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Resumen

El objetivo de la presente investigacion es determinar los indices de bienestar psicoldgico, funcionamiento
familiar y consumo de alcohol en adultos. Este estudio es de tipo cuantitativo descriptivo de corte transversal,
la poblacidn considerada fue de 600 adultos en edades comprendidas desde los 19 hasta los 64 afios de edad de
la ciudad de Cuenca. Los resultados indicaron un bienestar psicoldgico del 43.7% como alto, el 30.8% elevado,
el 12.5% moderado y el 13% bajo, mostrandose la vejez con mayor promedio; en el funcionamiento familiar el
62.2% es normal, el 27% disfuncion leve, el 7% disfuncién moderada y el 3,8% disfuncion severa, con similitud
de promedio por grupos etarios; en el consumo del alcohol el 49,0% presenta consumo de riesgo, el 28,8%
dependencia y el 22,2% consumo perjudicial, siendo los adultos quienes consumen mas alcohol. En la
comparacion por pares, en el bienestar psicoldgico se identificd que los grupos etarios son estadisticamente
diferentes p<0.05; en el consumo de alcohol se determind que los grupos “vejez-adultez y juventud-adultez”
son estadisticamente diferentes p<0.05 sin embargo no se encontrd suficiente evidencia para rechazar la
hipétesis nula en el grupo “vejez-juventud”; en la funcionalidad familiar, en los grupos no presentaban una
diferencia significativa p>0.05.

Palabras claves: Bienestar psicoldgico, funcionamiento familiar, consumo de alcohol, adultos.

Psychological well-being, family functioning and alcohol
consumption in adults in the city of Cuenca

Abstract

The objective of this research is to determine the indices of psychological well-being, family functioning and
alcohol consumption in adults. This study is of a quantitative descriptive cross-sectional type, the population
considered was 600 adults between the ages of 19 and 64 from the city of Cuenca. The results indicated a
psychological well-being of 43.7% as high, 30.8% high, 12.5% moderate and 13% low, showing old age with
a higher average; in family functioning, 62.2% is normal, 27% mild dysfunction, 7% moderate dysfunction,
and 3.8% severe dysfunction, with a similar average by age group; Regarding alcohol consumption, 49.0%
presented risk consumption, 28.8% dependency and 22.2% harmful consumption, with adults consuming the
most alcohol. In the comparison by pairs, in psychological well-being it was identified that the age groups are
statistically different p<0.05; in alcohol consumption it is prolonged that the groups "old age-adulthood and
youth-adulthood" are statistically different p<0.05 however not enough evidence was found to reject the null
hypothesis in the group "old age-youth"; in family functionality, the groups did not present a significant
difference p>0.05.

Keywords: Psychological well-being, family functioning, alcohol consumption, adults

Bem-estar psicoldgico, funcionamento familiar e consumo
de alcool em adultos na cidade de Cuenca

Resumo

O objetivo desta pesquisa é determinar os indices de bem-estar psicoldgico, funcionamento familiar e consumo
de alcool em adultos. Este estudo é de tipo transversal descritivo quantitativo, a populacdo considerada foi de
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600 adultos entre 19 e 64 anos da cidade de Cuenca. Os resultados indicaram um bem-estar psicol6gico de
43,7% como alto, 30,8% alto, 12,5% moderado e 13% baixo, evidenciando a velhice com média superior; na
funcionalidade familiar, 62,2% é normal, 27% disfunc&o leve, 7% disfuncdo moderada e 3,8% disfuncdo grave,
com média semelhante por faixa etaria; Quanto ao consumo de alcool, 49,0% apresentaram consumo de risco,
28,8% dependéncia e 22,2% consumo nocivo, sendo os adultos os que mais consumiam alcool. Na comparacédo
por pares, no bem-estar psicoldgico identificou-se que as faixas etarias séo estatisticamente diferentes p<0,05;
no consumo de alcool, determinou-se que os grupos "velhice-idade adulta e jovem-idade adulta” sao
estatisticamente diferentes p<0,05, porém nao foram encontradas evidéncias suficientes para rejeitar a hipotese
nula no grupo "velhice-jovem"; na funcionalidade familiar, os grupos néo apresentaram diferenca significativa

p>0,05.

