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Resumen

			El objetivo de la investigación fue analizar la relación entre la resiliencia, el bienestar psicológico y la satisfacción familiar, en estudiantes universitarios asistentes al servicio de atención psicológica de una universidad chilena, bajo el entendido de que dichas variables pueden ser factores protectores relevantes de la salud mental, pues favorecen el desarrollo adaptativo y funcional de las personas. La investigación tiene un alcance correlacional y posee un diseño no experimental transversal. En ella participaron 123 estudiantes. Los instrumentos utilizados fueron la Escala de Resiliencia Connor-Davidson, la Escala de Bienestar Psicológico de Ryff y la Escala de Satisfacción Familiar de Olson y Wilson. Los resultados muestran correlaciones significativas entre las tres variables centrales del estudio, siendo particularmente fuertes entre el bienestar psicológico y la resiliencia, pero con una fuerza moderada entre estas variables y la satisfacción familiar. Se concluye que se podría intervenir en el fortalecimiento de la resiliencia como un factor promotor del bienestar psicológico estudiantil en población usuaria de servicios psicológicos, teniendo como referencia la funcionalidad y satisfacción con la familia.
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Abstract

			The objective of the research was to analyze the relationship between resilience, psychological well-being and family satisfaction in university students who have attended the psychological care service of a Chilean university, with the understanding that these variables may be protective factors of mental health and that they favor the adaptive and functional development of individuals. The research has a correlational scope and has a non-experimental cross-sectional design. A total of 123 students participated in the study. The instruments used were the Connor-Davidson Resilience Scale, the Ryff Psychological Well-Being Scale and the Olson and Wilson Family Satisfaction Scale. The results show significant correlations between the three core variables of the study, being particularly strong between psychological well-being and resilience, but with a more moderate strength between these variables and family satisfaction. It is concluded that it would be possible to intervene in the strengthening of resilience as a factor promoting student psychological well-being in the population using psychological services, taking as a reference the functionality and satisfaction with the family.
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1. Introducción

			
La incertidumbre dejada por la pandemia y el confinamiento por COVID-19 han tenido un fuerte impacto en el bienestar psicológico de la población a nivel global (Huarcaya-Victoria, 2020; Wang et al., 2020; Salgado et al., 2022), especialmente en grupos vulnerables, entre los que están las mujeres y los jóvenes (Pierce et al., 2020). Este último grupo, en gran parte compuesto por estudiantes cuyas edades están entre los 18 y 30 años presenta un alto riesgo ante los efectos de la alerta sanitaria (Huarcaya-Victoria, 2020).

			
En Latinoamérica la situación no ha sido diferente, observándose que la pandemia tuvo consecuencias negativas en la vida de los adolescentes y jóvenes y en su bienestar subjetivo (Duarte y Jiménez-Molina, 2020; Moya-Vergara et al., 2022). Según la literatura, hay un especial impacto de la pandemia en la población universitaria, detectándose que es un grupo altamente vulnerable a presentar desequilibrios psíquicos, depresiones e intentos de suicidio (García-Rivera et al., 2021; Mac-Ginty, Jiménez-Molina y Martínez, 2021; Martínez et al., 2021). Particularmente en Chile, Barrera-Hererra y otros (2021) evidenciaron que más de un 45% de los estudiantes presentaba sintomatología asociada a depresión, ansiedad o estrés; también reportaron que un 5% tenía ideación suicida, alrededor de un 14% problemáticas ligadas a trastornos de la alimentación, un 50% presentaba insomnio, además de un variado y preocupante consumo de sustancias. Otras investigaciones chilenas pospandemia muestran que los rangos de malestar psicológico oscilan entre 22,9% a 40,7%, y los síntomas depresivos y ansiosos alcanzan hasta un 45% (Langer et al., 2022; Valdés et al., 2022) con una prevalencia de riesgo suicidio alta (Valdés et al., 2022), siendo las estudiantes de sexo femenino las que sufren mayores problemas de salud mental (Langer et al., 2022).

			
El deterioro de la salud mental en universitarios puede tener importantes consecuencias en el mediano y largo plazo, desde el punto de vista académico (Camacho-Villa et al., 2023), psicológico (Pérez-Villalobos et al., 2012; Antúnez y Vinet, 2013), laboral (Goldman-Mellor et al., 2014; Niederkrotenthaler et al., 2014), relacional (Kerr y Capaldi, 2011) y social (Canales y De Los Ríos, 2009). Si nos centramos en población universitaria vulnerable, este deterioro podría tener un efecto aún mayor en dichos ámbitos. Lo anterior implica ahondar en las dimensiones familiares, educacionales, sociales, personales y psicológicas (Canales y De Los Ríos, 2009), que favorecen el bienestar psíquico y la adaptación a las situaciones de crisis (Allan, McKenna y Dominey, 2014; Condori Meléndez et al., 2021) desde un enfoque preventivo (Cuijpers et al., 2019; Eisenberg, 2019) y centrado en los recursos y factores protectores de la salud mental y el bienestar de los estudiantes.

