién e
implica temores irracionales ante la posibilidad de un accidente aéreo, la pérdida de control
durante el vuelo o la vivencia de sensaciones desagradables, como la turbulencia o el encierro
en la aeronave.

El miedo en si, es una reaccion adaptativa que permite la supervivencia, pero en
ciertos casos, puede desbordarse y convertirse en un problema clinico, como ocurre con la
aerofobia o miedo a volar, generando una ansiedad intensa y comportamientos de evitacion
(Barios Rivera et al., 2001; Fullana Rivas y Tortella-Feliu, 2001; Mimica et al., 2018;
Tortella-Feliu y Fullana Rivas, 2000).

La ansiedad, por su parte, es un fendmeno complejo y heterogéneo, caracterizado por
una respuesta emocional ante una amenaza percibida, real o imaginaria, que involucra tanto
aspectos fisioldégicos como psicologicos (Diaz Kuaik y De la Iglesia, 2019; Gonzélez
Martinez, 2009; Gonzélez y Parra-Bolafos, 2023; Sarudiansky, 2013). La ansiedad puede
definirse como un conjunto de emociones y manifestaciones fisicas que se activan ante
situaciones nuevas o exigentes, cumpliendo una funcidn adaptativa al ayudar a la persona a
responder frente a ellas (Cascardo y Resnik, 2016)

La literatura sugiere que las manifestaciones de la ansiedad son diferentes entre
mujeres y hombres, incluso, se han considerado factores psicosociales y bioldgicos. El
trabajo de revision sistematica con método PRISMA de Farhane Medina et al. (2022) analizé

articulos cientificos en el periodo 2008-2021 y concluy6 que la masculinidad podria ser un



factor protector frente a la ansiedad, en cambio, la feminidad, un factor de riesgo. Los
factores que contribuyen a esta conclusion se vinculan con la influencia de estructuras
cerebrales, fluctuaciones hormonales y genética como causas de mayor ansiedad en las
mujeres. Incluso, se considera que la ansiedad no solo es mas frecuente en sintomas
cognitivos, somaticos y trastornos del suefio (Rios Rodriguez et al., 2025), sino méas
incapacitante en el género femenino (McLean et al., 2011).

En este punto, el miedo a volar puede conceptualizarse como una manifestacion
especifica de la ansiedad (Abuso et al., 2023; Donker et al., 2023), en la que el sujeto anticipa
catastréficamente un evento negativo. A nivel cognitivo, las creencias disfuncionales sobre la
seguridad del vuelo y la percepcion de falta de control pueden exacerbar la ansiedad (Mimica
et al., 2018). Ahora bien, a nivel conductual, los comportamientos de evitacion refuerzan el
miedo, al impedir la habituacion a la experiencia de volar (Mufioz, 2012).

En términos de afrontamiento, la evidencia sugiere que aquellas estrategias enfocadas
en el control emocional, como la evitacion y la auto focalizacion negativa, pueden resultar
contraproducentes y perpetuar el problema (Mimica et al., 2018). En contraste, las estrategias
de afrontamiento activo, como la exposicion gradual y la reestructuracion cognitiva, han
demostrado ser eficaces para reducir la ansiedad asociada al vuelo (Mufioz, 2012).

En esta linea, los resultados de un ensayo controlado aleatorizado con poblacion
holandesa (Donker et al., 2023) demostro que la Terapia Cognitivo Conductual [TCC],
aplicada en entornos naturales, movil y totalmente automatizada contribuye a reducir la
sintomatologia de la aerofobia o miedo a volar, manteniendo su eficacia a largo plazo.
Estudios especificos para el tratamiento de la aerofobia utilizaron Realidad Virtual [VR]
adaptada al nivel de ansiedad del sujeto, los resultados mostraron que tenia efectos similares
a la TCC, pero con la posibilidad de personalizar la experiencia y ajustar los tiempos de

exposicion (Castro et al., 2023 citado en Sanchez Armijos et al., 2025). No obstante, la



combinacion de VR con TCC aumentd la eficacia en la reduccion de la fobia, siendo el factor
de éxito la supervision y el acompafiamiento constante del terapeuta (Herndndez et al., 2023).

En la misma linea, la revision sistematica de Sanchez Armijos et al. (2025) evalud el
impacto de las simulaciones virtuales en la reduccion de sintomas fobicos, con resultados
positivos en trastornos como la acrofobia y la aracnofobia, evidenciando reduccién
significativa del miedo y la ansiedad. Investigaciones como esta ofrecen alternativas de
tratamiento accesibles y basadas en evidencia que pueden superar barreras geograficas y
econdmicas, por lo que se recomienda integrarlas en los servicios de salud mental. El Gnico
desafio indicado refiere a la resistencia tecnoldgica de algunas personas y la dificultad de
acceso en areas rurales (Hernandez et al., 2023 citado en Sanchez Armijos et al., 2025).