Palavras-chave: Bem-estar psicol6gico, funcionamento familiar, consumo de alcool, adultos

Introduccion

En las Ciencias de la Salud (Organizacion Mundial de
la Salud [OMS], Organizacion Panamericana de la
Salud [OPS] & Centro Latinoamericano y del Caribe de
Informacion en Ciencias de la Salud [BIREME], 2022)
se define al adulto como una “persona que ha alcanzado
total crecimiento o madurez” (parr.1) determinando su
edad que va desde los 19 hasta los 44 afios de edad. La
edad adulta se considera como una extensa etapa del
ciclo vital, estimada no solo por la edad cronolégica de
la persona sino también por los sucesos sociales como
circunstanciales que atraviesa el adulto (Di Segni,
2019; Figueroa & Soto, 2020). La adultez es una etapa
con un alto nivel de conformidad y agrado consigo
mismo, esto explica por qué las variables relacionadas
con la madurez psicoldgica son tan importantes como
los eventos sociales normativos en la transicion a la
adultez temprana (Dutra, Marques, Seidl-de-Moura,
Ramos & Koller, 2019; Albertos, Osorio & Beltramo
2020; Funes, Ledn & Valenzuela 2020). Las etapas del
desarrollo, por diversas condiciones no deben tomarse
en forma absoluta, es asi que por condiciones de estudio
se presenta la siguiente clasificacion del adulto en:
juventud (14-26 afios), adultez (27-59 afios) y vejez (60
afios y mas). (Ministerio de Salud y Proteccion Social,
2023). Es importante estudiar la adultez al ser una de
las etapas del ciclo vital en la que el ser humano da
sentido a su vida a través de los acontecimientos
individuales y sociales que atraviesa, definidos por los
logros y la puesta en marcha del ejecutese de su vida
(Figueroa & Soto 2020; Di Segni, 2019).

En esta etapa es transcendental analizar el Bienestar
Psicologico a razon de que es una condicién esencial
que posibilita gozar de una vida saludable y larga,
permitiendo disfrutar de una mejor calidad de vida
(Mesa-Fernandez, Pérez-Padilla, Nunes, & Menéndez,
2019; Silvera, Olivella-L6pez, Cudris-Torres,
Bahamon & Gil-Angel 2020).
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Asimismo, es de interés el observar el funcionamiento
familiar de los adultos puesto que un funcionamiento
adecuado en este contexto trae consigo un mayor nivel
de bienestar psicolégico, coexistiendo un factor
protector ante las dificultades que enfrenta en su vivir
(Alvarez, Soler y Cobo 2019; Cargua & Gaibor, 2023);
con ello podemos mencionar el rol que cumple la
familia, como papel fundamental en la vida de las
personas actuando como una red de apoyo (Pefia,
2019).

Adultez y Bienestar Psicoldgico

El concepto de Bienestar Psicoldgico (BP) surgié en los
Estados Unidos en el siglo XX a partir del interés del
progreso de las sociedades industrializadas como de las
condiciones de vida (Ferrer, 2020). Silvera y otros
(2020) definen el BP como un modelo de
funcionamiento positivo, combinado por el desarrollo
de las capacidades propias y el desarrollo personal. Con
este mismo criterio Garcia, Soler y Cobo (2019)
especifican que el BP se orienta en el esfuerzo por
conseguir el progreso de las potencialidades propias,
asi mismo se centraliza en acciones que favorecen al
desarrollo de los individuos.

A nivel dimensional el BP se circunscribe tanto a
condiciones psicologicas subjetivas, sociales, como a
conductas relacionadas con el bienestar en la salud,
orientando a los individuos al funcionamiento positivo.
A juicio de Garcia y otros (2019) como de Bahamén y
otros (2020), el BP se encuentra formado por seis
dimensiones: valoracion positiva de si  mismo;
disposicion de manejar de forma efectiva la propia
vida; buenos vinculos personales; creencias positivas
de la vida; sentimiento de crecimiento y desarrollo a la
trayectoria de la vida; autodeterminacion.