			
Si bien hay diversos factores que se pueden entender como recursos psicológicos o psicosociales protectores de la salud mental, la literatura evidencia que, dentro de ellas, algunas de las principales son la resiliencia, el bienestar psicológico y la satisfacción familiar. Por ejemplo, Cyrulnik (2003), Eisenberg et al. (2016), Wattick et al. (2023) han evidenciado los efectos positivos de la resiliencia en la salud mental. Del mismo modo, Ryff y Singer (2008), Huppert (2009) y Jackman et al. (2022) han mostrado la importancia del bienestar psicológico para mantener un equilibrio en la salud mental. Finalmente, Olson (2000) y Pedrini et al. (2022), han hecho lo propio en relación con la satisfacción familiar y la salud mental. Ahora bien, ¿cómo se relacionan estas variables entre sí, particularmente en población universitaria vulnerable como las que se atienden en centros gratuitos de atención psicológica universitaria? La respuesta a esta interrogante resulta clave para pensar y diseñar estrategias protectoras de la salud mental, pues permitiría una mejor focalización y secuenciación de dichas intervenciones.

			
La resiliencia es definida como aquella capacidad de un sistema para adaptarse con éxito a riesgos que ponen en peligro su función y desarrollo (Masten, 2014). Esto, en el ser humano, se traduce como la capacidad para enfrentarse, sobreponerse y salir fortalecido ante situaciones desfavorables (Ruiz-Román, Juárez Pérez-Cea y Molina Cuesta, 2020). Revisiones sistemáticas han mostrado relaciones significativas entre la resiliencia y la salud mental (Graner y Cerqueira, 2019), y la resiliencia y la calidad de vida (De Souza-Martins y Figueroa-Ángel, 2023).

			
Por su parte, el bienestar psicológico es entendido como un estado de equilibrio entre nuestros recursos psíquicos y las exigencias ambientales, lo que permitiría el logro de nuestra autorrealización (Ryff, 1989; Ryff y Keyes, 1995). Diversas investigaciones han mostrado la relación significativa entre esta variable y la salud mental (Huppert, 2009; Jackman et al., 2022).

			
Así también lo ha demostrado ser la satisfacción familiar percibida por las personas (Hafshoh y Saleh, 2021; Lagarda Lagarda, Vera Noriega y Tánori Quintana, 2022; Pailhé, Panico y Solaz, 2022). Dicha satisfacción puede ser definida como la percepción de logro de las metas definidas dentro del núcleo familiar, la cual se produce gracias a la conjunción de los recursos psicosociales propios de la familia, como son la cohesión, la flexibilidad y la comunicación familiar (Olson, 2000, 2011). Todo lo anterior refuerza la idea de que estas variables pueden ser abordadas como cualidades psicosociales de los individuos que favorecen y protegen su salud mental.

			
Dado el significado y naturaleza de estas tres variables y la evidencia existente sobre su relación con la salud mental es posible hipotetizar en términos teóricos que entre ellas también puede existir una estrecha relación. Lo anterior, además, se sustenta en diversas investigaciones empíricas realizadas particularmente en población universitaria. Así, por ejemplo, se ha determinado que existe una correlación positiva y con diversos grados de fuerza entre la resiliencia y el bienestar psicológico (Ahluwalia et al., 2023; Akbayram y Keten, 2024; Al-Zain y Abdulsalam, 2022; Rodríguez-Fernández et al., 2016); entre la resiliencia y la satisfacción familiar o el apoyo familiar (Grevenstein et al., 2019; Rodríguez-Fernández et al., 2016); así como entre la satisfacción familiar y el bienestar psicológico (Marín et al., 2023). También se ha evidenciado que el apoyo y la satisfacción familiar son un factor predictor o que tiene un efecto positivo en la resiliencia (Dong et al., 2024; Flores y Cortés, 2022; Sagkal Midilli et al., 2024). Algo equivalente se ha podido concluir de la relación de la resiliencia con el bienestar psicológico (Bore et al., 2016; Chow et al., 2018; Rayani et al., 2024; Ríos-Risquez et al., 2018; Sánchez-Aragón, 2020). Finalmente, también se ha mostrado que la resiliencia, mediada por factores como la esperanza, posee un efecto significativo tanto en el bienestar psicológico (Satici, 2016), como en la satisfacción familiar (Zarei y Fooladvand, 2022).

			
Todas estas investigaciones, si bien aportan información relevante para entender el modo en que estas variables se relacionan en la población universitaria, no entregan información significativa sobre la manera en que estos factores se modulan particularmente en población universitaria vulnerable, como aquella que accede a centros de atención mental universitarios gratuitos, lo cual redunda en un vacío de conocimiento importante al momento de diseñar e intentar focalizar estrategias preventivas para la salud mental en población universitaria.

			
Dado lo anterior, esta investigación tiene como objetivo determinar la relación existente entre la resiliencia, el bienestar psicológico y la satisfacción familiar en población universitaria vulnerable. La población, en particular, corresponde a estudiantes que han sido usuarios de centros universitarios de atención psicológica. Lo anterior es relevante, no solamente porque corresponden a una población vulnerable en términos de salud mental, sino además porque, dada la revisión de la literatura actual, por lo menos en Chile o Latinoamérica, no se encuentran estudios que se hayan preocupado de evidenciar el comportamiento de estas variables en esta población específica. Así, determinando la relación que pueden tener estas variables entre sí, este estudio puede ser de gran relevancia para el diseño e implementación de planes de promoción, prevención y apoyo al bienestar y la salud mental en instituciones de educación superior, particularmente en los estudiantes vulnerables de las mismas.

			
2. Método

			
Se realizó una investigación bajo el enfoque cuantitativo de tipo correlacional. El diseño de investigación fue no experimental transversal, dado que se recopiló información de las variables de estudio en una situación ya dada y en un único momento en una determinada población universitaria. Las variables centrales del estudio fueron el bienestar psicológico, la satisfacción familiar y la resiliencia. Además, se tomaron algunas condiciones sociodemográficas para caracterizar a la muestra, como el sexo, la edad y la jornada de estudio. Se determinó esta metodología, dado que la problemática planteada apunta a determinar la correlación entre las variables ya mencionadas, de las cuales, además, existen en Chile instrumentos ya validados para su medición, lo que permite entregar validez y confiabilidad a los resultados obtenidos.

