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Resumen

Introduccion: la resiliencia es un importante proceso que permite superar adversidades y
aumentar la autodeterminacion de los pacientes con enfermedad renal cronica dentro del
proceso salud-enfermedad. La autorregulacién juega un rol importante que es necesario
comprobar.

Objetivo: determinar las particularidades de la autorregulacién que predicen la resiliencia
en pacientes con enfermedad renal cronica.

Métodos: se realizd un estudio transversal, observacional analitico, con pacientes con
enfermedad renal cronica en diferentes estadios de la enfermedad. Las técnicas utilizadas
fueron la escala de resiliencia CD-RISC de 25 items, la escala de autovaloracion Dembo-
Rubinstein, el cuestionario IFPA I para estudiar cualidades volitivas de la autorregulacion,
el completamiento de frases Rotter y un cuestionario de datos sociodemograficos y de salud.
Resultados: el total de pacientes fue de 86 casos, con una edad promedio de 55 + 13,4 afios,
de los cuales 53 (61,6 %) perteneci6 al género masculino. Se determind como predictores
fundamentales del nivel alto de resiliencia, el autodominio (p =,023; OR = 9,03), la esfera
motivacional (p =,015; OR = 6,05) y la autovaloracion respecto al optimismo (p =,012; OR
= 5,47). Los predictores del nivel medio fueron el autodominio (p =,002; OR = 14,46), la
esfera motivacional (p =,002; OR = 6,17) y la edad cronolégica (p = ,041; OR = 1,06). En
uno y otro el estado civil tuvo poder predictivo estadisticamente significativo en ambos
sentidos.

Conclusiones: se puede afirmar que la resiliencia estd determinada por la autorregulacion
de los pacientes, determinandose como predictores fundamentales el autodominio, la esfera
motivacional, la autovaloracion respecto al optimismo, el estado civil y la edad.

Palabras clave: resiliencia psicologica, enfermedad renal cronica, autorregulacion

Abstract

Introduction: Resilience is an important process that allows patients with chronic kidney
disease to overcome adversity and increase self-determination within the health-disease
process. Self-regulation plays an important role that needs to be verified.

Objective: Determine the characteristics of self-regulation that predict resilience in patients
with chronic kidney disease.

Methods: An analytical, observational, cross-sectional study was conducted in patients with
chronic kidney disease at different stages of it. The techniques used were: the 25-item CD-
RISC resilience scale, Dembo-Rubinstein self-assessment scale, the IFPA I questionnaire to
study volitional qualities of self-regulation, Rotter sentence completion test, and a
sociodemographic and health data questionnaire.

Results: A total of 86 patients were enrolled, of whom 53 (61.6%) were male, and the
average age was 55 = 13.4 years. The key predictors of a high level of resilience were self-
control (p =.023; OR = 9.03), motivational sphere (p =.015; OR = 6.05), and self-reported
optimism (p =.012; OR = 5.47). The predictors of the medium level were self-control (p
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=.002; OR = 14.46), motivational sphere (p =.002; OR = 6.17), and chronological age (p
=.041; OR = 1.06). Marital status had statistically significant predictive power in both
directions.

Conclusions: It can be stated that resilience is determined by patients' self-regulation, with
self-control, motivational sphere, self-reported optimism, marital status, and age being the
key predictors.

Keywords: psychological resilience; chronic kidney disease; self-regulation.

Introduccion

La enfermedad renal crénica (ERC) constituye un creciente desafio en materia de salud
publica, caracterizada como una anormalidad de la estructura o la funcion renal, presente
durante més de 3 meses con implicaciones importantes para la salud.(") La padecen segiin
estimados, una cifra aproximada a los 850 millones de personas en todo el mundo,®
pronosticandose que para el 2040 represente la quinta causa de pérdida de vida util. @

Los pacientes con ERC estan sometidos sistematicamente a retos no solamente en el area
clinica, deben, ademas, lidiar con el impacto que esta enfermedad representa para su salud
mental. La ansiedad, la depresion, el estrés cronico y la somatizacion suelen ser sintomas y
trastornos acompanantes, con prevalencia que puede variar en dependencia del escenario
sociocultural. Por ejemplo, un estudio reciente en la region central de Cuba arroj6 una
prevalencia de estrés patoldgico de aproximadamente 57 % para pacientes en hemodialisis.®

