La teoria homeostatica del bienestar. Bienestar psicologico
y satisfaccion por la vida en adultos mayores

IsAEL DURAN JIMENEZ

Universidad de Guadalajara

Resumen

La satisfaccion por la vida es basicamente una evaluacion
cognitiva de la calidad de las experiencias propias, un in-
dicador del bienestar subjetivo que se estudia por medio
de la propia evaluacion que el sujeto expresa. El sistema
homeostatico del individuo media aquella evaluacion y
posee el papel de generar una sensacion positiva de bien-
estar que no es especifica, pero si altamente personalizada
y tiene relacion solamente con el bienestar percibido de
manera general. El objetivo de este estudio fue poner a
prueba la teoria homeostética de la satisfaccion por la vida
en personas mayores que viven en una ciudad mexicana.
Para ello, se aplicd un instrumento que evalla la satisfac-
cion por la vida personal y por la localidad, a 564 personas
mayores. Los resultados de este estudio sefalan que los
dominios conectados con el bienestar personal son mas
relevantes para las personas mayores, que aquellos relacio-
nados con los temas propios del entorno fisico-geografico
de la localidad.

Palabras clave: bienestar psicoldgico, satisfaccion por la
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The homeostatic theory of well-being:
Psychological well-being and satisfaction

with life in aged adults

Abstract

Satisfaction with life is basically a cognitive evaluation of
the quality of one’s own experiences, an indicator of sub-
jective well-being, which is studied through a person’s
own evaluation. Such an evaluation is mediated by the
homeostatic system of the individual, which has the role
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of creating a positive sense of well-being, non-specific
and highly personalized, concerned only with well-being
perceived in a general sense. The goal of this work was
to test the homeostatic theory of life satisfaction in aged
adults living in a Mexican city. An instrument that measu-
res personal and local satisfaction with life was administe-
red to 564 aged adults of both sexes. The main findings of
this study point out that those domains related to personal
well-being are more important to aged adults than those
linked with the topics of the town physical- geographical
environment.

Key words: Psychological well-being, satisfaction with life,
homeostasis, elder.

INTRODUCCION

El objetivo de este trabajo fue llevar a cabo un
acercamiento al fenémeno psicosocial del bien-
estar subjetivo en personas mayores de una ciu-
dad de México. Este interés se justifica en el gran
desconocimiento y la escasa investigacién que exis-
te en este dmbito en el pais, la regién y concre-
tamente en esta localidad (Ocotlan, Jalisco). Se
trat6 de recopilar informacién bésica que brindara
referencias concretas acerca de la situacién de esta
poblacién, en cuanto a su bienestar psicolégico y
el grado de satisfaccién con su propia vida.

Definicion de bienestar subjetivo

Arita (2005), siguiendo a la Organizacién de las
Naciones Unidas (2001), sefiala que la importan-
cia de estudiar los procesos de ajuste a la vida y
sus resultados estd en relacién con el bienestar de
la poblacién que toda sociedad busca. Las politi-
cas del desarrollo social en todo el mundo se han
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enfocado en la basqueda del bienestar econémico
y en la distribucién de la riqueza de una mane-
ra mis equilibrada. Sin embargo, en las dos ul-
timas décadas el desarrollo social ha considerado
cada vez mds la importancia de introducir en el
andlisis el bienestar percibido por la poblacién. La
Secretaria de Desarrollo Social (2002), citada por
Arita (2005), define al bienestar subjetivo como: “un
proceso permanente mediante el cual se amplian
las capacidades y las opciones de las personas y las
comunidades para que puedan ejercer plenamen-
te sus libertades y derechos y realizar todo su po-
tencial productivo y creativo, de acuerdo con sus
aspiraciones, elecciones, intereses, convicciones y
necesidades. Se trata de un proceso de mejoria de
las condiciones de cada persona”. (pp. 121-126).
La propia Arita (2005) observa que se hace ex-
plicito el interés por el bienestar subjetivo, el que
tiene que ver con el proceso de percepcién de la
vida de acuerdo con el propio sujeto, de alli la im-
portancia de estudiar la satisfaccién por la vida
como un indicador de dicho bienestar y se con-
vierte basicamente en una evaluacién cognitiva de
la calidad de las experiencias propias, un indicador
del bienestar subjetivo que se estudia mediante la
autoevaluacién del propio sujeto. Dicha evalua-
cién es mediada por el sistema homeostitico de
la persona, que tiene la tarea de crear un senti-
do positivo de bienestar que no es especifico y si
altamente personalizado, y que concierne sélo al
bienestar percibido en el sentido mds general.
Hosen, Solovey-Hosen y Stern (2002) comen-
tan que en la vida social, el funcionamiento hu-
mano y el bienestar estin en continuo proceso de
ajuste, mediado por los recursos internos del in-
dividuo y el medio ambiente, los cuales son guia-
dos por una retroalimentacién emocional de los
mecanismos biolégicos comunes a todos los seres
humanos. Anguas (2000) y Zamarrén (2006) es-
tablecen que el bienestar subjetivo se refiere a una
percepcién de un estado interno de equilibrio u
homeostasis; éste se acompaiia de un estado emo-
cional positivo y agradable, dando por resultado
un proceso complejo de evaluacién por medio de
las experiencias vividas. Ademds, se establece que
durante este proceso se forman predisposiciones y
preferencias dirigidas a satisfacer las necesidades
deficitarias, asi como las que permitan el desarro-
llo. Por lo tanto se trata de una evaluacién cogniti-
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vo-afectiva que realiza la persona sobre su vida y
cuyos indicadores usuales son la satisfaccién por la
vida y la felicidad sentida.

