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Presentamos un estudio que explora la relacion entre las experiencias traumaticas, la satisfaccion de las necesidades
psicologicas basicas (NPB) y laresiliencia realizado en Gaza. 300 adolescentes de toda la Franja participaron en el estudio
complementando escalas ampliamente utilizadas para la evaluacion de las tres variables. Los resultados sefialan que las
experiencias traumaticas se asocian negativamente con la resiliencia, especialmente en su dimension contextual (» =
-0°16), pero no se asocian con la satisfaccion de las NPB. Los analisis de regresiones lineales sefialan que la satisfaccion
de las NPB funcionan como un predictor de la resiliencia (§ = 0°39), si bien no interfieren en el impacto negativo del
trauma en la resiliencia (f =-013). Los resultados son interpretados desde la importancia de la satisfaccion de la NPB
como posible factor compensador del efecto negativo de la adversidad en la resiliencia.

Abstract

This study explores the relationship between traumatic experiences, satisfaction of basic psychological needs
(BPN) and resilience in Gaza. 300 adolescents from all over the region participated in the study, complementing widely
used scales for the evaluation of the three variables. The results indicate that traumatic experiences is associated with
resilience, especially in its contextual dimension (= -.16), but it is not associated with the satisfaction of BPN. On the
other hand, the BPN function as a predictor of resilience ( = .39), although they do not interfere in the negative impact
of trauma on resilience (f =-.13). The results are interpreted from the importance of the satisfaction of BPN as a possible

compensating factor for the negative effect of adversity on resilience.

El impacto de las situaciones de guerra y conflicto en
la infancia es un tema especialmente importante en Gaza.
Investigadores palestinos han demostrado que la vivencia de
situaciones traumaticas como son los bombardeos masivos,
la demolicion de casas, la muerte de familiares queridos y
vecinos, entre otros, se asocia con problemas emocionales,
con ansiedad y especialmente con la aparicion de sintomas
de estrés postraumatico (Quota, Punaméki y El-Sarraj, 2003;
Thabet, Abed y Panos, 2002).

Otros sintomas frecuentes que se han observado son
trastornos del comportamiento, eneuresis y trastornos del
lenguaje (Thabet y Vostanis, 2005). Sin embargo, a pesar
de la dureza de los ataques, no todos los nifios y nifias se
ven igualmente afectados; los resultados sefialan que un 20-
30% de los nifios y nifias de Gaza no manifiestan ninguno
de los sintomas de estrés postraumatico (Aqeel, Al-Ghzawi,
Khatib, Kharma y Nawasreh, 2011; Murad y Thabet, 2017),
aunque esta cifra es menor (6%) en los estudios realizados
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semanas después de ataques violentos (Thabet y Thabet,
2015).

Las caracteristicas de nifios y nifias que no mostraban
la sintomatologia de estrés postraumatico ha sido objeto de
estudio desde finales de los 90. En estos estudios la resilien-
cia fue definida como “la capacidad para sobreponerse a las
adversidades, y funcionar bien a pesar de las dificultades. No
es un estado estatico, ni un resultado o un aspecto inherente
al individuo. La resiliencia es un conjunto de procesos que
incluye componentes contextuales, relacionales ¢ indivi-
duales, y se manifiestan en las interacciones del individuo
con su entorno. Es la interaccion de estos procesos los que
median los efectos y facilitan unos resultados mas positivos”
(Qouta, Punamaéki y El Sarraj, 2008 pag. 318).

El conjunto de estos estudios mostrd que la ausencia
de sintomas se relacionaba a su vez con unas actitudes que
facilitan la adaptacion y mejoran la salud mental, como era
incrementar su compromiso social e ideologico, aumentar
redes y relaciones sociales, tener una alta autoestima, dispo-
ner de exitosos mecanismos de afrontamiento, y desplegar
gran creatividad para la resolucion de problemas (Quota,
Punaméki, Montgomery y El Sarraj, 2007).

