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Resumen

Introduccion: La dindmica familiar es esencial en el desarrollo psicolégico en adolescentes y tiene una consi-
derable influencia sobre su bienestar. Objetivo: Analizar la asociacién de la dindmica funcional o disfuncional
de la familia con el bienestar subjetivo de adolescentes e identificar sus factores protectores. Método: Estudio
transversal analitico con la aplicacién de la Prueba Psicolégica de la Dindmica Familiar en Adolescentes, el
Inventario de Bienestar Subjetivo en Jévenes y un cuestionario de factores asociados. Resu/tados: Participaron
102 adolescentes, hallindose mayor bienestar subjetivo en una dindmica familiar funcional. Los factores pro-
tectores resultantes en el andlisis fueron: buena relacién familiar, ausencia de hacinamiento, buena salud, bue-
na alimentacion, percepcién de apoyo familiar y presencia de hermanos. Discusion: La dindmica familiar fun-
cional y los factores protectores encontrados guardan una asociacién significativa con el bienestar subjetivo en

los adolescentes, lo que refuerza la importancia de la familia en esta etapa del desarrollo.

Palabras clave Dindmica familiar; Bienestar subjetivo; Adolescentes; Felicidad.

Abstract

Introduction: Family dynamics is essential in the psychological development of adolescents, and it has a high
influence on their well-being. Objective: To analyze the association of functional or dysfunctional family dy-
namics with the subjective well-being of adolescents from a technical high school. Mezhod: This is an analy-
tical cross-sectional study, in which the Psychological Test of Family Dynamics in Adolescents, the Inventory
of Subjective Well-being in Young People, and a questionnaire of associated factors were applied to 102 ado-
lescents. Results: There was a greater subjective well-being in adolescents with a functional family dynamics.
The factors that showed a relationship in the analysis were the good family relationship, the absence of over-

crowding, good health, good nutrition, family support, and presence of siblings. Discussion: Functional family

1 Los autores agradecen a la Lic. Araceli Cazarez Mondragén su apoyo en la construccién de la Prueba de Dindmica Familiar en
Adolescentes, y a la alumna Andrea Zorel Cardenas Davalos por colaborar en esa tarea.
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dynamics and factors related to it are significantly connected to the subjective well-being in adolescents, and

this reinforces the importance of the family at this stage of development.

Keywords Family dynamic; Subjective well-being; Teenagers; Happiness.

La familia es un sistema de interrelacién biopsicosocial que media entre el individuo y la sociedad y que se
integra por un nimero variable de individuos, unidos por vinculos de consanguinidad, unién, matrimonio o
adopcién. Desde el punto de vista funcional y psicolégico, implica ademds compartir un mismo espacio fisico,
mientras que desde el punto de vista socioldgico no importa si se convive o no en el mismo espacio para ser
considerado como parte de la familia (Velizquez et al., 2008), lo que indica que una familia es un sistema vivo

en el que hay una estrecha interaccién entre los padres y los hijos que viven o no en el mismo hogar.

El estudio de las funciones parentales se hace especialmente necesario por los numerosos cambios
que ha sufrido la estructura y la dindmica familiar en las dltimas décadas. Por ejemplo, la desestructuracién
familiar, o cualquier otra circunstancia en la que las funciones parentales no se ejercen de forma correcta,
enfrenta a los hijos y a las hijas a situaciones que ponen en riesgo su bienestar fisico y emocional, afectan-
do también su concepto de familia (Rodriguez-Suarez et al., 2005). En ese sentido, las investigaciones han
mostrado que la familia desempefia un papel esencial, en especial durante la infancia y adolescencia, de
modo que cuando no puede proveer dicho apoyo, no puede tampoco satisfacer las necesidades bésicas del
nifio o la nifia (Bravo-Arteaga y Fernandez-Del Valle, 2003). La familia constituye un nucleo bisico en la
formacién durante la infancia y cobra una fuerza mucho mayor a la llegada de la adolescencia, pues el buen
funcionamiento familiar incide directamente en el desarrollo de las habilidades sociales de las y los adoles-
centes, reduce la posibilidad de conductas de riesgo (Esteves-Villanueva et al., 2020), favorece el rendi-
miento académico y les protege de la depresién (Mufoz et al., 2020).

Muchos pensadores se han dedicado a analizar una cuestién fundamental para entender el sentido de la
existencia humana: la felicidad. Este concepto es central en la ética y la religion, pero también en la medicina, la
politica, la sociologia y la psicologia. No obstante, durante mucho tiempo los psicélogos y las psicélogas ignora-
ron la felicidad humana para consagrarse preferentemente a analizar la infelicidad humana (Neri, 2002).