Por lo tanto, se encuentran afin con los desafios del
desempefio  diario, planificando estrategias y
aprendiendo de los mismos (Séez & Gunsha, 2021). En
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condiciones de estabilidad se menciona que el BP tiene
componentes variables, por lo que dependera de las
circunstancias, como de la percepcion de los eventos,
sean estos positivos 0 negativos (Garcia et al., 2019).
Asi también al BP se le vincula con una evaluacion de
los resultados logrados ante una determinada forma de
experimentarlas (Bahamén, Alarcon-Vasquez, Cudris-
Torres & Cabezas 2020). En contextos de la poblacion
adulta se ha evidenciado que el BP ayuda a la
prevencion de enfermedades croénicas (Fernandez-
Morales,  Alloud, Alvarez-Sierra,  Castellanos-
Cardenas, Espel, Fortin, & Morales 2020) siendo,
ademads, un predictor de un bienestar social (Moreta-
Herrera, Gaibor, & Barrera, 2017).

Adultez y funcionamiento familiar

La OMS (2018) define la familia como: “grupo de
individuos del hogar con un grado de parentesco que
viven en la misma casa” (parr.1). Desde la perspectiva
sistémica, la familia se define como un conjunto de
funciones reglas y comportamientos que se relacionan
entre si. La familia es un sistema activo y es
indispensable que cuente con un proceso de adaptacion
(Ponce, 2020). La familia desempefia simultaneamente
distintas funciones claves en la vida del individuo y la
sociedad, dentro de las mismas, se halla el apoyo,
siendo aqui el lugar electo por la mayoria de individuos
a requerir ayuda y consuelo; puesto que, la familia es
donde se expresan emociones de manera mas intima
(Abrego, Salazar, Castellanos, Conzatti, Onofre,
Aquino & Luna 2021). Desde la concepcion de
funcionamiento familiar (FF), define a la familia como
un sistema y exponen las regularidades que existen en
cémo opera, comporta o evalla el sistema familiar
(Minuchin, 2001). Es asi que la condicién familiar
permite clasificar en funcional y disfuncional. Lo
funcional es donde los roles de los miembros familiares
son establecidos, el estado de equilibrio se mantiene a
pesar de posibles crisis presentadas, permitiendo
resolver alguna dificultad (Pérez y Moreno, 2021),
mientras en su condicion disfuncional: son aquellas
familias donde prima la incapacidad de asumir

cambios, roles no establecidos y discusiones constantes
(Herrera, 1997). En contexto del adulto es importante
su FF a razén de que puede traer condiciones
emocionales que interactian es este ambiente
(Rodriguez, Haro, Martinez, Figueroa, Ayala y Roméan
2018).

Adultez y consumao del alcohol

El consumo de sustancias forma parte de la vida del ser
humano, sea por costumbres o cultura, ésta se deriva en
El uso continuo dentro de la sociedad (Diaz & Moral-
Jiménez, 2018), vista como una sustancia de uso
frecuente inocua para la salud, contrariamente el
consumo del alcohol es uno de los principales factores
que traen dificultades a la salud y vida social (Arrioja,
Frari, Torres, Gargantta, Avila & Morales 2017). En
consecuencia, el alcohol es la sustancia que se emplea
con mayor asiduidad, tanto asi que el 80% de personas
adultas ha ingerido alcohol en algin momento de su
vida (Asociacion Americana de Psiquiatria [APA],
2014). En relacion con otras sustancias, el alcohol es
acogido como la sustancia de mayor consumo entre
personas adultas, incidiendo en los factores sociales
como la aceptacion social y la accesibilidad (Pilatti,
Montejano, Berberian, Carrizo & Pautassi 2019;
Lopez, 2021; Castro-Ochoa & Moreta-Herrera, 2023).

Obijetivos e hipotesis

Después del andlisis realizado, los objetivos del estudio
son: a) Determinar el nivel de BP, FF y Consumo de
alcohol en adultos de la ciudad de Cuenca; y b) Conocer
las diferencias de género en las variables de interés
basados en los grupos etarios que representan
(juventud, adultez y vejez).