			
2.1. Participantes

			La unidad de análisis fue acotada a estudiantes universitarios que hayan asistido a un centro universitario de atención psicológica. No se definieron criterios de exclusión. La población corresponde a los estudiantes de una universidad en Santiago de Chile, los cuales poseen en general altos niveles de vulnerabilidad. La vulnerabilidad de esta población se caracteriza, entre otras condiciones, por los siguientes aspectos: el 86 % vive en familias con ingresos inferiores a $800.000 (aproximadamente USD 818); el 40 % vive únicamente con la madre o en familias aglutinadas, mientras que solo el 20 % pertenece a familias biparentales; cerca del 45 % habita en viviendas que son propiedad de la familia, pero casi el 20 % reside en hogares de familiares, en calidad de allegados; finalmente, el 62 % no tiene antecedentes de estudios universitarios en sus padres, madres o tutores. La muestra fue de 123 estudiantes de la universidad que se atienden en el centro de atención psicológica de la misma, quienes fueron seleccionados mediante un muestreo no probabilístico casual, ya que la información se recolectó a partir de un formulario online, que estuvo disponible desde el 2 de octubre al 6 de diciembre del 2023, para todos los estudiantes que pertenecieran a la población definida y que quisieran participar.

			
2.2. Instrumentos

			Los instrumentos de recolección de información fueron: una breve ficha de datos demográficos con las variables ya indicadas, la Escala de Bienestar Psicológico de Ryff, la Escala de Satisfacción Familiar de Olson y Wilson, y la Escala de Resiliencia Connor-Davidson.

			
2.2.1. Escala de Bienestar Psicológico de Ryff

			Es una escala tipo likert desarrollada por Ryff y Keyes (1995). La escala original se compone de 39 ítems, cada uno de los cuales posee seis categorías de respuesta, que van desde «muy en desacuerdo» (codificado con «1») a «muy de acuerdo» (codificado con «6»). Mientras más altos son los promedios de las puntuaciones, tanto en las subescalas como en la escala total, se interpreta como un mayor nivel de bienestar psicológico. La versión del instrumento que se utilizó fue la validada en Chile por Véliz (2012) para estudiantes universitarios, la que se compone de 37 ítems divididas en seis subescalas: autoaceptación, relaciones positivas, autonomía, dominio del entorno, crecimiento personal y propósito en la vida. En la presente investigación, el análisis de fiabilidad del instrumento completo arrojó un valor de α = .93.

			

			
2.2.2. Escala de Satisfacción Familiar de Olson y Wilson

			Es una escala tipo likert que se compone de 14 ítems. La escala está basada en el modelo de Olson y fue creada originalmente por Olson y Wilson en 1982 (Olson, 2011). Los ítems se distribuyen en dos dimensiones o subescalas, las cuales son cohesión y adaptabilidad. Los ítems impares miden la dimensión de cohesión, mientras que los pares valoran la dimensión de adaptabilidad. Cada ítem se responde con una escala ordinal de cinco grados, los cuales se puntúan de 1 a 5 y que van desde «totalmente insatisfecho» a «totalmente satisfecho». Para interpretar los resultados se deben promediar las puntuaciones de cada subescala y de la escala total, en donde mientras mayor es el promedio, mayor es la satisfacción percibida. En esta investigación, la escala total obtuvo una fiabilidad de α = .94.

			
2.2.3. Escala de Resiliencia Connor-Davidson (CD-RISC)

			Es una escala tipo likert que posee 25 ítems con 5 alternativas de respuesta, las cuales van de «completamente en desacuerdo» a «completamente de acuerdo». Estas alternativas se puntúan de 0 a 4. La escala posee cinco dimensiones, las cuales son: competencia personal, tolerancia al afecto negativo, aceptación positiva del cambio, control e influencias espirituales. Para interpretar sus resultados, se calculan promedios de las escalas y subescalas. Mientras mayor es el promedio, mayor es el nivel de resiliencia de los sujetos. En este estudio, la escala total obtuvo una fiabilidad de α = .94.

			
2.3. Procedimiento y normas éticas

			Para poder acceder a los participantes, se solicitó la autorización de una universidad en Santiago de Chile para obtener una base de datos con los correos electrónicos institucionales de los estudiantes que hayan asistido a su centro de atención psicológico. Posteriormente, se envió un correo masivo a los estudiantes de la base de dato ya mencionada, con la invitación a participar de la investigación, en donde se adjuntaba el link a un formulario online que, como primera sección, tenía un consentimiento informado que podía aceptarse o rechazarse y, posteriormente, presentaba los instrumentos de medición indicados previamente. El formulario electrónico se mantuvo en línea desde el 2 de octubre al 6 de diciembre del 2023. Todo el proceso metodológico implementado fue aprobado por el Comité de Ética de una universidad chilena.

			
2.4. Procesamiento y análisis de datos

			La base de datos que se descargó en un archivo Excel, se depuró y tabuló posteriormente en SPSS v.17. Habiendo ya tabulado los datos, primero se realizó el análisis de fiabilidad de cada una de las escalas, para posteriormente calcular el promedio de puntuación obtenida en cada una de ellas, pues con dichos promedios se realizan todos los análisis posteriores.