A menudo, las definiciones de bienestar subjetivo no aparecen de manera explicita en la literatura
cientifica, pero muchos autores han tratado de definir la felicidad o el bienestar. Segin Martin (2002), por
ejemplo, el bienestar es la valoracién que hace el individuo de su propia vida en términos positivos, lo que se
relaciona con la llamada “satisfaccién con la vida”, de modo que una persona es mis feliz cuando en su vida
predomina la experiencia afectiva positiva sobre la negativa. Posteriormente, Rodriguez-Ferndndez y Goni-
Grandmontagne (2011) construyeron un modelo tridimensional en el que el bienestar subjetivo estd com-
puesto por la satisfaccién con la vida, el afecto positivo y el afecto negativo; en dicho modelo se muestra que
la satisfaccién con la vida se correlaciona directamente con la afectividad positiva e inversamente con la nega-
tiva. Estos elementos se han tomado en cuenta en la investigacion reciente para construir modelos mas inte-
grales que incluyen teorias de personalidad como la de los “Cinco Grandes” (extroversién-introversion, neu-
roticismo, agradabilidad, conciencia y apertura a la experiencia), propuestos por Costa y McRae en 1992,
ademis del afecto positivo y negativo y la satisfaccion con la vida (Gonzélez-Jimarez y Velasco-Matus, 2019),

gracias a los cuales se puede comprender mejor la compleja experiencia del bienestar.

El concepto actual de bienestar subjetivo surge de las investigaciones de Ryft (1995), quien lo es-

tudi6 en adultos mayores a través de dimensiones como autoaceptacion, relaciones positivas, autonomia,
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dominio del entorno, propédsito en la vida y crecimiento personal. En efecto, el estudio del bienestar subje-
tivo centrd su interés en este grupo de edad, pero dejé un gran hueco en la investigacion de la adolescencia
al considerar que las personas no logran establecer un balance apropiado de su vida a tan corta edad; sin
embargo, hoy se considera que desde etapas muy tempranas de la vida se forman paulatinamente la perso-
nalidad y el autoconcepto (Andrés et al., 2014). Como resultado de la dindmica familiar se va formando el
bienestar subjetivo en el nifio y la nifia, quien después, a lo largo del proceso de crecimiento y desarrollo, se
hallard influido por las decisiones que se adoptan en el seno del grupo familiar. Durante la adolescencia
ocurren cambios significativos que se reflejan en todas las esferas del individuo y que generan tensiones
que alteran su ingreso a la sociedad, en tanto que esta etapa es un periodo de transicién entre la nifiez de-
pendiente y la edad adulta auténoma (Forero et al., 2006).

Por consiguiente, la investigacion reciente se ha centrado en encontrar una asociacién entre el bie-
nestar subjetivo y los diversos factores psicosociales en la poblacién adolescente y joven de la regién de
América Latina y el Caribe. Asi, caracteristicas como la apariencia fisica ~ (Gongalves y Bedin, 2015), la
aprobacién de los demds, la competencia académica o laboral (Garcia-Soriano et al., 2010; Barrera et al.,
2019), la autoeficacia (Gonzélez-Cabanach et al., 2012), la autoestima ( Rodriguez-Carvajal et al., 2010), la
salud (Pérez-Padilla et al., 2010), la espiritualidad (Talavera-Aguilar, 2016) y el bienestar material (Coppari
et al., 2012) son variables que afectan la experiencia del bienestar.

La medicién del bienestar subjetivo en los y las adolescentes requiere ser distinta a la de los adul-
tos dadas sus caracteristicas y ademds adaptarse al contexto iberoamericano (Omar et al., 2009). La evi-
dencia empirica de esta medicién en paises como Argentina ha mostrado que las escalas de Ryft, construi-
das para adultos, requieren adaptarse para ser comprendidas cabalmente por las y los adolescentes y que
algunos factores asociados al bienestar son distintos para ambos grupos de edad (Géngora y Solano, 2015;
Meier y Oros, 2019). En México, Gonzilez-Fuentes y Andrade, (2016), disefiaron una escala de bienestar
psicoldgico para adolescentes, que evaltia dos grandes dreas: 1) factores contextuales como la familia, pares-
amigos, pareja, escuela y sociedad y 2) factores personales como los sentimientos, las emociones y las con-
ductas. En la segunda fase de anilisis, la escala mostré buenas propiedades psicométricas y que los factores

incluidos en el bienestar estin relacionados entre si, pero miden constructos diferentes.

En el caso particular de los adolescentes mexicanos de entre 13 y 18 afios, éstos obtienen puntajes
por encima de la media en bienestar y satisfaccién social (Barcelata-Eguiarte y Rivas-Miranda, 2016), con
diferencias en edad, que favorecen a los mds jévenes y en sexo, que favorecen a los varones. En adolescentes
colombianos, Uribe-Urzola et al. (2018) encontraron que las estrategias de afrontamiento adaptativas
muestran correlacién positiva con el bienestar y que las jévenes presentan mayor dominio del entorno, cre-
cimiento personal y bienestar general en comparacién con los varones, mientras Gémez-Bustamante y
Cogollo (2010) mostraron que la familia funcional, la presencia de religiosidad y una elevada autoestima
no sélo son predictores de bienestar subjetivo, sino que, ademads, reducen el riesgo de que los adolescentes

padezcan psicopatologias en etapas posteriores de su vida (Gémez-Bustamante y Cogollo, 2010).

