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Resumen

Objetivo: analizar la asociacion entre el apoyo social y la resiliencia en adultos mayores de diferentes municipios del Valle

de Mezquital, en el estado de Hidalgo, México.

Método: estudio observacional, cuantitativo y transversal. La muestra fue de 200 adultos mayores de siete diferentes
municipios del Valle del Mezquital en el estado de Hidalgo, México. El muestreo fue no probabilistico por conveniencia. Se
utilizé la escala de Resiliencia de Connor-Davidson (CD-RISC) y el instrumento Medical Outcomes Study-Social Support
Survey (MOS-SSS) para medir el apoyo social. El analisis de datos se llevo a cabo mediante la prueba exacta de Fisher y

regresion logistica.

Resultados: los adultos mayores que perciben un apoyo social maximo tuvieron mayor posibilidad de presentar un nivel
de resiliencia alta [RM 7,03 (IC95% 2,76-17,94)]. Se obtuvieron diferencias significativas (p< 0,05) al comparar el estado

civil y el tipo de vivienda con el grado de resiliencia de los participantes.

Conclusiones: el apoyo social que reciben los adultos mayores pertenecientes al Valle del Mezquital en Hidalgo es un factor

que se asocia a su grado de resiliencia.

Palabras clave: apoyo social; resiliencia psicoldgica; envejecimiento; emociones.
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Abstract

Resilience and social support in older adults from towns in the State of Hidalgo, Mexico

Objective: to analyse the association between social support and resilience in older adults from different towns of the
Mezquital Valley, in the state of Hidalgo, Mexico.

Method: an observational, quantitative and cross-sectional study. The sample consisted of 200 older adults from seven
different towns of the Mezquital Valley in the state of Hidalgo, Mexico. There was non-probability convenience sampling.
Social support was measured with the Connor-Davidson Resilience Scale (CD-RISC) and the Medical Outcomes Study-Social
Support Survey (MOS-SSS) instrument. Data analysis was conducted through Fisher's Exact Test and logistic regression.

Results: older adults who perceived maximum social support had a higher likelihood to present a high level of resilience
[MR 7.03 (CI95% 2.76-17.94)]. Significant differences (p< 0,05) were obtained when comparing the marital status and
type of housing with the level of resilience of the participants.

Conclusions: the social support received by the older adults from the Mezquital Valley in Hidalgo was a factor associated
with their level of resilience.

Key words: social support; psychological resilience; ageing; emotions.

Introduccion

La poblacion mayor de 65 afios presenta mayores probabilidades de presentar algun problema fisico o mental. Determinadas
investigaciones afirman que el desempefio de las actividades de la vida diaria de los adultos mayores puede verse afectado
total o parcialmente debido al deterioro propio de la edad (1-3). Adicionalmente, a medida que se envejece, se presentan
un mayor numero de eventos estresantes como son la jubilacion, las enfermedades, la muerte del conyuge o familiares
cercanos, asi como cambios en las condiciones de vida (4,5). Por estas razones, es comun que las personas de la tercera
edad presenten trastornos emocionales, tales como la depresion.

A pesar de las adversidades que se presentan en la vejez, los adultos mayores pueden tener una integracion positiva,
alcanzando una satisfaccion personal y un bienestar emocional, llegando al final de la vida siendo conscientes de si mismos
(6). A esa capacidad que tiene el ser humano para enfrentar las adversidades de la vida es considerada resiliencia.

Diferentes autores han definido el término de resiliencia como “la capacidad universal que permite a una persona recuperarse,
disminuir o superar los efectos nocivos de la adversidad e incluso salir fortalecidos de la situacion” (7,8). Recientemente se
aborda un concepto mas complejo de resiliencia, definiéndola como "un proceso dinamico que tiene como resultado la
adaptacion positiva en contextos de adversidad” (9-11). Cuando las personas alcanzan y van mas alla de sus capacidades
para enfrentar eventos adversos se observa un cambio en los niveles de cognicion, afecto y comportamiento.

