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Resumen

El presente estudio investigd la relacion entre bienestar psicologico (BP), rasgos de personalidad (PD) y
estrategias de afrontamiento (EA) en personas mayores. Los participantes fueron 82 personas mayores (76%
mujeres), provenientes de distintas ciudades de Chile, con edad promedio de 72 afios. Los participantes
respondieron la Escala de Bienestar Psicologico de Ryff; el Neo Five-Factor Inventory (Neo-FFI); y el Coping
Strategies Inventory (CSI) de Torbin, todos en sus versiones abreviadas y adaptadas al espafiol, para poblacion
adulta mayor. Los resultados muestran una relacion directa y significativa entre BP y las dimensiones de (PD),
Extraversion y Responsabilidad, y una relacion inversa y significativa entre BP y Neuroticismo. En cuanto a las
EA, se encontr6 una relacion directa y significativa entre BP y Compromiso. En PD, tanto Extraversion como
Responsabilidad mostraron una relacion directa y significativa con la EA de Compromiso; mientras que
Neuroticismo mostré una relacion directa y significativa con la EA de Retirada. Un 80,4% de las y los
participantes obtuvo puntajes altos en BP. Estos resultados se discuten en cuanto a su aporte al conocimiento
sobre las relaciones entre las variables estudiadas, en poblaciéon mayor, asi como en cuanto a su potencial como
guia para intervenciones psicologicas de caracter clinico.
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Abstract

The study was aimed at describing the relationship between psychological well-being (BP), personality traits
(PD) and coping strategies (EA) in older adults. The participants were 82 older persons (76% women), from
different cities in Chile, with an average age of 72 years. Participants answered Ryff’s Psychological Well-being
Scale; the Neo Five-Factor Inventory (Neo-FFI); and the Coping Strategies Inventory (CSI) by Torbin, all in
their abbreviated versions adapted to Spanish, for the elderly population. The results showed a direct and
significant relationship between BP and the dimensions of PD, Extraversion and Responsibility; and an inverse
and significant relationship between BP and Neuroticism. Regarding EA, a direct and significant relationship
was found between BP and Commitment. With regards to PD, both Extraversion and Responsibility showed a
direct and significant relationship with Commitment; while Neuroticism showed a direct and significant
relationship with Withdrawal. Over 80% of the participants obtained high scores in psychological well-being.
These results are discussed in terms of their contribution towards understanding the relationships between the
variables under study, in the elderly population, as well as to their potential for guiding clinical psychological
interventions.

Key words: psychological wellbeing, coping strategies, personality, older adults.

I. INTRODUCCION
El envejecimiento poblacional a nivel mundial es un fendmeno creciente. Segin la Organizacion
Mundial de la Salud (2017), se espera que para el afio 2050, el 22% de la poblacion mundial tenga sobre 60
afios. En Chile, las personas mayores en el afio 2017 alcanzaban un 17% de la poblacion, estimandose que para
el afio 2025 la poblacion mayor serd aproximadamente un 33% (Arnold, Herrera, Massad & Thumala, 2017;
Plaza, 2018). Este escenario plantea nuevos desafios y oportunidades. Por un lado, aumentaran las demandas
de cuidados en salud y seguridad social, pero, por otro lado, las personas mayores constituiran un recurso de

gran valor para la familia y la sociedad, por cuanto han acumulado conocimientos y experiencia (Organizacion
Mundial de la Salud, 2017).
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El envejecimiento humano es un proceso complejo que se inicia con el nacimiento, desde donde se
combinan diversos procesos de maduracion y desarrollo que duran todo el ciclo vital (Baltes & Schaie, 1973).
El proceso de desarrollo supone fases de crecimiento o ganancias y de declinaciéon o pérdidas, definiéndose un
desarrollo exitoso como la maximizacion de las ganancias y la minimizacion de las pérdidas (Baltes, 1987,
Baltes & Baltes, 1990; Baltes & Carstensen, 1996; Brandtstadter & Wentura, 1995). Lo que sucede con el paso
de los afios es que el saldo entre crecimiento y declinaciéon cambia proporcionalmente; es decir, a mas afios,
mayores son las pérdidas y menores las ganancias, lo que podria repercutir en el bienestar (Baltes, 1987). Sin
embargo, la interpretacion de lo que se considera pérdida, o ganancia, responde a criterios subjetivos de cada
persona, y generalmente, la pérdida se vive como la privacion de un recurso adaptativo significativo (Baltes,
1987; Rivera & Montero, 2009).

Los acontecimientos vitales caracteristicos de la vejez que pueden representar pérdidas, constituyen
importantes fuentes de estrés (Rivera & Montero, 2009; Rubio, 2015); y estan cominmente relacionados al
rendimiento fisico y cognitivo, la desvinculacion laboral, la pérdida de seres queridos, los cambios en los roles
sociales, entre otros (Baltes, 1997; Gonzalez, 2012; Papalia & Martorrell, 2017).