Por tanto, el bienestar subjetivo estd constitui-
do por tres elementos fundamentales: satisfaccién
con la vida, afecto positivo y afecto negativo. Estos
elementos estin fuertemente relacionados. La sa-
tisfaccién con la vida puede ser subdividida en di-
versas 4reas como: satisfaccién con el matrimonio,
los amigos, el trabajo, etc. El afecto positivo puede
ser evaluado por medio de emociones especificas
como: gozo, afecto y orgullo, en tanto que el ne-
gativo puede ser medido via emociones como: ver-
glienza, culpa, tristeza, ira o ansiedad. No obstante,
necesariamente han de diferir, ya que asi como la
satisfaccién con la vida representa una valoracién
global de la vida como un todo, el balance afectivo
depende mais de las reacciones puntuales a eventos
concretos que acontecen en el curso de la vida.

Por ejemplo, Moyano y Ramos (2007) consi-
deran que la calidad de vida incluye el bienestar
como componente subjetivo del concepto, que a
su vez estaria conformado por aspectos cognitivos
y afectivos. El componente cognitivo del bienestar
seria la satisfaccién vital, ya sea de manera global
o por dominios especificos, y el componente afec-
tivo referiria a la presencia de sentimientos positi-
vos, lo que se puede denominar como felicidad. El
concepto de satisfaccién vital como componente
cognitivo del bienestar subjetivo ha sido definido
como la valoracién positiva que la persona hace de
suvida en general, o de aspectos particulares de ésta
(familia, estudios, trabajo, salud, amigos, tiempo li-
bre), siendo los dominios de funcionamiento mads
cercanos e inmediatos a la vida personal de los in-
dividuos los que tendrian mayor influencia sobre el
bienestar personal.

Asi, las personas evaltan su estado actual me-
diante las expectativas de futuro que tienen para si
mismas, en el que la satisfaccién es la discrepancia
percibida entre sus aspiraciones y sus logros. La
satisfaccién seria un estado psicolégico resultante
de la transaccién entre el individuo (personalidad)
y su entorno microsocial (estado civil, familia, par-
ticipacién social, satisfaccién laboral, apoyo social)
y macrosocial (ingresos, cultura). Vera y Sotelo
(2003) también abonan a este tema corroboran-
do que existe un acuerdo entre los investigadores
acerca de que los componentes del bienestar subje-



tivo son satisfaccion con la vida y el balance de los
afectos positivos y negativos. En suma, se estable-
ce que la satisfaccién por la vida es una cognicién,
es un proceso de juicio y evaluacién de la propia
vida. Los afectos positivos son emociones placen-
teras tales como la felicidad y la alegria; en cuanto
a los afectos negativos, éstos son sentimientos des-
agradables como la tristeza y el miedo.

Ademais, Moyano y Ramos (2007), en cuanto
a estos aspectos cognitivos y afectivos del bienes-
tar, sefialan que existe evidencia empirica de que
estdn relacionados. Y aunque se puede considerar
la presencia de dificultades al querer demostrar si
se trata de componentes independientes o estin
relacionados, Diener, Emmons, Larsen y Griftin
(1985) consideran que el bienestar subjetivo estd
constituido por tres componentes relacionados en-
tre si: afecto positivo, ausencia de afecto negativo
y satisfaccién por la vida como un todo.

Teoria homeostatica del bienestar

La psicologia social tomé prestado el término de
homeostasis, propio de la biologia y la ecologia,
para ser aplicado al tema del bienestar psicolégi-
co. De acuerdo con el diccionario, la homeostasis:
“es una caracteristica de un ecosistema que resiste
a los cambios y conserva un estado (autorregula-
torio) de equilibrio. Se define también como la
tendencia de un organismo vivo a estabilizar sus
diversas constantes fisiologicas”. (El pequefio La-
rousse ilustrado 2007, p. 530).

Con esta nocién en mente, Cummins y cole-
gas (2000; Cummins, Eckersley, Pallant, Van Vugt,
Shelley, Pusey, & Misajon, 2001; Cummins, Ec-
kersley, Pallant, & Davern, 2002) desarrollaron su
teoria homeostética del bienestar subjetivo. Esta
teoria sefiala que el bienestar subjetivo opera en un
nivel abstracto, es decir, no especifico, que puede
ser medido —para el caso de la satisfaccién por la
vida- mediante la pregunta: “;Qué tan satisfecho
estd usted con su vida como un todo?”. A pesar de
lo genérico de la cuestion, la respuesta que la gente
da, refleja su estado general de bienestar subjetivo,
el cual es el nivel en el que el sistema homeostitico
trabaja como una consecuencia de la adaptacién.
En este contexto tedrico se ha sefialado que:

Para las personas que tienen un funcionamiento
normal de su sistema homeostdtico, sus niveles
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de bienestar subjetivo generalizado mostrardn
una pequeria relacion con las variaciones en sus
circunstancias cronicas de vida. El sistema ho-
meostdtico tiene el rol de crear un sentido positivo
de bienestar que es no especifico y si altamente
personalizado, y que concierne sélo al bienestar
percibido del individuo que estd haciendo la va-
loracion y inicamente en el sentido mds general.
Por su alto nivel de abstraccion, la estimacion
global de la satisfaccion por la vida como indi-
cador del bienestar subjetivo no puede brindar
informacion acerca de los componentes de la vida
que también contribuyen a este sentido de bien-
estar. Se necesita evaluar también la satisfaccion
por diversos dominios de la vida. (Arita, 2005
p. 122).

