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Interrelaciones entre el sentido de la vida, la actividad fisica, la red de apoyo
social, la edad y el género en adultos mayores

Interrelationships between the meaning of life, physical activity, social support
network, age, and gender in older adults

Diego Rodriguez-Méndez', Luis Solano-Mora? Maria Antonieta Corrales-Araya®, Edgar
Murillo-Campos®, Brynel Cortés-Gomez®

Resumen. Introduccion: los adultos mayores que asisten a los centros diurnos tienen la oportunidad de
interactuar con sus pares y realizar actividades, lo cual podria incidir en su sentido de la vida. Objetivo:
evidenciar las asociaciones entre el sentido de la vida, la actividad fisica, la red de apoyo social, la edad y el
género en siete centros diurnos de la provincia de Heredia, Costa Rica. Metodologia: el estudio es
cuantitativo de corte transversal. Se eligieron siete centros diurnos de los cuales se seleccioné una muestra
por conveniencia de 77 adultos mayores. Las variables investigadas fueron el sentido de la vida, la actividad
fisica, la red de apoyo social, la edad y el género. Para la recoleccién de datos se utilizaron autoreportes y los
investigadores ayudaron a aclarar dudas sobre las preguntas. Resultados: el 46 % de las personas mayores
reportd una falta de sentido de la vida y un 36 % un nivel de actividad fisica baja. Se determino una asociacion
significativa entre la red de apoyo social y el sentido de la vida (b = .911; p < .001), entre la edad y la red de
apoyo social (b=.30 p=.048), y entre el apoyo social y el género femenino (b=-6.08, p=.010). Conclusiones:
la red de apoyo social es un predictor del sentido de la vida, asi como la edad y el género predicen la red de
apoyo social; pero no la actividad fisica reportada sobre las variables investigadas.

Palabras clave: calidad de vida, sentido de la vida, red social, actividad fisica, adulto mayor.

Abstract: Introduction. Older adults attending daycare centers are in an environment in which different
variables are interrelated and could shape their meaning of life, among other aspects. Objective: To analyze
the associations between the meaning of life, physical activity, social support network, age, and gender in
seven-day centers in the province of Heredia, Costa Rica. Methodology: This is a cross-sectional quantitative
study. Seventy-seven older adults were recruited from seven-day centers. The variables investigated were the
meaning of life, physical activity, social support network, age, and gender. Self-reports were collected and
researchers clarified any doubts. Results: 46% of the participants reported a meaningless life and 36% low
levels of physical activity. Significant associations were found between social support network and meaning
of life (b = .91; p <.001), age and social support network (b = .30 p = .048), and social support and female
gender (b = -6.08, p = .010). Conclusions: The social support network is a predictor of the meaning of life
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and age and gender predict the social support network, but not the physical activity reported in the variables
investigated.
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El envejecimiento es un proceso natural que inicia desde el momento de la concepcién y continta a
lo largo de la vida, acompafiado de cambios psicoldgicos, sociales, organicos, fisioldgicos,
morfoldgicos y bioquimicos (Villafuerte-Reinante et al., 2017). Al avanzar la edad, la persona de 60
ahos y mas (adulto mayor) puede experimentar limitaciones fisico-funcionales. No obstante, la vejez
no es sinébnimo de enfermedad (Organizacién Mundial de la Salud [OMS], 2015).

La poblaciéon mundial adulta mayor esta creciendo aceleradamente, gracias al incremento de la
esperanza de vida, las mejoras en los sistemas de salud y la disminucion de la fecundidad y de la
natalidad (Organizacion Panamericana de la Salud [OPS], 2017). La OMS (2018) estimd que entre
2015 y 2050 este segmento se duplicara y pasara de un 12 % a un 22 %; ademas, se espera que el
80 % de este grupo poblacional viva en paises en desarrollo. Asimismo, la OMS refiere que, en el
aho 2020, la poblacién adulta mayor superara a la infantil menor de cinco afios; esto indica que la
pirdmide poblacional se esta invirtiendo.