Una exploracion de los entornos de nifios y nifias mas
resilientes revel6 que estas actitudes positivas para la salud
mental y la adaptacion (afiliacion y compromiso social, y
exitosos mecanismos de afrontamiento) no se relacionaban
con la severidad del trauma, sino con: (1) familias con es-
tilos parentales no punitivos y adecuada salud mental y (2)
con los estilos afectivos de apego; nifios y nifias con apego
seguro manifestaban estas actitudes, pero aquellos con
apego inseguro y evitativo, la experiencia traumatica era
vivida como globalmente negativa (ver revision en Qouta
et al.,2008).

Posteriores investigaciones han continuado explorando
la asociacion entre trauma, estrés postraumatico, resiliencia,
y crecimiento postraumatico. La definicion de resiliencia
sigue siendo la misma que la utilizada en los estudios de
Gaza (Ungar, Ghazinour y Richter, 2013) y han creado un
cuestionario basado en dicha definicion para evaluar la re-
siliencia en adolescentes (CYRM-28) (Ungar y Liebenberg,
2011). Este cuestionario estd compuesto por 28 items que
incluyen aspectos contextuales, individuales y de relacio-
nes. Las investigaciones realizadas con estos cuestionarios
en Gaza muestran una relacion negativa entre los traumas
vividos y la resiliencia (Murad y Thabet, 2017; Thabet y
Thabet, 2015).

Estos resultados pueden interpretarse como que las si-
tuaciones adversas afectan directamente a la vida cotidiana,
creando situaciones de estrés y ansiedad, que se manifiestan
en gran parte de la poblacion en un conjunto de sintomas
de estrés post-traumatico. Sin embargo, no hay resultados
conclusivos de que estas experiencias negativas afecten
directamente a la resiliencia y al crecimiento posterior. En
las investigaciones de Quota, las actitudes positivas y los

188

comportamientos adaptativos estaban relacionados con
aspectos de las relaciones familiares y del contexto, pero
no con la adversidad (Qouta et al., 2008). Estos estudios
se centran en estudiar los factores protectores de la salud
mental frente a la adversidad.

La diferencia en los resultados entre los dos grandes
bloques de investigaciones puede explicarse teniendo en
cuenta cuando se realizaron los estudios. Si bien la Franja
de Gaza es internacionalmente conocida por la adversidad
en la que viven sus habitantes, también es cierto que desde
el bombardeo de 2009 (Operacion Plomo Fundido) la in-
tensidad de los ataques supera con creces los bombardeos
anteriores a esta fecha. Los primeros trabajos proceden de
datos recogidos antes del 2008. En estos estudios no hay
relacidn entre trauma y resiliencia; en cambio, en los otros
trabajos posteriores a 2008 si aparece una correlacion ne-
gativa en ambas variables (Murad y Thabet, 2017; Thabet
y Thabet, 2015). Puede interpretarse que la severidad de la
adversidad en Gaza esta afectando directamente a la resi-
liencia y a la capacidad de sobreponerse.

La poblacion de Gaza contintia viviendo bajo la adver-
sidad, por lo que el interés por explorar los procesos que
pueden mediar entre la vivencia de eventos traumaticos y la
resiliencia continua (Aitcheson, Abu-Bader, Howell, Khalil
y Elbedour, 2017). En la busqueda de encontrar factores
que puedan no sélo disminuir el impacto, sino contribuir a
un crecimiento psicoldgico adaptativo a pesar de las viven-
cias negativas, nos planteamos qué papel pueden jugar la
satisfaccion de las necesidades psicologicas basicas (NPB)
en la resiliencia, en una poblacion adolescente expuesta a
eventos traumaticos.

La teoria de la autodeterminacion establece que para
un adecuado desarrollo y crecimiento psicologico es nece-
sario que las tres NPB -la autonomia, la competencia y la
relacionalidad- estén satisfechas. El concepto de autonomia
se refiere a la experiencia de tener una gama de eleccion
y comportamientos, opiniones y preferencias, pudiendo
tomar decisiones basadas en la voluntad personal y la au-
to-reflexion. La competencia se refiere a la experiencia de
un sentido de efectividad al interactuar con el entorno y la
relacionalidad a la seguridad en las interacciones con su en-
torno mas proximo (ver Ryan y Deci, 2017 para una revision
actualizada de las aportaciones de esta teoria para entender
un 6ptimo funcionamiento del desarrollo psicologico).