Desde lo mencionado se hipotetiza que el adulto tiene
un adecuado BP; el FF es apropiado y el consumo de
alcohol tiene un nivel perjudicial. En relacién al adulto
por etapas de desarrollo (juventud, adultez, vejez) se
hipotetiza que la etapa de la vejez presenta un mejor BP
en relacién con la juventud y adultez; la funcionalidad
familiar es similar en los grupos etarios; y el consumo
del alcohol es mayor en la juventud.

Método

Disefio

El presente estudio es de tipo cuantitativo descriptivo y
comparativo por grupos de edad y de corte transversal.
En el que se consideraron las variables BP, FF y
consumo de alcohol en una muestra de adultos del
Ecuador para su andlisis.
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Participantes

Se conformé una muestra de 600 personas adultas, en
edades comprendidas entre los 19 y 64 afios de edad de
la Ciudad de Cuenca, divididas por etapas de
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desarrollo: juventud (19-26 afios), adultez (27-59 afios)
y vejez (60-64 afios).

La seleccion de los participantes se realizd a través de
un muestreo de tipo no probabilistico por conveniencia,
bajo criterios de inclusion comprendidos en: a) Ser
mayor de edad y estar dentro de las edades
contempladas b) Participacién voluntaria; y c)
Autorizacion por parte del participante para ser
miembro del proyecto.

Las caracteristicas sociodemograficas de la muestra
estuvieron conformadas por el género correspondiente
al 56,5% femenino y el 43,5% masculino, en relacién a
la edad el 64,0% correspondiente a la juventud seguido
del 31,8% adultez y el 4,2% vejez. En cuanto al sector
del domicilio el 81,2% corresponde al sector urbano y
el 18,8% al sector rural, como identificacion étnica el
90,3% se consideré como mestizo, el 5,2% indigena, el
2,5% blancos, el 1,2% afro y otros 0,8%. Finalmente,
el 65,5% corresponde a un estado civil soltero/a, 18,5%
casado/a, 7,3% divorciado/a, 6,7% en union libre y el
2,0% a viudo/a.

Procedimiento Metodoldgico

Se procedié a la socializacion del proyecto entre los
participantes potenciales, sefialando los objetivos a
cumplir en la investigacion, asi como su proceso de
evaluacién, la aplicacion de los instrumentos se
realizara de forma virtual con la aplicacion Google
Formularios a través del link del enlace:
https://forms.gle/svaVZVjagnyatSKX9. A través del
formulario se solicitaron los datos sociodemogréaficos
como el llenado de los instrumentos psicoldgicos. Para
culminar la evaluacién, se depurardn los datos,
sistematizando en hojas electronicas para el
correspondiente analisis estadistico.

Instrumentos

Alcohol Use Disorders Identification Test (AUDIT;
Saunders, 1993; WHO, 1992). En la version adaptada
al contexto ecuatoriano (Moreta-Herrera, Rodas &
Lara-Salazar, 2021). EI AUDIT mide la frecuencia y
cantidad de consumo de alcohol el cual consta de 10
preguntas donde la pregunta 1, 2 y 3 evaltan el riesgo
del consumo, la pregunta 4, 5 y 6 evalta el grado de
dependencia y finalmente la pregunta 7, 8, 9 y 10
evalia la problematica asociada al consumo. Los
resultados estan estandarizados en rangos de
valoracion, donde: 0 a 7 riesgo bajo, entre 8 y 15
representa un consumo riesgoso, entre 16 y 19 un
consumo perjudicial y 20 representa dependencia. Este
instrumento se ha confirmado como una herramienta
eficaz, existe una amplia bibliografia de validacion en
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distintos paises. Se encontré una alta consistencia
interna del test AUDIT (o= ,93) (Boubeta, Ferreiro,
Gallego, Tobio & Mallou 2017). En el actual estudio se
mostro una fiabilidad de consistencia interna de a=,811