Costa Rica no escapa de la realidad mundial del envejecimiento de la poblacién, de hecho, para 2050
se proyecta la triplicacion del grupo poblacional de adultos mayores (Centro Latinoamericano y
Caribefio de Demografia [CELADE], 2002; Ministerio de Salud, 2003; OMS, 2002); esta situacion
preocupa, pues no se cuenta con politicas publicas, leyes, normas y procedimientos, ni con
organizaciones estatales y ONGs que atiendan sus necesidades, especialmente las de aquellos en
condiciones de desventaja social (CELADE, 2002; Ministerio de Salud, 2003; Palacio et al., 2010).

La poblacion de adultos mayores presenta una serie de particularidades, entre las que se pueden
mencionar el advenimiento de la jubilacion, los adelantos tecnoldgicos que la mayoria no esta
preparada para asumir, la pérdida de seres queridos, la disminucion de las capacidades fisicas, las
diversas enfermedades producto de los estilos de vida anteriores a la vejez, y los distintos aspectos
de tipo sociocultural y econémico que pueden incidir positiva o negativamente en su calidad de vida
(Baeza et al., 2009; Garcia-Gonzalez, 2011; Guzman et al., 2003); por tanto, se vuelve necesario
mejorar las condiciones de este grupo.



World Health Organization (1995) define calidad de vida como la percepcion de la persona respecto
a su posicién en la vida, en la cual intervienen factores socioculturales y econdmicos, la salud, la
autonomia, la independencia, la satisfaccién por la vida, las redes de apoyo y los servicios sociales.

Bajo esa premisa, esta investigacion aborda la calidad de vida de los adultos mayores estudiados
desde la percepcion sobre su salud fisica, con base en el criterio de funcionalidad. Ademas, se conoce
que esta determinada por los estilos de vida fisicamente activos, los aspectos ambientales, sociales
y emocionales, la ausencia o presencia de patologias y las redes sociales, de manera que, se trata de
una construccion subjetiva vinculada con la personalidad y el bienestar, por lo que es
multidimensional (Cardona-Arias y Higuita-Gutierrez, 2014; Sanchez-Padilla et al., 2014; Vera, 2007).

Otro de los aspectos a destacar en el proceso de envejecimiento ligado a la calidad de vida es el
sentido de la vida; este se entiende como todo lo que le brinde a la persona un sentido de
trascendencia en un lapso determinado (Francke, 2011). Ahora bien, para llegar a poseer un alto
sentido de la vida, las personas adultas mayores disponen de estrategias, por ejemplo, el apoyo
social y la actividad fisica. El apoyo social es clave, porque les permite intercambiar servicios,
actividades en comun y soporte emocional, compartir actividades fisicas y lidicas, entre otros (Bravo
y Caro, 2002); mientras que, la actividad fisica puede mejorar la capacidad funcional en actividades
relacionadas con su independencia (Diaz y Vergara, 2009; Garcia-Gonzalez, 2011; Méndez vy
Fernandez, 2005).

Asi mismo, otros elementos como la edad y el género podrian influenciar en este proceso. Existe
evidencia de que estos podrian implicar diferencias en cuanto a los niveles de actividad fisica y apoyo
social (Chimbo y Chuchuca, 2016; Mora et al., 2004). Entonces, el contar con espacios donde las
personas adultas mayores establezcan nexos con distintas personas seria beneficioso para el
desarrollo del sentido de la vida, de las redes sociales y del incremento de los niveles de actividad
fisica.

En Costa Rica existen los centros diurnos de atencion para el adulto mayor. Estos son de caracter
multidisciplinar, durante el dia atienden a las personas y en la tarde estas regresan a sus hogares
(Consejo Nacional de la Persona Adulta Mayor [CONAPAM], 2014), ofrecen variedad de actividades
(religiosas, manuales, fisicas y recreativas) para fomentar la interaccion entre pares y les asisten en
su movilidad y la toma de los medicamentos.

Con eso en mente, el objetivo del presente estudio fue indagar las posibles asociaciones entre el
sentido de la vida, la actividad fisica, la red de apoyo social, la edad y el género en siete centros
diurnos de la provincia de Heredia en Costa Rica.