Es asi como, con el avance de los afios, los desafios de adaptacion demandan de las personas, mayores
recursos para su superacion y bienestar (Villar, Triad6, Resano & Osuna, 2003). Sin embargo, los procesos
adaptativos en la vejez poseen un potencial de flexibilidad que se utiliza, hasta cierto punto, para modificar o
resignificar situaciones adversas (Villar, et al., 2003). En este sentido, Baltes (1987; 1997) plantea que existiria
una asignacion relativa de recursos adaptativos de acuerdo a las distintas etapas evolutivas de la vida. En los
primeros afios los recursos tendrian la funcién de crecimiento, es decir, los comportamientos se centran en
alcanzar altos niveles de funcionamiento. Ya en una etapa de mediana edad, los recursos se orientan al
mantenimiento del crecimiento logrado. Y finalmente, en edades mas avanzadas, los recursos adaptativos tienen
la funciéon de regulacion de la pérdida, es decir, los recursos se organizan para compensar, cuando el
funcionamiento se encuentra en niveles bajos y el mantenimiento o la recuperacion ya no son posibles.

El concepto de bienestar, desde una perspectiva eudaiménica, se fundamenta en que no todos los
deseos y resultados que una persona puede valorar conducen necesariamente a un bienestar, una vez
conseguidos (Villar, et al., 2003; Delle Fave, et al., 2011). Esta concepcion de bienestar denominada por Ryan y
Deci (2001), bienestar psicologico (BP), se centra en los procesos y la consecucion de valores que hacen crecer
a las personas, ayudandolas a sentirse vivas y auténticas.

El BP ha sido relacionado a la calidad de vida, entendida como la percepcion de las personas de su
posicion en la vida, su cultura, su sistema de valores, en consonancia con sus objetivos y expectativas (Navarro,
Meléndez, & Tomas, 2008; Sarabia, 2009). Un estudio reciente de Urzia y colaboradores (2011) establece que
una alta autoaceptacion (dimension de BP), facilita a las personas mayores a alcanzar metas u objetivos
permitiéndoles adaptarse a su etapa del ciclo vital, sentirse satisfechos con sus actividades, aceptar sus
limitaciones, y mejorar su capacidad para resolver problemas y relacionarse de forma intima con los demas
(Urzua, Bravo, Ogalde & Vargas, 2011).

Los estudios sobre el bienestar en la adultez mayor, evidencian que el psiquismo de la persona mayor
posee caracteristicas que le son propias, debido a que ha atravesado por numerosos episodios criticos durante su
vida, y que, en su presente, enfrenta cambios y desafios particulares, relacionados a su envejecimiento
(Gonzalez, 2012; Mroczek & Kolarz, 1998, Villar, et al., 2003). Asi, la persona mayor tendria a su disposicion
recursos, o herramientas psicoldgicas, que le permitirian enfrentar de manera apropiada las circunstancias
adversas de forma de compensar adecuadamente sus pérdidas (Zamarrén, 2006). A esto se le ha denominado
paradoja del envejecimiento, la que fue definida por Mroczek y Kolarz (1998) como la presencia de niveles
elevados de bienestar ante dificultades objetivas o factores de riesgo que intuitivamente parecieran predecir
infelicidad.

Existe también evidencia que cuando las pérdidas en la vejez se presentan de manera sucesiva y estas
representan una serie de fracasos en donde el sujeto no cuenta con suficientes recursos para afrontarlos, éste
puede experimentar sentimientos de desesperanza (Rivera & Montero, 2009; Gonzalez, 2012), frustracion frente
a la pérdida ocurrida, y dar inicio a un cuadro depresivo (Kanowski, 1994; Muller-Spahn & Hock, 1994). En
estos casos, los cambios propios de la edad, que generalmente se asocian a pérdidas, pueden amenazar el
bienestar psicologico de las personas mayores (Baltes, 1997; Gonzalez, 2012; Papalia & Martorrell, 2017).

Estas vicisitudes en la vejez han planteado la interrogante sobre como se configura el BP en esta etapa
de la vida, de qué elementos depende un alto BP y como se pueden enfrentar de mejor manera los cambios. En
este sentido, varios autores han planteado que el bienestar estaria relacionado con determinados rasgos de
personalidad (Baek, Martin, Siegler, Davey & Poon, 2016; Chapman, Duberstein, Sorensen & Lyness, 2006;
Pushkar, Reis, Morros, 2002). Estos estudios han identificado una relacion positiva entre BP y agradabilidad,
responsabilidad, extraversion y apertura a la experiencia; a la vez, han mostrado una relacion negativa entre BP
y neuroticismo (Hicks & Mehta, 2018).

Una de las teorias de la Personalidad méas aceptadas actualmente es el modelo de los Cinco Factores (o
Cinco Grandes) de la Personalidad, debido a su vasta evidencia empirica confirmatoria (Block, 2010). El
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modelo propuesto inicialmente por Digman (1989) y Golberg (1992), parte con una estrategia de investigacion
donde utilizaron descriptores de personalidad que se encontraban presentes en el lenguaje habitual de las
personas. Luego, a través de analisis factoriales sucesivos, Costa y McCrae (1998) observaron que estos
descriptores se agrupaban consistentemente en cinco dimensiones. Investigaciones posteriores llevaron a
proponer un modelo de Personalidad de cinco factores o rasgos independientes, los que tendian a repetirse en
estudios transculturales (Vinet & Saiz, 1997).