			
Se realizó un análisis descriptivo de todas las variables de estudio, tanto de las sociodemográficas como de las variables psicológicas. Además, se realizó un análisis de las variables psicológicas de acuerdo a las condiciones de género y edad.

			
En relación con el análisis inferencial, en primer lugar, se realizó una prueba de normalidad, para así decidir el tipo de prueba de correlación que se efectuaría entre las variables. Dicha prueba permitió decidir realizar un análisis de correlación de Pearson entre las variables principales de la investigación. Este análisis se realizó tanto entre las puntuaciones totales de cada escala, como entre las puntuaciones de las subescalas. Todo lo anterior con la finalidad de realizar un análisis detallado de la manera en que estas variables se relacionan.

			
3. Resultados

			
Respecto del análisis de las variables demográficas, en la tabla 1 se observa que, de los 123 participantes, el 74,8% de los participantes corresponden a mujeres, el 22,8% a hombres y 3 personas (2,4%) se identificaron como no binarios. La mayoría de los encuestados asiste en jornada diurna (95,9%), mientras que solamente el 4,1% lo hace en vespertina. En cuanto a la edad, los participantes tuvieron un promedio de 22,24 (±3,55) años, con un rango que oscila entre los 18 y 41 años.

			

			
Tabla 1: Características demográficas de la muestra

			


			
				
					
					
					
					
				
				
					
							
							Variables

						
							
							f

						
							
							%

						
					

					
							
							Sexo

						
							
							Hombre

						
							
							28

						
							
							22,8

						
					

					
							
							Mujer

						
							
							92

						
							
							74,8

						
					

					
							
							No binario

						
							
							3

						
							
							2,4

						
					

					
							
							Jornada

						
							
							Diurna

						
							
							118

						
							
							95,9

						
					

					
							
							Vespertina

						
							
							5

						
							
							4,1

						
					

					
							
							Edad

						
							
							Media (DS)

						
							
							Mediana

						
							
							Min-Max

						
					

					
							
							22,24 (3,55)

						
							
							21,00

						
							
							18-41

						
					

				
			

			
Nota: f: Frecuencia; %: Porcentaje; DS: Desviación estándar; Min: Mínimo; Max: Máximo. Fuente: Elaboración propia.

			

			
En la tabla 2 se exponen los estadísticos descriptivos de cada una de las variables principales del estudio, incluyendo el análisis de las dimensiones que constituyen cada una de ellas de acuerdo a los instrumentos aplicados.

			

			
Tabla 2: Descriptivos de bienestar psicológico, resiliencia y satisfacción familiar

			


			
				
					
					
					
					
					
					
					
				
				
					
							
							Variable

						
							
							N

						
							
							Rango

						
							
							Mínimo

						
							
							Máximo

						
							
							Media

						
							
							Desv. típ.

						
					

					
							
							Autoaceptación

						
							
							123

						
							
							5,0

						
							
							1,0

						
							
							6,0

						
							
							3,816

						
							
							1,0989

						
					

					
							
							Relaciones positivas

						
							
							123

						
							
							5,0

						
							
							1,0

						
							
							6,0

						
							
							3,734

						
							
							1,0839

						
					

					
							
							Autonomía

						
							
							123

						
							
							4,1

						
							
							1,4

						
							
							5,6

						
							
							3,605

						
							
							,9578

						
					

					
							
							Dominio del entorno

						
							
							123

						
							
							4,2

						
							
							1,8

						
							
							6,0

						
							
							3,863

						
							
							,8477

						
					

					
							
							Crecimiento personal

						
							
							123

						
							
							4,0

						
							
							2,0

						
							
							6,0

						
							
							4,676

						
							
							,9022

						
					

					
							
							Propósito en la vida

						
							
							123

						
							
							4,8

						
							
							1,2

						
							
							6,0

						
							
							4,016

						
							
							1,1518

						
					

					
							
							Bienestar psicológico

						
							
							123

						
							
							3,5

						
							
							1,9

						
							
							5,4

						
							
							3,942

						
							
							,7825

						
					

					
							
							Cohesión familiar

						
							
							123

						
							
							4,0

						
							
							1,0

						
							
							5,0

						
							
							3,120

						
							
							,9767

						
					

					
							
							Adaptabilidad familiar

						
							
							123

						
							
							4,0

						
							
							1,0

						
							
							5,0

						
							
							2,851

						
							
							1,0650

						
					

					
							
							Satisfacción familiar

						
							
							123

						
							
							4,0

						
							
							1,0

						
							
							5,0

						
							
							2,985

						
							
							,9950

						
					

					
							
							Competencia personal

						
							
							123

						
							
							3,6

						
							
							,4

						
							
							4,0

						
							
							2,611

						
							
							,8188

						
					

					
							
							Tolerancia al afecto negativo

						
							
							123

						
							
							3,6

						
							
							,4

						
							
							4,0

						
							
							2,403

						
							
							,7231

						
					

					
							
							Aceptación positiva del cambio

						
							
							123

						
							
							3,6

						
							
							,4

						
							
							4,0

						
							
							2,774

						
							
							,7474

						
					

					
							
							Control

						
							
							123

						
							
							4,0

						
							
							,0

						
							
							4,0

						
							
							2,534

						
							
							,8382

						
					

					
							
							Influencias espirituales

						
							
							123

						
							
							4,0

						
							
							,0

						
							
							4,0

						
							
							2,699

						
							
							,9746

						
					

					
							
							Resiliencia

						
							
							123

						
							
							3,4

						
							
							,6

						
							
							4,0

						
							
							2,583

						
							
							,6664

						
					

				
			

			
Fuente: Elaboración propia.