Para elaborar esta investigacién, se requirié profundizar en las variables de estudio que se detallan
seguidamente:

El sentido de la vida es una categoria de la personalidad que regula y orienta la existencia del adulto
mayor; se conoce como el significado concreto de la existencia de la persona, de caracter individual
segun sus circunstancias de vida, objetivos y posibilidades (Chavez, 1999 y Nao-Lara et al,, 2014).

Este puede manifestarse de diferentes maneras: la primera de ellas es por un rol, la ocupacion o el
trabajo; la segunda por el amar a una persona; la tercera, de manera inversa en situaciones de
adversidad (Chavez, 1999; Rodriguez, 2005).

Para Frankl (1991), el sentido de la vida esta relacionado con expresiones espirituales como la
libertad, la responsabilidad y la conciencia; sin estas la persona experimentaria un vacio existencial.

La evidencia cientifica del sentido de la vida con respecto a las personas adultas mayores es muy
variada. Hedberg et al. (2010) reportaron que quienes se percibian saludables correlacionaron
positivamente con el sentido de la vida, ademas, las personas mas longevas presentaron
puntuaciones mas bajas y, mas aun, cuando eran del género femenino; asimismo, Francke (2011)
evidencié que cuanto mayores son la independencia funcional y las habilidades cognitivas, mayor
es el sentido de la vida; mientras tanto, Cohen et al. (2016) mostraron la existencia de una
asociacion significativa entre un alto SV y un riesgo reducido para todos los factores de mortalidad
y de accidentes cardiovasculares.

La actividad fisica brinda multiples beneficios a las personas adultas mayores, entre los que
destacan un aumento en la independencia funcional y mejoras sistematicas en la salud, en la calidad
de viday en la cognicion (Diaz y Vergara, 2009; Garcia-Gonzalez, 2011; Méndez y Fernandez, 2005).

En esa misma linea, se ha observado que multiples factores relacionados con la salud se
incrementan (Macera et al., 2017); entre estos se pueden sefialar la disminucion tanto de la presion
arterial sistélica como diastdlica, mejoras en la contractilidad del miocardio y una disminucion de
la mortalidad por factores cardiovasculares en general (Langhammer et al., 2018). Lachman et al.
(2018) concordaron con lo anterior, al hallar una asociacion inversa y significativa entre un bajo
nivel de actividad fisica y el riesgo incrementado de enfermedades cardiovasculares.
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2.3 Red de Apoyo Social y persona adulta mayor

Se define como el circulo de contactos sociales que posee la persona, con quienes mantiene una
interaccion afectiva, de ayuda material y de otros servicios (Bravo y Caro, 2002). Los amigos, los
familiares y otros individuos constituyen un apoyo para hacer frente a diversas situaciones de la vida,
al estrés y a las enfermedades (Guzman et al., 2003; Montes de Oca, 2006).

Segun Dulcey-Ruiz (2015), las redes sociales pueden ser formales o informales, institucionales o no,
dependiendo de la cercania y de cuan fuerte sea la relacién; asi como primarias, referidas a las
personas afectivamente mas cercanas, o secundarias, aquellas menos cercanas. Igualmente, propone
una clasificacién de las redes sociales en estructurales (tamafo, alcance y cantidad de vinculos),
funcionales (mantienen y fortalecen la identidad social, el desempefio intelectual y el acceso y los
roles sociales) e interaccionales (reciprocidad, estabilidad y facilidad del contacto).

En cuanto a la red de apoyo social, los estudios de Vivaldi y Barra (2012) y Cadenas-Salazar et al.
(2009) determinaron una correlacion positiva entre el apoyo social en las variables de autonomia, la
percepcion de salud y la funcionalidad de las personas adultas mayores. Ademas, se corresponde
positivamente con la satisfaccion con la vida (Del Risco, 2007; Cadenas-Salazar et al., 2009; Vera et
al., 2005; Vivaldi y Barra, 2012). Por su parte, el analisis de Vivaldi y Barra (2012) reveld, en cuanto al
género, que los hombres presentaron un mayor apoyo social a nivel general por parte de amigos,
familiares y otras personas, en comparacién con las mujeres.