Escala de bienestar psicologico (Ryff, 1989); en la
version de Medina, Gutiérrez & Padrés (2013) donde
evalla seis dimensiones del BP tales como:
autoaceptacion:1, 7, 13, 19, 25 y 31; dominio del
entorno: 5, 11, 16, 22, 28 y 39; relaciones positivas: 2,
8, 14, 20, 26 y 32; crecimiento personal: 24, 30, 34, 35,
36, 37 y 38; autonomia: 3, 4, 9, 10, 15, 21, 27 y 33;
propdsito en la vida: 6, 12, 17, 18, 23 y 29 en un
formato de respuesta Likert entre uno (totalmente en
desacuerdo) y seis (totalmente de acuerdo). Para la
calificacién, tiene un maximo de 234 puntos.
Puntuaciones mayores de 176 sefialan un BP elevado,
entre 141 y 175 alto, entre 117 y 140 un BP moderado
e inferiores a 116 puntos, BP bajo. La consistencia
interna total del instrumento fue de 0,89 (Chitgian-
Urzla, UrzGa & Vera-Villarroel 2013). En el actual
estudio se mostrd una fiabilidad de consistencia interna
de o= ,965.

Cuestionario APGAR familiar (APGAR; Smilkstein,
Ashworth & Montano, 1982). Consta de preguntas
cerradas, indica la percepcién de cada individuo en
trato a la funcionalidad familiar de manera general en
un momento definido (Orcasita, Lara, Suarez & Palma
2018). Son cinco funciones las cuales son: a)
adaptacion: aptitud de utilizar recursos extra e
intrafamiliares con el propdésito de solucionar conflictos
en situaciones de estrés 0 momentos de crisis; b)
participacion de los individuos en relacion a la toma de
decisiones y responsabilidades; ¢) gradiente de recursos
personales: auto-realizacién lograda por el apoyo y
asesoramiento del sistema familiar; d) afecto:
relacionado con el respeto, atencion, carifio y amor
presente en el vinculo familiar; y e) recursos:
considerar necesidades emocionales y fisicas de otros
miembros de la familia. Consta de una puntuacion entre
0-2, cada pregunta, a través de una escala de Likert con
3 posiciones: Familias normo-funcionales (adecuada
funcionalidad), un puntaje igual o superior a 7,
Disfuncion familiar leve entre 4-6 puntos, Disfuncion
familiar grave entre 0-3. La Escala APGAR para
valorar la percepcion del FF presenta moderada
consistencia interna o de Cronbach=,788 (Quifiones,
Gacria, Pisco, Quintero, Lizcano, Beltran & Pinzon
2018). En el actual estudio se mostro una fiabilidad de
consistencia interna de o=,896.
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Analisis de datos

El analisis descriptivo se realizo a través de las tablas
de distribucion de frecuencias. Para contrastar las
condiciones de normalidad se aplicé un intervalo de
confianza del 95% con una significancia del 0.05 donde
se ejecutd la prueba de Kolmogorov-Smirnov (p < .05);
posteriormente se procedi6é al estudio de la Media

Aritmética (M) y la Desviacién estandar o tipica (DE);
por su condicion de no cumplir los supuestos (p < .05)
se utilizé la prueba no paramétrica de Kruskal-Wallis y
la prueba Dunn post-hoc para muestras independiente.
Para el andlisis de los resultados se utilizd el programa
SPSS en su version 27.

Resultados

Analisis descriptivo

La tabla 1 referente al BP, indica que la poblacion
adulta tiene un nivel alto de bienestar que ronda el
43.70%, le sigue el 30,8% correspondiente a elevado,
moderado con el 12,5% y por ultimo el 13,0% con un
nivel bajo. Por otra parte, en lo correspondiente a la
funcionalidad familiar, se muestra un nivel normal con

Tabla 1.
Andlisis de Frecuencias

el 62,2%, disfuncion leve con el 27,0%, seguido de un
nivel de disfuncion moderada 7,0% y por Gltimo el
3,8% con una disfuncion severa. Y finalmente, en
relacién al consumo del alcohol, se muestra que el
49,0% tiene un consumo de riesgo, seguido del 28,8%
con dependencia y por altimo, el 22,2% de consumo
perjudicial.