			

			
En el caso del bienestar psicológico es importante recordar que las puntuaciones de la escala oscilan entre 1 y 6, interpretándose como más adecuado si las medias se acercan a 6 y como menos adecuado si ellas se aproximan a 1. La tabla 2 muestra que la media de bienestar psicológico es de 3,92 (±,78). Así, en términos generales, se puede afirmar que los estudiantes poseen un bienestar psicológico medio; en términos más específicos, se evidencia que las dimensiones con puntuaciones más altas son crecimiento personal (4,67 ± ,90) y propósito en la vida (4,01 ± 1,15). Por su parte, las dimensiones en las cuales los estudiantes reportan un menor desarrollo son autonomía (3,60 ± ,95) y relaciones positivas (3,73 ± 1,08). Sin embargo, todas estas dimensiones se mantienen dentro de un nivel medio de desarrollo. Lo anterior podría significar que el bienestar de los estudiantes estaría más bien basado en el logro de sus ideas de desarrollo personal, por sobre las relaciones adaptativas que pueden establecer con otras personas.

			
Respecto de la satisfacción familiar, las puntuaciones de la escala van de 1 a 5, interpretándose que mientras la media se aproxima a 1 es más baja la satisfacción y en la medida que se aproxima a 5 es mayor la satisfacción familiar de los sujetos. De esta manera, en términos generales, la satisfacción familiar percibida por los participantes se encuentra dentro de un nivel medio, ya que su promedio es de 2,98 (±,99). Por su parte, la subescala de cohesión familiar obtuvo la mayor puntuación, con una media de 3,12 (±,97), mientras que la adaptabilidad familiar llegó a una media de 2,85 (±1,06).

			
Finalmente, en relación con la resiliencia, la escala arroja puntuaciones que van de 0 a 4, siendo interpretadas como más resilientes aquellas que se aproximan a 4 y como menos resilientes las más cercanas a 0. De esta forma, los niveles de resiliencia reportados por los participantes pueden interpretarse como en un rango medio, ya que obtuvieron un promedio de 2,58 (±,66). El análisis también muestra que la dimensión con un mayor desarrollo es la de aceptación positiva del cambio (2,77 ± ,74), mientras que la menos desarrollada es la de tolerancia al afecto negativo (2,40 ± ,72). Sin embargo, todas las dimensiones de la resiliencia se establecen en un nivel medio de desarrollo.

			

			
Tabla 3: Estadísticos descriptivos de las variables del estudio de acuerdo al género

			


			
				
					
					
					
					
					
					
					
				
				
					
							
							Variables

						
							
							Género

						
							
							N

						
							
							Media

						
							
							Desviación típica

						
							
							Mínimo

						
							
							Máximo

						
					

					
							
							Bienestar psicológico

						
							
							Masculino

						
							
							28

						
							
							3,823

						
							
							,8071

						
							
							1,9

						
							
							5,2

						
					

					
							
							Femenino

						
							
							92

						
							
							3,976

						
							
							,7878

						
							
							2,4

						
							
							5,4

						
					

					
							
							No binario

						
							
							3

						
							
							4,009

						
							
							,2511

						
							
							3,8

						
							
							4,3

						
					

					
							
							Satisfacción familiar

						
							
							Masculino

						
							
							28

						
							
							3,186

						
							
							,8928

						
							
							1,0

						
							
							4,8

						
					

					
							
							Femenino

						
							
							92

						
							
							2,936

						
							
							1,0285

						
							
							1,0

						
							
							5,0

						
					

					
							
							No binario

						
							
							3

						
							
							2,619

						
							
							,7868

						
							
							1,7

						
							
							3,1

						
					

					
							
							Resiliencia

						
							
							Masculino

						
							
							28

						
							
							2,419

						
							
							,7168

						
							
							,6

						
							
							3,8

						
					

					
							
							Femenino

						
							
							92

						
							
							2,622

						
							
							,6537

						
							
							1,3

						
							
							4,0

						
					

					
							
							No binario

						
							
							3

						
							
							2,920

						
							
							,3020

						
							
							2,6

						
							
							3,2

						
					

				
			

			
Fuente: Elaboración propia

			

			
La tabla 3 muestra los resultados de las variables de acuerdo al género reportado por los participantes. Los datos indican que en la variable satisfacción familiar las personas de género masculino reportar un mayor desarrollo, con una media de 3,18 (±,89). Mientras, las personas identificadas como no binarias puntúan más tanto en la variable bienestar psicológico (4,00 ± ,25) como en la variable resiliencia (2,92 ± ,30), seguidas de las de sexo femenino en ambas variables. Sin embargo, la escasa muestra de personas no binarias no permitiría hacer mayores inferencias al respecto.