Con fundamento en lo anterior, los dominios del
bienestar personal son, en orden de importancia,
las relaciones personales, el nivel de vida, la se-
guridad personal, la salud, los logros en la vida,
la seguridad futura y las relaciones con la comu-
nidad. En cuanto al bienestar local, la posicién
de los dominios es, a saber: situacién econdmica,
seguridad local, condiciones sociales, estado del
medio ambiente y negocios. Ademads, los dominios
del bienestar local estin menos relacionados entre
si y son mds libres de reflejar cambios de manera
separada.

Lo sefialado es consistente con la teoria homeos-
tatica, que establece que el bienestar subjetivo es
activamente controlado y mantenido por un grupo
de mecanismos psicolégicos que funcionan bajo el
control de la personalidad. Tales mecanismos son
mds evidentes en el nivel general de bienestar per-
sonal. Es decir, en tanto que la satisfaccién por la
vida como un todo se aproxima a un punto ho-
meostatico, no sucede lo mismo con los dominios.
Asi, las preguntas en el nivel de los dominios estin
dirigidas a identificar aspectos de la vida en los
que la informacién mds especifica se procesa y, en-
tonces, la influencia homeostitica en la respuesta
por los dominios especificos de la vida se diluye.
Por lo tanto, el nivel de satisfaccién para los domi-
nios puede variar por arriba o por debajo del punto
homeostitico.

Arita (2005) observa que una situacién similar
ocurre en relacién con aquello que es personal y
lo que se considera social, y que Cummins y co-
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legas (2002) refieren como las dimensiones en lo
préximo-distal. Si el propésito de la homeostasis
es mantener un sentido de bienestar personal, la
influencia generalizada de los mecanismos psicol6-
gicos positivos disminuye al ir de lo personal —que
es mds proximal— hacia la familia, los amigos y la
sociedad, que son mds distales. De esta manera, si
las evaluaciones de la satisfaccién van de lo proxi-
mal (personal) a lo distal (social), el nivel general
de manejo homeostitico de la satisfaccién dismi-
nuye; asi, el proceso de evaluacién se ve en gran
medida influido por la necesidad de proteger al yo,
o autoconcepto, de apreciaciones negativas.

En cuanto al control homeostitico valorado en
grados de sensibilidad, la baja sensibilidad seria
para las evaluaciones personales; la mediana, para
las evaluaciones referentes a la familia y amigos, y
la alta, para la evaluacién de la satisfaccién con las
dimensiones de la sociedad. Si los dominios estin
distantes de la influencia homeostitica, légicamen-
te se vuelven mds especificos y pueden mostrar
mayor variabilidad y sensibilidad a las condiciones
actuales de vida, ya que la sensibilidad es inversa
al control homeostético, manifestindose baja sen-
sibilidad en las medidas de lo personal/abstracto y
alta sensibilidad para lo social/especifico.

En contraste, el bienestar personal es proximal
y sujeto al control homeostético, pero el bienestar
local es mds distal y, por lo tanto, mds sensible y
especifico en su evaluacion, y varia mds, por enci-
ma o por debajo, del nivel homeostitico de evalua-
cién. Lo mismo se aprecia en las dimensiones del
bienestar personal y local; de esta forma, se tiende
a evaluar con mayor sensibilidad las dimensiones
mis distales. La teoria homeostatica del bienestar
subjetivo de Cummins y sus colaboradores plan-
tea que el bienestar estd activamente controlado
y mantenido por un grupo de mecanismos psico-
légicos que son mds evidentes en el nivel gene-
ral del bienestar personal, por lo cual aparece una
evaluacién mds alta para éste que para el bienestar
sentido por la localidad. Lo mismo sucede con el
indice de bienestar personal y el indice de bienes-
tar para la localidad.

El objetivo fundamental de este trabajo inicial
ha sido el de efectuar una aproximacién al fené-
meno psicosocial del bienestar subjetivo en las per-
sonas mayores de una pequefia ciudad de México.
Este interés estd justificado, en gran medida, por
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el gran desconocimiento y escasa investigacion que
existe en este dmbito en el pais, la regién y con-
cretamente en ésta localidad y, por otro parte, en
el enorme impacto que se cree que posee el fené-
meno del bienestar general y “la felicidad” de los
adultos mayores, quienes, ademds, se pueden con-
siderar una poblacién especialmente vulnerable a
factores adversos al bienestar.

METODO

Se trata de un estudio descriptivo y correlacional.
La muestra total se compuso de personas con edad
igual o mayor a los 65 afios, residentes del munici-
pio de Ocotldn, Jalisco, México.