Por lo anteriormente expuesto, en el presente estudio se determinaron las frecuencias de bienestar psicol6-
gico alto y bajo y de dindmica familiar funcional y disfuncional, se analizé la fuerza de asociacién entre la
dindmica familiar, el bienestar subjetivo y se identificaron los factores protectores de estas variables en
alumnos de educacién secundaria, bajo la hipétesis de que los adolescentes inmersos en una dindmica fa-

miliar funcional exhibirdn asimismo mayores niveles de bienestar subjetivo.
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Método

Participantes

Participaron 102 adolescentes con edades de entre 12 y 16 afios, alumnos de una escuela secundaria técnica

ubicada en la ciudad de Zapopan, Jalisco (IMéxico).

Diseiio del estudio, definicién de variables e instrumentos

Fue un estudio transversal analitico, con muestreo por conveniencia, cuyos criterios de inclusién fueron ser

estudiante del mencionado plantel educativo y aceptar voluntariamente participar en el estudio.

En funcién del planteamiento del problema, se tomé la dindmica familiar como variable indepen-
diente por considerarse que influye determinantemente en el bienestar subjetivo de los adolescentes y se
midi6 con la Prueba Psicolégica de Dindmica Familiar en Adolescentes, construida por Montoya-Gaxiola
y Cérdenas-Dévalos (2018). En cuanto a los cilculos para determinar la validez de constructo de esta
prueba, se aceptaron los reactivos con un indice de dificultad minimo de 0.20 y un indice de discriminacién
entre 0.30 y 0.80 segun criterios aceptados (Lépez-Obando, 2009). El indice de dificultad promedio fue de
0.355 y el indice de discriminacién fue de 0.501, con lo que se aceptaron los reactivos que se sometieron a
pruebas de confiabilidad y obtuvieron un coeficiente de A/fa de Cronbach de 0.86. La prueba evalta me-
diante autoinforme las pautas funcionales conscientes o inconscientes que organizan los modos en los cua-
les interactian los miembros de una familia y consta de 31 reactivos de respuesta dicotémica de Falso/

Verdadero, con un punto de corte a partir de 11 para identificar una dindmica familiar disfuncional.

La variable dependiente, por tanto, fue el bienestar subjetivo, para cuya medicién se utilizé el In-
ventario Global de Bienestar Subjetivo de Nacpal y Shell (1992), adaptado a adolescentes y jévenes de ha-
bla castellana y portuguesa por Omar et al., (2009) y que mide la correspondencia entre expectativas y lo-
gros, la confianza para afrontar dificultades, la trascendencia, el apoyo del grupo familiar, el apoyo social y
las relaciones con el grupo primario. Dicho instrumento, que cuenta con una confiabilidad de 0.83, tiene
formato de autoinforme y consta de 21 reactivos que se evalian en una escala Likert que va de 1 (“Muy en
desacuerdo”) a 5 (“Muy de acuerdo”), siendo sus puntos de corte de 0-60 puntos para bienestar subjetivo
bajo y de 61-105 para bienestar subjetivo alto.

Para identificar los factores protectores, se aplicé un cuestionario disenado ad hoc para la identi-
ficacién y registro de datos. Debido a su construccién a partir de los factores asociados encontrados en
estudios llevados a cabo en adolescentes en cuanto a bienestar psicolégico y dindmica familiar se le
otorgé validez de contenido, aunque no hubiese sido sometida a procedimientos psicométricos formales
de validez y confiabilidad. Estos factores se incluyeron en los andlisis para conocer su asociacién con los

puntajes de los otros dos instrumentos.

Procedimiento

La aplicacién de los instrumentos se 1levé a cabo durante dos dias a diversos grupos de la institucién
educativa tras la previa autorizacion de parte de los directivos y de los mismos alumnos, a quienes se les
informé que sus respuestas serian anénimas y confidenciales, de manera que podian responder con ab-
soluta honradez. Los directivos de la escuela recibieron una carpeta con informacién sobre la investiga-
cién y firmaron consentimiento informado para que los y las estudiantes participaran en la investigacién

por tratarse de menores de edad. La duracién aproximada de la aplicacién de las tres escalas por cada
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grupo fue de 45 minutos. Los criterios de eliminacién se aplicaban si el o la participante no respondia
todos los reactivos planteados, copiaba a los demds o mostraba conductas disruptivas durante la aplica-
cién, pero esto no sucedié en ningun caso.

De acuerdo con el articulo 17 de la Ley General de Salud (1987), referente a los aspectos éticos en
la investigacion, este trabajo fue una intervencién sin riesgo, dado que consisti6 en el llenado de instru-
mentos sin utilizar procedimientos invasivos que pusieran en riesgo la integridad de las y los estudiantes.
Para el procesamiento de datos, se emplearon tablas de contingencia a fin de analizar no sélo la asociacién
entre la variable independiente, la variable dependiente y los factores protectores, sino para identificar el
porcentaje de adolescentes que se encontraban en cada uno de los grupos formados por el cruce de varia-
bles. Se emplearon pruebas de chi cuadrado con un nivel de significancia de p < .05. Para identificar los
factores protectores y crear un modelo de riesgo a partir de ellos, dichas variables se transformaron en di-
cotémicas y se practicé un andlisis de regresion logistica binaria, con intervalos de confianza de 95%. Los

datos se procesaron con el paquete estadistico SPSS, v. 26.