Algunos autores sugieren que satisfacer las NPB prede-
ciria niveles mas altos de resiliencia y un uso 6ptimo de los
recursos; mientras que la frustracion de las NPB se asociaria
con depresion e insatisfaccion con la vida (Vansteenkiste y
Deci, 2013). Un estudio realizado en cuatro paises de cul-
turas diferentes, mostré que existe una la relacion positiva
entre de la satisfaccion de las NPB, la vitalidad y la satis-
faccion de vida. La frustracion de las NPB se asociaba en
todos los paises con sintomas depresivos y peor satisfaccion
con la vida. La relacion negativa entre la satisfaccion y la
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frustracion de las NPB fue muy alta (r = -0°84) (Beiwen,
Vansteenkiste, Wim y Liesbet, 2014). El articulo muestra
que se puede incrementar la satisfaccion con la vida y la
vitalidad, con mas satisfaccion de las NPB, que funcionan
como nutrientes esenciales para el 6ptimo funcionamiento
del ser humano y se demuestra en diferentes culturas.

Hay pocos estudios que hayan explorado la asociacion
entre la satisfaccion de las NPB y la resiliencia en adoles-
centes que viven en condiciones de adversidad y trauma
(Abualkibash y Lera, 2017).

Este estudio pretende contribuir en este aspecto, y
presentamos una investigacion que intenta dar respuesta a
cuatro hipotesis: (1) dada la dureza de la adversidad vivida
en Gaza en los ultimos afios, estimamos que hay una asocia-
cion negativa entre los eventos traumaticos y la resiliencia;
(2) hipotetizamos que la satisfaccion de las NPB si se vera
afectada negativamente por la vivencia de la adversidad;
(3) la tercera hipotesis establece que la satisfaccion de las
NPB es un predictor de la resiliencia y (4) la cuarta hipotesis
asume que las NPB actiian como mediador entre el trauma
y la resiliencia, disminuyendo el impacto de los aconteci-
mientos negativos en la capacidad de recuperarse y crecer.

Método
Participantes y procedimiento

La recogida de datos se llevo a cabo en diez escuelas
de la Agencia de Naciones Unidas para los Refugiados de
Palestina en Oriente Proximo (UNRWA) de las cinco pro-
vincias de Gaza (delegacion del Norte -Jabalia, Bait Lahia,
Bait Hanoon-, delegacion de Gaza, delegacion Media,
delegacion de Khan Jounis y delegacion de Rafah).

En cada provincia se seleccionaron al azar dos escuelas.
Se solicito al alumnado un permiso familiar firmado para
poder participar en el estudio. De quienes expresaron su
consentimiento se seleccionaron al azar 30 estudiantes por
escuela. Diez consejeros escolares fueron capacitados sobre
como aplicar las herramientas del estudio. En cada una de las
escuelas, los sujetos seleccionados fueron invitados a una de
las aulas y completaron los cuestionarios bajo la supervision
de los consejeros escolares capacitados. Los datos se reco-
gieron en diciembre de 2016, dos afios después del ultimo
bombardeo masivo sobre Gaza (agosto-septiembre de 2014).

La muestra estaba compuesta por 300 participantes
(60 de cada provincia), 150 chicos y 150 chicas, de edades
comprendidas entre los 12 y los 17 afios (M =14, DT=0’95).

Instrumentos
La Lista de Experiencias Traumaticas (CTE) (Altawil,
Nel, Asker, Samara y Harrold, 2008) es una escala de 34

items que cubre eventos que son tipicos en Palestina, como
ser arrestado, heridos, expuestos a bombardeos o demoli-
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cion de casas. Los adolescentes informaron si estuvieron
expuestos a los eventos del listado (Si=1; No=0). En esta
investigacion se ha computado un indice general o media
del total de items marcados. Una puntuacion cercana a 1
evidencia que han vivido todos los eventos traumaticos
presentados.