En torno a la comprension de los mecanismos psicologicos que subyacen a la
ansiedad por volar, Minoretti et al. (2025) identificaron que las personas con aerofobia, en
comparacion con viajeros frecuentes, se caracterizan por patrones de personalidad con
elevado neuroticismo y menor conciencia y amabilidad. Esto es pertinente en cuanto al rol de
los profesionales de salud mental que disefian intervenciones especificas para la aerofobia o
el miedo a volar, en tanto pueden considerar enfoques basados en la personalidad.

A partir del estudio realizado por Mimica et al. (2018), se demuestra también la
importancia de otros factores que podrian contribuir, en mayor o menor medida, a la
reduccién del miedo a volar: el género, la religion, la expresion emocional o verbalizacion del
miedo, el acompariamiento social, el hecho de recibir informacion detallada de los vuelos y la
observacion de un comportamiento tranquilo en la tripulacion. Los autores demuestran que
las mujeres tienden a utilizar mas la expresion emocional y la religion en comparacion con
los hombres, lo que permite una mayor regulacion emocional y demuestra que podrian ser

mecanismos efectivos para reducir la ansiedad al volar.



Por otra parte, el estudio (Mimica et al., 2018) sefiala que el apoyo social es una
estrategia de afrontamiento utilizada por algunos pasajeros, que implica buscar la compafiia
de otros como forma de regulacion emocional y resolucion de problemas. Ademas, la
estrategia de expresion emocional abierta fue la menos utilizada entre los participantes del
estudio, sugiriendo que la mayoria de las personas no recurre a la verbalizacién o
externalizacion de sus emociones para enfrentar el miedo a volar. En esta linea, se ha
corroborado que el apoyo social percibido se relaciona negativamente con la ansiedad (Cohen
y Wills, 1985; Meza Santa-Maria, 2023). Si bien no se hallaron otros antecedentes que
evallen especificamente este mecanismo en el contexto del miedo a volar, el hallazgo se
enmarca dentro de este cuerpo de evidencia mas general.

Por ultimo, el estudio de Mimica et al. (2018) identificé otros factores externos que
pueden reducir el miedo a volar, como recibir informacion detallada del vuelo y observar un
comportamiento tranquilo en la tripulacién, los participantes indicaron que sentirse
informados sobre cambios en el vuelo o escuchar explicaciones del capitan sobre turbulencias
les ayudaba a reducir su ansiedad. En un contexto analogo, Porcar y Peral (2020)
identificaron que recibir informacidn reduce la ansiedad ante una situacion anticipada de
riesgo percibido. Su trabajo con pacientes programados para cirugia ambulatoria confirmé
que la informacion brindada en las entrevistas preanestésicas lograba reducir los niveles de
ansiedad de la muestra. Aunque no sea de aviacion, esta investigacion constituye un
antecedente relevante.

En la misma linea, la reduccién del miedo asociada a la observacion de la tranquilidad
de la tripulacion podria interpretarse a la luz del concepto de referencia social (Klinnert et al.,
1983) y apreciacion social (Manstead y Fischer, 2001), segun el cual, ante una situacion
ambigua o percibida como amenazante, las personas regulan su propia respuesta emocional a

partir de la reaccion observada en figuras percibidas como expertas o con mayor control



sobre la situacion. En el contexto del vuelo, la tripulacion podria cumplir esa funcion de
referente social, brindando informacién emocional implicita sobre el nivel real de riesgo de la
situacion.

Partiendo de la idea de que el miedo a volar podria ser compatible con ansiedad,
depresion y alteraciones de la actividad cerebral, Flasbeck et al. (2023) compararon
participantes con miedo a volar autoinformado y sujetos sin ese miedo, a quienes se les
aplicaron técnicas psicométricas y mediciones de la actividad cerebral. Aunque no se hallaron
diferencias entre los grupos en lo que respecta a la ansiedad o la depresion, si se observo que
quienes reportaban miedo a volar mostraban indicios de alteracion de la actividad
serotoninérgica (actividad alfa frontal derecha relativamente mayor), principalmente en las
participantes femeninas.

Ya en 2007, Bor sefialaba que existia un vacio de conocimiento respecto a las
interacciones entre pasajeros y otros factores del entorno de vuelo que podrian modular la
experiencia emocional durante el mismo (Bor, 2007). La revision sistematica de la literatura
cientifica actual (2021-2026) realizada para este trabajo confirma que dicho vacio persiste, en
tanto, solo se hall6 un estudio que evaluara empiricamente el efecto de factores como el
acompafiamiento social, la observacion del comportamiento de la tripulacion o la informacién
brindada durante el vuelo sobre la reduccion de la ansiedad y el miedo a volar. Esto refuerza
la relevancia y el aporte original de la presente investigacion.