McCrae y Costa (1997) definen los rasgos de personalidad como tendencias o estilos relativamente
estables de reaccionarse, o de actuar en determinadas situaciones, y que se manifiestan en actitudes, patrones de
interaccion interpersonal, intereses, motivos y habitos. Los cinco factores, de acuerdo a las denominaciones
propuestas para Chile por Vinet y Saiz (1997), son los siguientes: (1) Neuroticismo, (2) Extraversion, (3)
Apertura a la experiencia, (4) Agradabilidad y (5) Responsabilidad. Cada uno de estos factores posee una
estructura polar, es decir, se manifiestan en niveles bajos, medios o altos, en donde los ultimos representan
marcadamente los rasgos que caracterizan al factor.

Especificamente, el Neuroticismo contrasta la estabilidad con la inestabilidad en el ajuste emocional
logrado por la persona, donde puede haber presencia de estados afectivos negativos, como ansiedad, miedo,
tristeza y culpa. Las personas con altos niveles de Neuroticismo, ademas, suelen tener ideas irracionales y
dificultades para controlar sus impulsos y para enfrentar situaciones estresantes. En su otro extremo, los sujetos
con bajos niveles de Neuroticismo suelen ser calmados, controlados y relajados. La Extraversion, por otra parte,
es una dimension que incluye la sociabilidad, gusto por la actividad y estimulacion, a diferencia de la
introversion que, quienes la manifiestan tienden a ser mas calmados y reservados. La Apertura a la Experiencia,
es una tendencia hacia la imaginacion activa, curiosidad, sensibilidad hacia lo estético, aceptacion de la novedad
y valores no convencionales. La Agradabilidad alude en su polo positivo a quienes se muestran cordiales,
confiados y solidarios, pudiendo establecer relaciones interpersonales amistosas; en el otro extremo, son
personas egocéntricas, competitivas y desconfiadas. La Responsabilidad en su polo superior, se refiere a la
planificacion, organizacion y ejecucion de las tareas, por lo que implica persistencia y cuidado en la
consecucion de los objetivos, quienes se encuentran en el limite inferior, son personas mas bien laxas,
descuidadas e informales.

Diversos autores destacan que ciertas caracteristicas estables de la personalidad son predictoras
significativas del uso de determinadas estrategias de afrontamiento (EA) frente a situaciones adversas. En este
sentido, se han identificado que rasgos de Neuroticismo y Extraversion son predictores de afrontamiento
ineficaz y eficaz, respectivamente (Brouchard, et al., 2004; Silva, 2015).

Existe una amplia variabilidad en la forma en que las personas mayores responden y se adaptan a
situaciones adversas. Mientras algunas presentan un comportamiento disfuncional con sintomas de
inadecuacion, otras mantienen un nivel de adaptacion adecuado y saludable, incluso pueden aumentar su
bienestar en la medida que avanzan en edad. Esta diferencia en las respuestas adaptativas se produce por la
eleccion y uso de determinadas EA (Krzemien, 2007).

Folkman y Lazarus (1980), definen las EA como “los esfuerzos cognitivos y conductuales que se
desarrollan para manejar, tolerar o reducir las demandas externas y/o internas y los conflictos entre ellas, que
son evaluadas como excedentes o desbordantes de los recursos del individuo™ (p.223).

En la literatura cientifica se han descrito diversas clasificaciones de las EA. Por una parte, estan las
estrategias clasificadas de acuerdo a la actitud que la persona tenga frente al estresor: estrategias activas,
descritas como adaptativas, orientadas a confrontar la situacion critica; y estrategias pasivas, consideradas
desadaptativas, en donde predominan las conductas de evitacion (ausencia de enfrentamiento). Existen también
tres categorias basicas de afrontamiento segun su orientacion: el afrontamiento cognitivo, relacionado a la
resignificacion de la situacion critica; el afrontamiento conductual, como un intento de resolver el problema
mediante la accion; y el afrontamiento emocional, tendiente a la regulacion de las emociones suscitadas por la
situacion problema (Carver, Scheier & Weintraub, 1989; Lazarus & Folkman, 1986).

Otro enfoque propone una clasificacion en estrategias de compromiso y estrategias de retirada. Las
estrategias de compromiso se caracterizan por la biisqueda de apoyo social, expresion o manejo de emociones,
resolucién de problemas y reestructuracion cognitiva, esto con el fin de modificar o controlar el estresor;
mientras que, en las estrategias de retirada, la persona trata de escapar de la situacion evitando sus emociones,
por lo que utiliza la negacion, el pensamiento desiderativo y el aislamiento social (Skinner, Edge, Altaman &
Sherwood, 2003).

Segn Lazarus y Folkman (1986), existiria una tendencia al uso de un estilo de afrontamiento pasivo-
dependiente y emocional como caracteristico en la vejez. En esta misma linea Fry y Grover (1982) mostraron
que existe una tendencia a la percepcion de pérdida de control frente a eventos propios del avance de la edad, lo
que se asociaria a estilos de afrontamiento desadaptativos y a sintomatologia depresiva. Sin embargo, en
estudios posteriores, se ha observado que, en la vejez, las personas reorganizan sus apreciaciones de las
situaciones y prefieren estrategias activas y cognitivas (Baltes, Linderberg & Staudinger, 1998; Lavoivie-Vief &
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Diehl, 2000). En definitiva, no existe acuerdo sobre cuales serian las estrategias de afrontamiento mas utilizadas
en la vejez (Rubio, 2015).

