Percepcion de las relaciones
familiares y nivel de resiliencia
en el adulto mayor: un estudio
descriptivo-comparativo

Perception of family relations and
resilience level in the older adults:
A descriptive-comparative study

RESUMEN

Objetivo: Comparar la percepcién de relaciones familiares y la

resiliencia en adultos mayores. Metodologfa: Estudio cuantitativo,
descriptivo, comparativo, prospectivo y de corte transversal; la muestra
estuvo conformada por 130 adultos mayores de 60 anos de diversas
comunidades de la Regién Lagunera, al norte de México, seleccionados por
un muestreo no probabilistico a conveniencia. Para la recogida de datos

se utilizaron el Test de percepcidn de relaciones familiares del anciano y la
Escala de Resiliencia de Connor-Davidson. Los datos se analizaron en el
programa SPSS v20 y se aplicaron frecuencias para variables cualitativas,
medidas de tendencia central y dispersion para variables cuantitativas, y
para la comparacion de los grupos se utiliz6 la prueba de Kruskal Wallis.
Resultados: La mayor parte de la muestra eran mujeres (76,9%) y el 56,2%
no tenfa pareja. Los tres grupos no mostraron diferencia significativa en las
caracterfsticas sociodemogrficas. El andlisis inferencial mostrd diferencia
significativa entre la percepcion de la relacién familiar y el nivel de
resiliencia en los adultos mayores, en los grupos de percepcion disarménica
con los grupos de percepcién poco arménica y arménica. Conclusiones:
Existe diferencia entre la percepcion de la relacién familiar y el nivel de
resiliencia en el adulto mayor; se observa que a mejor percepcién de la
relacién familiar por el adulto mds se incrementa el nivel de resiliencia.

PALABRAS CLAVE: Resiliencia psicoldgica, relaciones familiares,
adulto mayor.

= INTRODUCCION

El mundo atraviesa por una notable transicién demografica caracteriza-
da por el incremento de personas mayores de 60 afos. Estos cambios en
la poblacién se han producido de forma gradual en paises desarrollados;
sin embargo, en los paises considerados en desarrollo, como es el caso de
México, se ha dado de forma sdbita y es el resultado de la disminucién
en la natalidad y la mortalidad, asi como de los avances de investigacién
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ABSTRACT

Objective: To compare the perception of family relations and resilience
in older adults. Methodology: Quantitative, descriptive, comparative,
prospective and cross-sectional study; the sample consisted of 130 adults
over 60 years of age from diverse communities of the Lagunera

Region, in northern Mexico, selected by a non-probabilistic sample at
convenience. For the collection of data, the Elderly Family Relationship
Perception Test and the Connor-Davidson Resilience Scale were used.
The data were analyzed in the SPSS v20 program and frequencies were
applied for qualitative variables, measures of central tendency and
dispersion for quantitative variables, for comparison of the groups used
the Kruskal Wallis test. Results: The majority of the sample were women
(76.9%) and 56.2% did not have a partner. The three groups showed no
significant difference in sociodemographic characteristics. The inferential
analysis shows a significant difference between the perception of the
family relationship and the level of resilience in the older adults, in the
groups of disharmonic perception with the groups of perception that

are not harmonious and harmonious. Conclusions: There is a difference
between perception of the family relationship and the level of resilience
in the older adult, it is observed the better perception of the family
relationship by the older adult increases the level of resilience.

KEYWORDS: Psychological resilience, family relations,
aged.

tecnoldgica y de cuidados a la salud" Aunado al cambio demografico,
se ha dado paso a una transicién epidemioldgica; por lo tanto, las nece-
sidades de salud han cambiado, ya que existe mayor frecuencia de enfer-
medades crénico-degenerativas como resultado de los estilos de vida no
saludables, el estrés, el sobrepeso, la obesidad, y el consumo excesivo de
tabaco y alcohol, entre otras causas™

A pesar de que el adulto mayor es considerado en el dmbito de la salud
como un grupo vulnerable por las condiciones poco favorables en el
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entorno donde se desarrolla, como son: maltrato, violencia, problemas
familiares, bajos o nulos ingresos econémicos y detrimento del estado de
salud?, limitacién del acceso a los servicios de salud, predominio del gé-
nero femenino®, por mencionar algunos, se observa que existen personas
mayores con un alto nivel de funcionalidad fisica y mental, a pesar de
las circunstancias hostiles en las que viven y se desenvuelven®. En otras
palabras, los adultos mayores son resilientes.