La Escala de Necesidades Psicologicas Basicas (Deci
y Ryan, 2000) consta de 21 items que evaliian los niveles de
satisfaccion de autonomia (7 items), competencia (6 items),
y larelacion (8 items). Este instrumento fue traducido al
arabe palestino y pilotado en un estudio en Cisjordania
(Abualkibash y Lera, 2017). Los participantes sefialaron
su grado de acuerdo con los items (ej. me siento agobiado
en mi vida, me siento satisfecho con mi vida) en una escala
de 1 a7 puntos (1 =no es cierto en absoluto, 7 = definitiva-
mente cierto). En esta investigacion se ha calculado la media
global, proporcionando un indice general de satisfaccion de
las NPB (valores 1 a 7).

La Escala de Resiliencia de Jovenes y Niiios (CYRM-
28) es una herramienta de 28 items que evalta los recursos
y fortalezas organizados en tres dimensiones: contextual
(educacion, cultura y espiritualidad), individual (habilidades
sociales, entre iguales y personales) y de relaciones (fisicas
y psicologicas). El participante valora de uno a cinco hasta
qué punto esa situacion recoge su vivencia (por ejemplo, Me
siento apoyado por mis compariieros, soy consciente de mis
fortalezas, o estoy orgulloso de mi cultura). El CYRM-28
fue adaptado y traducido al arabe local palestino (Thabet
y Thabet, 2015). Una alta puntuacion es entendida como
altamente resiliente; en esta investigacion hemos analizado
la resiliencia global, y sus tres dimensiones (contextual,
individual y de relaciones) por separado (valores 1 a 5).

Resultados

La tabla 1 muestra los indices de correlacion de Pear-
son entre las variables objeto de estudio, sus puntuaciones
maximas, media, desviacion tipo y el alfa de Cronbach de
cada variable (tabla 1).

Los datos muestran que hay una correlacion significati-
va entre el género y laresiliencia. Las chicas en este estudio
presentan valores mas altos de resiliencia en general, (r =
0°14,p<0°05, X, 15, =4’09,DT=0"43; X o, =421,
DT=042,F, ,,,=6'29,p=001),y particularmente en la
dimension individual (r=0’2,p<0°01, X, as0) = 3°9,DT=
051X, 150 =4'12,DT=052, F,, ., =12°17,p<0°001).

Respecto a la hipotesis 1, los datos sefialan que no hay
relacion entre los eventos traumaticos y la resiliencia global,
aunque si existe una correlacion significativa y negativa
con la dimension contextual de la resiliencia (r=-0"16, p
<0°01). Los items relacionados con el contexto se ven mas
afectados por el trauma en Gaza; las otras dos dimensiones
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Tabla 1. Correlaciones Pearson y estadisticos descriptivos de las variables estudiadas (la correlacion es significativa en el * nivel 0°05

(bilateral) y ** en el nivel 0°01).

Variable 1. Género 2. Truma 3. NPB 4. Resilien. 5. Res.Indiv. 6. Res. Rel. 7. Res. Cont.
1. Género -

2. Trauma -0.11 -

3. NPB 0.1 -0.06 -

4. Resiliencia 0.144* -0.07 0.54** -

5. Resiliencia individual 0.198%* -0.03 0.514%%* 0.874%%* -

6. Resiliencia relaciones 0.04 0 0.394%%* 0.758%* 0.496** -

7.Resiliencia contextual 0.09 -0.16%* 0.399** 0.814** 0.566** 0.443%* -
Maximo posible 2 1 7 5 5 5 5
Numero de items 1 34 21 28 11 7 10
Media 0.61 4.45 4.15 4.01 4.17 4.28
Desviacion Tipo 0.18 0.5 0.43 0.53 0.6 0.47
Alfa de Cronbach 0.91 0.65 0.83 0.72 0.64 0.65

(individual y de relaciones) no estan relacionadas. La hipo-
tesis 1 se ve solo parcialmente confirmada, de manera que
los datos sefialan que los eventos traumaticos no afectan
negativamente a la resiliencia en su globalidad, pero siala
dimension contextual.