Bienestar Psicoldgico

Funcionamiento Familiar

Consumo del alcohol

Niveles n % Niveles n % Niveles n %
Bajo 78 13,0 Disfuncion severa 23 3,8  Consumo de riesgo 294 490
Moderado 75 12,5 Disfuncion moderada 42 7,0 Consumo perjudicial 133 22,2
Alto 262 43,7 Disfuncién leve 162 27,0 Dependencia 173 28,8
Elevado 185 30,8 Normal 373 62,2

Nota: N = 600; f: frecuencia; %: representacién porcentual

Por otra parte, en la tabla 2 se realizé el analisis de la
prueba de normalidad segun la prueba de Kolmogorov-
Smirnov en las variables de interés. En todos los casos
y clasificando a los participantes por edades, no se
reporta presencia de distribucién normal, debido a la
existencia de diferencias significativas (p <,05), con la
excepcién del grupo que representa a las personas
adultas mayores en el que el supuesto si se cumple (p >
,05).

Tabla 2.
Andlisis de normalidad de las distribuciones

Variables Edad  Estadistico gl p
Juventud 0,118 384 ,000
Prueba de Ryff Adultez 0,103 191 ,000
Vejez 0,114 25 200"
Juventud 0,086 384 ,000
APGAR Adultez 0,138 191 ,000
Vejez 0,212 25 1,010
Juventud 0,181 384 ,000
AUDIT Adultez 0,207 191 ,000
Vejez 0,394 25 1,000

Nota: “p < .05; gl: grados de libertad; p: significancia
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Dada la ausencia del cumplimiento del supuesto de
normalidad en las distribuciones de los grupos de
participantes, se considera trabajar los analisis
inferenciales a partir de pruebas no paramétricas para
un optimo desempefio de las interpretaciones sobre las
puntuaciones arrojadas.

Analisis comparativo por grupos de edad

En la tabla 3 se muestra el analisis general de las
variables. A partir de las medias aritméticas y la
desviacion estandar, se evidencia mayor incidencia del
BP y sus dimensiones como del FF en los participantes
de la tercera edad sobre los otros grupos etarios; esta
incidencia de BP en todas sus dimensiones le continla
a la adultez sobre la juventud; mientras que en la
adultez se presenta un mayor consumo de alcohol que
en la juventud y la tercera edad.

Por otra parte, la Prueba de Kruskal-Wallis para
muestras independientes, muestra sobre los resultados
obtenidos por grupo etario que, en el BP a nivel general,
asi como en sus dimensiones, existen diferencias
significativas (p < .05), por lo que se sugiere que se
rechace la hipétesis nula. En contraste en lo que
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respecta al FF muestra no se presentan diferencias
significativas entre grupos (p > 0.05) sugiriendo que se
conserve la hipétesis nula y asumiendo que los grupos
son similares. Por Gltimo, se identifica que en el
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consumo de alcohol hay igualmente diferencias
significativas (p < .05) sugiriendo que se rechace la
hipétesis nula.

Tabla 3.

Analisis comparativo por grupos estarios de las variables de estudio

Edad BP AA DOM RP CP AUT PV APGAR | AUDIT
Juventud M 152,33 24,23 23,86 23,08 26,84 29,99 24,32 18,1 17,35
(n=384) DE 37,78 6,41 6,2 6,31 744 8,17 6,71 4,56 5,31
Adultez M 159,48 25,69 24,78 23,6 28,28 31,15 25,98 18,08 19,74
(n=191) DE 41,89 6,83 6,76 6,65 8,45 8,87 7,31 4,61 7,4
Vejez M 180,12 28,52 28 26,28 32,56 36,16 28,6 19,84 15,76
(n=25) DE 18,37 3,27 2,89 3,62 4,87 4,61 3,71 4,06 5,14
K-W p ,001 ,001 ,001 ,020 ,001 ,001 ,001 ,120 ,001
Nota: M: Media aritmética; n: muestra; DE: Desviacion Estdndar; K-W: Prueba de Kruskal-Wallis; p:

significancia; BP: Bienestar psicoldgico; AA: Dimension Autoaceptacion; DOM: Dimension Dominio del
Entorno; RP: Dimension Relaciones Positivas; CP: Dimensién Crecimiento Personal; AUT: Dimension

autonomia; PV: Dimension proposito en la vida.