Las emociones sostenidas y persistentes experimentadas por el adulto mayor juegan un papel principal en la satisfaccion
personal y en el estado de salud, incluso en los procesos de adaptacion a los cambios fisicos y las emocionales durante esta
etapa de la vida. Se ha demostrado que el estrés psicosocial y otros factores de riesgo para la salud tienen un efecto negativo
moderado o nulo a medida que se presenta un mayor apoyo social (4). Por lo tanto, es importante considerar las necesidades
de afecto, de pertenencia y de independencia durante la vejez.

El aislamiento social, la exclusion y el rechazo afectan considerablemente la calidad de vida en la vejez. La resiliencia permite
identificar y potenciar las capacidades individuales y las destrezas sociales para hacer frente a los diferentes tipos de
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situaciones y proteger el desarrollo personal, aun durante su envejecimiento (12,13); es decir, las personas con un patron
resiliente haran uso de sus recursos para involucrarse en los aspectos y las actividades mas importantes para ellos y evitaran
estados afectivos negativos como la autocompasion, la ira y la depresion (14).

Las emociones positivas son muy importantes en el proceso de resiliencia e intervienen de manera especial a medida que
se envejece. Es sumamente importante que el profesional de la salud refuerce el estado afectivo y las redes sociales del
adulto mayor. El desarrollo e implementacion de la resiliencia por los profesionales resulta vital e imprescindible para poder
lograr un envejecimiento activo y saludable.

A pesar de la importancia que puede conllevar la resiliencia para los adultos mayores, gran parte de la literatura previa se
ha enfocado especialmente en nifios y adolescentes (15), por lo que aln se conoce poco sobre los factores que estan
involucrados en el desarrollo de la resiliencia en otras etapas de la vida como la vejez. La presente investigacion tuvo como
objetivo analizar la asociacion entre apoyo social y resiliencia en adultos mayores de diferentes municipios del Valle del
Mezquital en el estado de Hidalgo (México).

Método

Disefio del estudio y muestra

Estudio cuantitativo, descriptivo de corte transversal. El muestreo fue no probabilistico por conveniencia. La muestra estuvo
conformada por 200 adultos mayores residentes en siete municipios diferentes del Valle del Mezquital en el Estado de
Hidalgo, México. Como criterios de inclusion se consideraron a los adultos mayores que tuvieran mas de 10 afios viviendo
en el Valle del Mezquital y con independencia ambulatoria. Se excluyeron del estudio adultos mayores que no hablaran el
idioma espafiol y aquellos con deterioro cognitivo grave o con demencia.

Variables de investigacion

Las variables se dividieron en sociodemograficas y de estudio. Entre las sociodemograficas se incluyeron la edad, el género,
el lugar de residencia, la religion, la ocupacion, la presencia de enfermedades, el ingreso mensual y la vivienda. Por otra
parte, las variables de estudio fueron la resiliencia y el apoyo social.

Recogida de datos

A todos los participantes en el estudio se les aplico el instrumento Medical Outcomes Study- Social Support Survey (MOS-
SSS) disefiado por Sherbourne y Stewart (16) en 1991, adaptado al castellano por Revilla et al. (17) en 2005. Evalua el
apoyo social percibido a través de 19 items tipo Likert con cinco niveles de respuesta (desde 1= Nunca hasta 5= Siempre)
y un item adicional que evalua la extension de la red social del paciente (“Aproximadamente, ;cudntos amigos intimos o
familiares cercanos tiene Ud?"). El cuestionario se divide en cuatro dimensiones del apoyo social funcional (apoyo emocional/
informacional, apoyo instrumental, apoyo afectivo e interaccion social positiva). La fiabilidad de este cuestionario es de un
alfa de Cronbach que oscila entre ,85y ,9418.

Ademas, se les aplico la escala de resiliencia de Connor-Davidson (CD-RISC). Esta es una escala que consta de 25 items que
se responden en una escala desde O= en absoluto hasta 4= siempre. El constructo se compone de cinco factores: persistencia-
tenacidad-autoeficacia (items: 10-12, 16, 17, 23-25); control bajo presion (items: 6, 7, 14, 15, 18, 19, 20); adaptabilidad y
redes de apoyo (items: 1, 2, 4, 5, 8); control y propésito (items: 13, 21, 22) y espiritualidad (items: 3, 9). Las puntuaciones
de cada item se suman y se interpreta que a mayor puntuacion en cada dimension, mas indicadores de resiliencia muestra
el individuo. La fiabilidad de este cuestionario es de un alfa de Cronbach ,9019.