I 3. Metodologia

3.1 Enfoque

La investigacion es de tipo cuantitativa correlacional de corte transversal, ya que se realizaron las
evaluaciones a la poblacion de estudio en un Unico momento determinado.

3.2 Poblaciéon de estudio

Los participantes fueron personas adultas mayores pertenecientes a siete centros diurnos de la
provincia de Heredia, Costa Rica, especificamente de los cantones de San Rafael, Santa Barbara,
Santo Domingo, Flores y Heredia. La muestra fue de 77 individuos (n=77), de los cuales se
seleccionaron 54 mujeres y 23 hombres, con una edad promedio de 77.6 y 78.7 afos,
respectivamente. Para participar en el estudio, las personas debian tener como minimo 65 afos,
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aceptar y firmar el consentimiento informado y poseer un diagnostico médico por parte del centro
diurno de no padecer algun tipo de enfermedad cognitiva. La eleccion de esta muestra fue realizada
a conveniencia.

Se utilizaron tres autoreportes como instrumentos de medicién, cada uno de ellos administrado por
medio de entrevista. Es importante recalcar que el investigador principal fue quién los aplico a los
participantes, en aras de asegurar el correcto entendimiento de los distintos componentes.

En primer lugar, para evaluar el sentido de la vida se utilizd el test Purpose in Life (PIL), o Sentido de
la vida, de Crumbaugh y Maholick (1969) en su versién en espafiol elaborada por Noblejas (1999), el
cual valora el grado de propésito o sentido en la vida o, como polo contrario, el vacio existencial.
Esta herramienta consta de tres partes, pero, a efectos de este estudio se utilizd la primera, que
contiene 20 enunciados. El resultado varia entre los 20 y 140 puntos, a mayor cantidad de puntos,
mejor es el sentido de la vida. La clasificacién del test de PIL indica que una falta de sentido de la
vida equivale a un puntaje inferior a 90 puntos, la zona de indefinicién esta entre 90 y 105 y, por
ultimo, un puntaje mayor a 105 implica la presencia de metas y de sentido de la vida (Francke, 2011).
El presente estudio tiene una confiabilidad aceptable, con un alfa de Cronbach de 0.80. Esta escala
ha sido utilizada en muestras de personas mayores de edad entre los 54 y los 100 afios (Boyle et al.,
2010).

En segundo lugar, la variable de actividad fisica se evalu6 mediante el Cuestionario Internacional de
Actividad Fisica (IPAQ-S), version corta, compuesto por siete items que recolectan la informacién del
tiempo dedicado a realizar actividades fisicas vigorosas, moderadas y sedentarias (IPAQ, 2005); en
consecuencia, clasifica a las personas en tres niveles, a saber: actividad fisica alta, moderada y
sedentaria. Este instrumento refleja una fiabilidad test-retest alta entre 0.80 y 0.90 (Craig et al., 2003),
una validez moderada (r =.430-.557) y ha sido utilizado en personas mayores de 60 y 90 afios
inclusive (Cleland et al., 2018), por lo que, se considera de aplicacion en este segmento etario.

En tercer lugar, respecto a la red de apoyo social se empled la version en espanol del The
Multidimensional Scale of Perceived Social (MSPSS) de Zimet et al. (1988), adaptada por Arechabala
y Miranda (2002). La prueba valora la percepcion de apoyo social por parte de las personas adultas
mayores. Esta escala cuenta con tres dimensiones internas (amigos, familia y otros significativos).
Para este estudio se evidencia un alfa de Cronbach general de 0.91 y en las subescalas 0.88 familia,
0.82 amigos y 0.81 otros.



Se utilizo el programa Microsoft Office Excel, version 2010, para el analisis descriptivo de las variables
y la generacién de tablas y graficos. Con las variables de sentido de la vida, actividad fisica y red de
apoyo social, se ejecutaron varias regresiones lineales multiples usando un modelo que incluia a
todas y, a la vez, se fueron eliminando las que no eran significativas (procedimiento por pasos hacia
atras); también se implementaron correlaciones de alfa de Chronbach para medir la confiabilidad de
las escalas, por medio del programa informatico de software libre R para Windows, version 3.2.4.