Resultados

De acuerdo con los anilisis estadisticos realizados, se obtuvieron los siguientes datos sobre la poblacién
empleada: 102 sujetos, de entre 12 y 16 afios, con una media de edad de 14 afios (DE + .809), de los cuales
59 (57.8%) fueron hombres y 43 (42.2%) mujeres.

De acuerdo con los resultados de las frecuencias de los niveles de bienestar subjetivo, se encontré
que de 102 adolescentes (hombres y mujeres), 9 (8.8%) presentaban un bajo bienestar subjetivo y 93 (91.2%)

un alto bienestar subjetivo.

Se practicé un analisis de tablas de contingencia con las variables independiente y la dependiente
(Tabla 1). Este analisis mostré que el mayor porcentaje de bajo bienestar subjetivo lo presentaron las y los
participantes con dindmica familiar disfuncional. En cuanto a la dindmica familiar funcional, la casi totali-
dad del grupo manifesté un alto bienestar subjetivo, y solamente dos un bajo bienestar subjetivo. Las prue-
bas estadisticas de chi cuadrado obtuvieron resultados significativos (p = .028).

Tabla 1
Niveles de dindmica familiar y de bienestar subjetivo (n = 102).
Dindmica Bienestar subjetivo
1. Total p
familiar Bajo Alto
2 57 59
Funcional
(3.4%) (96.6%) 100%
7 36 43
Disfuncional 0.028
(16.3%) (83.7%) 100%
9 93 102
Total
100% 100% 100%

Nota. Prueba de Chi cuadrada p < .05
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Con base en los resultados de las frecuencias de los niveles de dindmica familiar, la Tabla 2 muestra que, de

102 adolescentes (hombres y mujeres), mds de la mitad (57.8%, n=59) manifestaron una dindmica familiar

funcional, y el resto (42.2%, n= 43) una dindmica familiar disfuncional.

Tabla 2

Dindmica familiar segiin los factores asociados (n = 102).

Variable

Sexo

Hombre

Mujer
Edad

12

13

14

15

16
Tutor

Madre

Padre

Ambos

Otro
Pareja de tutor

No aplica

Tiene pareja
Hacinamiento

Con hacinamiento

Sin hacinamiento
Hermanos

Tiene hermanos

No tiene
Posicién entre hermanos

Mayor

n

36
23

32
16

15

41

59

54

54

23

Dindmica disfuncional

%

61
53.5

50
50
65.3
53.3
33.3

55.6

25

60.3

66.7

59

58.1

55.6

57.4
75

54.8

n

23
20

17
14

12

27

41

39

40

19

Dindmica funcional

%

39
46.5

50
50
34.7
46.7
66.7

44.4
75
39.7
33.3

41
100

41.9
44.4

42.6
25

45.2

0.447

0.625

0.554

0.094

0.884

0.385
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Medio 14 60.9 9 39.1 0.865
Menor 22 59.5 15 40.5

Rendimiento escolar

Bueno 24 54.5 20 45.5
Regular 34 60.7 22 39.3 0.804
Malo 1 50 1 50
Deportes
Practica 38 55.1 31 449
0.707
No practica 21 63.6 12 36.4
Lecturas
No lee 49 61.3 31 38.8
0.184
Lee 10 45.5 12 54.5
Juegos
No juega 29 56.9 22 43.1
0.841
Juega 30 58.8 21 41.2
Series/peliculas
No ve 20 59.2 20 40.8
0.792
Ve 30 56.6 23 43.4
Convivencia con amigos
No convive 30 55.6 24 44.4
0.620
Convive 29 60.4 19 39.6
Cine
No va al cine 45 54.2 38 45.8
0.121
Va al cine 14 73.7 5 26.3
Relacién con la familia
Buena 48 73.8 17 26.2
Regular 11 314 24 68.6 0.000
Mala 0 0 2 100
Salud
Buena 44 69.8 19 30.2
Regular 15 41.7 21 58.3 0.003
Mala 0 0 3 100
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Alimentacién
Buena 33 63.5 19 36.5
Regular 24 55.8 19 44.2 0.201
Mala 2 28.6 5 71.4
Apoyo familiar
Siente apoyo 58 69.9 25 30.1
0.000
No siente apoyo 1 53 18 94.7
Amigos
Dela3 28 63.6 16 36.4
De4a5s 23 51.1 22 48.9 0.469
Otros 8 61.5 5 38.5
Internet
Utiliza 57 57 43 43
0.223
No utiliza 2 100 0 0
Redes sociales
No utiliza 13 50 13 50
0.348
Utiliza 46 60.5 30 39.5
Tiempo de uso
De 1 a3 horas 26 56.5 20 43.5
De 3 a 6 horas 24 68.6 11 31.4
0.128
De 6 a 8 horas 7 58.3 5 41.7
Mis 2 22.2 7 77.8

Nota. Prueba de chi cuadrada.