La resiliencia es la capacidad que tienen las personas para afrontar o
recuperarse de forma exitosa cuando se presentan situaciones adversas
en la vida, manteniendo estables los niveles de la salud a nivel fisico y
psicolégico®”. Recientemente, se ha desarrollado el concepto de resi-
liencia aplicado al ciclo de vida de la vejez y se define como un proceso
multidimensional de adaptacién positiva ante las adversidades, aunque
se encuentren presentes algunas limitaciones y dificultades propias del
envejecimiento™.

Los resultados de los estudios de investigacién muestran que los adul-
tos mayores resilientes manifiestan efectos positivos en la salud, ya que
a mayor nivel de resiliencia existe menor nivel de depresién, mejor per-
cepci6n en el nivel de salud, fortalecimiento del envejecimiento exitoso,
aumento de la longevidad'’, menor precepcion en el nivel de dolor cré-
nico, mejor nivel de salud mental y fisica", disminucién de los efectos
negativos del cortisol"? y por lo tanto, incremento en la calidad de vida
de la persona mayor®.

Existen algunos factores que ayudan a desarrollar y mantener altos
niveles de resiliencia en el adulto mayor. Entre estos factores se encuen-
tran: la espiritualidad, el apego religioso, las experiencias personales
previas (positivas o negativas), los factores contextuales-culturales y la
familia®. El apoyo social percibido por el adulto mayor, es decir, la ayuda
de la pareja, redes familiares y/o amistades cercanas, se asocia con el
desarrollo de la resiliencia, ya que permiten perfeccionar los estilo de
afrontamiento a las adversidades, promueven el optimismo, la esperanza
y emociones positivas'’; sin embargo, el tipo de relaciones familiares
percibidas por el adulto mayor es un tema en el que no se ha profundiza-
do y surge el siguiente interrogante: jexiste diferencia en el nivel de resi-
liencia de los adultos mayores y el tipo de relacién familiar percibida? El
objetivo general de este estudio fue, por tanto, comparar la percepcién
de relaciones familiares y la resiliencia en adultos mayores de 60 anos
de las comunidades de la Regién Lagunera, al norte de México. Los
objetivos especificos fueron: 4) identificar el nivel de resiliencia de los
adultos mayores y 4) describir la percepcién de las relaciones familiares
de los adultos mayores.

= METODOLOGIA

El presente estudio se realizd bajo el paradigma cuantitativo, con un
diseno descriptivo, comparativo, prospectivo y de corte transversal. La
poblacién del estudio estuvo formada por los adultos mayores de la
zona metropolitana de la Laguna, al norte de México. La muestra fue de
130 adultos mayores, la cual se calculé con el programa estadistico Epi-
dat v4.1 con los siguientes pardmetros: un nivel de confianza del 95% y
una potencia del 80%. El muestreo fue no probabilistico a conveniencia
y los participantes fueron seleccionados con base en los siguientes crite-
rios: adultos mayores de 60 afios o mds, orientados en tiempo y espacio,
que participaran de forma voluntaria. Se excluyé a aquellos adultos ma-
yores solitarios, ya que no tenfan familia o no habfan tenido ningun tipo
de relacién con su familia en el Gltimo afio.

Se aplicd una cédula con datos sociodemogréficos que inclufa datos
como: edad, sexo, estado civil, escolaridad y religién de los participan-
tes. Para obtener los datos sobre la percepcion de la relacion familiar,

se utilizd el Test de percepcion de las relaciones familiares en el an-
ciano, que consta de un total de 30 preguntas. Los reactivos miden la
percepcion de la relacién familiar en el adulto mayor de acuerdo con
una escala Likert de cinco puntos, donde casi siempre = 5, muchas
veces = 4, algunas veces = 3, pocas veces = 2 y casi nunca = 1. La
escala permite obtener una puntuacién méxima de 150 puntos y una
minima de 30. Cuanto mayor es la puntuacién, mejor es la relacién fa-
miliar. La interpretacion del instrumento permite crear cuatro catego-
rfas de la siguiente forma: de 146 a 150 puntos se perciben relaciones
familiares muy arménicas; de 140 a 145 puntos, relaciones familiares
armonicas; de 129 a 139 puntos, relaciones familiares poco arménicas,
y de 30 a 128 puntos, relaciones familiares disarménicas. Los autores
reportan una confiabilidad de 0,80™.