Determinadas EA que las personas mayores adoptan para enfrentar situaciones complejas, estarian
relacionadas a su BP (Mayordomo, Sales, Satorres, & Blasco, 2015; Galeano, 2017; Vivaldi & Barra, 2012), y
la eleccion de tales estrategias estaria relacionada a rasgos de Personalidad (Brouchard, et al., 2004; Quintanilla,
Valadez, Vega & Flores, 2006; Shen, McCreary & Myers, 2004).

Considerando el conjunto de los antecedentes descritos anteriormente, la presente investigacion tuvo
como objetivo general identificar las relaciones entre bienestar psicoldgico, personalidad y estrategias de
afrontamiento, que se manifiestan en el comportamiento de una muestra de personas de edad avanzada.

En términos especificos, se busco poner a prueba las siguientes hipotesis:
Hi: Existe una relacion directa y significativa entre BP y los rasgos de Extraversion, Agradabilidad,
Apertura a la experiencia, y Responsabilidad.
Ha: Existe una relacion inversa y significativa entre BP y Neuroticismo.
Hs: Existe una relacion directa y significativa entre BP y la EA de compromiso.
Ha: Existe una relacion directa y significativa entre Neuroticismo y la EA de retirada.
Hs: Una mayoria sustantiva de participantes (sobre el 80%), presentaran puntuaciones altas en bienestar

psicoldgico.
II. METODO
Disefio
Se utiliz6 un disefio no experimental transversal de tipo correlacional.
Participantes

Los participantes fueron personas voluntarias, contactadas a través de diferentes instituciones y
servicios destinados a la atencion del adulto mayor, entre los meses de abril y noviembre de 2019. Se utilizé una
muestra por conveniencia, la que qued6 conformada por 82 personas (76% mujeres), de entre 60 y 86 afios, con
una edad promedio de 72 afios. Las y los participantes provenian de distintas ciudades de Chile (Frutillar,
Puerto Montt, Puerto Varas, Purranque y Santiago); un 74 % no trabajaba, un 28% vivia solo (a), un 98% poseia
algin nivel de escolaridad, y un 68% pertenecia a un club o programa del adulto mayor. Con relacion a su
estado de salud, un 95% de los participantes, presentaba algln tipo de enfermedad cronica y un 99% mantenia
controles de salud de manera regular. Por ultimo, un 50% mantenia un vinculo conyugal, un 17% nunca lo tuvo,
21% habia enviudado, y un 12% estaba separado. Como criterio inico de inclusion se solicitd ser mayor de 60
afios y como criterio de exclusion, tener diagnostico de deterioro cognitivo, o dificultades importantes de
comprension de las preguntas de los distintos instrumentos de medicion.

Instrumentos

La administracion de los instrumentos comenz6 con un cuestionario sociodemografico con preguntas sobre:
edad, sexo, nivel de escolaridad, ingresos, estado de salud, estado civil y participaciéon en agrupaciones o
programas sociales. A esto le siguieron los tres instrumentos que se describen a continuacion.

Bienestar Psicologico. Para medir esta variable, se utilizo la Escala de Bienestar Psicologico de Ryff, en su
version abreviada de 29 items, adaptada al espafiol por Diaz et al. (2006). Incluye 6 subescalas: Autoaceptacion,
Relaciones Positivas, Autonomia, Dominio del Entorno, Proposito en la Vida y Crecimiento Personal. Esta
escala utiliza un formato respuesta tipo Likert con 6 opciones de respuesta, que van desde “totalmente de
acuerdo” a “totalmente en desacuerdo”, con puntuaciones desde 6 hasta 1, respectivamente. La consistencia
interna del instrumento fue de 0.88. Para efectos de esta investigacion, se considerd una puntuacion alta cuando
un item era respondido con las opciones de respuesta 5 o 6; una puntuacion media cuando se respondia 3 0 4 y
una puntuacion baja, con las alternativas 1 o 2. Esto, en ausencia de baremos del instrumento para poblacion
mayor chilena.

Personalidad. Se utilizo el instrumento NEO-FFI (version abreviada del NEO-PI-R) de 60 items, que mide las
dimensiones de la personalidad de acuerdo al modelo de los 5 factores propuesto por Costa y McCrae (1992):
Neuroticismo, Extraversion, Apertura, Amabilidad y Responsabilidad. Especificamente, se utilizo la version
adaptada a poblacion chilena por Vinet y Saiz (1995). La consistencia interna de la escala total fue de 0.52. Los
coeficientes de consistencia interna para cada dimension fueron los siguientes: Neuroticismo 0.77, Extraversion
0.71, Apertura 0.53, Agradabilidad 0.49, y Responsabilidad 0.70. Debido a los bajos niveles de confiabilidad de
las dimensiones Apertura y Agradabilidad, estas no fueron consideradas para el andlisis de resultados del
estudio.