En laTabla 3 se muestra el analisis practicado con los mismos factores para conocer su influencia en el

bienestar subjetivo de los adolescentes, hallindose resultados llamativos por sus altos porcentajes.
Tabla 3

Bienestar subjetivo segiin los factores asociados (n = 102).

Bajo bienestar Alto bienestar
Variable Vs
n % n %
Sexo
Hombre 7 11.9 52 88.1
0.205
Mujer 2 4.7 41 95.3
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Edad

12

13

14

15

16
Tutor

Madre

Padre

Ambos

Otro
Pareja del tutor

No aplica

Tiene pareja
Hacinamiento

Sin hacinamiento

Con hacinamiento
Hermanos

Tiene hermanos

No tiene
Posicién entre hermanos

Mayor

Medio

Menor
Rendimiento escolar

Bueno

Regular

Malo
Deportes

Practica

No practica

S A~ WO N O

11.1
6.1
13.3

7.4

25

7.4
33.3

6.5
33.3

7.4
14.3

9.5
8.7
8.1

6.8

10.7

8.8
8.8

16

46

26

25

63

91

87

87

38
21
34

41

50

62
31

100
89.9
93.9
86.7
100

92.6
75
92.6
66.7

91
100

93.5
66.7

92.6
85.7

90.5
91.3
91.9

93.2
89.3
100

91.2
91.2

0.772

0.285

0.657

0.007

0.004

0.976

0.718

0.906

Piginas: 59 - 77



Enserianza e Investigacion en Psicologia

68

Lecturas
No lee
Lee
Juegos
No juega
Juega
Series/peliculas
No ve
Ve
Convivencia con amigos
No convive
Convive
Cine
No va al cine
Va al cine
Relacién con familia
Buena
Regular
Mala
Salud
Buena
Regular
Mala
Alimentacién
Buena
Regular
Mala
Apoyo familiar
Siente apoyo
No siente apoyo
Amigos
Dela3

7.5
13.6

9.8
7.8

8.2
9.4

11.1
6.3

10.8

3.1

14.3

100

4.8

11.1

66.7

5.8

42.9

211

4.5

74
19

46
47

45
48

48
45

74
19

63

30

60
32

49
40

78
15

42

92.5
86.4

90.2
92.2

91.8
90.6

88.9
93.8

89.2
100

96.9
85.7

95.2
88.9
33.3

94.2

93

57.1

94
78.9

95.5

0.369

0.727

0.821

0.388

0.133

0.000

0.001

0.004

0.037
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De4a5s 4 8.9 41 91.1 0.117
Otro 3 23.1 10 76.9
Internet
Utiliza 9 9 91 91
0.657
No utiliza 0 0 2 100

Redes sociales

No utiliza 3 11.5 23 88.5
0.572
Utiliza 6 7.9 70 92.1
Tiempo de uso
De 1 a3 horas 4 8.7 42 91.3
De 3 a 6 horas 2 5.7 33 94.3
0.078
De 6 a 8 horas 0 0 12 100
Mis 3 33.3 6 66.7

Nota. Prueba de chi cuadrada.

Segtn lo encontrado, 93.5% (n = 87) de quienes no vivian en hacinamiento exhibieron bienestar sub-
jetivo (p = .007); 92.6% (n = 87) reporté tener hermanos (p=.004). Otros factores familiares también es-
tuvieron relacionados con el bienestar subjetivo, pues este se observé en la gran mayoria (96.9%, n = 63)
de los participantes con buena relacién familiar (p = .000) y en 94% (n = 78) de quienes percibian contar
con apoyo familiar (p = .004). Variables mds relacionadas con el estado fisico, como la buena salud

(95.2%, n = 60) y el reporte de buena alimentacién (94.2%, n = 49) estuvieron presentes de manera signi-

ficativa (p = .001 y p = .004, en cada caso) en quienes mostraban un mayor bienestar.

Después de identificar los factores individuales asociados al bienestar psicolégico y la dindmica
familiar que habian resultado significativos en el andlisis de tablas de contingencia, se procedié a practicar
un andlisis de regresion logistica binaria con ellos. Asi, la tabla 4 muestra los factores protectores para el

bienestar subjetivo en los adolescentes.

Tabla 4
Factores protectores para el bienestar subjetivo en adolescentes.
Indicad OR Crudas OR Ajustadas
ndicador
IC 95% ? IC 9506* ?