En la tabla 4 muestra las comparaciones del BP por
pares entre cada grupo independiente, indicando que
los grupos (juventud-adultez; juventud-vejez; adultez-
vejez) son estadisticamente diferentes. Asi también se
indica las comparaciones del Consumo del alcohol por
pares entre cada grupo independiente, mostrando que
los grupos son estadisticamente diferentes (vejez-
adultez; juventud-adultez) més no asi en la vejez-

Tabla 5.
Prueba Dunn post hoc. Comparaciones entre grupo etarios

juventud, considerando la significancia ajustada de p=
,120. Esto generalmente significa que no hay suficiente
evidencia para rechazar la hipétesis nula. Es decir, no
se ha encontrado una diferencia significativa entre los
grupos o condiciones que se estdn comparando. Cabe
mencionar que en el FF y su condicion de hipétesis nula
trae a deducir la similitud entre los grupos (juventud-
adultez; juventud-vejez; adultez-vejez).

Bienestar Psicologico Consumo de Alcohol
L Desv. Desv. - Desv.
Grupos Estadistico Error  Estadistico Grupos Estadistico Desv. Error Estadistico
JUV-ADU -44,91 15,35 -2,93 ,010 | VEJ-JUV 72,61 35,49 2,05 ,120
JUV-VEJ] -148,11 35,78 -4,14 ,001 | VEJ-ADU 118,41 36,57 3,24 ,001
ADU-VEJ -103,20 36,87 -2,80 ,020 | JUV-ADU -45,80 15,22 -3,01 ,010

Nota: JUV: juventud; ADU: adultez; VEJ: Vejez; p: significancia

Conclusiones

El objetivo del presente estudio fue determinar en el
adulto el nivel de BP, identificar la prevalencia del FF
y cuantificar los niveles del consumo sustancias.

Abrego y otros (2021) en un estudio realizado en
México en poblacion adulta, mostré resultados de
prevalencia similares a presente estudio, donde el BP
presentd el 52.8% de la poblacion en mencién. Ademas,
Solis y Villegas (2021) en un estudio realizado sobre
BP en adultos mayores indigenas del Ecuador
(Tungurahua), sostienen que los individuos presentan
niveles bajos de BP, demostrando informacidn opuesta
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a nuestro estudio. La investigacion justifica sus
resultados puesto que el estudio corresponde a personas
de la zona rural con bajos recursos econémicos
presentando escasas oportunidades de cambio, es decir,
no existe una autorrealizacién por falta de interés en el
crecimiento personal y por distintos factores como la
pobreza. Por lo tanto, en comparacién con el estudio
anterior, nuestra investigacion fue realizada en el sector
urbano de la ciudad de Cuenca, tomando en cuenta que
existi6 una poblacion con identificacion étnica
indigena, sin embargo, la poblacion fue de 5,2%, a
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diferencia de la identificacion étnica mestiza con el
90,3%. Con ello podemos decir que aparentemente los
factores sociodemogréficos son influyentes ante la
apreciacion de BP de los adultos (Palma-Candia,
Hueso-Montoro, Ortega-Valdivieso, Montoya-Juérez,
& Cruz-Quintana, 2016)

Cumpliendo con el segundo objetivo, se identificd la
prevalencia del FF en adultos, obteniendo como
resultado un funcionamiento normal con el 62,2%,
seguido de una disfuncion leve con el 27,0% disfuncion
moderada 7% y disfuncion familiar severa el 3.8%. En
el estudio realizado por Veldzquez-Hernandez,
Castillo-Diaz, Villa-Rivas, Galvan-Soto y Ramirez-
Aguirre (2021) en México se muestra cierta similitud
con los resultados obtenidos en donde refieren que el
FF es normal con el 80.0% en la poblacién adulta, sin
embargo, proponen que es necesario acciones de
promocion de salud guiadas a la consolidacion de un
adecuado FF. Por otra parte, Cardona, Segura, Segura,
Murfioz y Agudelo (2019) identificaron en la ciudad de
Medellin que, la proporcién de adultos que presentaba
un FF era del 61,2% de la poblacién y donde el 24,3%
de ellos tenian un disfuncionamiento familiar leve,
seguido de un disfuncionamiento moderado en el 8,2%
y severo en el 6,2% lo que apoya la hipétesis de nuestro
estudio donde se reflejan similares resultados de
funcionamiento familiar normal con una prevalencia
del 62,2%. Con estos datos se aprecia una mayor FF en
los adultos, quiza a consecuencia de la consolidacion
de la personalidad, de un mejor manejo de las
emociones, mejores habilidades sociales como de
estabilidad econémica entre otros factores (Schoeps,
Ordoiiez, Montoya, & Gonzalez, 2014).