La hipdtesis 2 establece que el trauma se relaciona con
las NPB; los datos muestran que no hay relacion significa-
tiva entre estas dos variables (» = -0’06, p > 0°05), por lo
que la hipétesis 2 no se ve confirmada.

La hipotesis 3 establece que hay una relacion positiva
entre la satisfaccion de las NPB y las tres dimensiones de
la resiliencia, lo que si confirman los datos (= 0’54, p <
0°01), y estarelacion es especialmente alta para la dimen-
sion individual (»= 0’51, p <0°01).

Para calcular el valor predictivo de las NPB sobre la
resiliencia hemos realizado un analisis de regresion lineal
simple para cada una de las dimensiones (contextual, rela-
cional e individual). Los resultados ponen de manifiesto que
la satisfaccion de las NPB predice de manera significativa
las tres dimensiones de la resiliencia: la individual (3=0"51,
t=10’35, p<0°001); la contextual ( =039, 1=7"5,p <
0°001), y larelacional (3=0"39,7=7"4,p<0’001). El valor
R? fue de 0°26 para la dimension individual, indicando que
aproximadamente el 25% de la varianza es explicada por la
satisfaccion de las NPB. En las otras dimensiones el valor
de R?es 0’15 para cada dimension, explicando el 15% de la
varianza de contextual y el mismo valor para la relacional.

Para evaluar la cuarta hipdtesis y conocer si las NPB
funcionan como variable mediadora en el impacto del trau-
ma en la resiliencia, hemos procedido a hacer un analisis
de regresion lineal tomando como variable dependiente la
dimension contextual de la resiliencia (la tinica que tenia un
impacto directo) y el trauma como factor predictor. Después
hemos afiadido la variable de NPB, asumiendo que si la
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introduccion de esta variable elimina la significatividad del
trauma, entonces podemos decir que la satisfaccion de las
NPB actua como mediadora o como factor protector ante
las situaciones traumaticas.

Los datos sefnalan que la satisfaccion de las NPB tiene
un efecto positivo en la resiliencia (B=10’39,t=74,p <
0’001), pero no modera el impacto negativo del trauma en
la dimension contextual de la resiliencia, que sigue siendo
significativo (B=-0"13, 1=-2"56, p <0°05). La cuarta
hipotesis es rechazada; el trauma sigue teniendo un impacto
negativo y significativo; si bien, la satisfaccion de las NPB
tiene un efecto positivo, significativo y mayor.

Discusion

Este estudio explora los efectos mediacionales de las
NPB en la resiliencia, ante situaciones traumaticas en una
muestra de adolescentes en Gaza.

Primero hipotetizamos que dadas las condiciones de
adversidad de Gaza el trauma si se relacionaria directa-
mente con la resiliencia. El analisis reveld que el trauma
se relaciona negativamente con la dimension contextual de
la resiliencia, aunque no mostraba una relacion negativa
con las demas dimensiones ni con la resiliencia tomada en
su conjunto.

Los resultados aqui presentados confirman parcial-
mente los estudios previos. Una investigacion realizada
en Gaza en 2014 senala el efecto negativo de los eventos
traumaticos en la resiliencia global con una muestra de
400 adolescentes (r=-0"17, p < 0°05) (Murad y Thabet,
2017); datos similares son aportados por otra investigacion
realizada con 502 adolescentes en el 2012 donde la relacion
entre eventos traumaticos y resiliencia de manera global
fue también significativo (r=-0"13, p <0°001) (Thabet y
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Thabet, 2015). Los datos recogidos en diciembre de 2016
sefialan que los eventos traumaticos se asocian directamente
con la resiliencia contextual pero no con la global, ni con las
otras dos dimensiones. Una exploracion mas detallada de
los datos mostr6 que los items de la dimensioén contextual
que se relacionaban con el trauma eran tres: (1) “ser tratado
justamente”, (2) que “te gusten las tradiciones”, ambos
relacionados negativamente con la muerte de familiares
y personas queridas, acudir a funerales, y ver como abren
fuego directamente sobre tiy tu familia. El tercer item (3) era
“admirar a alguien en tu comunidad” que se asociaba con ser
herido, ser testigo de la muerte de alguien y ser humillado.