Relacién con la familia

Buena

0.99 (0.22-.456) 0.003 043 (.004-.443) 0.008
Regular
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Percepcién de la salud

Buena
.220 (.066-.728)
Regular

Percepcién de apoyo
Siente apoyo
349 (.119-1.023)
No siente apoyo
Hacinamiento
Sin hacinamiento
138 (.027-.693)
Con hacinamiento
Presencia de hermanos
Tiene hermanos
033 (.053-.930)
No tiene hermanos
Alimentacién
Buena

.315 (.108-.917)
Regular

*Regresion logistica binaria, método “Intro” de pasos hacia adelante

**Significancia “limitrofe”

0.013

055

0.016

0.039

0.034

.062 (.006-.598)

0.016

El analisis arrojé una OR= 0.99 (0.22-.456, IC 95%) para la relacién “buena” con la familia, en comparacién

con la categoria “regular”. Por su parte, la percepcién de salud “buena” también surgié como un factor pro-

tector a diferencia de la percepcion “regular” [OR=.220(.066-.728, IC 95%)]. La percepcién de apoyo obtuvo

una significancia limitrofe (p=.055) al obtener una OR=.349 (.119-1.023,IC 95%). La ausencia de hacina-

miento reportada por los adolescentes también fue un factor protector comparado con la presencia de este
factor [OR=.138(.027-.693,1C 95%)]. La presencia de hermanos mostré una OR= .033(.053-.930, IC 95%) a

diferencia de la ausencia de hermanos y la alimentacién “buena” en comparacién con la “regular”, también
se manifesté como factor protector [OR=.315 (.108-.917,1C 95%)]. En el andlisis ajustado, los factores pro-

tectores que se constituyeron como relevantes fueron la relacion “buena” con la familia [OR=.043(.004-.448,

IC 95%)] y la presencia de hermanos [OR=.062 (.006- 0.598, IC 95%)].

En el mismo sentido, la tabla 5 muestra los factores protectores asociados a la dinimica familiar funcional.

Tabla 5
Factores protectores para la dindmica familiar funcional.
OR Crudas
Indicador
1IC 95%

Relacién con la familia

Buena
.150 (.061-.367)

0.000

OR Ajustadas™
IC 95%

.199 (.080-.496)

0.001
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Regular
Percepcién de la salud

Buena
269 (.122-.594) 0.001
Regular

Percepcién de apoyo

Siente apoyo
.173 (.060-.498) 0.001 .276 (.098-.780) 0.015

No siente apoyo

*Regresion logistica binaria, método “Intro” de pasos hacia adelante.

Segin la tabla anterior, la relacién “buena” con la familia se mostré como factor protector en comparacion
con la relacién “regular” [OR= .150 (.061-.367, IC 95%)], al igual que la buena percepcién de la salud [OR=
.269 (.122-.594,1C 95%)]. La percepcién de apoyo fue también un factor protector, con una OR=.173
(.060-.498,1C 95%). En el modelo ajustado, la buena relacién con la familia [OR=.199 (.080-.496, 1C
95%)] y la percepcion de apoyo [OR= .276 (.098- .780, IC 95%)] fueron los factores protectores que se man-

tuvieron como significativos y con los que se concluyeron los andlisis.

Discusién
El objetivo del presente estudio fue analizar la asociacion de la dinimica funcional o disfuncional de la
tamilia con el bienestar subjetivo de adolescentes e identificar sus factores protectores. Primero se de-
terminaron las frecuencias de bienestar psicolégico alto y bajo, y de dindmica familiar funcional o dis-
funcional, para posteriormente dar respuesta a la hipétesis planteada de que los adolescentes inmersos
en una dindmica familiar funcional exhibirian mayores niveles de bienestar subjetivo y finalmente se
buscé identificar aquellos factores que resultaran protectores tanto hacia el bienestar psicolégico como a

la dindmica familiar funcional.

De acuerdo con los resultados descriptivos, se encontré que habia un mayor nivel de dinimica fa-
miliar funcional que disfuncional y un mayor nimero de adolescentes que reportaron gozar de bienestar
subjetivo. Al practicar el andlisis estadistico se encontré que era correcta la hipétesis planteada, y que la
dindmica familiar influye significativamente en el bienestar subjetivo de los adolescentes, pues los que se
hallan inmersos en una dindmica familiar funcional también gozan de un bienestar subjetivo alto. Estos
resultados estin en la misma linea que lo encontrado en el estudio de Gonzalez-Fuentes y Andrade (2016),
asi como en el de Villarreal-Zegarra y Paz-Jests (2017), que evidencian la influencia de los factores fami-
liares en el bienestar de los y las adolescentes.