Estrategias de Afrontamiento. Esta variable fue medida utilizando el Inventario de Estrategias de
Afrontamiento (CSI) de Tobin et al. (1989), en su version abreviada al espaiiol por Cano et al. (2007) y validada
por Rubio (2015) en poblacion adulta mayor. El instrumento evaliia dos aspectos diferentes en el afrontamiento:
la situacion estresante mas reciente que se haya experimentado, las estrategias de afrontamiento utilizadas para
manejar esa situacion, y la autoeficacia percibida en el afrontamiento. En la primera parte, la persona
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entrevistada debe recordar por unos minutos una situacion problema que haya tenido que enfrentar en el tltimo
mes. Luego, para examinar como se ha enfrentado a la situacion problema el o la participante debe contestar 40
enunciados, con respuestas de tipo Likert, sobre el uso de diferentes estrategias de afrontamiento. La escala
contiene dos grupos de estrategias de afrontamiento: Estrategias de Compromiso y estrategias de Retirada. De
esta forma, el instrumento engloba 8 estrategias: Cuatro estrategias activas, o de compromiso: (1) Resolucion de
Problemas (2) Restructuracion Cognitiva, (3) Expresion de Emociones, (4) Apoyo Social; y cuatro estrategias
pasivas, o de retirada: (5) Evitacion, (6) Pensamiento Desiderativo, (7) Autocritica y (8) Retirada Social. La
consistencia interna del instrumento fue de 0.88. La subescala estrategias de compromiso tuvo una consistencia
interna de 0.88 y la subescala de estrategias de retirada de 0.81. Los indices de confiabilidad por estrategias
fueron: Resolucion de Problemas 0.80, Restructuracion Cognitiva 0.86, Expresion de Emocional 0.82, Apoyo
Social 0.78, Evitacion de Problemas 0.75, Pensamiento Desiderativo 0.80, Autocritica 0.81 y Retirada social
0.68. Debido al bajo nivel de confiabilidad la estrategia Retirada Social no se incluyé en el analisis de
resultados por dimension.

Procedimiento

La convocatoria de participantes se realizo principalmente a través de la Coordinacion Regional de Los
Lagos del Servicio Nacional del Adulto Mayor, la Seremia del Ministerio de Desarrollo Social de Los Lagos, y
la Municipalidad de Frutillar. Todos los procedimientos utilizados respetaron los principios y responsabilidades
éticas contenidas en la Declaracion de Helsinki (1975), actualizadas en 2000. Antes de la presentacion de los
instrumentos, se informd a las y los participantes sobre los objetivos de la investigacion, asi como de la
voluntariedad, anonimato y confidencialidad de su participacion y el manejo reservado de los datos. De igual
modo, se le transmitio certeza que la evaluacion no afectaria su bienestar fisico o psicologico, y que podria
retirarse en cualquier momento, sin que ello tenga consecuencia alguna para su persona.

La administracion de los instrumentos se realizé de manera individual y privada, en el domicilio del o
de la participante, o en otro lugar previamente acordado, que cumpliera los estandares necesarios para una
adecuada evaluacion. En todos los casos, se procedido mediante una modalidad de administracion tipo entrevista,
donde la investigadora daba lectura clara y pausada del reactivo, y la persona explicitaba sus respuestas,
indicando la alternativa de respuesta de su seleccion, en una plantilla ampliamente visible, con las distintas
alternativas de respuesta, segin el instrumento que correspondiera. Esa respuesta era entonces registrada por la
investigadora en el protocolo de investigacion.

Analisis de los datos

Se realizaron analisis descriptivos para caracterizar a los participantes del estudio. Para los analisis de
confiabilidad de los distintos instrumentos, tanto de las escalas totales, como de sus dimensiones, se calcularon
los respectivos coeficientes del Alfa de Cronbach. Para explorar la normalidad de la distribucion de los datos, e
utilizé la prueba de Kolmogorov. Finalmente, para determinar la relacion entre las variables, se calcularon
coeficientes de correlacion r de Pearson, o coeficientes de correlacion Rho, de Spearman, en los casos en que los
datos no se distribuian de manera normal. Todos los analisis se realizaron utilizando el software estadistico
SPSS, v24.

III. RESULTADOS

En primer lugar, y tal como se predijo en la hipdtesis 1, se encontraron correlaciones directas y
significativas entre BP y Extraversion (r = 0.596, p < 0.001), y entre BP y Responsabilidad (s = 0.386, p
<0.001). Por otra parte, se encontrd una correlacion inversa y significativa entre BP y Neuroticismo (s = -
0.584, p <0.001), lo que confirma la hipotesis 2.

En cuanto a la relacion entre las variables BP y EA, los resultados mostraron que existe una correlacion
directa y significativa entre BP y las EA de Compromiso (r = 0.466, p < 0.001), y una relacion inversa no
significativa entre BP y las EA de Retirada (» = - 0.031, p = 0.787). El primero de estos resultados confirma la
hipotesis 3.

Se realizaron también analisis de correlacion entre BP y cada una de las ocho estrategias de
afrontamiento. Los resultados indican que las estrategias de afrontamiento de compromiso (EA-C), que se
relacionan positiva y significativamente con BP son, Resolucion de problemas, Restructuracion cognitiva y
Apoyo Social; no asi Expresion emocional. Los resultados de estos analisis se muestran en la Tabla 1.
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Pszcologzco (BP) y los puntajes obtemdos en las cuatro Estrategzas de Afrontamzento de Compromzso (EA C).