Participantes

Se seleccionaron dos submuestras. El tamafio de
la primera, que fue probabilistica estratificada y
proporcional, se obtuvo de la siguiente manera:
del total de poblacién de personas mayores afi-
liadas o derechohabientes del Instituto Mexicano
del Seguro Social IMSS en el Municipio de Ocot-
ldn, que era de 7018 en el afio 2007, segun la base
de datos proveniente de la propia fuente directa
del IMSS, se determind el tamafio de una muestra
aleatoria simple con el Programa Stats. Se calculé
el tamafio de la muestra con un nivel de confianza
de 95 % y un nivel de error de 5%, resultando en
364 personas. Para la obtencién de una muestra
probabilistica estratificada proporcional, se sub-
dividié en 10 estratos: por grupos de edad cuyos
rangos son de 65-69, 70-74, 75-79, 80-84 y 85
y mds afios; todo ello para ambos géneros, con lo
que resultaron los mencionados 10 estratos. Con
el fin de calcular las submuestras para cada uno de
estos 10 estratos, se multiplicé la cantidad total de
cada uno de los estratos por la fraccién constante
(fh = 0.05186, la cual a su vez es el resultado de
dividir: n = 364, entre N = 7,018. En la Tabla 1se
presentan los datos de la primera submuestra.

De los 50 barrios y/o comunidades en el Mu-
nicipio de Ocotldn, se distribuyé de forma homo-
génea la totalidad de personas por entrevistar de la
primera submuestra (personas mayores afiliadas al
IMSS); es decir, se dividié la submuestra entre los
50 barrios y se obtuvo el nimero de personas ne-
cesarias por barrio (7 personas), proporcionindole
al estudio representatividad socioeconémica (con-
siderando que la totalidad de estratos socioeconé-



Tabla 1. Muestra probabilistica estratificada
de personas mayores afiliados al IMSS

Estrato Género y grupo Poblacion  Muestra
de edad por estrato

1 Hombres 65-69 1,058 55

2 Mujeres 65-69 973 50

3 Hombres 70-74 729 39

4 Mujeres 70-74 787 41

5 Hombres 75-80 586 30

6 Mujeres 75-80 618 32

7 Hombres 80-84 371 19

8 Mujeres 80-84 405 21

o | jomesss w |
N=7,018 n=364

micos son representados por los 50 barrios) y geo-
grafica. Se utilizé el procedimiento de seleccién de
la muestra denominado témbola: por un lado, se
listaron los 50 barrios y/o comunidades (témbola
1) y por otro, las 364 unidades (personas mayores)
muestrales en el orden secuencial de los estratos
del 1 al 10 (témbola 2). Enseguida se procedié a
sacar las fichas correspondientes de cada témbola
(al barrio 1 le correspondieron las primeras 7 uni-
dades muestrales obtenidas, al barrio 2 las siguien-
tes 7,y asi sucesivamente hasta agotar las fichas de
ambas témbolas).

Para seleccionar la segunda submuestra, las 200
unidades muestrales se distribuyeron en los 50 ba-
rrios de la poblacién, resultando un nimero de 4
personas mayores no afiliadas al IMSS por entre-
vistar.

En lo que respecta al segundo grupo, la mues-
tra consistente en personas mayores no afiliadas
al IMSS fue no probabilistica y/o incidental; es
decir, se dirigié acorde con los requerimientos y
caracteristicas propias de esa poblacién. Asi, se
estimé aplicar 200 cuestionarios, muestra que se
subdividi6 en estratos similares a la muestra an-
terior, en lo que tiene que ver con los rangos de
edad y el tema del género. Por lo que toca a la
cantidad de personas por estrato, dado que no se
conté con cifras actualizadas del total de esta po-
blacién, proveniente de alguna fuente confiable,
se precedi6 a subdividir dichos 200 cuestionarios
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en partes iguales, esto es, 200/10, resultando en
20 personas/cuestionarios para cada uno de los 10
estratos.

Instrumentos

EI Cuestionario de Satisfaccién por la Vida y Bien-
estar de Cummins (2000), que es basicamente una
evaluacién cognitiva de la calidad de las experien-
cias propias, un indicador del bienestar analizado
mediante la propia evaluacién que el sujeto expresa.
Este indice incluye dos escalas: a) La escala proxi-
mal que se basa en una escala integral de calidad
de vida y b) La escala distal.

La primera, escala proximal, estd compuesta
por los siguientes ocho reactivos: Si piensa us-
ted en su vida y circunstancias personales, ;cudn
satisfecho/a estd usted con los siguientes aspec-
tos?:

Su vida globalmente

Su nivel de vida

Su salud

Sus logros en la vida

Sus relaciones personales

La seguridad personal percibida

Al sentirse parte de la propia comunidad
Por la seguridad que siente por el futuro

PN

La media de los puntajes obtenidos proporciona el
indice personal de bienestar (IPB).

Por su parte, la escala distal estd constituida por
cuatro items relativos a la localidad y que son los
siguientes: scudn satisfecho/a esta usted con la vida
en los siguientes aspectos?

9. En Ocotlin

10. La situacién econémica de Ocotlin

11. La calidad del medio ambiente de
Ocotlin

12. La situacién social de Ocotlin

La media de los puntajes obtenidos brinda el indi-
ce de bienestar local (I.B.L.); asimismo, se inclu-
yen los reactivos siguientes como subdominios de
la vida en Ocotldn: ;Cudn satisfecho/a esta usted
con los siguientes aspectos?