El primer paso del analisis fue revisar si las escalas contempladas en la investigacién mostraban
validez y confiabilidad. Esto consistio en verificar las matrices de correlacién entre los items de la
escala, los resultados de un analisis factorial (se utilizd un analisis factorial exploratorio) y observar el
alfa de Cronbach como medida de confiabilidad. Lo mismo se hizo para cada una de las escalas
presentes: RAS (red de apoyo social) y SV (sentido de la vida). En cuanto al cuestionario para medir
AF (actividad fisica), por sus caracteristicas, se le efectué un estudio de coherencia.

Con respecto a la escala que mide la RAS, primero se observo la matriz de correlaciones entre los 12
items y resulto suficientemente satisfactoria, ya que hubo pocas correlaciones muy pequefias (se uso
0.30 como punto de corte para decidir qué es pequefio o no), mas bien, la gran mayoria fue
suficientemente grande como para considerar que existi6 una relacidon importante y positiva.
Asimismo, se realizo el estudio del alfa de Cronbach; en este caso, el resultado de los 12 items fue
de 0.91 (IC del 95%: [0.86, 0.97]), el cual es un valor muy satisfactorio. Adicionalmente, no se evidencio
una mejora sustancial al remover algun item, por lo que la escala se puede considerar lo
suficientemente confiable. La escala del SV se analizé de forma similar.

Para el cuestionario de AF, se correlacionaron las distintas preguntas y se encontro que los pares de
items 1y 2, 3y4,y5y6 estaban lo suficientemente correlacionados, mientras que, el item 7 no
mostré correlaciones significativas con ninguno de los demas, lo cual era esperable, por cuanto trata
sobre el tiempo en que no se realiza ejercicio.

A continuacion, se presentan las estadisticas descriptivas. Como se observa en la Tabla 1, cada centro
diurno aportd, salvo en dos casos semejantes, una cantidad diferente de personas adultas mayores;
esto uUltimo se debio a los criterios de exclusion de la muestra.
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Tabla 1
Cantidad de personas entrevistadas por género y edad segun centro diurno

Centro diurno Hombres Mujeres Total (n)
San Rafael 2 76+12.7 4 73174 6
Lagos 2 76+4.2 4 75.3+7.9 6
San Joaquin 3 7846.1 6 82.2+79 9
Santa Barbara 5 85+11.2 15 78.5+6.2 20
Santo Domingo 3 77£11.3 6 752111 9
Heredia 5 79.6+5.5 10 76.9+6.2 15
Cubujuqui 3 79+12 9 82.2+5 12
Total 23 78.7 54 77.6 77

Fuente: elaboracion propia, 2020. Simbologia: X= promedio, DS= desviacion estandar

En la Figura 1 se observa que el 46 % (n=35) de las personas adultas mayores report6é una falta de
sentido de la vida, un 49 % (n=38) manifestd estar en una zona de indefinicion y, por ultimo, un 5 %
(n=4) indico tener una presencia de metas claras y de sentido de la vida.

Figura 1

Porcentajes apilados de las zonas del test de Propdsito de la Vida (PIL) en personas adultas
mayores asistentes a siete centros diurnos de Heredia.

Porcentaje

0% 20% 40% 60% 80% 100%
M Falta de sentido M Zona de indefinician Presencia de metas y SV

Fuente: elaboracién propia, 2020.

La Figura 2 presenta la actividad fisica reportada, donde un 39 % (n=30) de las personas adultas
mayores obtuvo un nivel de actividad fisica baja, un 39 % (n=30), moderada y sélo un 22 % (n=17),
vigorosa.
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Para aclarar como se establece el nivel de actividad fisica, se considera que las personas que alcanzan
menos de 600 Mets/min*sem son catalogados con un nivel de actividad fisica bajo, aquellos entre
los 600 Mets/min*sem y los 1500 Mets/min*sem con un nivel moderado y quienes suman mas de
1500 Mets/min*sem adquieren un nivel vigoroso (International Physical Activity Questionnaire,

2005).