BP Resolucion de Restructuracion Expresion Apoyo
problemas cognitiva emocional Social
BP -
Resolucion de 316" -
Problemas
Restructuracion 374™ 582** _
Cognitiva
Expresion .038 337 426" -
emocional
Apoyo Social 294" 337 446™ 262" -

**La correlacion es significativa al nivel de 0.01, bilateral.

Analisis similares, efectuados entre BP y las estrategias de afrontamiento de retirada (EA-R), mostraron
una correlacion negativa y significativa entre BP y Autocritica. Por su parte, las estrategias de Evitacion de
problemas y Pensamiento desiderativo, no correlacionaron de manera significativa con BP. Cabe recordar aqui,
que la cuarta estrategia de EA-R, Retirada social, no fue incluida en estos analisis debido a su bajo indice de
consistencia interna. Estos resultados se muestran en la Tabla 2.

Tabla 2: Matriz correlaciones (Rho Spearman) entre los puntajes obtenidos por las/los participantes en
Bienestar Psicologico (BP) y los puntajes obtenidos en las Estrategias de Afrontamiento de Retirada (EA-R)*.

BP Evitacion Pensamiento Autocritica
desiderativo
BP -
Evitacion de problemas .109 -
Pensamiento desiderativo .086 241" -
Autocritica -329" .104 074 -

*: Por su baja confiabilidad, la estrategia de “retirada social” no fue incluida en el analisis.
*%*: La correlacion es significativa al nivel de 0.05, bilateral.
*#%: La correlacion es significativa al nivel de 0.01, bilateral.

Los andlisis de correlacion entre PD y EA-C, encontraron una correlacion inversa no significativa entre
Neuroticismo y EA-C (rs = - 0.151, p = 0.175), y una correlacion directa y significativa entre Neuroticismo y
EA-R (rs = 0.317, p = 0.004). Este ultimo resultado nos permitié confirmar la hipétesis 4 del estudio. Estos
resultados se muestran en la Tabla 3.

Tabla 3: Matriz de correlaciones (Rho Spearman) entre los puntajes obtenidos por la muestra en los rasgos de
Neuroticismo y Responsabilidad, y el conjunto de las EA de compromiso y de retirada *

Afrontamiento de Afrontamiento de Responsabilidad Neuroticismo

compromiso retirada
Afrontamiento de -
compromiso
Afrontamiento de 391%** -
retirada
Responsabilidad 387** 170 -
Neuroticismo -.151 317 -.201 -

*: Por su baja confiabilidad, la estrategia de “retirada social” no fue incluida en el analisis.
**: La correlacion es significativa al nivel de 0.01, bilateral.
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Con el propodsito de explorar la relacion de cada una de las estrategias de afrontamiento de
compromiso, por separado, con las dimensiones de personalidad, se calcularon los coeficientes de correlacion
Rho de Spearman entre ambos conjuntos de variables. Los resultados muestran que la dimension
“Responsabilidad” correlaciona directa y significativamente con todas las estrategias de afrontamiento del tipo
“compromiso”; mientras que la dimension “Extraversion” correlaciona directa y significativamente con todas,
excepto “Expresion emocional”. Por ultimo, la dimension “Neuroticismo”, correlaciond directamente con
“Expresion emocional”, e inversamente con las otras tres estrategias; aunque ninguna de estas correlaciones
resulto significativa. Estos resultados se presentan en la Tabla 4.

Tabla 4: Matriz de correlaciones (Rho Spearman) entre los puntajes obtenidos en las dimensiones de
personalidad Neuroticismo, Extraversion y Responsabilidad®, y las cuatro estrategias de afrontamiento de
compromiso (EA-C).

1 2 3 4 5 6 7
1. Responsabilidad -
2. Neuroticismo -.201 -
3. Extraversion 399" S127 -
4. Resolucion de 3617 -.143 328" -
problemas
5. Expresion emocional 317" 172 156 337 -
6. Reestructuracion 384" -213 417 582 426" -
cognitiva
7. Apoyo social 227" -.108 2217 337 262" 446" -

*: Por su baja confiabilidad, las dimensiones de Apertura y Agradabilidad no fueronincluidas.
**: La correlacion es significativa al nivel de 0.05, bilateral.
*#%: La correlacion es significativa al nivel de 0.01, bilateral.

De un modo similar, se explor6 la relacion entre cada una de las estrategias de afrontamiento de
retirada, por separado, con las dimensiones de personalidad. Los resultados muestran una correlacion directa y
significativa entre la dimension “Responsabilidad” y la estrategia de retirada “Pensamiento desiderativo”; entre
“Neuroticismo” y “Autocritica”; y entre dimension “Extraversion” y las estrategias de “Evitacion” y
“Pensamiento desiderativo” (p’s<0.05). Estos resultados se muestran en la Tabla 5.

Tabla 5: Matriz de correlaciones (Rho Spearman) entre los puntajes obtenidos por la muestra en las
dimensiones de Neuroticismo, Extraversion y Responsabilidad®, y tres las cuatro estrategias de afrontamiento
de retirada (EA-R) *.

1 2 3 4 5 6
1. Responsabilidad -
2. Neuroticismo -.201 -
3. Extraversion 399" S127 -
4. Evitacion 185 073 218™ -
5. Pensamiento desiderativo ~ .432™" -.066 241 241" -
6. Autocritica -.020 5007 -.126 .104 .074 -

*: Por su baja confiabilidad, las dimensiones “Apertura a la experiencia” y “Agradabilidad”, y la
estrategia de afrontamiento “Retirada social”, no fueron incluidas en los analisis.
*%*: La correlacion es significativa al nivel de 0.05, bilateral.
*#%: La correlacion es significativa al nivel de 0.01, bilateral.