Asimismo, el trabajo resulta relevante para la psicologia clinica en tanto las
manifestaciones de la ansiedad constituyen actualmente uno de los principales motivos de
consulta en salud mental. Relevamientos recientes en Argentina sefialan una tendencia
sostenida de aumento en la sintomatologia ansiosa en la poblacion adulta (Observatorio de
Psicologia Social Aplicada [OPSA], 2023), y estudios locales generan herramientas

normativas especificas para evaluar ansiedad en muestras argentinas (Moréan et al., 2023). Sin
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embargo, el miedo a volar como manifestacion especifica de la ansiedad cuenta con escasos
antecedentes en produccion cientifica latinoamericana y argentina, pese a que factores
modificables como la informacion brindada durante el vuelo o el acompafiamiento social,
podrian constituir intervenciones de bajo costo y alta aplicabilidad clinica. Profundizar en
estos factores aporta, entonces, tanto a la comprension tedrica del fendmeno como a su
abordaje préactico en contextos de consulta psicoldgica.

Con todo esto expuesto, este estudio se propone conocer la relacion entre la ansiedad
y el miedo a volar en adultos del Area Metropolitana Buenos Aires [AMBA], asi como las
diferencias en dichas variables segln el género y factores externos percibidos (viajar
acompafiado, observar el comportamiento de la tripulacion y recibir informacion sobre el
vuelo). Los objetivos especificos consideran indagar la relacion entre la ansiedad y el miedo a
volar en la poblacion estudiada, relacionar la ansiedad, el miedo a volar y la edad de los/as
participantes, comparar estas variables psicoldgicas segun el género y segun factores externos
percibidos (acompafiamiento, comportamiento de la tripulacion e informacidn recibida).

La hipotesis central (H1) a contrastar propone que los/as participantes que perciben
que viajar acompafiados, observar la tranquilidad de la tripulacion y recibir informacién
detallada del vuelo contribuye a reducir su miedo, presentaran niveles significativamente mas
bajos de miedo a volar y/o ansiedad que quienes no lo perciben asi. Hipdtesis secundarias
sostienen que la ansiedad y el miedo a volar se relacionan de manera significativa y positiva
(H2) y que las mujeres presentan niveles significativamente mas altos de ansiedad que los

hombres (H3).
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Metodologia

Disefio de Investigacion

En cuanto al disefio de la investigacion, se traté de un estudio de enfoque cuantitativo,
de disefio no experimental, ya que no se manipularon deliberadamente las variables de
estudio. El alcance fue correlacional, en tanto se buscd medir la asociacion entre ansiedad y
miedo a volar, y comparativo, ya que Se propuso comparar grupos con respecto a la
percepcion de factores externos propios de la experiencia de vuelo. Segun la temporalidad,
los datos se recolectaron en un inico momento en el tiempo, por lo que se utiliza un corte

transversal (Hernandez Sampieri y Mendoza Torres, 2018).

Participantes

Se selecciond una muestra de 76 personas adultas que cumplian los siguientes
criterios de inclusion: residir en AMBA y reportar, en cierta medida, miedo a volar o
aerofobia. El criterio de exclusidn de la muestra fue presentar algin diagndstico que
impidiera la adecuada comprensidn de las técnicas de evaluacion. EI muestreo fue no
probabilistico por conveniencia (Otzen y Manterola, 2017) y se llevo adelante en los meses

de marzo y abril del afio 2026.

Instrumentos

Se implemento un cuestionario sociodemografico con preguntas sobre género, edad,
lugar de residencia y posible diagndstico médico o de salud mental. Ademas del relevamiento
de datos sociodemograficos, se incluyeron tres items elaborados ad hoc para esta
investigacion, con el objetivo de explorar la percepcion de los participantes respecto a
posibles factores externos que podrian reducir el miedo a volar. Estos items indagaron: si

viajar acompafiados podria disminuir el miedo, si observar la tranquilidad de la tripulacién
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generaria una reduccién en el temor, y si recibir informacion detallada del vuelo por parte de
la tripulacion contribuiria a disminuir la ansiedad asociada al vuelo. Estos items no
pertenecen a instrumentos previamente validados y fueron construidos especificamente para
los fines de este estudio.

Para la evaluacion de las variables mencionadas en el objetivo, se utiliza la adaptacion
espanola del Inventario de Ansiedad de Beck [BAI] (Beck et al., 1988), a cargo de Sanz et al.
(2012). EI BAI es un cuestionario de autoinforme que evalla la gravedad de los sintomas de
ansiedad en individuos. Este consta de 21 items, cada uno evaluando un sintoma especifico
de ansiedad. Los participantes califican cada item en una escala Likert de 4 puntos: 0= Nada
en absoluto, 1= Leve, 2= Moderada, 3= Grave 0 severo. La puntuacion total oscila entre 0 y
63 puntos, con las siguientes categorias: 0-7 corresponde a la ansiedad minima, 8-15 ansiedad
leve, 16-25 ansiedad moderada, 26-63: ansiedad grave. En cuanto a la validez factorial, Sanz
et al. (2012), confirman, en su estudio, que el BAI mide una dimension general de ansiedad
con dos factores principales somatico (sintomas fisicos como mareos, palpitaciones y
dificultad para respirar) y afectivo-cognitivo (preocupaciones, miedo a perder el control y
sensacion de terror). El instrumento presenta un coeficiente Alfa de Cronbach de 0.90, lo que
indica una alta fiabilidad en su uso clinico (Sanz et al., 2012). De acuerdo a las claves de
correccion, se suman las respuestas de los 21 items para obtener la puntuacion total. La
puntuacion total se compara con los rangos establecidos para determinar la severidad de la
ansiedad.