13. La distribucién de ingresos en Ocotldn
14. Los servicios de salud en Ocotldn
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15. El apoyo brindado a las familias en Ocotlin
16. La confianza sentida en la mayoria de la
gente en Ocotlan.

Este ultimo item mide el capital social; en suma,
esta prueba estd constituida por 16 items, cada
uno con 11 posibles respuestas en una escala de
puntuacién que oscila del 0 () al 10 (), en una 16gi-
ca ascendente. Para la confiabilidad de las escalas,
se obtuvo el Alfa de Cronbach (0.93) que fue muy

adecuado.

Procedimiento

Las entrevistas fueron llevadas a cabo por un gru-
po de estudiantes de diferentes carreras del Cen-
tro Universitario de la Ciénaga de la Universidad
de Guadalajara, que fueron entrenados apropiada-
mente.

Una vez determinadas especificamente (en canti-
dad y calidad) las unidades muestrales por entrevis-
tar en cada comunidad, se recorrieron éstas y alea-
toriamente se realizé la encuesta en los domicilios
respectivos de los sujetos (con la rigurosa condi-
cién y/o prerrequisto de que las personas mayores
pertenecieran a cualquiera de los dos subgrupos
mencionados, lo cual se definia a través de una en-
trevista previa), de tal manera que la totalidad de
la poblacién de personas mayores fue susceptible
de ser entrevistada, es decir, todas las personas ma-
yores residentes en el municipio tuvieron la misma
oportunidad de ser seleccionados para ser parte de
la muestra.

RESULTADOS

Analisis estadistico

Para la parte descriptiva del estudio, se obtuvieron
frecuencias, porcentajes, medias y desviaciones ti-
picas. Para la parte analitica y comprobacién de
diferencias, se analizaron las respectivas a género,
edad y origen urbano o rural, estado civil, rango de
ingresos, tipo de convivencia y su relacién con la
variable de bienestar subjetivo, ademds del andlisis
comparativo entre afiliados al IMSS y no afiliados.
Se realizaron anlisis estadisticos de cardcter no pa-
ramétrico, dada la distribucién no normal de las
variables, con las pruebas U de Mann-Whitney,
Kruskal-Wallis y 1a correlacién Rho de Spearman.
El nivel de significacién estadistica que se adopté
fue < 0.05En las tres primeras tablas se presentan
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Tabla 2. Descripcion de la satisfaccion
con la vida segun el indice de Bienestar Personal

Satisfaccion M )]
Global con su vida 73 1.8
Con su nivel de vida 7.1 2.0
Con su salud 6.7 2.1
Con los logros alcanzados 7.2 1.9
Con sus relaciones personales 7.6 2.0
Con la seguridad que siente 7.4 2.1
Como miembro de su comunidad 7.3 2.2
Con la seguridad por el futuro 6.2 2.2
indice de bienestar personal 7.1 1.5

los resultados globales descriptivos derivados de
la aplicacién del mencionado instrumento. En la
tabla 2 se advierte que los dominios conectados
con el bienestar personal (bienestar proximal) y su
indice (IBP), que es el promedio de los siete items
anteriores, sin contar con el item de evaluacién
“global con su vida”, indicaron que son la salud y
la seguridad por el futuro los temas que resultaron
con evaluaciones mds bajas, en tanto que las rela-
ciones personales y la seguridad personal registra-
ron las evaluaciones mds elevada.

En laTabla 3 se observa que la satisfaccién con
la economia y el medio ambiente de Ocotldn son
los reactivos que resultaron con mds baja puntua-
cién en esta subescala de bienestar local, y que la
satisfaccién con la vida y el Indice de Bienestar
Local obtuvieron una puntuacién mds baja en re-
lacién con la satisfaccién global con su vida y con
el indice de bienestar personal (reportados en la
Tabla 2)

En la Tabla 4 se observa que, con respecto al
plano local, son los items de distribucién de los in-
gresos y el medio ambiente los que fueron evalua-
dos con menor puntuacién, pero en general bajaron
todas las valoraciones en relacién con la dimensién
del bienestar personal, tal y como era de esperar se-
gin la teoria homeostdtica del bienestar.

Variables relacionadas con el bienestar
percibido segiin Cummins

Se compararon las variables evaluadas en el ins-
trumento de Cummins por sexo, domicilio e in-
clusién en el IMSS. Debido a que las frecuencias
de los dominios o items no ajustaban a la distri-
bucién normal, estos andlisis se efectuaron con la
prueba no paramétrica “U de Mann-Whitney”.



Tabla 3. Descripcion de la satisfaccion
con la vida en el Indice de Bienestar Local
en la Cd. De Ocotlan

Satisfaccion M )]
Con la vida en Ocotlan 6.3 2.0
Con la economia de Ocotlan 5.5 2.1
Con e! medio ambiente de 56 21
Ocotlan
Con las condiciones sociales de 6.0 20

Ocotlan

No se encontraron diferencias significativas por
sexo en ninguna de las variables.