Se ha demostrado que en la adolescencia disminuye la percepcién del apoyo de los padres; no obs-
tante, una mayor percepcién de apoyo paterno se relaciona con un menor dnimo depresivo y un consumo
de sustancias también menor durante esta etapa de desarrollo (Musitu y Cava, 2003), lo que tiene relacién
con los factores protectores de la ficha de registro aplicada, toda vez que en ella se indaga acerca de su per-
cepcién de apoyo por parte de su familia, observandose en los analisis que hay una asociacién significativa

entre el bienestar subjetivo y este factores protector.
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Las relaciones familiares, a diferencia de las relaciones de amistad, no son opcionales para los y las
adolescentes, ni tampoco la relacién con sus hermanos y hermanas. Dichas relaciones son a menudo de
cardcter positivo, pues el contacto diario con aquellos y la intensidad de esta relacién tienen un importante
rol en el ajuste y la competencia social, lo que favorece la relacién con sus pares (Feinberg et al., 2012). En-
tre los y las participantes de este estudio se encontré una asociacion significativa entre el bienestar psicol6-
gico y la presencia de hermanos y hermanas; de hecho, los y las adolescentes que tenian hermanos o her-
manas tuvieron también puntuaciones elevadas de bienestar subjetivo. Con la reciente recomposicién fa-
miliar y la tendencia a que las familias tengan pocos o sélo un hijo o hija, podria hacerse necesario que los
padres y madres busquen maneras de fortalecer un apego que provea del afecto necesario a partir de las
relaciones familiares, y que asimismo facilite las condiciones para que los hijos e hijas desarrollen vinculos
de amistad y de parentesco sanos que pongan a su alcance los satisfactores emocionales que solamente la
relacién con los pares puede proporcionar. Aunque el tema especifico de la presencia de hermanos y her-
manas en el bienestar psicolégico no ha sido muy estudiado, variables como las habilidades sociales y la
autoeficacia se han encontrado con mayor frecuencia en adolescentes que tienen hermanos o hermanas
que en adolescentes que no los tienen (Vera-Pémez, 2015).

Otro de los factores protectores de la ficha de registro utilizada es la percepcién de su propia salud,
en cuanto a que se encontrd una relacién significativa entre ésta y el bienestar subjetivo (Pérez-Padilla et
al., 2010), hallazgo que es posible relacionar también con el de Marrero-Quevedo y Carballeira-Abella
(2010), quienes muestran que las personas optimistas estin mejor ajustadas psicoldgicamente, reportan una
mayor satisfaccidon con su vida, experimentan mds emociones positivas y menos negativas, y ademds, mues-

tran una mayor satisfaccién en algunas areas de su vida, como la pareja y la salud.

Un hallazgo valioso de este estudio fue mostrar que la salud es un factor asociado a la dindmica fa-
miliar funcional y el bienestar subjetivo. La salud de los y las adolescentes es una condicién que suele darse
por sentada debido a que no se supone que este grupo etario sea proclive a las enfermedades; sin embargo, el
anterior dato lleva a pensar que esta poblacién no estd exenta de padecerlas, o que al menos, no llega a perci-
bir su salud como favorable, y que ello puede representar un elemento de vulnerabilidad para su desarrollo
(Pérez-Padilla et al., 2010). Por otra parte, una dindmica familiar disfuncional se ha relacionado con proble-
mas de salud mental como la depresién, ya que se ha visto que este problema se presenta con mayor frecuen-
cia en adolescentes que pertenecen a familias con estructura rigida y que las familias de estructura més flexi-
ble permiten el desarrollo de adolescentes sin depresion (Leyva-Jiménez et al., 2007).

Los resultados de este estudio también concuerdan con la importancia de la dindmica familiar
sobre el bienestar subjetivo, asi como su fuerza de variable asociada al bienestar y factor protector de las
psicopatologias adolescente y juvenil que ya habia sido mostrada por el trabajo de Gémez-Bustamante y
Cogollo (2010). Algo similar sucede con el sentimiento de soledad, que, si bien no es una patologia espe-
cifica, si coloca al adolescente en una situacién de riesgo pues se puede sentir incomprendido y poco im-
portante y con ello acercarse a situaciones como la autolesién, el aislamiento y la baja autoestima (Aguilar,
2019). Las y los adolescentes que experimentan mayor satisfaccién familiar son menos propensos al sen-
timiento de soledad, y quiza eso explica por qué la presencia de hermanos y la relacién familiar propia-
mente dicha fueron los factores protectores de mayor consistencia. El apoyo familiar fue un factor protec-
tor relevante tanto para el bienestar psicolégico como para la dindmica familiar funcional, pues, aunque en

el bienestar psicolégico mostré una significancia limitrofe, se puede tomar en cuenta como tendencia.
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Se ha encontrado una relacién significativa entre el bienestar subjetivo y una percepcién favorable
sobre la alimentacidn, y que las mujeres y hombres adolescentes con mejor autoconcepto buscan con me-
nor frecuencia el consumo de tabaco, alcohol, cannabis y alimentos insanos (Pastor et al., 2006). Es asi
como los niveles bajos de bienestar subjetivo y una dindmica familiar disfuncional pueden ser un factor
premoérbido para problemas como los trastornos de la alimentacién. Al igual que la percepcién de su salud,
la alimentacién de los adolescentes es un elemento que requiere una atencion estrecha, pues puede revelar

graves problemas que quiza estén siendo inadvertidos en la vida cotidiana.