Los pacientes que suelen presentarse como mds vulnerables muestran a su vez niveles de
depresion, ira y baja positividad . Por otra parte, en los que no reciben terapia de reemplazo
de la funcidn renal, también se pueden manifestar dificultades psicoldgicas importantes, que
incide en su calidad de vida, Muscat y colaboradores,® plantean que la angustia en estos
conduce a un mayor riesgo de hospitalizacion, precipita la entrada a la didlisis, e incluso, la
muerte.

No obstante, estas dificultades, comunes y asociadas al proceso natural de evolucion de la
ERC, aparecen también manifestaciones de fortalezas que posibilitan un mejor afrontamiento
de la enfermedad y la superacion de eventos adversos. Este es un asunto que ha sido atendido
en las ultimas décadas por los especialistas que se dedican a la salud mental en el area de
impacto de las enfermedades cronicas.

Identificar las regularidades que hacen posible que los pacientes mantengan parametros

positivos de salud mental es una via importante para contribuir desde la ciencia a una mejor
calidad de vida.

Para lograr este objetivo es necesario no solamente focalizar la proyeccion investigativa en
torno a lo patologico en términos psicologicos o psiquidtricos, sino también acercarse a todas
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aquellas caracteristicas que hacen que los pacientes con ERC conserven mejores parametros
de salud mental, lo cual contribuye desde una vision dialéctica, a una mejor salud integral.

El presente trabajo indaga sobre dos aspectos importantes para comprender las respuestas de
los pacientes ante su enfermedad, por una parte la autorregulacion y sus caracteristicas, que
comprendiéndola desde el paradigma histérico-cultural se refiere a la capacidad de
autodeterminarse, donde el individuo como sujeto activo refleja la posibilidad de plantearse
objetivos mediatos, con una alta carga de elaboracion personal que expresan no solo sus
tendencias motivacionales, sino su concepcion general del mundo.?

Por otra parte, se propone una definicion de resiliencia que se corresponde con la
autorregulacion como factor fundamental que la articula, como un proceso que se expresa en
la posibilidad de movilizar niveles de autodeterminacion en un contexto adverso, e incorpora
la situacion desfavorable de manera consciente y permite tomar control sobre la misma, con
la generacion conductas eficaces.

La resiliencia ha sido un proceso ampliamente estudiado, pero desde aristas muy diversas,
ha incorporado tanto la vision como cualidad de la personalidad y como proceso que permite
superar dificultades .®” En cualquiera de los casos, se ha reconocido que solamente en la
primera década del presente siglo experiment6 una explosion en relacion a sus estudios,!?)
que compiten en afios posteriores con conceptos tradicionales como trauma y estrés, asi se
reconoce en una busqueda mediante palabras clave en la base de PudMed, donde aumentaba
4 veces la frecuencia de aparicion contra 1,7 veces de los conceptos anteriormente
mencionados.®

De manera general esta categoria encarna las posibilidades que tiene el individuo, y en este
caso mas particular, el paciente, de reconfigurar aspectos de su personalidad para responder
a las situaciones adversas, las cuales se incorporan naturalmente a través de las vivencias.
Por lo tanto, cualquier acercamiento que pretenda dar cuenta de aquellos contenidos o
particularidades de la autorregulacion que intervienen en este proceso resiliente, puede ser
un producto cientifico de valor epistemologico y practico para el disefio o seleccion de
estrategias de intervencion.

Se tiene en cuenta la visién dialéctica y sistémica de la personalidad,” de manera que las
consideraciones sobre como los pacientes superan situaciones adversas y se sobreponen a la
enfermedad en el marco de la resiliencia, conlleva analizar contenidos con una alta carga de
elaboracion personal, cuyo rol en la autorregulacion es fundamental.