Analisis de datos

Las variables son reportadas como medias y desviaciones estandar; asi como porcentajes, para variables continuas y
categoricas, respectivamente. Para la comparacion de las caracteristicas generales de acuerdo con el nivel de resiliencia se
utilizo la prueba exacta de Fisher para variables categoricasy la prueba U de Mann-Whitney para variables continuas. Para
el analisis de asociacion entre la resiliencia y el apoyo social se realizd un modelo de regresion logistica. Las variables de
ajuste se determinaron mediante la evaluacion del cambio del estimador ocasionada al introducir cada una de las covariables
al modelo, en el modelo final solo se incluyeron aquellas que tuvieran un impacto mayor al 10% sobre el estimador.
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Finalmente, el modelo se ajusto por edad, sexo, religion, estado civil, ingreso mensual, diagnostico de enfermedades cronicas
y estatus de institucionalizacion.

Los resultados se consideraron estadisticamente significativos con un valor p< 0,05. Todos los analisis se llevaron a cabo
empleando el software paquete estadistico STATA version 15 (Stata Corp LP, College Station, Tex., USA).

Aspectos éticos

Al total de la muestra se le proporciono un consentimiento informado en el que ellos aceptarian o no participar en la
investigacion y con la finalidad de que los adultos mayores estuvieran conscientes de la investigacion y conocer la capacidad
de ejercer los derechos de acceso, ratificacion, cancelacion u oposicion. Para el desarrollo de este estudio se tuvieron en
cuenta lineamientos nacionales e internacionales, para la investigacion con seres humanos, apoyandose de la Ley General
de Salud de México (20) y la declaracion de Helsinki (21).

Resultados

Para el presente estudio se incluyeron un total de 200 adultos mayores. La mediana de edad de la poblacion estudiada fue
de 71 afios, con un rango intercuartil de 12,5 afos. La mayoria de los participantes era residente de los municipios de
Mixquiahuala y Progreso de Obregon (Grafico 1).
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Grafico 1. Distribucion de los participantes de estudio de acuerdo con el municipio de residencia

Al comparar las caracteristicas generales de la poblacion de acuerdo con el nivel de resiliencia se encontraron diferencias
significativas, observandose que el 43,2% de los participantes con resiliencia baja tenia un estado civil de viudo, mientras
que el 59,6% de quienes presentaron una resiliencia alta estaba casado. Por otra parte, el 27,3% de los individuos con un
nivel de resiliencia bajo refirio rentar una vivienda, mientras que el 86,5% de quienes reportaron una resiliencia alta tenia
una vivienda propia. Con respecto al apoyo social percibido por los participantes, el 38,6% de quienes se encontraban en
la categoria de resiliencia baja reporto un apoyo social medio/bajo, y el 92,3% de quienes refirieron resiliencia alta presento
un nivel de apoyo social maximo (Tabla 1).

Cuando se efectua el modelo de asociacion entre el apoyo social y la resiliencia, ajustado por potenciales confusores, se
observa que quienes reportaron un nivel de apoyo social maximo tuvieron mas posibilidades de tener un nivel de resiliencia
alta, en comparacion con aquellos que reportaron un apoyo social medio/bajo [RM 7,03 (IC95% 2,76 -17,94)] (Tabla 2).
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Tabla 1. Caracteristicas generales de la poblacion de acuerdo con el grado de resiliencia que presenta la poblacion

de estudio (n= 200)