Conociendo el contenido de los items, no es dificil de
entender que el sentimiento de ser tratado justamente se vea
afectado por la muerte de familiares y personas queridas, y
que no les gusten tanto las tradiciones culturales, en asocia-
das con la muerte y los funerales. El tener a menos gente a
la que admirar estaba asociado a la ser testigo de la muerte
de alguien, lo que puede hacer pensar que efectivamente
los participantes hayan presenciado la muerte de personas
y referentes importantes.

La no relacién entre eventos traumaticos y NPB no
puede ser contrastada ain con ningun otro estudio, dado que
es la primera vez que la variable trauma evaluada por las
situaciones adversas vividas en Palestina se pone en relacion
con la satisfaccion de las NPB. En un estudio realizado en
diferentes culturas los datos sefialan una relacion negativa
entre la frustracion de las NPB y la satisfaccion de las mis-
mas (r=-0’81) (Beiwen et al., 2014). Esta fuerte relacion
tiene sentido si tenemos en cuenta el instrumento utilizado
para evaluar la frustracion de las NPB; evaluaron el grado
de satisfaccion y frustracion para cada item de la escala
de NPB. En nuestro estudio no se analiza la frustracion
de las NPB, sino la exposicion a eventos traumaticos que
hipotetizabamos llevaria a una insatisfaccion de las NPB.
Sin embargo, no es asi, los datos sefalan que la vivencia
de eventos traumaticos no aparece relacionada con la satis-
faccion de las NPB.

Lano relacion entre trauma y NPB puede ser interpreta-
da como un buen indicador de salud mental; interpretacion
que estaria apoyada por la media de resiliencia obtenida
por la muestra (M =415, DT=0’53). En una escala de 1
a 5, una puntuacion superior a 4 se considera como muy
alta, y por lo tanto con mucha capacidad para sobreponerse
a la adversidad. En este sentido, un estudio reciente con
adolescentes en Gaza informa que inmediatamente después
de la Operacion Plomo Fundido el 72% de la muestra de
adolescentes informo que tenia minimos o ningin sintoma
depresivo, y el 40% no tenia sintomas de ansiedad (Aitche-
son, et al., 2017).

En cuanto al género, los datos sefialan que son las chicas
las que presentaban valores aun mas altos de resiliencia (X
=4"21). Cuando lo ponemos en relacion con otros estudios,
los podemos llegar a observar ninguna tendencia, pues se
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confirma en uno (Thabet, 2015), pero no en el otro (Murat
y Thabet, 2017).

Hemos explorado el valor predictivo de la satisfaccion
de las NPB en las tres dimensiones de la resiliencia (R* =
0°26) Los datos confirman que la relacion es positiva, y que
satisfacer las NPB incrementa la resiliencia en todas sus
dimensiones: contextual ( = 0°39), relacional (f =0’39),
e individual (3=0’51).  Estos datos son consistentes
con un estudio realizado en Cisjordania que confirma que
las NPB estan relacionadas con las tres dimensiones de la
resiliencia, siendo nuevamente el factor individual el mas
altamente asociado (Abualkibash y Lera, 2017). Estos resul-
tados apoyan la asociacion entre satisfaccion de las NPB e
indicadores de buena salud encontrados en numerosos estu-
dios, como es la satisfaccion con la vida (Diseth, Danielsen
y Samdal, 2012), el bienestar psicologico (Molix y Nichols,
2013; Simdes y Alarcdo, 2014) y la vitalidad (Beiwen et
al.,2014). La aportacion de este estudio es confirmar que
también existe una asociacion positiva entre la satisfaccion
de las NPB y la resiliencia en entornos de adversidad.

La hipétesis de que la satisfaccion de las NPB puede
funcionar como una variable mediadora, y consecuente-
mente que interfiera en el efecto del trauma en la resiliencia,
no se ha confirmado. Aunque hay una relacidn positiva
entre NPB y resiliencia, esta no interfiere con el efecto
del trauma en la resiliencia (contextual). Sin embargo, si
puede interpretarse como un efecto compensatorio; dado
que la satisfaccion de las NPB predice mejores valores de
resiliencia, este impacto positivo (f =07399) si no puede
parar, al menos puede compensar el efecto negativo del
trauma sobre la resiliencia (f =-0"13).