En cuanto al domicilio de las personas, la Gnica
diferencia significativa fue con los logros conse-
guidos en la vida (U de Mann-Whitney = 23,732,
<.05), donde los residentes del 4rea urbana (= 442;
= 7.3, = 1.1) calificaron con mayor satisfacciéon en
sus logros que los del drea rural ( = 122; = 6.9, =
1.9) del municipio.

Con respecto ala funcién dela afiliacién al IMSS,
se encontraron diferencias significativas en la satis-
faccién con sus relaciones personales (U de Mann-
Whitney = 32,705, < .05), con ser miembro de su
comunidad (U de Mann-Whitney = 32,533, < .05),
en el Indice de Bienestar Personal (U de Mann-
Whitney = 32,724, < .05), y con los servicios de
salud locales (U de Mann-Whitney = 30,103, <
.01). En todos los casos, las diferencias indicaron
mis altas calificaciones de las personas afiliadas al
IMSS (=364; =7.7,=1.9;=7.5,=2.0; =7.2, =
1.4; = 6.6, = 2.2, respectivamente) que de las per-
sonas no afiliadas (= 200; = 7.3,=2.0;=7.0,=2.4;
=6.9,=1.7; =5.9, = 2.3, respectivamente).

También se analizé la posible relacién de la
edad de las personas y la satisfaccién por la vida.

En la Tabla 5 se presentan las correlaciones
Rho de Spearman y se observa que las correlacio-
nes estadisticamente significativas apuntan a que,
en la medida que los individuos de la muestra eran
mayores, menor era su satisfaccién con su vida
global, su nivel de vida, su salud, sus relaciones
personales, la seguridad sentida, ser miembros de
su comunidad y también su indice de bienestar
personal.

En la Figura 1 se representa la distribucién
de medias de los dos indices personal y local, asi
como la satisfaccién global con la vida. Esta Fi-
gura permite concluir que la correlacién negativa
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Tabla 4. Descripcion de la satisfaccion
en los subdominios de la vida local

Satisfaccion M )]
gon la distribucién local del 51 23
ingreso
Con los servicios locales de salud 6.3 23
Con.gl apoyo local brindado a las 58 25
familias
Con el hecho de poder confiar en 56 25

la gente

con la edad ocurre por el efecto de la disminucién
importante que se da entre el primer y segundo
grupo de edad, pudiendo apreciarse una cierta re-
cuperacion posterior. No es, por tanto, una ten-
dencia lineal a lo largo de la vejez, sino una pérdi-
da inicial que luego parece intentar compensarse,
recordando el efecto de homeostasis teorizado por
Cummins.

También se analizaron otras variables sociode-
mogrificas, como son el estado civil, el nivel de
ingresos y la situacion de convivencia. A continua-
cién se presentan los promedios obtenidos para
cada una de ellas en aquellas variables de Bienestar
donde se encontraron diferencias significativas se-
gun andlisis de Kruskal-Wallis, al menos con una
< .05. Para evitar mds extensién de tablas y datos
estadisticos, se utilizaron representaciones gréfi-
cas, aunque se insiste en que solamente aparecen
valores de las variables que presentan diferencias
significativas.

Con respecto del estado civil, se aprecia en la
Figura 2 que las variables nivel de vida, salud y
logros personales son las que muestran diferencias
significativas. El bienestar percibido es mayor en
las personas separadas que las que estdn casadas;
enseguida aparecen las que viven en situacién de
viudez y en ultimo lugar, las solteras.

En la Figura 3 se observa claramente que a
mayor nivel de ingresos, la valoracién del bienestar
percibido es mds elevada. Se observa también que
los tres niveles de ingresos se comportan de mane-
ra similar a través de los diferentes dominios. Es
decir, en los tres niveles se observa que la satisfac-
cién por la vida es menor que la percibida en otros
dominios como es el de logros en la vida. Ademas,
la satisfaccién global y los logros alcanzados obtie-
nen la mayor calificacién de estos items y “como
va yendo la vida” es el mds bajo.
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Tabla 5. Relacion entre los items
de satisfaccion por la vida y la edad

Satisfaccion Correlacion ]

Global con su vida -0.114 .007
Con su nivel de vida -0.093 .026
Con su salud -0.114 .007
Con los logros alcanzados -0.073 .081
Con sus relaciones personales -0.099 019
Con la seguridad que siente -0.130 .002
Como miembro de su comunidad -0.094 .026
Con la seguridad por el futuro -0.064 129
indice de bienestar personal -0.124 .003
Con la vida en Ocotlan 0.025 .555
Con la economia de Ocotlédn -0.037 377
Con el medio ambiente de Ocotlan -0.054 .203
Con las condiciones sociales de Ocotlan -0.019 657
indice de bienestar para la localidad -0.045 .286
Con la distribucion local del ingreso -0.001 .982
Con los servicios locales de salud -0.073 .085
;ﬂiﬁéspoyo local brindado a las 0,042 322
g::tzl hecho de poder confiar en la 0.041 334

En la Figura 4 se presenta el caso del bienestar
en funcién de la situacién de convivencia; se ob-
serva que es nitida la diferencia existente entre las
personas mayores que conviven con su pareja, las
que viven con pareja e hijos, las que cohabitan con
hijos y nietos Gnicamente, y las de aquellos que
viven en situacién de soledad; esto en el sentido
de que, en ese orden, va disminuyendo la percep-
cién de bienestar. Por otra parte, nuevamente se
observa que el comportamiento de los diferentes
grupos de convivencia a lo largo de los items y do-
minios plasmados muestra un patrén semejante.
El que puntta mds alto es el de la satisfacciéon con
las relaciones personales y el mds bajo es el de la

seguridad por el futuro.