			

			
Tabla 4: Estadísticos descriptivos de las variables de estudio de acuerdo a la edad

			


			
				
					
					
					
					
					
					
					
				
				
					
							
							Variables

						
							
							Edad

						
							
							N

						
							
							Media

						
							
							Desviación típica

						
							
							Mínimo

						
							
							Máximo

						
					

					
							
							Bienestar psicológico

						
							
							<= 21

						
							
							66

						
							
							3,823

						
							
							,7630

						
							
							2,0

						
							
							5,4

						
					

					
							
							22 - 25

						
							
							45

						
							
							4,024

						
							
							,8146

						
							
							1,9

						
							
							5,4

						
					

					
							
							26+

						
							
							11

						
							
							4,224

						
							
							,6573

						
							
							2,8

						
							
							4,9

						
					

					
							
							Satisfacción familiar

						
							
							<= 21

						
							
							66

						
							
							2,863

						
							
							,9959

						
							
							1,0

						
							
							5,0

						
					

					
							
							22 - 25

						
							
							45

						
							
							3,078

						
							
							,9260

						
							
							1,0

						
							
							5,0

						
					

					
							
							26+

						
							
							11

						
							
							3,273

						
							
							1,2506

						
							
							1,4

						
							
							4,7

						
					

					
							
							Resiliencia

						
							
							<= 21

						
							
							66

						
							
							2,470

						
							
							,6739

						
							
							,6

						
							
							4,0

						
					

					
							
							22 - 25

						
							
							45

						
							
							2,699

						
							
							,6388

						
							
							1,3

						
							
							3,8

						
					

					
							
							26+

						
							
							11

						
							
							2,735

						
							
							,6801

						
							
							1,4

						
							
							3,7

						
					

				
			

			
Fuente: Elaboración propia.

			

			
La tabla 4 describe la distribución de las variables centrales de la investigación de acuerdo a la edad de los participantes. En todas las variables se aprecia que quienes obtienen una mayor puntuación promedio son las personas de 26 o más años, obteniendo resultados de 4,22 (±,65), 3,27 (±1,25) y 2,73 (±,68), en bienestar psicológico, satisfacción familiar y resiliencia, respectivamente. Por otra parte, en todas las variables quienes reportan un menor desarrollo son las personas de 21 años o menos.

			

			
Tabla 5: Correlaciones resiliencia * bienestar psicológico

			


			
				
					
					
					
					
					
					
					
					
				
				
					
							
							
							
							Competencia personal

						
							
							Tolerancia al afecto negativo

						
							
							Aceptación positiva del cambio

						
							
							Control

						
							
							Influencias espirituales

						
							
							Resiliencia

						
					

					
							
							Autoaceptación

						
							
							Correlación de Pearson

						
							
							,727**

						
							
							,515**

						
							
							,687**

						
							
							,669**

						
							
							,213**

						
							
							,722**

						
					

					
							
							Relaciones positivas

						
							
							Correlación de Pearson

						
							
							,464**

						
							
							,245**

						
							
							,432**

						
							
							,481**

						
							
							,157*

						
							
							,445**

						
					

					
							
							Autonomía

						
							
							Correlación de Pearson

						
							
							,458**

						
							
							,458**

						
							
							,422**

						
							
							,477**

						
							
							,067

						
							
							,494**

						
					

					
							
							Dominio del entorno

						
							
							Correlación de Pearson

						
							
							,712**

						
							
							,487**

						
							
							,662**

						
							
							,646**

						
							
							,286**

						
							
							,707**

						
					

					
							
							Crecimiento personal

						
							
							Correlación de Pearson

						
							
							,637**

						
							
							,344**

						
							
							,607**

						
							
							,542**

						
							
							,254**

						
							
							,603**

						
					

					
							
							Propósito en la vida

						
							
							Correlación de Pearson

						
							
							,797**

						
							
							,569**

						
							
							,742**

						
							
							,654**

						
							
							,444**

						
							
							,803**

						
					

					
							
							Bienestar psicológico

						
							
							Correlación de Pearson

						
							
							,810**

						
							
							,564**

						
							
							,758**

						
							
							,742**

						
							
							,303**

						
							
							,807**

						
					

				
			

			
Nota: * Las correlaciones son significativas a un nivel ≤,05; ** Las correlaciones son significativas a un nivel ≤,01. Fuente: Elaboración propia.

			

			
La tabla 5 muestra las correlaciones entre la resiliencia (columnas) y el bienestar psicológico (filas), tanto en términos generales como de acuerdo a sus distintas subescalas. Se puede apreciar que prácticamente entre todas las variables existen correlaciones significativas y directas (positivas), a excepción de influencias espirituales con autonomía. A propósito de lo anterior, también se puede inferir que la dimensión de influencias espirituales es la que correlaciona más débilmente con el resto de las variables. Las dimensiones del bienestar psicológico que correlacionan más fuertemente con la resiliencia son autoaceptación (r=,72), dominio del entorno (r=,70) y propósito en la vida (r=,80). Por su parte, las dimensiones de la resiliencia que correlacionan más fuertemente con el bienestar psicológico son competencia personal (r=,81), aceptación positiva del cambio (r=,75) y control (r=,74). Reforzando lo anterior, también resalta la fuerte correlación entre el bienestar psicológico y la resiliencia (r=,80), la cual se representa en el gráfico 1 expuesta a continuación.

			

			
Gráfico 1

			

Nota: Correlación resiliencia total con bienestar psicológico total. Fuente: Elaboración propia.
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Tabla 6: Correlaciones resiliencia * satisfacción familiar

			


			
				
					
					
					
					
					
					
					
					
				
				
					
							
							
							
							Competencia personal

						
							
							Tolerancia al afecto negativo

						
							
							Aceptación positiva del cambio

						
							
							Control

						
							
							Influencias espirituales

						
							
							Resiliencia

						
					

					
							
							Cohesión familiar

						
							
							Correlación de Pearson

						
							
							,431**

						
							
							,341**

						
							
							,474**

						
							
							,497**

						
							
							,250**

						
							
							,484**

						
					

					
							
							Adaptabilidad familiar

						
							
							Correlación de Pearson

						
							
							,537**

						
							
							,384**

						
							
							,532**

						
							
							,558**

						
							
							,313**

						
							
							,568**

						
					

					
							
							Satisfacción familiar

						
							
							Correlación de Pearson

						
							
							,499**

						
							
							,373**

						
							
							,517**

						
							
							,543**

						
							
							,290**

						
							
							,541**

						
					

				
			

			
Nota: ** Las correlaciones son significativas a un nivel ≤,01. Fuente: Elaboración propia.