Para la medicién de la resiliencia se utilizé la Escala de resiliencia de
Connor-Davidson (CD-RISC), la cual consta de 25 ftems y emplea una
escala de 0-4, donde 0 = “En absoluto”, 1 = “Rara vez”, 2 = “A veces”,
3 = “A menudo” y 4 = “Casi siempre” y el adulto mayor indica hasta
qué punto cada una de las afirmaciones ha sido verdadera en su caso
durante el dltimo mes. Las puntuaciones totales oscilan entre 0 y 100;
a mayores puntuaciones, mayor resiliencia. La version original mostré
un alfa de Cronbach de 0,89 en poblacién estadounidense y de 0,86 en
poblacién espariola®.

Para la recogida de datos se utilizd la técnica de entrevista estructura-
da, ya que se lefa la pregunta del cuestionario, se daban las opciones de
respuesta y el entrevistador marcaba la opcidn que el adulto mayor indi-
caba; esta se realizé en un espacio tranquilo y libre de distracciones para
entablar la conversacién. Antes de la recogida de datos se realizé una
capacitacién a los encuestadores para la cumplimentacién de instrumen-
tos, correcta formulacion de las preguntas y el registro de las respuestas.
El estudio obtuvo la aprobacién del comité de ética e investigacion de la
institucién correspondiente con registro 2016/ELEUAC/001. Una vez
aprobado el proyecto se procedi6 a tramitar el permiso con las autorida-
des correspondientes para aplicar la cédula de datos sociodemogréficos
y cuestionarios antes especificados. Todos los participantes firmaron el
consentimiento informado y se les ofreci6 un aperitivo al término de la
entrevista.

El andlisis estadistico de los datos se realizé en el programa SPSS v.20
para Mac. Se aplic estadistica descriptiva como medidas de tendencia
central y de dispersién para variables cuantitativas, y frecuencias rela-
tivas para variables cualitativas. Para el andlisis de confiabilidad de los
instrumentos se aplico el alfa de Cronbach y, finalmente, para com-
parar los grupos se utilizé el andlisis de Kruskal-Wallis para muestras
independientes. Se fij6 un nivel del 95% de confianza, considerando
significativo cuando p<0,05.

= RESULTADOS

Los adultos mayores de la muestra tenfan una edad media de 68,96
(£6,56) afios; las edades oscilaron en un rango de 60 a 90 afos. La
escolaridad medida en afos de estudio que reportaron los sujetos de la
muestra fue en promedio de 6,95 (+4,31). La escolaridad fue diversa,
ya que se encontraron personas mayores que no reportaban estudios,
personas mayores con estudios bdsicos y profesionales. La descripcién
de otras variables sociodemogrificas como el género, estado civil y la
religion pueden observarse en la tabla 1. Al comparar los tres grupos
de adultos mayores, categorizados de acuerdo con la percepcion de las
relaciones familiares, se obtuvieron grupos similares en las caracterfsticas
sociodemogréficas (tabla 2), ya que los estadisticos aplicados no mostra-
ron diferencias significativas.

Gerokomos. 2021;32(2):96-100

97



ORIGINALES

Alejandro Morales-Jinez, Elizabeth Fajardo-Ramos, Francisco Javier Lépez-Rincon, Alicia Ugarte-Esquivel, Yolanda Ivonne Trujillo-Leén y Luz Elena Rodriguez-Mejia
Percepcion de las relaciones familiares y nivel de resiliencia en el adulto mayor: un estudio descriptivo-comparativo

98

Tabla 1. Caracteristicas sociodemogréficas de la muestra

absoluta (n) relativa (%)

Sexo Mujer 100 76,9
Hombre 30 23,1

- Con pareja 57 438
ST Sin pareja 73 56,2
Catdlica 101 71,1

Religién Cr.istiana 24 185
Ninguna 1 08

(Otra 4 3,0

Las frecuencias sobre el tipo de relacién familiar en los adultos ma-
yores de la muestra en estudio indican que 97 (74,6%) percibian una
relacién familiar disarménica, 26 (20%) una relacién poco arménica y
7 (5,4%) una relacién arménica. En el grupo incluido en este estudio
no se encontré ninglin participante mayor que percibiera una relacién
muy armonica.