DISCUSION

Los resultados obtenidos en la estructura de las
variables y/o dominios indican que el total de la
muestra calificé su vida globalmente en un pro-
medio de 7.3, que va de regular a bueno, y si se
compara con la media de 8.1 obtenida en el estu-
dio de Arita (2005), realizado en Culiacdn, Méxi-
co, significa que las personas mayores de edad de
este estudio perciben menor bienestar. Lo mismo
sucede con la calificacién del Indice de Bienestar
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Personal con una media de 7.08 que va también de
regular a buena y que, comparada contra el prome-
dio de 7.84 obtenido en el estudio de Arita (2005),
indica nuevamente que los resultados del estudio
en Culiacdn han sido mayores en casi un punto en
ambas mediciones reportadas, lo que se puede ex-
plicar considerando que el estudio de Arita contd
con una muestra compuesta por cuatro grupos de
edad y con mayor nivel educativo, y no exclusiva-
mente conformada por personas mayores como en
el presente estudio.

Por otrolado, el que la satisfaccién conlavidade
las personas mayores en Ocotldn haya presentado
una media de 6.29 contra el promedio obtenido de
6.8 en el bienestar local del estudio efectuado en
Culiacdn (Arita, 2005), y la evaluacién del Indice
de Bienestar para la Localidad una media de 5.72,
contra el promedio de 6.64 del estudio en Culia-
can, refuerza, sin duda, la nocién de percepciones
diferenciales entre estas muestras. La explicacién
mids razonable de estos resultados se debe a las di-
ferentes condiciones socioecondémicas y culturales
entre la Cd. de Culiacin y la Cd. de Ocotldn, en
el sentido de que la primera es la capital del Es-
tado de Sinaloa, es una ciudad mds grande, con
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Figura 1. Distribucién de las medias en variables
de bienestar percibido en funcién de la edad
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Figura 2. Distribucién de las medias en variables
de bienestar percibido en funcién del estado civil

mayores servicios e infraestructura, prevalece un
mejor contexto econémico (se considera el polo de
desarrollo agroindustrial mas importante del pais)
y, en general, en materia de cultura, la sociedad de
la capital del Estado de Sinaloa estd dotada de una
visién mds abierta, liberal y alegre que la sociedad
tipicamente conservadora y cerrada que prevalece
en Ocotlin. Ademis, concuerda con los resultados
por lugar de residencia realizados en este estudio,
donde se encontraron diferencias en logros en la
vida, a favor de los participantes de la ciudad com-
parados con los del medio rural. No es extrafio que
estos resultados se deban a que en el drea urbana
existen mejores condiciones de desarrollo e infra-
estructura econémica y sociocultural en las que las
personas tienen mayor oportunidad de alcanzar
sus expectativas y metas trazadas, esto es, aqui se
refleja de manera concreta la situacién secular de
rezago del sector rural mexicano en relacién con
las zonas urbanas.

Cabe subrayar, sin embargo, que el estudio de
Arita (2005) y el presente carecen de una equi-
valencia metodoldgica, estrictamente hablando, ya
que la poblacién y el tipo de muestreo empleados
son distintos, aunque también cabe aclarar que
el sustento tedrico, el instrumento utilizado y los
objetivos de ambos estudios son similares. Estas
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comparaciones se justifican debido a la falta de es-
tudios y/o materiales idénticos con los cuales po-
der hacer una comparacién totalmente valida.
Discutiendo los resultados en medias y desvia-
ciones tipicas de cada uno de los dominios de la
Escala de Satisfaccion con la Vida de Cummins,
la mayoria de los participantes realizé una evalua-
cién de la satisfaccion global con la vida (personal)
y sus dominios, positiva, favorable y con un buen
nivel de aceptacién y los dominios correspondien-
tes a los aspectos de la vida personal fueron eva-
luados con menor rigor que los relativos a la vida
local. En este sentido, los resultados son similares
a los encontrados en el estudio de Arita (2005).
Por afiliacién se encontraron diferencias en
relaciones sociales, sintiéndose miembro de su
comunidad, el Tndice de Bienestar Personal y en
servicios de salud locales, a favor de los afiliados al
IMSS; esto tal vez se deba a que los incluidos en el
IMSS, por este mismo hecho, tienen mds proba-
bilidad de interaccién social con profesionales de
la salud, trabajadoras sociales, etc., lo cual impac-
ta directamente en la integracién a su comunidad
y su incremento de bienestar personal; ademads,
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Figura 3. Distribucion de las medias en variables
de bienestar percibido en funcién de rango
de ingresos
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Figura 4. Distribucion de las medias en variables de bienestar percibido en funcién
de situacién de convivencia

resulta 16gico y normal que sientan mayor satis-
faccién con los servicios de salud locales que sus
pares no incluidos en el IMSS. Lo anterior quiza
represente que los incluidos en tal institucién re-
flejan de esta manera sus mejores condiciones en
materia de seguridad social, respecto de los exclui-
dos, es decir, alguna ventaja debiese representar el
contar con tal beneficio social.