Por otro lado, se utiliza la Escala de Miedo a Volar [EMV], creada originalmente por
Haug et al. (1987). La adaptacion empleada en esta investigacion fue realizada por Sosa et al.
(1995). La EMV es una escala de autoinforme que consta de 21 items, disefiada para evaluar
el miedo a volar, evaluando la respuesta emocional, cognitiva y conductual de los individuos

frente al vuelo. Consiste en preguntas en las que se mide el nivel de miedo ante diversas
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situaciones relacionadas con el vuelo. Los participantes califican cada item en una escala
Likert de 5 puntos: 0= Absolutamente ninguna ansiedad, 1= Alguna ansiedad, 2= Bastante
ansiedad, 3= Mucha ansiedad, 4= Muchisima ansiedad. En cuanto a las claves de correccion,
se suman los puntos obtenidos por la persona para luego determinar el nivel de la fobia o el
miedo a volar: 0 - 20 puntos corresponde a miedo bajo o inexistente, 21 - 41 puntos indica
miedo moderado o regular, 42 - 64 puntos es un miedo elevado y 65 puntos en adelante
indica aerofobia severa (posible fobia a volar clinicamente significativa). Este instrumento
presenta y evalUa tres subescalas distintas.

- Miedo antes del vuelo: evalla la ansiedad anticipatoria, es decir, el miedo y la
preocupacion que experimenta la persona en los dias 0 momentos previos al vuelo.
Incluye sintomas como nerviosismo, insomnio y pensamientos catastroficos sobre el
viaje.

- Miedo durante el vuelo: se centra en la reaccion emocional y fisiologica de la persona
mientras esta en el avion. Mide sintomas como panico, taquicardia, sensacion de falta
de control y miedo a turbulencias o accidentes.

- Miedo a volar sin autoimplicacién: evallUa el miedo que experimenta la persona al
pensar en otras personas volando, aunque no se encuentre en la situacion. Refleja un
temor generalizado al vuelo, que puede incluir pensamientos sobre la seguridad aérea
o la percepcion de riesgo en los aviones (Sosa et al., 1995).

En cuanto a la confiabilidad, dos de las tres subescalas del instrumento “Miedo antes
del vuelo”, “Miedo durante el vuelo” presentan un coeficiente de alfa de Cronbach por
encima de los 0.85 puntos y superando los 0.90 a excepcion de la tercer subescala “Miedo a
volar sin autoimplicacién” que presenta un coeficiente de 0.67 puntos. Esto ha sido medido

con el método Test Retest (Sosa et al., 1995).
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Procedimiento

Esta investigacion se desarroll6 a partir de la implementacion de los instrumentos
mencionados anteriormente, en el orden en el cual fueron presentados, a la poblacion de
estudio a través de un formulario digital. Dicho formulario fue difundido mediante redes
sociales y contenia un consentimiento informado que debia ser aceptado para poder acceder a
los instrumentos de medicién.

El consentimiento detallaba el propoésito de la investigacion, los requisitos de
participacion, aclaraba la voluntariedad de la participacion y el uso de los datos bajo
completo anonimato y confidencialidad. Asimismo, detallaba que los/as colaboradores/as
podrian desistir de su participacion en cualquier momento sin ningun perjuicio por ello y que
podrian hacer consultas al investigador, siendo proporcionado un mail de contacto para tal
fin.

La Declaracion de Helsinki de la Asociacion Médica Mundial ([AMM], 2013) y la
Ley N.° 25.326 (2000) de proteccion de los datos personales fueron los documentos
seleccionados como propuestas de principios éticos que guiaron todo el proceso de

investigacion, como asi también, su posterior publicacion y difusion de resultados.

Analisis de Datos

Los datos fueron procesados y analizados con el programa estadistico IBM-SPSS
Statistics version 26. Se realizd un andlisis preliminar para excluir los casos que no
cumplieran con los requisitos de participacion, luego se utilizé la estadistica descriptiva para
caracterizar la muestra segun datos sociodemograficos y realizar una descripcion de las
variables de estudio con frecuencias, porcentajes, medidas de tendencia central y dispersion.

Por otra parte, se implementé la prueba de normalidad de Shapiro Wilk para conocer

la distribucion de las variables y sus dimensiones y seleccionar los estadisticos adecuados al
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momento de analizar correlaciones o comparar grupos. El resultado (ver Tabla 2) arrojo
distribucion normal en algunas variables y no normal en otras, razon por la cual, se decidié

utilizar la estadistica no paramétrica para los analisis posteriores.