Por Gltimo, en la presente investigacion se expuso un
consumo de riesgo de alcohol en el 49,0% de la
poblacion, siendo la adultez un grupo etario con mayor
promedio. Iglesias, Henriquez, Gomes, Rosales,
Davila, Eunice y Gonzalez (2019) en su estudio
muestra que la prevalencia de consumo de alcohol en la
poblacion adulta fue del 42.7% lo que respalda los
datos expuestos en el estudio actual. En relacion
Salcedo (2019) en un estudio realizado en Ecuador,
identificé una prevalencia de consumo de riesgo de
alcohol de 68,96% lo que nos indica que existen datos
similares en ambos estudios.

Siendo asi, es necesario tomar a consideracion este tipo
de consumo de riesgo del alcohol que si bien es cierto
no estd dentro de un consumo perjudicial o
dependiente, pero contiene un indicador porcentual
alto, trayendo a indagar diferentes factores de riesgo
que pudieran estar infiriendo como es la
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disfuncionalidad familiar, el nivel de autoestima, la
depresion en este grupo etario (Rodas, 2020).

También se evidenci6 una mayor incidencia del BP y
sus dimensiones como del FF en los participantes de la
tercera edad sobre los otros grupos etarios; esta
incidencia de BP en todas sus dimensiones le continda
en la adultez sobre la juventud; mientras que en la
adultez se presenta un mayor consumo de alcohol que
en la juventud y la tercera edad.

En comparacién con otros estudios se muestran
resultados similares, es asi que un estudio realizado en
Chile con personas mayores de 60 afios se identificé un
alto nivel de bienestar psicolégico en esta poblacién
(Alarcon-Riveros & Troncoso-Pantoja, 2020).

En relacién al BP tomando en consideracion a los
grupos etarios se evidencia una diferencia estadistica ya
sea en la juventud-adultez, juventud-vejez y adultez-
vejez, por el mismo hecho de que en la vejez se observa
un mayor BP.

Con resultados contrarios del BP con relacion a la edad
y género traemos el estudio realizado por Mayordomo,
Sales, Satorres, & Meléndez, (2016) quienes muestra
una disminucién de BP, con la edad, sobre todo en las
dimensiones de relaciones positivas con otros y
crecimiento personal, dominio del entorno y péerdida de
autonomia en adultos mayores. Por otro lado, la
dimensidn de autoaceptacion difiere entre sexos con la
edad; las mujeres mostraron un descenso en su
crecimiento personal con la edad, mientras que el
dominio del entorno aumenta con la edad adulta, con
mayor estabilidad en mujeres.

Ante ello es importante considerar los estudios de BP
en diferentes realidades como las de Latinoamérica y
Europa pudiendo estar inferidas por condicionantes
psicosociales, ante la apreciacion de los adultos.

Por Gltimo, debido a su condicién de hipdtesis nula el
FF trae a deducir la similitud de promedio entre los
grupos (juventud-adultez; juventud-vejez; adultez-
vejez) En mencién tanto la adultez como el FF se
consolidan trayendo consigo una mejor funcionalidad.
Por Gltimo, se menciona en relacion al consumo del
alcohol por grupo etario en la (vejez-adultez; juventud-
adultez) estadisticamente marcan una diferencia
significativa (p < 0.05) m&s no asi de manera
contundente en la vejez-juventud, deduciendo un
consumo de alcohol en igual cantidad. En
consideracion de este hecho es importante proponer
acciones de intervencidn psicoterapéuticas dirigidas
evitar el consumo de alcohol de manera desmedida
tanto para la juventud como para la vejez

Si bien es cierto una de las mayores limitaciones de este
estudio es el hecho de no considerar tanto los factores
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de riesgo como protectores vinculados con las variables
analizadas, trayendo a proponer investigaciones futuras
que considere esta limitante, las cuales brindaria una

Izquierdo Romo, Vargas Mendieta & Castro-Ochoa

mejor respuesta fenomenolégica desde criterios
relacionales o causales de los hechos.
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