En cuanto a la edad se encontraron relaciones
en satisfaccion global con su vida, el nivel de vida,
la salud, las relaciones personales, la seguridad
sentida, sintiéndose miembro de su comunidad, y
el Indice de Bienestar Personal a favor de las per-
sonas de menor edad. Esto se da en el contexto de
una légica esperada y significa que los sujetos de
los menores rangos de edad poseen mejores con-
diciones de vida que sus pares respecto de estos
particulares dominios, dada la menor mella que el
paso del tiempo ha hecho en sus vidas.

También es digno de destacar el particular
comportamiento en relacién con el item de la sa-
tisfaccion global con su vida y los Indices de Bien-
estar Personal y Local, los cuales muestran una
tendencia a la baja hasta el periodo de los 70-74
afios, a partir del cual se inicia una incipiente re-
cuperacién, pero que parece clara. En la l6gica de
la teoria homeostitica de Cummins, esto indica
que el grupo que llega al periodo de transicién a
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la vejez muestra un descenso en estos rubros, para
luego “adaptarse” y recuperar un tanto la satisfac-
cién con la vida en la etapa tardia de su vejez.

Con respecto al estado civil, el bienestar perci-
bido fue mayor en las personas separadas que en
las casadas; después se encuentra a los que viven
en situacién de viudedad y en dltimo sitio el grupo
de solteros. Lo anterior se da en consonancia con
lo sefialado por Argyle (1992) de que el estado ci-
vil (variable relacionada con otra que es el estilo
de vida) si ha mostrado diferencias; asi, se ha ob-
servado que las personas solas —solteras y viudas,
entre otras- son duefas de menor bienestar que
las casadas. En este tema Diener (1994) y Garcia
(2002) comentan que si bien las personas casadas
tienen mayor bienestar que las solteras, este resul-
tado no es muy fuerte y su direccién causal aun se
encuentra en estudio; ademds, habria que consi-
derar que la calidad de la relacién matrimonial es
también un indicador importante de la satisfac-
cién y el bienestar de las personas.

Otro factor de interés en este estudio fue la
tendencia en esta muestra de que a mayor nivel
de ingresos la valoracién del bienestar percibido es
mis elevada. Esto se da en sintonia con lo comen-
tado por Moyano y Ramos (2007), quienes infor-
man que se ha registrado una correlacién positiva
entre ingresos econémicos y bienestar; sin embar-



go, comparaciones entre paises muestran que esta
relacién es asi para los paises pobres, pero no para
los paises ricos, donde la correlacién es casi nula.
Asimismo, la relacién entre ingreso y bienestar
tendria efectos relevantes en situaciones de ex-
trema pobreza ya que, al parecer, mds importante
que la cantidad de dinero lo es la satisfaccién con
el ingreso. Los resultados acerca del analisis de la
pobreza y el bienestar sugieren la existencia de una
relacién positiva entre ambos constructos, es decir,
a medida que la poblacién empobrece, el bienestar
disminuye, lo cual no sorprende.

En relacién con la diferencia encontrada entre
las personas mayores que conviven con su pareja,
las que viven con pareja e hijos, las que cohabitan
con hijos y nietos unicamente y las que viven en
situacién de soledad, Zamarrén (2006) comenta
que las relaciones sociales son también una fuente
fundamental de bienestar subjetivo, en la misma
medida que estdn asociadas positivamente con sa-
lud mental y fisica. Los mayores beneficios provie-
nen de las relaciones intimas de confianza y apoyo.
Asi, tener alguien con quien compartir problemas
y alegrias es uno de los factores que intervienen
positivamente en nuestro sentimiento de bienes-
tar. Estd claro que el ser humano necesita de la
proteccién y reconocimiento que le aportan las
relaciones con los demds. Por su parte, Moyano
y Ramos (2007) sefialan que muy vinculada a la
satisfaccién con uno mismo surge la satisfaccién
con los demds o satisfaccién interpersonal, la que
parece relacionada también con el bienestar.

Finalmente, los resultados se manifiestan, asi-
mismo, en consonancia con la teoria homeostitica
del bienestar y el tema de la sensibilidad a los en-
tornos Proximal y Distal, es decir, se autoevalian
los dominios referentes a lo proximal/distal con
menor rigor en relacién con los items vinculados
al entorno; asi pues, los resultados obtenidos en
esta muestra de personas mayores se pliegan mds
o menos fielmente a la teoria homeostitica del
bienestar (Cummins, 2000; Cummins et al., 2001;
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Cummins et al., 2002). Los indices de la escala de
Cummins de bienestar personal se mueven, como
suele ser habitual, en cifras cercanas a los siete
puntos, reflejando cifras mas bajas en cuanto a la
salud y la preocupacién por el futuro, como parece
légico en estas edades. Se ha podido observar la
diferencia caracteristica entre el bienestar personal
o proximal (y sus dominios) y el distal o local (y
sus respectivos dominios) con puntuaciones mu-
cho mds bajas. En suma, se confirma en este es-
tudio que la teoria homeostitica de bienestar de
Cummins (2000) es una vigente y de interés actual
para la comprensiéon del bienestar percibido por
grupos de personas sujetas a condiciones diferen-
ciales de vida.
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