Resultados

En la Tabla 1 se presenta la descripcion de la muestra con frecuencias y porcentajes.
Se observa que hay una mayoria de participantes del género femenino. Mayoritariamente,
los/as participantes refieren que viajar acompariados/as reduce su miedo a volar. En cambio,
observar a la tripulacién, reduce el miedo a volar para la mitad de la muestra, mientras que la
otra mitad considera que no hace la diferencia. Finalmente, en cuanto a recibir informacion
detallada del vuelo por parte de la tripulacion, el mayor porcentaje de participantes refiere
que no reduce su miedo a volar.
Tabla 1.

Descripcidn de datos sociodemograficos.

Variable Categoria Frecuencia Porcentaje
Género Femenino 52 68.4
Masculino 22 28.9
No binario 2 2.6
Viajar acompariado/a Si 47 61.8
No 29 38.2
Observar a la tripulacion Si 38 50.0
No 38 50.0
Recibir informacion Si 34 44.7
detallada del vuelo No 42 55.3
Nota. N=76.

En la Tabla 2 se realiza la descripcién de las variables de estudio, utilizando medidas
de tendencia central y de dispersion para las variables de estudio y sus dimensiones. También
se realiza la descripcion de la edad de los participantes por tratarse de una variable escalar.
Finalmente, se presenta la significacion obtenida en la prueba de normalidad de Shapiro

Wilk, observandose que la mayoria de las dimensiones tienen una distribucion asimétrica, a
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excepcion de miedo durante el vuelo, la escala total de miedo a volar y la escala total de

ansiedad que tienen una distribucion normal.

Tabla 2.

Estadistica descriptiva de las variables de estudio.

M DT Min. Max.  Shapiro
Wilk (sig.)
Edad 43.29 13.43 21 68 .000
Miedo a volar sin autoimplicacién 2.74 2.57 0 12 .000
Miedo a los preliminares del vuelo 19.16 8.01 2 32 .006
Miedo durante el vuelo 21.36 8.69 2 36 .065
Escala total de miedo a volar 43.25 16.83 5 79 147
Escala total de ansiedad 27.13 13.78 1 62 161

Nota. M=media, DT=desvio tipico, Min.=minimo, Max.=maximo.

En la Tabla 3 se presenta la descripcion de las variables de estudio con sus categorias,
considerando los puntos de corte propuestos por los instrumentos de medicion. Para ello, se
utilizan frecuencias y porcentajes. Se observa que la mayor parte de la muestra presenta un

nivel elevado de miedo a volar y una ansiedad grave.

Tabla 3.

Descripcion de las variables de estudio con puntos de corte.

Variable Categoria Frecuencia Porcentaje

Escala total de miedo a Miedo bajo o inexsistente 7 9.2

volar Miedo moderado o regular 28 36.8
Miedo elevado 33 43.4
Aerofobia severa 8 10.5

Escala total de ansiedad Ansiedad minima 3 3.9
Ansiedad leve 11 14.5
Ansiedad moderada 25 32.9
Ansiedad grave 37 48.7

En la Tabla 4 se presenta la matriz de correlaciones entre las variables de estudio y sus
dimensiones. Se observa que la escala total de ansiedad mantiene relaciones significativas y

positivas con la escala total de miedo a volar y todas sus dimensiones: miedo a volar sin
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autoimplicacién, miedo a los preliminares del vuelo y miedo durante el vuelo. Esto indica que
las personas con mayor miedo a volar, registran mayor ansiedad. En cuanto a la edad, no se
observaron relaciones significativas con ninguna de las variables analizadas ni sus
dimensiones.

Tabla 4.

Matriz de correlaciones entre las variables de estudio.

Escala total de Edad
ansiedad
Miedo a volar sin autoimplicacién .385** 013
Miedo a los preliminares del vuelo 748** 136
Miedo durante el vuelo 714** 147
Escala total de miedo a volar .189** 132
Escala total de ansiedad - -.082

Nota. Prueba Rho de Spearman. ** p <.01; * p <.05.

En la Tabla 5 se presentan las diferencias entre grupos en las variables de estudio
segun el género de los/as participantes. No se considero a las personas de género no binario
por tratarse un grupo muy reducido de casos, lo que podria introducir sesgos en los
resultados. Se observan puntajes significativamente mayores en la escala total de ansiedad

para las personas de género femenino, en comparacion con el genero masculino.

Tabla 5.

Diferencias entre grupos segun genero.

Variable Femenino Masculino U Z Sig.
N=52 N=22
M M
Miedo a volar sin autoimplicacion ~ 40.52 30.36 4150 -1.88 .060
Miedo a los preliminares del vuelo  40.65 30.05 408.0 -1.94 .052
Miedo durante el vuelo 39.88 31.89 4485 -1.46 .144
Escala total de miedo a volar 40.57 30.25 4125 -1.89 .059
Escala total de ansiedad 41.53 27.98 3625 -2.48 .013*

Nota. Prueba U de Mann Whitney. * p < .05.

En la Tabla 6 se presentan las diferencias entre grupos en las variables de estudio

segun si los/as participantes viajan o no acompafiados/as. Se observan puntajes
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significativamente mayores en la escala total de miedo a volar y en el miedo durante el vuelo

para las personas que no viajan acompafadas.