Caracteristicas Resiliencia
Total (h= 200) Bajo (22%) Alto (78%) Valor p
Edad mediana (RIC) 71 (12,5) 73 (16) 71 (12) 0,52
Sexo n (%)
Hombre 56 (28) 107 (68,6) 37 (84,1) 0,05
Mujer 144 (72) 49 (31,4) 7 (15,9)
Religion n (%)
Catolica 154 (77) 36 (81,8) 118 (75,6) 0,17
Mormona 6 (3) 3(6,8) 3(1,9
Cristiana 22 (11) 3(6.8) 19 (12,2)
Otra 18 (9) 2 (4,5) 16 (10,2)
Ocupacion n (%)
Hogar 116 (58) 29 (65,9) 87 (55,7) 0,33
Otra 54 (27) 46 (29,5) 46 (29,5)
Ninguna 30 (15) 23 (14,7) 23 (14,7)
Estado civil n (%)
Soltero 34(17) 12 (27.,3) 22 (14,1) 0,002
Casado 106 (53) 13 (29,5) 93 (59,6)
Union libre 2(1) 0 (0) 2(1,3)
Viudo 58 (29) 19 (43,2) 39 (25)
Ingreso mensual n (%)
Recibe (%) 164 (82) 32(72,7) 132 (84.,6) 0,07
No recibe (%) 36 (18) 12 (27,3) 24 (15,4)
Enfermedades cronicas n (%)
Diabetes 40 (20) 9 (20,4) 31(19,9) 0,71
Hipertension 52 (26) 14 (31,8) 38 (24,3)
Diabetes e hipertension 19 (9,5) 5(1,3) 14 (9)
Ninguna 61 (30,5) 12 (27,3) 49 (31,4)
Otra 28 (14) 4(9,1) 24 (15,4)
Apoyo social n (%)
Maximo 171 (85,5) 27 (61,4) 144 (92,3) <0,001
Medio/bajo 29 (14,5) 17 (38,6) 12 (7,7)
Vivienda n (%)
Propia 167 (83,5) 32(72,7) 135 (86,5) 0,03
Rentada 33 (16,5) 12 (27,3) 21 (13,5)
Estatus de institucionalizacion n (%)
Si 100 (50) 21 (47,7) 79 (50,6) 0,86
No 100 (50) 23 (52,3) 77 (49,4)

negrita significan p < 0,05

RIC: rango intercuartil; Valor de p para variables categoricas (prueba X?) y variables continuas (prueba U Mann-Whitney). Los valores en
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Tabla 2. Asociacion entre el apoyo social percibido y el grado de resiliencia (n= 200)

Apoyo social RM (IC 95%) Valor p
Medio/bajo 1
Maximo 7,03 (2,76 - 17,94) < 0,001

RM: razon de momios; IC: intervalo de confianza al 95%; Regresion logistica ajustada por edad, sexo, religion, estado civil, ingreso mensual,
diagnéstico de enfermedades cronicas, estatus de institucionalizacion

Discusion

Los resultados sugieren que el apoyo social percibido se asocia positivamente con la resiliencia de los adultos mayores. Hasta
donde se conoce, este es el primer estudio publicado en México que ha evaluado el posible rol del apoyo social sobre el
estado resiliencia en este grupo poblacional. En la presente muestra de estudio se observa una pequefia proporcion de adultos
mayores que percibieron un bajo apoyo social, lo cual es consistente con un estudio previo realizado en adultos mayores de
la ciudad de México, en el que se reportd que menos del 12% percibié un nivel bajo de apoyo social (22). Esto muy
probablemente se deba a que, por un lado, los adultos mayores de México suelen vivir normalmente con familiares, quienes
son una importante fuente de apoyo (23); y por otro, a los programas sociales de proteccion a este grupo de edad (24).

Por otra parte, el 78% de los participantes presentd una resiliencia alta. Estudios llevados a cabo en adultos mayores han
encontrado un rango de resilencia alta entre 46% y 15%. Este valor depende de las caracteristicas socioculturales y
demograficas de la muestra de estudio, asi como del instrumento empleado. Se han observado niveles mas altos de resilencia
con los intrumentos Connor-Davison, asi como del cuestionario CAPS-19, mientras que un porcentaje mas bajo se ha
encontrado utilizando el cuestionario General de Salud, GHQ-12.25