Adicionalmente nos preguntamos si existe un valor
determinado de satisfaccion de las NPB a partir del cual
esta variable si funcione como mediadora; en este sentido
los resultados de la satisfaccion de las NPB presentan una
media normal (X =445, DT=0’5), considerando que la
escala valora la satisfaccion en una escala de 1 a 7, la satis-
faccion de las NPB puede considerarse media, por lo que
habria que explorar si niveles mas altos pueden funcionar
como protector.

Los resultados encontrados confirman que los eventos
traumaticos reportados por la adolescencia en Gaza afectan
parcialmente a su resiliencia, pero no afectan a la satisfac-
cion de las NPB. Por otra parte, la satisfaccion de las NPB
actia como un facilitador de la resiliencia, pero no como
un mediador que interfiera en las consecuencias negativas
de los eventos traumaticos.

Una de las limitaciones de este estudio esta relacionadas
con la medida de las variables; las tres variables fueron ex-
ploradas a través autoinformes, es decir, de las percepciones
de los adolescentes, sin tener ninguna otra medida externa
que diera mas validez. En cuanto a la evaluacion del trauma
se ha realizado sefialando si la persona ha vivido o no dicha
situacion, y tomandose como mayor trauma el haber vivido
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mas situaciones traumaticas. Esta medida no contempla
la repeticion de la adversidad, lo que podria afectar a la
capacidad de recuperarse. Somos conscientes de que las
situaciones traumaticas que se viven en Gaza son repetitivas,
como es la demoliciéon de casas que ocurre con frecuencia
y en la misma familia, barrio o campo de refugiados. En
proximos estudios seria necesario contemplar no solo si ha
vivido esta situacion, sino ademas cuantas veces.

A pesar de las limitaciones, estos resultados pueden
interpretarse como un apoyo cientifico que fundamenta la
importancia de la satisfaccion de las NPB en la mejora de la
resiliencia en nifios y nifias en entornos de adversidad. Los
resultados sefialan que cuando estas necesidades estan mas
satisfechas, los niveles de resiliencia son mas altos; si bien,
los resultados no muestran que sea una variable mediadora
del trauma. Mas estudios seran necesarios para analizar el
efecto compensador, y ademas para explorar si existe un
nivel de satisfaccion de las NPB que pueda actuar como
protector ante situaciones de adversidad.

Este estudio contribuye a fundamentar la importancia de
llevar a cabo intervenciones psico-educativas que faciliten
la satisfaccion de las NPB, como una manera de contribuir
alaresiliencia. Desde la investigacion no podemos impedir
que la adversidad siga permanentemente en Gaza, pero si
podemos explorar alternativas para facilitar la superacion de
dichas situaciones. Las intervenciones colectivas a partir de
las escuelas apuntan como una posibilidad para aumentar la
satisfaccion de las NPB en la infancia y la adolescencia, y
por lo tanto suponen una manera de contribuir en aumentar
las posibilidades de un desarrollo optimo a estas edades a
pesar de la adversidad.

En este sentido, experiencias previas llevadas a cabo
en Cisjordania y en Gaza han mostrado resultados muy
satisfactorios tras la aplicacion del programa psico-edu-
cativo Golden5 (Lera, 2009) en decenas de escuelas, tanto
para el profesorado como para el alumnado (Lera y Caste-
llano, 2014). Este programa se fundamenta en el papel del
profesorado en la satisfaccion de las NPB y en el apoyo a
unas altas creencias de autoeficacia (Lera, 2015). Nuevas
investigaciones son necesarias para explorar como aumentar
la satisfaccion de las NPB, y si existe un valor que pueda
mediar los efectos negativos del trauma, y funcionen como
factor protector de la salud mental ante situaciones repeti-
tivas de adversidad como las vividas en la Franja de Gaza.
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