Se propone entonces como objetivo del trabajo, determinar las particularidades de la
autorregulacion que predicen la resiliencia en pacientes con enfermedad renal créonica.
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Métodos

Se realizé un estudio transversal, observacional analitico, con un grupo de pacientes con
enfermedad renal crénica en diferentes estadios de la enfermedad. La muestra estuvo
conformada por 86 pacientes de la provincia de Villa Clara, Cuba, de los cuales 47
presentaban un diagndéstico de ERC, pero sin recibir terapia de reemplazo de la funcién renal,
por lo que se categorizaron de predialisis. En tanto, 39 pacientes si recibian terapia mediante
hemodialisis en el momento del estudio.

La provincia de Villa Clara cuenta con una prevalencia de 2,2 pacientes con ERC por cada
1000 habitantes,') segun estimaciones de 2024 en el Anuario Nacional de Estadisticas,
mientras su poblacion general se estima en 766 925, lo que arroja un universo de
aproximadamente 1687 personas con esta enfermedad. De ellas cerca de 200 reciben
hemodialisis en las tres instituciones destinadas a tal efecto. En tanto entre dialisis peritoneal
y trasplante renal se estiman unos 100 pacientes, lo cual dejaria la cifra de pacientes con
diagnostico de ERC en predidlisis en torno a las 1387 personas.

Para la presente investigacion se tuvo en cuenta un muestreo intencional no probabilistico,!?
con criterios de inclusion, exclusion y salida:

Criterios de inclusion

¢ Estar diagnosticado con ERC en alguno de sus estadios.

¢ Brindar su consentimiento informado

e Recibir atencion sistematica de salud en consulta o servicio de hemodialisis, en
dependencia del estadio de la enfermedad en que se encuentre.

e Tener un nivel de instruccion educativa suficiente como para comprender las técnicas
psicoldgicas a utilizar.

Criterio de exclusion

* Padecer alguna patologia psiquiatrica o neurologica que le impida la comprension o
el pleno desenvolvimiento en la tarea.

¢ Dificultad de comprension o ejecucion de la tarea por edad avanzada o deterioro
general del estado de salud.

Criterio de salida

e Decision voluntaria de retirarse del estudio.
¢ Deterioro de la salud, que no permita continuar con el estudio.
e (Cambio de tratamiento o de método de sustitucion de la funcion renal.
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Escenario

Se trabajo en las salas de hemodialisis del Hospital Maria del Carmen Zozayas en el
municipio Caibarién, provincia de Villa Clara y la sala de nefrologia del Hospital Provincial
Arnaldo Milian Castro (HAMC), en el municipio de Santa Clara, para la evaluacion de los
pacientes que reciben tratamiento sustitutivo con hemodialisis. En el caso de la evaluacion
de los pacientes en estadio de predidlisis se realizé en el Policlinico Comunitario Octavio de
la Concepcion y la Pedraja perteneciente al municipio de Camajuani, de la provincia de Villa
Clara; la consulta externa del HAMC vy la sala de ingreso de nefrologia de la propia
institucion.

Variables
Variable dependiente

Resiliencia: se evalué mediante la escala CD-RISC de 25 items elaborada en 2003 por
Connor y Davidson.!'® Consta de 25 items que se responden en una escala desde 0= “en
absoluto” hasta 4=" siempre”. El constructo se compone de cinco factores o dimensiones:
persistencia-tenacidad-autoeficacia (items: 10- 12, 16, 17, 23-25) rango de 0-32; control bajo
presion (items: 6, 7, 14, 15, 18, 19, 20) rango de 0-28; adaptabilidad y redes de apoyo
(items:1, 2, 4, 5, 8) rango de 0-20; control y proposito (items:13, 21, 22) rango de 0-12 y
espiritualidad (items:3, 9) rango de 0-8. La resiliencia tiene un rango 0-100.(¥

La calificacion de la resiliencia se determind en valores bajos y altos, el rango intermedio se
defini6 como valor medio, esto con fines de procesamiento estadistico.

Variable independiente. autorregulacion
Dimensiones
e Autovaloracion

Se evalué con la escala Dembo-Rubinstein, que fue creada por la psicologa ruso-
norteamericana T. V. Dembo y modificada por S. Rubinstein con el objetivo de conocer la
autovaloracion y conciencia de la enfermedad de adultos y nifios. ! A efectos de esta
investigacion se tomo la version modificada a partir de la investigacion de Maria Elena
Pineda, en la Universidad Central “Marta Abreu” de las Villas, en 1982.