Al realizar el andlisis descriptivo de la resiliencia, se observa una media
en la puntuacién de 77,99 (¢ 17,21). El valor minimo se situé en 8 pun-
tos y el mdximo en 100. El primer cuartil (Q1) se encontrd en 67 puntos,
el segundo cuartil (Q2) en 80 puntos y el tercero (Q3) en 90,25, tal como
se observa en la gréfica de cajas (fig. 1).

El andlisis de confiabilidad de la Escala de resiliencia de Connor-Da-
vidson y el Test de percepcién de las relaciones familiares en el anciano
demostraron buena confiabilidad, obteniendo un alfa de Cronbach ge-
neral de 0,941 y 0,896, respectivamente.

Finalmente, en el andlisis inferencial se muestra una diferencia sig-
nificativa (Kruskal-Wallis = 14,036, gl = 2, p = 0,001) entre el tipo de
relacién familiar que percibe el adulto mayor y el nivel de resiliencia.
Al realizar la comparacién por parejas se observa diferencia significativa
entre la precepcion de relaciones familiares disarmonicas y poco armé-

nicas (Kruskal-Wallis = —23,566, p = 0,014) y entre la precepcién de re-

laciones familiares disarménicas y arménicas (Kruskal-Wallis = —40,841,
p = 0,017). Se puede apreciar que a mejor percepcién de la relacién
familiar por el adulto mayor se incrementan las puntuaciones de resi-
liencia, dando la diferencia significativa entre los adultos mayores que
percibieron una relacién familiar disarménica con aquellos que tienen
una relacion poco arménica y arménica (fig. 2).

= DISCUSION

La muestra estuvo constituida en su mayorfa por mujeres adultas mayores,
lo cual concuerda con las estadisticas internacionales, en las que se mues-
tra que existe un mayor nimero de mujeres debido a que la esperanza de
vida en el género femenino es superior a la del género masculino, aunque
no significa que vivan més afos y en mejores condiciones de salud?. Asi-
mismo, el nivel educativo de los participantes fue muy diverso, aunque
la literatura es muy consistente en que las variables sociodemograficas en
adultos mayores y otros grupos de edad no tienen mucha influencia sobre
el nivel de resiliencia, ya que el desarrollo del nivel de afrontamiento a la
adversidad se debe mds a factores de tipo emocional y social'®"”.

Al realizar el andlisis de la relaciones familiares en el adulto mayor,
se observa que la mayorfa percibe una relacién familiar disarmonica,
contrario a lo que se reporta en estudios realizados en Cuba, donde la
mayorfa tiene una percepcién de relacién familiar arménica y muy ar-
ménica'™"”. La familia es la institucidn social mds cercana e importante
para el adulto mayor, ya que representa un apoyo inmediato para la sa-
tisfacccién de sus necesidades humanas; sin embargo, las caracteristicas
del contexto social, como son los valores culturales, medios de comuni-
cacién, tipo y dindmica de las familias, representan un factor que puede
influir en el trato de la familia hacia la persona mayor y, por lo tanto, en
la apreciacién por parte del adulto mayor y su familia.

El alfa de Cronbach del instrumento CD-RISC para medicién
de la resiliencia en este estudio fue ligeramente superior al reporta-
do por otros autores en poblaciones de Estados Unidos y Espafia®.
De igual forma, el alfa de Cronbach para el Test de percepcion de
las relaciones familiares en el anciano en esta poblacién mostré una

Tabla 2. Comparacidn de las caracteristicas sociodemograficas en los grupos de adultos mayores de acuerdo con la percepcién de la relacion familiar

Caracteristica

sociodemografica

Percepcion de la relacion familiar del adulto mayor

Relaciones familiares | Relaciones familiares | Relaciones familiares
disarmonicas poco armonicas armonicas