Tabla 6.

Diferencias entre grupos segun viajar acompafiado/a.

Variable Si No U z Sig.
N=47 N=29
M M
Miedo a volar sin autoimplicacion ~ 37.05 40.84 6135 -736 .462
Miedo a los preliminares del vuelo  35.72 43.00 551.0 -1.40 .162
Miedo durante el vuelo 33.13 47.21 429.0 -2.70 .007*
Escala total de miedo a volar 34.04 45.72 472.0 -2.24 .025*
Escala total de ansiedad 36.07 42.43 5675 -1.22 .223

Nota. Prueba U de Mann Whitney. * p < .05.

En la Tabla 7 se presentan las diferencias entre grupos en las variables de estudio
segun si los/as participantes observan a la tripulacién o no. Se observan puntajes
significativamente mayores en la escala total de ansiedad, la escala total de miedo a volar y
sus dimensiones miedo a los preliminares del vuelo junto con miedo durante el vuelo para las

personas que no observan a la tripulacion.

Tabla 7.

Diferencias entre grupos segun observar a la tripulacion.

Variable Si No U Z Sig.
N=38 N=38
M M
Miedo a volar sin autoimplicacion  36.58 40.42 649.0 -.768 .443
Miedo a los preliminares del vuelo  31.53 45.47 457.0 -2.76 .006*
Miedo durante el vuelo 29.08 47.92 364.0 -3.72 .000*
Escala total de miedo a volar 30.11 46.89 403.0 -3.32 .001*
Escala total de ansiedad 31.84 45.16 469.0 -2.63 .009*

Nota. Prueba U de Mann Whitney. * p <.05.

En la Tabla 8 se presentan las diferencias entre grupos en las variables de estudio
segun si los/as participantes prefieren recibir o no informacion detallada del vuelo por parte

de la tripulacién. Se observan puntajes significativamente mayores en la escala total de



19

ansiedad, la escala total de miedo a volar y sus dimensiones miedo a los preliminares del
vuelo junto con miedo durante el vuelo para las personas que prefieren no recibir informacion

detallada del vuelo por parte de la tripulacion.

Tabla 8.

Diferencias entre grupos segun recibir informacion detallada del vuelo por parte de la

tripulacion.
Variable Si No U z Sig.
N=34 N=42
M M
Miedo a volar sin autoimplicacion ~ 35.34 41.06 606.5 -1.14 .255
Miedo a los preliminares del vuelo  32.06 43.71 4950 -2.29 .022*
Miedo durante el vuelo 30.46 45.01 440.5 -2.86 .004*
Escala total de miedo a volar 30.93 44.63 456.5 -2.69 .007*
Escala total de ansiedad 29.32 45.93 402.0 -3.26 .001*
Nota. Prueba U de Mann Whitney. * p < .05.
Discusion

El presente estudio se propuso conocer la relacion entre la ansiedad y el miedo a volar
en adultos del AMBA, asi como las diferencias en dichas variables segun el género y factores
externos percibidos (viajar acompariado, observar el comportamiento de la tripulacion y
recibir informacidn sobre el vuelo). Los resultados permiten discutir cada una de las hipétesis
planteadas.

La hipotesis central (H1) se confirmé de manera diferencial segun el factor
considerado, lo cual constituye uno de los hallazgos mas relevantes del estudio. Viajar
acompafiado se asocié Unicamente con un menor miedo durante el vuelo, sin relacionarse con
la ansiedad. Este resultado puede enmarcarse en los antecedentes que mencionaban el apoyo
social como amortiguador frente a situaciones de ansiedad (Cohen y Wills, 1985; Meza

Santa-Maria, 2023). Dado que no se hallaron antecedentes que evallen este mecanismo
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especificamente en el contexto del miedo a volar, el hallazgo se interpreta como un aporte
novedoso a las investigaciones y teorias existentes.

En cambio, tanto observar la tranquilidad de la tripulacién como recibir informacion
detallada del vuelo se asociaron con menores niveles de miedo a volar y de ansiedad general,
confirmando H1 de manera mas completa para estos dos factores. Este resultado es
congruente con lo hallado por Mimica et al. (2018), quienes identificaron que sentirse
informado sobre cambios en el vuelo y observar un comportamiento tranquilo en la
tripulacion contribuian a reducir el miedo a volar en su muestra de pasajeros patagénicos. La
convergencia entre ambos estudios contribuye a considerar estos dos factores como
protectores frente al miedo a volar.

A nivel teorico, la reduccion asociada al comportamiento de la tripulacion puede
interpretarse a la luz del concepto de referencia social (Klinnert et al., 1983) y apreciacion
social (Manstead y Fischer, 2001), segun el cual las personas regulan su propia respuesta
emocional a partir de la reaccion observada en figuras percibidas como expertas o con mayor
control sobre la situacion. La reduccion asociada a la informacion recibida, por su parte, es
coherente con investigaciones de otros campos de la salud, como la de Porcar y Peral (2020),
quienes hallaron que la informacion brindada en consultas preanestésicas reducia la ansiedad
ante una situacion anticipada de riesgo percibido, lo que sugiere que el mecanismo de
reduccion de la incertidumbre mediante informacion opera de manera similar en distintos
contextos de amenaza percibida.