La presentacion de la misma se hace a través de lineas verticales, donde se define la parte
superior con un signo de (+) y la parte inferior con un signo de (—). El sujeto del estudio debe
colocar una marca en la linea luego de las instrucciones. Si tiende de la zona central hacia
arriba, indica sobrevaloracién; si, por el contrario, tiende hacia abajo, es indicador de
subvaloracion. Alrededor del centro se considero valoracion adecuada.
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El instrumento se acompafia de una serie de preguntas que auxilian al investigador a definir
la autovaloracion del paciente en cada area y procesar cualitativamente las respuestas con el
objetivo de identificar otros contenidos relevantes para comprender el proceso. Los
indicadores del mismo fueron autovaloracion respecto a la salud, la felicidad, al optimismo,
a la autoconfianza y aspiraciones en la vida.

e (Cualidades volitivas

Cuestionario IFPA 1 (independencia, firmeza, perseverancia, autodominio): es un
instrumento creado a partir del RIRE (regulacion interna, regulacion externa) y esta dirigido
a explorar la regulacién moral en el comportamiento.!®)

El instrumento propone una serie de alternativas por cada esfera de la regulacion, a las cuales
el paciente debera otorgarle un orden en dependencia de la importancia que tienen para su
comportamiento.

La numeracion dada por cada sujeto a las alternativas en cada serie, se multiplica por la
numeracion del orden esperado y se obtiene la puntuacion alcanzada para cada serie o
cualidad, y se obtiene el valor maximo de hasta 30 puntos.

Independencia: 4321 Firmeza: 1432 Perseverancia: 2143 Autodominio: 2143

Se consideraron dos indicadores para su posterior procesamiento estadistico, la tendencia a
la no autorregulacion en funcion de la cualidad, si el puntaje resultante queda comprendido
entre 20 y 24 puntos. En tanto, la tendencia a la autorregulacion se defini6 cuando el puntaje
otorgado queda en el rango de 25 a 30 puntos.

¢ Esfera motivacional; afectividad, percepcion de las redes de apoyo y actitudes

Estas dimensiones se evaluaron a través del completamiento de frases Rotter. Se propone
la version de 51 frases que aparece en el texto Instrumentos de evaluacion psicologica de
Felicia Mirian Gonzalez Llaneza (2007).(!”) Para su procesamiento se considerd el modo
cuantitativo. Los indicadores o escala de evaluacion es la misma que originalmente
propuso Rotter, y clasifica cada area como positiva, neutra o en conflicto, procedimiento
que se realiza a través del analisis de los items definidos para cada dimension, y se suma
la frecuencia con que se repite cada clasificacion.

Ademas, se incluyen las siguientes variables sociodemograficas y de salud:

Edad: determinada por la edad cronologica de los pacientes.

Género: masculino, femenino, otros.

Estado civil: casado(a), divorciado(a), soltero(a), en una relacion.
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- Nivel de escolaridad: 9no grado, 9no grado, 12mo grado y superior.

- Tiempo de atencion: se refiere al tiempo en afios y meses que ha sido atendido en
consulta en el caso de los pacientes de predialisis, y en la sala de hemodialisis para
los pacientes que reciben este método de sustitucion.

- Atencion psicologica previa: si ha recibido o no atencidn psicoldgica anteriormente.

- Nivel de conocimiento sobre la enfermedad: se evalué mediante una escala Likert
incluida en el cuestionario de datos sociodemograficos generales, expresado en los
indicadores: no conozco nada, no conozco practicamente nada, conozco algunas
cuestiones sobre mi enfermedad y su tratamiento, tengo bastante informacion sobre

mi enfermedad y su tratamiento, conozco muy bien mi enfermedad y su tratamiento.

Para evaluar estas variables se disefid un cuestionario sociodemografico.
Procesamiento

El método utilizado para procesar los datos fue la regresion logistica multinomial, para el
cual se determind eliminar las dimensiones de la resiliencia, con el criterio de
multicolinealidad. La resiliencia fue considerada variable dependiente en el modelo, y en los
ajustes se tomaron las categdricas como factores y las numéricas como covariables. Como
categoria de referencia se selecciono la ultima para todo el modelo en un orden ascendente.