Se ha descrito que a menor edad los adultos suelen ser menos resilientes (26). Sin embargo, no es concluyente que la edad
sea un factor relacionado. En esta investigacion no se encontraron diferencias estadisticamente significativas entre la edad
y el grado de resiliencia. Se ha sugerido que entre los factores que pueden asociarse fuertemente con una alta resiliencia se
encuentran la adaptacion, el optimismo y la esperanza, las emociones positivas, el apoyo social y la participacion en la
comunidad, asi como la independencia en las actividades de la vida diaria y la actividad fisica (27,28). Diferencias estadisticamente
significativas entre el grado de resiliencia con el estado civil con el tipo de vivienda y el apoyo social fueron encontradas en
este estudio, observando que aquellos adultos mayores que mostraban una resilencia alta eran aquellos que se encontraban
casados y quienes poseian una vivienda propia, posiblemente el contar con una pareja aumenta el afecto y el apoyo percibido
para hacer frente a situaciones adversas. Se encontro que los adultos mayores que reciben un mayor apoyo social se asociacia
a una resiliencia alta. Este resultado es congruente con estudios previos donde se observa que aquellos adultos mayores que
poseen redes sociales fuertes antes o durante una adversidad tendran un mayor grado de resiliencia (29).

Para la adecuada interpretacion de los resultados es necesario tomar en cuenta algunas consideraciones. El enfoque
transversal de este analisis no permite establecer una secuencia de temporalidad entre el apoyo social percibido y el estado
de resiliencia de los adultos mayores, por lo que los hallazgos deben ser interpretados con cautela. Por otra parte, el intervalo
de confianza de la estimacion de la RM fue relativamente amplio, muy probablemente por el tamafio muestral del estudio;
no obstante, dicho tamafo de muestra fue suficiente como para detectar la asociacion buscada entre las variables de
interés tras el ajuste por confusores.

A pesar de las limitaciones mencionadas, el presente estudio tiene importantes fortalezas. El analisis estadistico se basé en
un modelo de regresion logistica para estimar la RM entre las variables de interés, por lo que, a diferencia de estudios
previos, se pudo estimar la magnitud y fuerza de la asociacion entre el nivel de apoyo social y la resiliencia de los adultos
mayores. Ademas, se recuperaron datos de los sujetos de estudio que permitieron hacer el ajuste por potenciales confusores
en el modelo de regresion logistica, por lo que es muy poco probable que estos hallazgos se vean afectados por un sesgo
de confusion. Para la determinacion del nivel de apoyo social y el estado de resiliencia se emplearon instrumentos validados
y con un nivel relativamente alto de confiabilidad, los cuales fueron aplicados por personal capacitado, de tal modo que
no se espera que estos resultados se hayan visto afectados por un error de la mala clasificacion.
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Se han demostrado que los adultos mayores con problemas fisioldgicos o de salud mental logran tener un alto grado de
resiliencia si presentan un maximo apoyo social (30). Sin embargo, existe también evidencia que muestra que los adultos
mayores suelen tener una menor interaccion social que las personas mas jovenes; por lo tanto, es necesario crear una red
social solida alrededor del adulto mayor. Para lograr esto es necesario incluirlos en actividades sociales, asi como tener el
soporte de su familia y lo mas importante es que el adulto mayor se sienta satisfecho con el apoyo social recibido (29), de
esta manera se podra ser mas resiliente a los cambios asociados al envejecimiento.

La resiliencia muestra la capacidad de hacer frente a situaciones dificiles como puede ser una enfermedad, un accidente o
un trauma; mientras se restablece la condicion normal o saludable; por lo tanto, en términos de salud, la resiliencia
desempefa un papel muy importante (31). Cuanto mayor sea la resiliencia menor sera el riesgo de sufrir enfermedades o
comorbilidades.

Conclusion

Los adultos mayores pertenecientes a siete municipios del Valle del Mezquital en Hidalgo, México, presentaron un grado de
resiliencia el cual se asocia al apoyo social que reciben en un momento especifico. Por lo tanto, en la etapa del envejecimiento,
donde se llevan a cabo un gran niimero de cambios, puede resultar estresante, por lo que es necesario fortalecer las redes
de apoyo de los adultos mayores, para asi aumentar su grado de resiliencia y por ende mejorar su calidad de vida.
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