			

			
La tabla 6 muestra las correlaciones observadas entre las variables resiliencia (columnas) y satisfacción familiar (filas), tanto a nivel global como por subescala. Entre todas las variables cruzadas se aprecian correlaciones significativas, directas (positivas) y con una fuerza moderada, a excepción de influencias espirituales, la cual correlaciona de manera más débil con las diversas variables constitutivas de la satisfacción familiar. Particularmente, entre la resiliencia y la satisfacción familiar existe una correlación moderada con una fuerza moderada (r=,541), la cual se representa a continuación.

			

			
Gráfico 2
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Nota: Correlación resiliencia total con satisfacción familiar total. Fuente: Elaboración propia.

			

			
Finalmente, en la tabla 7 se exponen las correlaciones entre bienestar psicológico (columnas) y satisfacción familiar (filas). Se evidencia que entre todas las variables existen correlaciones significativas, directas (positivas) y con una fuerza moderada. De lo anterior, solamente difiere la dimensión autonomía, cuya fuerza de correlación con las dimensiones y total de la satisfacción familiar es más bien débil. También, se aprecia una correlación directa y con una fuerza moderada entre los totales de bienestar psicológico y satisfacción familiar (r=,52), lo cual se grafica en la tabla 7.

			

			
Tabla 7: Correlación bienestar psicológico * satisfacción familiar

			


			
				
					
					
					
					
					
					
					
					
					
				
				
					
							
							
							
							Autoaceptación

						
							
							Relaciones positivas

						
							
							Autonomía

						
							
							Dominio del entorno

						
							
							Crecimiento personal

						
							
							Propósito en la vida

						
							
							Bienestar psicológico

						
					

					
							
							Cohesión familiar

						
							
							Correlación de Pearson

						
							
							,380**

						
							
							,408**

						
							
							,247**

						
							
							,448**

						
							
							,311**

						
							
							,399**

						
							
							,468**

						
					

					
							
							Adaptabilidad familiar

						
							
							Correlación de Pearson

						
							
							,500**

						
							
							,471**

						
							
							,253**

						
							
							,515**

						
							
							,348**

						
							
							,514**

						
							
							,557**

						
					

					
							
							Satisfacción familiar

						
							
							Correlación de Pearson

						
							
							,454**

						
							
							,453**

						
							
							,257**

						
							
							,496**

						
							
							,339**

						
							
							,471**

						
							
							,527**

						
					

				
			

			
Nota: ** Las correlaciones son significativas a un nivel ≤,01. Fuente: Elaboración propia.

			

			
Gráfico 3
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Nota: Correlación resiliencia total con satisfacción familiar total. Fuente: Elaboración propia.

			

			
4. Discusión

			
Esta investigación tuvo como objetivo analizar las relaciones existentes entre la resiliencia, el bienestar psicológico y la satisfacción familiar, tanto a nivel general como entre las dimensiones que constituyen dichas variables, en población universitaria vulnerable, particularmente estudiantes consultantes de servicios de apoyo psicológico. Se hipotetizó que existiría relación significativa entre las tres variables, lo cual es posible confirmar con los resultados obtenidos. En efecto, se evidenció una fuerte correlación entre bienestar psicológico y resiliencia, así como una correlación con una fuerza más moderada entre estas variables y la satisfacción familiar. Así, se podría concluir que estas variables se comportan de una manera similar tanto en población universitaria general como en población universitaria más vulnerable, como es el caso de aquellos estudiantes que se atienden en los centros de atención psicológica.

			
Analizando más en detalle las relaciones entre las variables, se aprecia que entre las distintas subescalas de resiliencia y bienestar psicológico existen correlaciones entre moderadas a fuertes, a excepción de la dimensión de la resiliencia denominada influencias espirituales, la cual no correlaciona con la subescala de autonomía y en general correlaciona de manera débil con las demás subescalas y la escala total de bienestar psicológico. Ese mismo comportamiento de la subescala de influencias espirituales se manifiesta en las correlaciones probadas con la satisfacción familiar en general y con sus subescalas. La dimensión de influencias espirituales se refiere a cómo las creencias religiosas o espirituales son elementos que permiten sobreponerse a las situaciones complejas que enfrentan las personas (Connor y Davidson, 2003). Este resultado difiere en cierta forma de lo reportado por Satici (2016), lo cual podría estar asociado a que en esta población y muestra en particular no existe un amplio desarrollo de la religiosidad y que, por ende, en ellos no estaría operando como un recurso psíquico resiliente. En el caso de las correlaciones entre el bienestar psicológico y la satisfacción familiar, destaca que en prácticamente todas ellas se evidencian correlaciones con una fuerza moderada, siendo, sin embargo, débiles en las correlaciones que la satisfacción familiar y sus dimensiones presenta con la autonomía, que es un constituyente del bienestar psicológico. A partir de estos resultados no se puede inferir que la satisfacción familiar no tenga una correlación significativa con la autonomía de los sujetos, sino que simplemente tiene una relación menos fuerte que la que otros componentes del bienestar psicológico evidencian tener con la satisfacción familiar.