Porcentajes apilados de los niveles de actividad fisica de personas adultas mayores
asistentes a siete centros diurnos de Heredia.

Porcentaje

I T T T T 1
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B AF baja B AF moderada AF vigorosa

elaboracion propia, 2020.
En general, la Figura 3 muestra los niveles de apoyo social; asi, la dimension de otros significativos
presenta el mayor puntaje equivalente a 13.51, luego, el percibido por la familia obtuvo un 12.4y, por

ultimo, el dominio de amigos, un 11.86.



Puntajes obtenidos en las distintas dimensiones de la red de apoyo social percibidas por
personas adultas mayores asistentes a siete centros diurnos de la provincia de Heredia.

Puntaje

Amigos Familia Ofros sig
Dimensiones del apoyo social

elaboracion propia, 2020.

El analisis de regresion multiple (Tabla 2) demostré que la actividad fisica (b= .001; p=.081), la edad
(b=-.049; p=.827) y el género (b=.962; p=.788) no se asocian con el sentido de la vida, mientras que,
la red de apoyo social revel6 una asociacién positiva (b=.911; p<.001).

Resumen de la regresion lineal multiple de sentido de la vida con actividad fisica,
red de apoyo social, edad y género

Intercepto 83.798 17.345 p < .007*
Actividad fisica 0.001 0.0007 .081

Red apoyo social 0.911 0.170 p < .001*
Edad -0.049 0.221 827
Género hombre 0.963 3.578 789

elaboracion propia, 2020. Nota: *p<.001 es estadisticamente significativo.

Con respecto a lo anterior, Francke (2011) obtuvo resultados diferentes a los del presente estudio;
advirtié que una mayor capacidad funcional representaba una mayor experiencia en el sentido de la
vida. De igual modo, Pinquart (2002) evalud doce estudios sobre el tema e identifico una asociacion
significativa (r= .12; p<.001) entre ambas variables. Por ultimo, la evidencia de Penick y Fallshore
(2005) sostiene que un grupo de adultos mayores con actividad fisica significativamente superior de
a la de un grupo de pares asistentes a un centro diurno (t=-2.75, p=0.009), también mostré6 mas
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altos indices de sentido de la vida. Posiblemente, las personas de este estudio no alcanzaron los
niveles de actividad fisica reportados por la evidencia cientifica citada y, por ende, no se demostro
una asociacion con el sentido de la vida.

En cuanto a la red de apoyo social, los resultados de esta investigacion concuerdan con los expuestos
por Cadenas-Salazar et al. (2009), al reflejar una asociacion significativa entre el apoyo social y la
satisfaccion vital (x> = 5.5, p=.01); al respecto, el estudio de Vivaldi y Barra (2012) también detalld
que existen correlaciones positivas entre el apoyo social y el propdsito en la vida (r=.46 p<.01); Del
Risco (2007) comentd que el soporte social percibido por las personas adultas mayores se asocio
con el sentido de la vida (r=.387, p<.05); igualmente, los estudios de Vera et al. (2005). Hedberg et
al. (2010) y Francke (2011) denotaron diversas relaciones positivas y significativas entre estas mismas
variables, propiamente en razén de la cantidad de contactos sociales (p<.05), el convivir con algun
familiar (p<.05) y que la persona adulta mayor pueda conversar con un familiar o amigo (p<.01).

En lo que respecta a la edad y el sentido de la vida, la literatura reporta hallazgos controversiales; en
este caso, el presente estudio no concuerda con Francke (2011), quien encontré asociaciones
significativas entre los dos aspectos. Tampoco con la investigacion de Del Risco (2007), donde se
afirma que las personas adultas mayores mas longevas estan ligeramente mas satisfechas con su
vida que las personas adultas mayores de menor edad (p<.05). Sin embargo, la investigacion de
Penick y Fallshore (2005) determind que la edad no esta relacionada significativamente con el
sentido de la vida y eso coincide con los resultados de este estudio.