Se confirmé también la hipotesis secundaria de una relacion positiva y significativa
entre la ansiedad y el miedo a volar (H2), con correlaciones particularmente fuertes en la
escala total (rho = .789). Este hallazgo es coherente con la evidencia reciente de Flasbeck et

al. (2023), quienes encontraron indicios de alteracion de la actividad serotoninérgica en
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personas con miedo a volar, sugiriendo que este fendmeno comparte mecanismos
psicobiolégicos con los cuadros de ansiedad.

Por altimo, se confirmd parcialmente la hipotesis sobre diferencias de género (H3).
En este sentido, las mujeres presentaron niveles significativamente mas altos de ansiedad que
los hombres, aunque las diferencias en miedo a volar no alcanzaron significacion estadistica.
Este resultado es consistente con estudios como los de Farhane-Medina et al. (2022), McLean
et al. (2011) y Rios Rodriguez et al. (2025), los cuales concluyeron, en diferentes
poblaciones, que la sintomatologia de ansiedad es consistentemente méas prevalente en
mujeres que en hombres. También resulta coherente con lo sefialado por Mimica et al.
(2018), quienes observaron que las mujeres recurren mas a la expresion emocional y a
estrategias de afrontamiento distintas a las de los hombres frente al miedo a volar.

Aunque no se propuso una hipotesis al respecto, se exploré la relacién entre la edad y
las variables de estudio, no hallandose relaciones significativas en ningun caso. Esto sugiere
que la aerofobia y la ansiedad no estarian vinculadas al momento vital de la persona, sino
asociadas a otros factores situacionales.

Cabe destacar que, en las tres comparaciones segun factores externos, la subescala de
miedo a volar sin autoimplicacién fue la Gnica que no mostro diferencias significativas en
ningun caso. Esto se explica desde un punto de vista conceptual, ya que dicha subescala
evalUa el temor ante la idea de que otras personas vuelen, no la experiencia subjetiva de quien
esta efectivamente viajando (Sosa et al., 1995), por lo que factores situacionales propios del
propio vuelo (compafiia, tripulacion, informacion) no tendrian por qué modificarla.

Entre las limitaciones del estudio se destaca el disefio transversal, que impide
establecer relaciones causales entre los factores externos percibidos y el miedo o la ansiedad,
asi como el muestreo no probabilistico por conveniencia, que limita la generalizacion de los

resultados a la poblacion general del AMBA. Asimismo, los items referidos a los factores
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externos fueron elaborados ad hoc para este estudio y no corresponden a instrumentos
validados, por lo que futuras investigaciones podrian desarrollar y validar escalas especificas
para medir estas variables con mayor precision. Finalmente, se considera el tamafio muestral
reducido y se sugiere la ampliacion de la muestra en proximas investigaciones.

En cuanto a futuras lineas de investigacion, los hallazgos sobre la informacion y el
comportamiento de la tripulacién podrian orientar el disefio de intervenciones breves y de
bajo costo, en linea con los desarrollos recientes en terapias basadas en realidad virtual para
la aerofobia (Donker et al., 2023; Sanchez Armijos et al., 2025), que podrian complementarse
con estrategias de comunicacion informativa durante el vuelo.

Conclusion

Se concluye que la ansiedad y el miedo a volar se relacionan de manera significativa y
positiva en adultos del AMBA, y que las mujeres presentan mayores niveles de ansiedad
general que los hombres, en linea con lo reportado en la literatura internacional. Asimismo,
se confirma que factores externos percibidos por quienes padecen miedo a volar, tales como
viajar acompariado, observar la tranquilidad de la tripulacion y recibir informacion detallada
del vuelo, se asocian con menos miedo y/o ansiedad, aunque no de manera uniforme.
Mientras que observar a la tripulacién y recibir informacion se vincularon tanto con menor
miedo especifico como con menor ansiedad general, viajar acompafado se relaciond
Unicamente con una reduccion del miedo durante el vuelo.

Este ultimo hallazgo constituye el aporte mas valioso del estudio, dado que no se
hallaron antecedentes previos, ni en la literatura latinoamericana ni en la internacional, que
evaluaran especificamente el efecto del acompafiamiento social sobre el miedo a volar. En
conjunto, estos resultados sugieren que las intervenciones orientadas a reducir la aerofobia
podrian beneficiarse de incorporar estrategias de comunicacién informativa y de

visibilizacion de la calma de la tripulacion durante el vuelo, mas que centrarse Gnicamente en
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el acompafiamiento social, cuyo efecto pareciera ser mas limitado. Futuras investigaciones
con disefios longitudinales y muestras probabilisticas permitirdn profundizar en estos
hallazgos y avanzar hacia intervenciones basadas en evidencia para el abordaje del miedo a

volar en poblacién argentina.
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Anexos

Anexo A. Consentimiento Informado

En el marco de la realizacion del proyecto de tesis para la carrera de grado de la
Licenciatura en Psicologia de la Universidad Abierta Interamericana, se desarrolla la
siguiente investigacion, cuyo propdsito es evaluar y conocer los posibles factores
conductuales que se relacionen con la reduccién del miedo a volar en adultos.