Analisis estadistico

Media 69,47 67,85 66,00
Mediana 69,00 67,00 65,00
Edad DE 6,70 6,41 392 Kruskal-Wallis 2,62; 2 gl: p=0,269
Min-méx 60-90 60-84 60-73
f(%) f(%) f(%)
, Mujer 77(592) 19(146) 4(3,1) o
Género Hombre 20(154) 7(54) 323 X' =208,29l; p=0352
Catdlica 77(59.2) 18(13,9) 6(4,6)
- Cristiana 19(14,6) 4(3,1) 1(0,8) ) o
Religion Otra 108) 3023) 00) x?=13,76;8gl; p=0,083
Ninguna 0(0) 1(08) 0(0)
Estadocivil  Con pareja 38(292) 15(11,5) 4(31) ) ann
Sin parea 59 45,4 1185) 3123 X'=33:29l p=0,184

DE: desviacion estandar; f: frecuencia absoluta; gl: grados de libertad; Min-max: minimo-méximo; p: nivel de significancia estadistica, % ji cuadrado.
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Figura 1. Gréfico de cajas con la representacion
de la puntuacion de la Escala de resiliencia
obtenido en la muestra de estudio.

confiabilidad superior a lo sefialado por los autores del instrumento',
mostrando que tiene un buen y excelente grado de confiabilidad para la
poblacién mexicana.

Al comparar la percepcién de las relaciones familiares del adulto mayor
con otros autores se muestra que un porcentaje muy bajo tiene una per-
cepcion disarménica de la relacién familiar (menos del 5%)", contrario a
lo reportado en este estudio en el que la mayoria (casi el 75%) percibia una
relacién familiar disarmonica. Esta diferencia se debe posiblemente a los es-
pacios donde se recogié la informacién, ya que los estudios fueron realizados
en grupos de personas mayores de 60 afios, mientras que este estudio se llevé
a cabo en el dmbito comunitario, lo que pudo influir de manera importante
en la percepcion de la relacion familiar con la persona mayor.

El promedio de puntuacion de resiliencia es ligeramente superior a lo
reportado por otros autores; sin embargo, los resultados de esos estudios
incluyeron poblaciones con un rango de 18 a 72 anos®, a diferencia de
esta muestra que solo incluyé adultos mayores con un rango de edad
entre 60 y 90 afios, lo cual pudo ser un factor que influyera en el nivel
de resiliencia, debido a las experiencias previas con las que contaba este
tipo de poblacién.

Finalmente, similar a lo que diversos autores afirman sobre la influen-
cia positiva de la familia o redes familiares en la resiliencia®', este estu-
dio muestra que la percepcion de las relaciones familiares se encuentra
asociada al nivel de resiliencia; sin embargo, en la literatura analizada
no se encontraron estudios que hablaran sobre la asociacién de la per-
cepcion de las relaciones familiares con la resiliencia en el adulto mayor.

El alcance de este estudio es limitado, ya que se utilizé un disefio
descriptivo y comparativo; se recomienda que para futuros estudios se

= BIBLIOGRAFIA

Relaciones familiares
arménicas

Relaciones familiares poco
arménicas

Percepcion de relaciones familiares del adulto mayor.

Figura 2. Prueba de Kruskal-Wallis para muestra independientes entre tipo de relacion.

utilicen disenos con un mayor control de variables externas que pudie-
ran afectar a los resultados de la investigacion.

= CONCLUSIONES

La percepcidn de las relaciones familiares tiene un papel primordial con
el nivel de resiliencia del adulto mayor, lo cual se reflejard a largo plazo
en su estado de salud. El promedio del nivel de resiliencia como resul-
tado obtenido indica la influencia de una amplia experiencia positiva y
exposicion a diversos factores de riesgo y/o proteccién durante todo el
ciclo vital de la persona mayor. Asimismo, se puede seguir fortaleciendo
o desarrollando durante la vejez.

Existe diferencia entre el nivel de resiliencia del adulto mayor y la
relacion familiar percibida; se observa que a mejor percepcion de la re-
lacién familiar por el adulto mayor se incrementa el nivel de resiliencia.
Es necesario disefiar e implementar estrategias de cuidado enfermero
con resiliencia, que ayuden a mejorar las relaciones familiares del adulto
mayor y su calidad de vida. Mantener el vinculo familiar contribuye al
desarrollo de la resiliencia y a una mejor preparacion para adaptarse a los
cambios que se dan en la vejez m
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