De igual modo, en el caso del género se reporta una diversidad de resultados; por un lado, los
estudios de Vera et al. (2005) y Penick y Fallshore (2005) mostraron un mejor sentido de la vida en
mujeres adultas mayores que en sus pares hombres (ambas p<.05). Por otro lado, contrariamente,
Hedberg et al. (2010) detallaron que las mujeres obtuvieron puntuaciones mas bajas en el sentido
de la vida que los hombres (p<.01) y, finalmente, el estudio de Pinquart (2002) concluyé que no
hubo diferencias de género respecto al propdsito en la vida (r=-.01, p>.05).

La regresidn lineal (Tabla 3) revela que la red de apoyo social no se asocia con el aumento de la
actividad fisica (b=3.194; p=.316) en personas adultas mayores.

Tabla 3
Resumen de la regresion lineal de la actividad fisica segun la red de apoyo social percibida
VELELIE Coeficiente Error estandar P
Intercepto 1250.840 493.712 .007
Red de apoyo social 3.194 6.633 316

Fuente: elaboracion propia, 2020.
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No obstante, el estudio de Garcia-Gonzalez (2011) difiere de lo anterior, pues, hallé una correlacién
positiva entre actividad fisica y apoyo social percibido (r=.94, p<.05); esta discrepancia entre
resultados recalca la necesidad de realizar mas estudios en esa linea para identificar si el apoyo social
es un potenciador de la actividad fisica.

La regresion lineal multiple (Tabla 4) denota que las dimensiones de la red de apoyo social amigos
(b=77.91; p=.226), familia (b=-98.34; p=.300) y otros significativos (b=82.12, p=.446), asi como la edad
(b=-9.98; p=.731) y el género (b=319.91), no se asocian de manera relevante con el nivel general de
actividad fisica.

Tabla 4
Resultados de la regresién lineal multiple de la actividad fisica con las dimensiones
de la red de apoyo social (amigos, familia y otros significativos), la edad y el género

Variable Coeficiente Error estandar P
Intercepto 1373.49 2459.77 577
Amigos 77.91 64.39 226
Familia -98.34 94.89 .300
Otros significativos 82.12 107.90 447
Edad -9.98 29.11 132
Género hombre 319.91 599.50 .594

Fuente: elaboracion propia, 2020.

A pesar de lo dicho, Mora et al. (2004) observaron una relacion positiva entre la cantidad de actividad
fisica y el soporte social percibido, esto Unicamente en hombres. Por su parte, Porras-Juarez et al.
(2010) citaron que uno de los beneficios es la socializacidn, especificamente, la interaccién con pares,
amigos u otros. De manera similar, el estudio de Barrios et al. (2003) sefialé que la realizacion de
gjercicio mejord las relaciones con los semejantes en un 52 %. Finalmente, segun Morales (2006),
una red de apoyo familiar fortalecida representa una disminucion de un 7 % en las limitaciones de
la capacidad funcional.

Con referencia a la edad, las conclusiones de este estudio se alejan de lo expuesto por Chimbo y
Chuchuca (2016), sobre que las personas adultas mayores de menor edad realizan mas actividad
fisica que sus homoélogos de mayor edad. Del mismo modo, en lo que respecta al género, Gilmour
(2007) discuerda de la presente investigacion, porque registré que los hombres poseen mejores
niveles de actividad fisica que las mujeres.

La regresion lineal multiple entre la red de apoyo social, los niveles de actividad fisica, la edad y el
género (Tabla 5), por una parte, mostrd que no existe una asociacion significativa con la actividad
fisica (baja [b=15.73; p=.177], moderada [b=2.85; p=.244] y vigorosa [b=.59, p=.836]). Por otra parte,
evidencio una relacion significativa de la edad (b=.30 p=.048) y el género (b =-6.08, p=.010) con la
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red de apoyo social; conforme a lo anterior, cuanto mayor sea la edad, mayor sera la percepcion de
soporte; en el caso del género, las mujeres perciben mas apoyo social.