El cuestionario a completar consta de tres (3) partes. En primer lugar, serd necesario
que complete una serie de datos socio-demograficos tales como “Edad” y “Género” para
establecer caracteristicas generales de la poblacion. En segundo lugar, debera responder una
serie de preguntas para evaluar si ante la presencia de distintos factores, es posible una
reduccion del miedo a volar. En tercer lugar, se le solicitara que valore situaciones con el
objetivo de determinar su miedo a volar. Asimismo, se le requerira que conteste una serie de
items con la finalidad de evaluar su nivel de ansiedad.

Su participacidn en este cuestionario es totalmente anénima, voluntaria, gratuita y no
le causara beneficio ni riesgo alguno. Cabe destacar que la confidencialidad de los datos y su
procesamiento esta garantizada por la Declaracidn de Helsinki y todas sus enmiendas, asi
como por la Ley de Habeas Data N° 25.326 (y sus modificaciones) de proteccion de datos
personales, de modo tal que las respuestas brindadas no puedan ser vinculadas con su

persona.
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Recuerde que no hay respuestas correctas. Este cuestionario le llevara

aproximadamente 20 minutos. Ante cualquier duda o consulta, no dude en comunicarse al

siguiente correo electronico: Garciamauro92@gmail.com. Si esta de acuerdo en participar,
deberé responder las siguientes preguntas:
¢Acepta participar?
1 Si
7 No (envia el formulario)
¢Usted tiene (en menor o mayor grado) miedo a volar?
1 Si
1 No (envia el formulario)
¢Reside usted en el Area Metropolitana Buenos Aires [AMBA]?
] Si
1 No (envia el formulario)
Anexo B. Cuestionario Sociodemografico
Indique su edad (sélo el namero): --------------
¢Cual es su género?
1 Femenino

(] Masculino

¢ Tiene usted algun diagnostico médico o de salud mental? Indique cudl:
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A continuacidn, debera responder si ante la presencia de distintos factores, usted

siente o piensa que se podria reducir su propio miedo a volar.

Viajar acompafiado/a:


Garciamauro92@gmail.com

1 Si, me tranquiliza

"1 No, el miedo persiste de la misma forma

Observar a la tripulacion:

1 Si, me tranquiliza

"1 No, el miedo persiste de la misma forma

Recibir informacion detallada del vuelo por parte de la tripulacion:

1 Si, me tranquiliza

1 No, el miedo persiste de la misma forma

Anexo C. Inventario de Ansiedad de Beck [BAI]
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En el siguiente cuestionario hay unos sintomas comunes de la ansiedad. Lea cada uno

de los items atentamente, y responda o indique en que grado usted se ve afectado por esos

sintomas. Las opciones son:
- En absoluto
- Levemente
- Moderadamente

- Severamente

Torpe 0 entumecido

Acalorado

Con temblor en las piernas

Incapaz de relajarse

Con temor a que ocurra lo peor

Mareado, o que se le va la cabeza

Con latidos del corazon fuerte y acelerados

Inestable

Atemorizado o asustado

Nervioso

Con sensacién de bloqueo

Con temblores en las manos

Inquieto, inseguro

Con miedo a perder el control

Con sensacién de ahogo




31

Con temor a morir

Con miedo

Con problemas digestivos

Con desvanecimientos

Con rubor facial

Con sudores, frios o calientes

Anexo D. Escala de Miedo a VVolar [EMV]

A continuacion, le presentamos una serie de situaciones relacionadas con el vuelo.

Esas situaciones pueden provocar miedo, ansiedad o sentimientos desagradables. Valore, por

favor, cudnta ansiedad experimentaria usted si estuviese en esas situaciones. Las opciones

son:
0= Absolutamente ninguna ansiedad
1= Alguna ansiedad
2= Bastante ansiedad
3= Mucha ansiedad

4= Muchisima ansiedad

Ver un avién en vuelo

Ver un avién en Tv 0 en una pelicula

Oir hablar a otros sobre un viaje en avion

Llevar a otros al aeropuerto

Planificar un viaje en avion

Tomar la decision de viajar en avion (con el billete comprado)

Ir hacia el aeropuerto (cuando va a viajar en avion)

Esperar el momento de la salida

Entrar en el avién

Estar sentado dentro del avion mientras éste permanece
todavia en tierra

Se cierran las puertas del avion

El avion toma la salida por la pista de despegue

Oir la aceleracién del motor

El avidn acelera y despega

El avion aumenta la altitud

Mirar por la ventana durante el vuelo

El avidn se mueve por las nubes o el viento

El avidn vibra fuertemente por una turbulencia

El avibn empieza a descender

El avion aterriza
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| Elavion pone el freno y reduce la velocidad
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