Finalmente, con relacion a la observacion comentada por autores como Mroczek y Kolarz (1998) y
Villar, et al. (2003), respecto a la tendencia de la poblacién adulta mayor de presentar puntuaciones
marcadamente altas en BP, los resultados de este estudio muestran que un 80,4 % de los participantes obtuvo
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puntuaciones altas, un 18,3% puntuaciones medias y solo un 1,2 % obtuvo puntuaciones bajas. El alto
porcentaje de participantes que obtuvo puntajes elevados en BP, nos permite aceptar la hipotesis ntimero 5 del
estudio.

IV. DISCUSION

Los resultados obtenidos muestran que la dimension “Neuroticismo”, se relaciond de manera negativa
y significativa con el bienestar global de las personas mayores, encontrandose puntajes mas bajos de bienestar
en la medida que la puntuacion en este rasgo de personalidad aument6. Esto confirma lo que la teoria predice
respecto de la relacion entre estas dos variables. Especificamente, se entiende que un perfil de personalidad con
tendencia a la inestabilidad emocional, dificultades para enfrentar situaciones estresantes y pobre control de los
impulsos, tenderd a mostrar puntajes bajos en BP. En otras palabras, las personas con este perfil, tienden a
presentar dificultades para desarrollar un proposito en la vida, establecer relaciones positivas con otros, lograr
un adecuado nivel de autoaceptacion, y mostrar dominio del entorno y autonomia. En este sentido, es posible
que un alto Neuroticismo sea uno de los elementos presentes en los casos de personas mayores con escasas
redes de apoyo, y por consiguiente, sean proclives a desarrollar sentimientos de soledad o abandono en esta
etapa de la vida.

Con respecto a la dimension “Extraversion”, esta se relaciond de manera directa y significativa con BP,
pudiéndose deducir que, en la medida que las personas son mas sociables y mas activas tienden a presentar
mayores puntajes en BP. También la dimension “Responsabilidad” se relacion6 de manera significativa y
positiva con BP, lo que indicaria que, en la medida que las personas mayores son ordenadas y planificadas en la
ejecucion de sus tareas, y son persistentes en la consecucion de sus objetivos, tienden a experimentar también
mayor bienestar psicologico (Brandstadter & Wentura,1995).

Un resultado interesante a destacar es que las personas mayores que obtuvieron puntajes mas altos en
BP, tendian a utilizar con mas frecuencia, estrategias de afrontamiento activo, o de compromiso. Estas
estrategias de afrontamiento son consideradas adaptativas, por cuanto permitirian un afrontamiento eficaz y por
consiguiente una adecuada regulacion del estrés en situaciones adversas (Carver, Scheier & Weintraub, 1989;
Lazarus & Folkman, 1986). Nuestros resultados que relacionan un alto nivel de BP con el uso de las estrategias
de resolucion de problemas, reestructuracion cognitiva y apoyo social, indican la importancia que tiene el uso de
tales estrategias frente a situaciones que desafian, o amenazan el bienestar en las personas mayores.

Este resultado se considera un aporte importante para la practica clinica con personas mayores, ya que
podria ser un elemento importante a considerar a la hora de elaborar pautas de intervencion que busquen mejorar
el bienestar psicoldgico, a través de un entrenamiento en el uso de estrategias de afrontamiento de este tipo. Lo
anterior resulta ser doblemente importante a la luz de la evidencia de un estudio reciente de Almeida y
colaboradores (2020), que muestra como el estrés en la vida diaria de los las personas pudo haber cambiado en
las ultimas dos décadas. En general, los adultos en la década de 2010 informaron haber experimentado una
mayor cantidad de factores estresantes diarios y, que estos factores estresantes eran mas graves y representaban
un mayor riesgo para su futuro, en comparacion con los informes de adultos de la misma edad en la década de
los 90 (Almeida et al. 2020). Estos hallazgos estarian indicando que, a medida que transcurren los afios, los
adultos mayores se ven naturalmente enfrentados, cada vez con una mayor carga de estresores diarios, por lo
que su bienestar se encontraria crecientemente amenazado, si no tienen la capacidad de poner en juego las
estrategias de afrontamiento saludables, necesarias para contrarrestar tales embates (Thumala, 2014).

Por otra parte, una estrategia que encontramos relacionada de manera inversa con el bienestar, es la
autocritica. Esta actitud, frente a un resultado adverso, no es eficaz ni adaptativa (Lazarus & Folkman, 1986;
Skinner et al., 2003). Mas atin, cabe sefalar que se ha descrito una marcada relacién entre autocritica y
rumiacion, y que esta relacion es considerada un fuerte predictor del riesgo suicida (Morrison & O’Connor,
2008). La autocritica es concebida como un estilo cognitivo de personalidad, mediante el cual el individuo se
evalta y se juzga a si mismo de manera negativa y persistente.