Tabla 5
Resumen de la regresion lineal multiple de la red de apoyo social con el nivel de
actividad fisica (baja, moderada y vigorosa), la edad y el género

Variable Coeficiente Error estandar P
Intercepto 15.73 11.65 A77
AF moderada 2.85 2.45 244
AF vigorosa .59 2.84 .836
Edad .30 15 .048*
Género hombre -6.08 2.36 .010*

Fuente: elaboracion propia, 2020. Nota: *p<.05 es estadisticamente significativo.

Esta investigacion no encontré asociaciones significativas en ninguna de las dimensiones de la red
de apoyo social y los niveles de actividad fisica. Esto es contrario a lo enunciado por Murillo-Campos
y Urefia-Bonilla (2016), ellos afirmaron que el ejercicio fisico permite el intercambio y apoyo social
durante la permanencia en el centro diurno. Lo mencionado podria explicarse por la divergencia de
resultados acerca de la cantidad de actividad fisica en esta poblacion; por ejemplo, Enriquez-Reyna
et al. (2019) no exhibieron hallazgos consistentes acerca de la actividad fisica seguin el segmento
etario, mientras que, Chimbo y Chuchuca (2016) expusieron que adultos mayores de menor edad
mostraron niveles superiores de actividad fisica en comparacién con los de mas edad. Ademas, se
conocio que el ser mujer se asociaba de manera positiva con el realizar mas ejercicio (Casals et al.,
2017); en cambio, otro estudio sostiene que los hombres adultos mayores son mas activos
fisicamente que las mujeres (Gilmour, 2007).

Antes bien, si se confirmo la asociacién entre la edad y la red de apoyo social percibida: a mayor
edad, mayor es el apoyo social. Pero, esta no es respaldada por Martinez et al. (1995), dado que
concibieron una disminucion paulatina en el tamafio percibido de la red de apoyo social, de tal
manera, los grupos de edad mas jévenes poseen mas apoyo en ese sentido.

En el caso del género, los resultados de esta investigacion son semejantes a los de Ali y Hazarika
(2016); segun su planteamiento, las mujeres obtienen mejores resultados de apoyo social que los
hombres en todas sus dimensiones: familia, amigos y otros significativos. En contraposicion, esta la
afirmacion de Vivaldi y Barra (2012), entorno a que los hombres presentaron un mayor apoyo
general, familiar y de otras personas.
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_ 5. Conclusiones

Con base en los resultados obtenidos, se puede afirmar que la red de apoyo social es un predictor
del sentido de la vida para las personas adultas mayores asistentes a los centros diurnos de la
provincia de Heredia, por lo que, una percepcion positiva de la primera incidird en la segunda. En
cuanto a la edad, el género y la actividad fisica reportadas, estas no se asociaron estadisticamente
con el sentido de la vida. A su vez, la actividad fisica no se vincul6 con la red de apoyo social.

La actividad fisica no se relaciono significativamente con las dimensiones de familia, amigos y otros
significativos, pertenecientes a la red de apoyo social, tampoco con la edad, ni con el género.

El apoyo social si se asoci6 con la edad, demostrando que, a mayor edad, mayor sera su percepcion.
Ademas, esta red de soporte evidencia correlaciones significativas con el género, especificamente,
las mujeres la experimentan mas que los hombres. Por ultimo, los niveles de actividad fisica (baja,
media y vigorosa) no confluyeron con la red de apoyo social.

Por lo tanto, la evidencia cientifica manifiesta que el trabajo en los centros diurnos es clave, pero, se
debe dirigir especial atencion a los valores del sentido de la vida, ya que, solo un pequefio porcentaje
de personas adultas mayores posee metas claras.

También, dado que los niveles de actividad fisica de la poblacién adulta mayor oscilan entre un nivel
bajo y medio, se recomienda realizar mas esfuerzos para la atencion de esta area, en pro de la mejora
de la calidad de vida.

Finalmente, se considera necesario llevar a cabo esfuerzos investigativos en zonas rurales y en otras
modalidades de cuido de la persona adulta mayor, como hogares de ancianos, con el propdsito de
monitorear el comportamiento de estas variables.
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