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Cartas al editor

la centralidad son balanceados en comparaciéon a los
tipos extremos, como el caso de familias problematicas
como: familias con drogodependientes, personas con
discapacidad e, incluso, en presencia de violencia
intrafamiliar o enfermedades cronicas. Por ello, el FACES
no considera de forma separada las puntuaciones de
ambas dimensiones en el estudio de estas tipologias,
debido a que forman la piedra angular del modelo ?9),
por lo que analizar las dimensiones por separado seria
inviable. Entonces, los argumentos finales de los autores
citados, quienes indican que /...la funcionalidad si puede
interpretarse separadamente para cada dimension.../ (p.
469) contradice los presupuestos tedricos del instrumento.

Porlo antes mencionado, es de suma importancia analizar
tipologias familiares bajo ese modelo, y no solo informar
sobre la cohesion y flexibilidad por separado, porque ello
no permitiria representar la realidad de la familia evaluada
partiendo de la légica del modelo circumplejo 4.

Por ello, es necesario complementar los hallazgos'
con una medida que permita saber hasta qué punto un
perfil obtenido con la version trabajada por ellos resulta
confiable y, por ende, interpretable. Esto es importante
porque representa el objetivo del instrumento: brindar
un mayor entendimiento sobre la funcionalidad familiar
a partir de las tipologias planteadas bajo el modelo
circumplejo utilizando las puntuaciones de cohesion
y flexibilidad de forma conjunta y, si bien los autores
sefialan que /...se dificulta la construccion de los 16 tipos
familiares.../ (p. 469), es necesario brindar indicadores
empiricos para comprender mejor la situacion.

La confiabilidad de la diferencia entre puntuaciones
(p,) al interior de un perfil ®), es una medida que indica
hasta qué punto la diferencia entre puntuaciones se
debe mas a la varianza verdadera que a la varianza
del error. Su magnitud va desde cero hasta la unidad,
y si los indicadores son bajos, el perfil mostraria una
configuracion mas afectada por la varianza del error, y
ello restaria fortaleza a la tipologia obtenida.

Debido al espacio limite de la carta, remitimos al lector a
otro manuscrito para que pueda visualizar la expresién
matematica ©®. Haciendo uso de los datos del FACES-
lll-real (Tabla 3, p. 468) y la correlacién reportada en la
discusion (r = .44, p. 469), se obtuvo un p, = .460.

Entonces, este valor no es lo suficientemente alto para
obtener tipologias confiables con la version trabajada
del FACES-III, por lo que resulta recomendable realizar
estudios complementarios que permitan reflejar mejor el
modelo circumplejo.
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Las 16 tipologias familiares son importantes, pero no son
la piedra angular del modelo circumplejo. EI modelo se
construye con base en las dos dimensiones (cohesion
y flexibilidad); si estas son ortogonales, se forma el
sistema cartesiano que genera los tipos familiares. Esto
no ocurre en el sentido opuesto. Mas aun, en el modelo
original la evidencia de funcionalidad también se fijo para
los niveles de cada dimensién por separado . Tras
nueva evidencia, en 1991, Olson actualizd6 su modelo
haciendo de la funcionalidad una tercera dimension
que sefala el transito entre los “sistemas familiares” @.
En este modelo, el FACES-IIl ya no genera mediciones
curvilineas, sino lineales. Esto implicé un cambio radical
en las interpretaciones: “Altos puntajes en las escalas
de cohesién y flexibilidad son indicativo de sistemas
balanceados, mientras que puntajes bajos en las mismas
escalas son reflejo de sistemas desbalanceados” ©). De
hecho, Kouneski @ construye una tabla que facilita la
nueva interpretacién (Tabla 1) donde la funcionalidad
sigue siendo atribuible directamente a cada dimension, tal
y como lo propusimos en nuestro articulo. En este Modelo
3-D los tipos familiares también exigen ortogonalidad, y en
su ausencia la cohesion y flexibilidad son perfectamente
interpretables. Ademas, desde el inicio, Olson presento
indices de confiabilidad, normas de calificacion y criterios
de interpretacion de cada escala por separado .
Kouneski ha listado mas de cien investigaciones donde
se estudia estas dimensiones (en forma separada) y su
relacion con outcomes de salud familiar ®. Su uso con
fines clinicos también es viable ©®, de preferencia usando
simultaneamente la Clinical Rating Scale.

Esta version es confiable e interpretable, aunque
otros estudios sean igualmente oportunos. Ya hemos

Tabla 1. Tipos y niveles de las dimensiones

Funcionalidad familiar Dimensiones

Tipo Nivel Cohesion Flexibilidad™
Balanceada Muy alta Muy conectada  Muy flexible
S EIET e Alta Conectada Flexible
balanceada

Rango medio Baja Separada Estructurada
Desbalanceada 'Q)Aal}; Desacoplada® Rigida

(1) Adaptability en la tabla original; (2) Disengaged en la tabla original.
Notese que en las dimensiones la cohesion enredada (Enmeshed) y la
flexibilidad Cadtica (Chaotic) no aparecen. De hecho, las mediciones
desacoplada y rigida serian parciales con el FACES-IIl. Esta falta de
medicion de tipos “extremos” se debe a la linealidad del FACES-IIl. Una
medicion curvilinea (de interés mas clinico) seria posible con el FACES-
IV. Esta tabla es una traduccion de la Tabla 2 de “Kouneski EF. The
family circumplex model, FACES II, and FACES Ill: Overview of research
and applications. Twin Cities: University of Minnesota, 2000”.

presentado la confiabilidad de estas escalas para
adolescentes peruanos, estimada con un método
similar al usado por Olson (), cuyos puntajes deben
ser interpretados a la luz del modelo circumplejo 3-D.
El p,=.46 mostrado por los colegas en su carta, no es
aplicable al uso regular de las escalas de cohesién y
flexibilidad, pues corresponde a la confiabilidad de las
puntuaciones diferencia de dos mediciones continuas.
Las puntuaciones diferencia no son una transformacion
vélida e interpretable en el manual del FACES-III . Para
una mejor comprension de la técnica se recomienda
leer a Martinez ®. Futuros estudios locales del FACES-
Ill podrian evaluar la ortogonalidad con una muestra
grande que incluya a mas de un miembro por familia.
Si la ortogonalidad se verifica, los tipos familiares
recuperarian buena parte de su utilidad.
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