En su aspecto disfuncional, la autocritica se caracteriza porque el individuo experimenta sentimientos
de inferioridad, culpa y fracaso, debido a que tiende a evaluarse en forma global y rigida, y sesga su percepcion
hacia el error (Dunkley et al., 2006). De esta forma, la tendencia a la autocritica provee el sustrato psicologico
en el cual las rumiaciones se desarrollan y prosperan (O’Connor & Noyce, 2008). Es decir, la autocritica aporta
el contenido para que este proceso de pensamiento se manifieste. La autocritica actuaria aumentando la
autopercepcion de fracaso, mientras que la tendencia ruminativa amplificaria la sensacion subjetiva de fracaso.
(De Rosa, 2013).

Tal como se habia hipotetizado, se encontré que el Neuroticismo correlacioné de manera positiva y
significativa con el uso de estrategias de afrontamiento pasivas, o de retirada. Por otra parte, las dimensiones
Extraversion y Responsabilidad correlacionaron de manera significativa con el uso de EA activas, o de
compromiso, las que son consideradas adaptativas por diversos autores (McCrae & Costa, 1986; Quintanilla et
al., 2006; Silva, 2015). Ver tablas
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La dimension de Extraversion no se encontrd correlacionada de manera significativa con estrategias de
retirada; sin embargo, en el andlisis por estrategia, este rasgo de Personalidad se encontrd relacionado de manera
directa y significativa con Evitacion y Pensamiento Desiderativo (ver Tabla 5). En su conjunto, estos resultados
parecen indicar que, si bien las personas mayores con puntajes altos de Extraversion, tienden a utilizar en mayor
medida estrategias de compromiso, también presentarian una tendencia a utilizar la evitacion como estrategia de
regulacion en situaciones dificiles, como asi también una tendencia a tener un pensamiento fantasioso que evade
la realidad, como, por ejemplo, no asumir su edad y creer que aun se es joven, cuando no se lo es.

Por otra parte, cabe destacar que las personas mayores con altos puntajes en la dimension
“Responsabilidad”, tienen una tendencia generalizada al uso de EA adaptativas, o de tipo compromiso. Sin
embargo, en el andlisis por estrategia, se demuestra que también existe una relacion directa y significativa con la
estrategia “Pensamiento desiderativo” (ver Tablas 4 y 5). Esta estrategia pasiva, no es adaptativa, por cuanto
evita los problemas a través de un pensamiento fantasioso, que no permite regular adecuadamente el estrés.

A pesar que los coeficientes de correlacion calculados muestran diversas correlaciones directas e
inversas, entre las puntuaciones obtenidas por las y los participantes en BP y los puntajes obtenidos en las otras
variables del estudio, las puntuaciones en bienestar se mantuvieron en una importante proporcion (80,4%), en el
rango mas alto de BP, seguido por un 18,3% de los participantes con puntuaciones en el rango medio. Este
aparente “sesgo de respuesta” en favor de declarar un mayor bienestar, puede deberse a multiples razones; sin
embargo, coincide con lo observado en otras investigaciones (Villar, et al., 2003), y que ha sido denominado
“paradoja de la vejez” (Mroczek & Kolarz, 1998), donde se observa niveles altos de bienestar con
independencia de las situaciones adversas que el sujeto pudiera estar experimentando. Esto podria relacionarse
también con lo planteado por Baltes (1987; 1997), sobre un aumento en la eficacia de la gestion de la perdida en
etapas avanzadas de la vida. Desde un punto de vista adaptativo, el aumento de las demandas de los recursos
del sujeto para afrontar situaciones adversas en la vejez, en términos globales, pareciera no afectar la
autopercepcion de bienestar.

El tamafio de la muestra representa una debilidad de la presente investigacion, ya que no permite
realizar otros analisis estadisticos con mayor poder explicativo, con relacion a los constructos psicologicos
estudiados. En este sentido, las relaciones establecidas no explican en profundidad la configuracion del BP en
esta etapa de la vida, ni tampoco permiten determinar los mecanismos que llevan a que las personas mayores
escojan y utilicen determinadas estrategias de afrontamiento. No obstante lo anterior, este estudio inicial abre la
oportunidad para el desarrollo de nuevas investigaciones que aborden otros aspectos del bienestar en la vejez,
que permitan una comprension mas amplia de la interrelacion entre los constructos estudiados y sus
subdimensiones en muestras mayores numeros de participantes.

Si bien los instrumentos seleccionados para este estudio son ampliamente conocidos y han sido
validados para la medicion de las variables aqui estudiadas, los bajos indices de confiabilidad encontrados en
algunas de sus dimensiones y subescalas, constituyen evidencia de la necesidad de adaptarlos y actualizar su
caracterizacion psicométrica para la poblacion adulta mayor.

A modo de conclusion final, se puede afirmar que las caracteristicas estables de personalidad, asi como
también el uso de estrategias activas de afrontamiento, se encuentran fuertemente relacionadas con el bienestar
psicoldgico en la vejez. Esto se ve refrendado por los resultados de la presente investigacion. Al mismo tiempo,
nuestros resultados no abordan, o mas bien, dejan abiertas, entre otras, las preguntas referentes a la estabilidad
vs. mutabilidad, o la atenuacion vs. fortalecimiento de las relaciones observadas, a lo largo del ciclo vital de las
personas. En otras palabras ;cuan factibles de modificar pueden ser las relaciones que se observan entre las
dimensiones de personalidad y las estrategias de afrontamiento, por la via de intervenciones psicosociales,
orientadas a incrementar el bienestar psicologico de las personas mayores?
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