Lo que se ha venido comentando cobra ain mayor relevancia con el analisis de regresién logistica
practicado al final del procesamiento estadistico. Los factores que habian sido encontrados en el andlisis de
tablas de contingencia coincidieron como significativos también en la regresién tanto para el bienestar psi-
colégico como para la dindmica familiar. En el caso del bienestar psicolégico, la buena relacién con la fa-
milia, la percepcién de apoyo, la percepcién de buena salud, la presencia de hermanos y hermanas y la au-
sencia de hacinamiento mostraron estar asociados de manera individual y en el caso de la dindmica fami-
liar funcional los factores fueron la buena relacién con la familia, la percepcién de apoyo y la buena salud.
Asi, se observé que las y los adolescentes expuestos a las vivencias menos favorables de cada factor (regular,
ausente) eran mds propensos a no experimentar bienestar psicolégico ni dindmica familiar funcional que
las y los adolescentes con estos factores en las categorias favorables (bueno, presente). Este andlisis final
permitié identificar a la buena relacién familiar y la presencia de hermanos como predictores de bienestar
psicoldgico y la buena relacién familiar y la percepcién de apoyo como predictores de dindmica familiar
tuncional en los adolescentes y las adolescentes. Sin duda, estos resultados responden satisfactoriamente a
los objetivos planteados por el trabajo y ponen de manifiesto que la percepcién de las y los adolescentes
sobre su familia como un espacio emocional seguro y agradable les aporta una mayor sensacién de cohe-
sién (Villarreal-Zegarra y Paz-Jesus, 2017) que sin duda influye en su bienestar psicolégico, a grado tal que

el andlisis mostré que este elemento es protector con un alto grado de significancia estadistica.

Los resultados no mostraron una asociacién entre el bienestar subjetivo y el sexo con edad de los
participantes, rendimiento escolar, convivencia de determinadas personas como tutores, deportes, juegos, en-
tretenimientos, uso de redes sociales o convivencia con amigos. De estos factores, los que emergen claramente
como resultados distintos al de investigaciones anteriores, son el rendimiento académico, que en el trabajo de
Garcia-Soriano et al. (2010) si influfa considerablemente y el sexo y edad, que Barcelata-Eguiarte y Rivas-
Miranda (2016) evidenciaron en su trabajo. En sentido opuesto, el presente trabajo mostré una interesante
asociacién con el hacinamiento, la que no habia sido hallada en otros estudios. Segtn los anilisis efectuados,
el hacinamiento no estuvo relacionado con la dindmica familiar sino solamente con el bienestar subjetivo, lo
que probablemente indica que el hacinamiento es una vivencia que afecta directamente la esfera individual de
los adolescentes. Esto tiene relacién con lo que dice la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) a través de
sus recomendaciones guia sobre condiciones de vivienda, donde advierte que la situacién de hacinamiento
puede tener efectos adversos sobre condiciones de salud mental y se asocia con situaciones de mayor estrés

(WHO, 2018), lo cual es un factor poco estudiado en las condiciones de vida de adolescentes mexicanos.

Resulta llamativo el hecho de que varios de los factores relacionados con la experiencia familiar,
como la calidad de la relacién y el apoyo, tengan una presencia constante en la dindmica familiar funcional y
el elevado bienestar subjetivo. Lo primero podria explicarse por la alta consistencia interna de la Prueba de
Dindmica Familiar en Adolescentes, que indica que los reactivos estin asociados a los factores familiares, y lo

segundo por lo que se ha venido argumentando en relacién con la importancia que tienen los diferentes as-
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pectos de la vida familiar en la experiencia del bienestar subjetivo. Esto refuerza también el hecho de que la
dindmica y la relacién entre los miembros de la familia tienen influencia en el bienestar de los adolescentes
como lo sefialaron previamente Villarreal-Zegarra y Paz-Jesas (2017). Los hallazgos del presente trabajo
confirman una vez mds la importancia de la familia como nicleo de sostén emocional y aportan la asociacién
de estos dos fenémenos con otros factores que requieren identificarse y manejarse de manera temprana para
promover el bienestar de los adolescentes, pues los protege de riesgos futuros y estd asociado a mejores elec-

ciones de vida, mejores indices de salud mental y mayores oportunidades de desarrollo vital.

Alcances y limitaciones del trabajo

Entre las limitaciones del estudio podria citarse la seleccién por conveniencia de una sola escuela, y que la
muestra, aunque representativa de la misma, no lo es de la poblacién adolescente de la localidad. Otra limita-
cién es que el instrumento de evaluacién empleado en la medicién de la dindmica familiar no ha sido publi-
cado y no es posible, por tanto, contar con mayores evidencias sobre su aplicacién en otras poblaciones. Los
alcances, por otra parte, se encuentran no solamente en resaltar la importancia de la dindmica familiar en ge-
neral con el bienestar psicolégico en los adolescentes, sino en identificar, con andlisis estadisticos muy preci-
sos, los factores protectores con mayor fuerza que ponen de manifiesto la importancia de disefiar y aplicar

estrategias preventivas y de atencién que contribuyan al bienestar de los y las adolescentes.
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