			
La literatura sugiere que la resiliencia tiene una correlación significativa con el bienestar psicológico (Rodríguez-Fernández et al., 2016; Satici, 2016; Al-Zain and Abdulsalam, 2022; Ahluwalia, Shillington and Irwin, 2023; Akbayram and Keten, 2024), como también con la satisfacción familiar (Flores Galaz and Cortés Ayala, 2022; Zarei and Fooladvand, 2022; Dong et al., 2024; Sagkal Midilli, Kalkim and Uslu, 2024). Así como también existiría una correlación significativa entre la satisfacción familiar y el bienestar psicológico (Marín et al., 2023). Esta investigación muestra como particularmente fuerte la correlación entre resiliencia y bienestar psicológico, pero algo más moderada la correlación entre estas variables y la satisfacción familiar. De esta forma, tanto la resiliencia como el bienestar psicológico pasan a ser variables centrales al momento de explicar los recursos psíquicos adaptativos con los cuales cuentan los sujetos.

			
Esto se puede leer desde la amplitud del concepto de resiliencia individual actual, el que integra dimensiones que están vinculadas con experiencias subjetivas de bienestar, capacidad de establecer vínculos positivos, así como de afrontar situaciones de adversidad (Grané y Forés, 2019); como también desde el modelo de bienestar psicológico de Ryff (1989; Ryff and Keyes, 1995), que involucra dimensiones relacionadas con la capacidad de los sujetos para establecer relaciones adaptativas, funcionales y sinérgicas con el entorno y las demandas que impone. Así, tanto la resiliencia individual como el bienestar psicológico dan cuenta de la satisfacción con la vida, además del bienestar con los vínculos más próximos, como por ejemplo las redes de apoyo, lo que brinda la consciencia y tendencia de acción hacia el solicitar apoyo si se visualizan necesidades de ayuda y/o transformación. Desde este hallazgo, resulta imperativo que se evalúe la potenciación temprana de la resiliencia desde diversas instancias de soporte y apoyo a la población universitaria, como lo propone Castañeda-García y otros (2022), con características como las de esta muestra, como parte de una estrategia institucional para promover el bienestar psíquico deteriorado en este grupo, especialmente, tras la pandemia.

			
Por otro lado, también es relevante destacar que las variables estudiadas aparecen con puntuaciones en general dentro de un rango medio. Si bien lo anterior podría parecer contradictorio con el evidenciado incremento de problemas de salud mental en la población universitaria en Latinoamérica (Barrera-Herrera et al., 2021; Martínez et al., 2022; Restrepo et al., 2022), es comprensible considerando el hecho de que son estudiantes que están acudiendo a centros de atención psicológica en sus respectivos espacios universitarios. Es más, este resultado es alentador, ya que implica, por una parte, que aunque los participantes presentan desafíos en torno a su salud mental tienen consciencia de aquello y son capaces de pedir ayuda y abordar dicha situación de modo adaptativo, en vez de paralizarse o de enfrentar mediante estrategias adversas. Esto refuerza la idea de implementar y evaluar programas de promoción de resiliencia, por ejemplo, mediante modelos de tutores de resiliencia, desde la perspectiva de Forés y Grané (2012), quienes consideran que las intervenciones con mirada sistémica son conscientes que los cambios en un sistema impactan en otros sistemas; demostrando su eficacia frente a acciones estándar, globales e impuestas desde la cúpula hacia abajo (Forés y Grané, 2008). De esta manera, instancias que incrementen mecanismos resilientes en esta población, deben ser contextualizadas a la población estudiantil de esta universidad, considerando, por ejemplo, que es una institución que forman a jóvenes que suelen enfrentar dificultades, de tipo económico y social, siendo la primera generación de sus familias que ingresa a la universidad.

			
Junto a lo anterior, también se podría conjeturar que la atención recibida está aportando a indicadores asociados a la promoción de su salud mental, lo que puede considerarse como un insumo positivo para los programas en los que las y los estudiantes están recibiendo apoyo. Para poder verificar esta suposición, aparece como una línea para futuras investigación el desarrollar estudios longitudinales con esta población, para así determinar de manera más precisa la influencia de la intervención psicológica que reciben estos estudiantes en los espacios universitarios y la conexión con esta variable. Además, sería interesante comparar en futuros estudios a esta población con grupos de pares no consultantes respecto a las mismas variables, así como con el tipo y etapa de la intervención en que se encuentran, describiendo a cabalidad los marcos de referencia y modalidad bajo los que estas operan. Finalmente, como una última propuesta de investigación, resultaría interesante ahondar en el desarrollo de la espiritualidad y religiosidad tanto en población consultante como en población universitaria general, pues nuestros resultados denotan que esa dimensión de la resiliencia no estaría operando de manera significativa en la población estudiada, lo que incluso podría tener repercusiones para una posible reformulación del modelo de resiliencia de fondo, particularmente en poblaciones universitarias, y más aún si se trata de población con mayores condiciones de vulnerabilidad, como es el caso de la consultante a centros de atención psicológica.

			
Como limitaciones del estudio está el no contar con una descripción detallada de las intervenciones o apoyo psicológico recibido por los participantes, así como la inclusión de otras variables psicosociales (como apoyo social y apoyo institucional, entre otras) que puedan estar afectando la salud mental de la población universitaria consultante en centros de atención psicológica gratuitos. Sin embargo, este estudio es un aporte frente a la necesidad de ahondar en el contexto latinoamericano, en las dimensiones personales relacionadas en mayor grado al bienestar psicológico y, por ende, de la adaptación y permanencia en el sistema educativo superior, con el fin último de diseñar, implementar y evaluar estrategias de intervención que incluyan recursos y factores protectores pertinentes según evidencia situada.
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