En el apartado ajuste se indico el personalizado/pasos sucesivos, con analisis de efectos
principales y un criterio de eliminacion hacia atrds. Este criterio permiti6 eliminar los
términos menos significativos, hasta que todos los restantes tuvieron una contribucion
significativa al modelo.

Los estadisticos para estimar la robustez partieron de un intervalo de confianza IC = 95 %,
el célculo de la pseudo R2, resumen de pasos, informacion de ajustes de los modelos y la
bondad de ajuste; con respecto a los parametros se hicieron estimaciones y contrastes sobre
razén de verosimilitud. El modelo se ejecuto en el software SPSS v26.

EL analisis descriptivo de la muestra se realizd con céalculos de frecuencia absoluta (f,),
frecuencia relativa (f;), media (M) y mediana (M,).

Consideraciones éticas
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Fueron tomados en cuenta los principios éticos para las investigaciones médicas en seres
humanos de la Declaracion de Helsinki [18], explicados a cada participante mediante un
consentimiento informado. La presente investigacion estd respaldada por el proyecto
institucional "Caracterizacion de las Representaciones Sociales en Relacion con la
Recuperacion de Salud de los Pacientes con Trasplante Renal del Hospital Arnaldo Milian
Castro", aprobado por el consejo cientifico de dicha institucion tras la valoracion de la
comision de ética, con numero de acuerdo 3.11/17, y por el programa doctoral en Ciencias
Psicologicas de la Universidad Central “Marta Abreu” de Las Villas, con dictamen de
aprobacion a favor del autor con fecha 07/06/2021.

Resultados

La muestra estuvo conformada por 86 casos, con una edad promedio de 55 + 13,4 afios y un
tiempo de atencion en consulta o hemodialisis de 5 = 5 afos, de los cuales 53 (61,6 %)
perteneci6 al género masculino. Un total de 41 (47,7 %) estaban casados(as), 25 (29,1 %)
permanecian solteros(as), 5 (5,8 %) divorciados(as) y 15 (17,4 %) en una relacion. Los
pacientes con nivel medio o 12™° grado fueron mayoria, para un total de 39 (45,3 %),
seguidos de los que solo tenian un 9™ grado 20 (23,3 %).

Cerca del 80 % nunca habia recibido atencion psicoldgica previa, en tanto aproximadamente
el 89 % refiri6 tener algiin nivel de conocimiento de la enfermedad.

El comportamiento de la resiliencia fue preponderantemente de nivel medio, con 48,8 % del
total, mientras los niveles alto y medio obtuvieron puntuaciones similares de 25,6 % para
cada uno.

El modelo de regresion logistica presentd buenos parametros de fiabilidad, al considerar que
el criterio de informacion de Akaike (AIC) mostr6é un buen ajuste (p = 0,00). Por su parte, el
valor de la desvianza (p = 0,941) respalda la aceptacion de la hipotesis nula, e indica que las
predicciones del modelo no difieren significativamente de los valores observados.

Finalmente, el pseudo R? de Nagelkerke alcanz6 un valor de 0,528, lo que sugiere que el
modelo explica aproximadamente el 53 % de la varianza en la variable dependiente. Este
resultado se considera excelente en el &mbito de las ciencias sociales, especialmente dada la
complejidad del fendmeno estudiado y la naturaleza no lineal de la métrica pseudo R>.

En los resultados de la prueba de razon de verosimilitud (tabla 1) se observan las variables
finales obtenidas tras el proceso de eliminacidon por pasos. El peso estadistico de cada
variable corresponde al valor p asociado a la prueba de chi-cuadrado aplicada durante el
procedimiento. Las variables que destacan por su mayor significancia, en orden jerarquico,
son: la esfera motivacional, el autodominio, la autovaloracion respecto a la salud y la
autovaloracion respecto al optimismo.
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Tabla 1. Pruebas de razon de verosimilitud (Resumen)

X2 P valor

Estado civil 10,685 ,099
Edad cronoldgica 4,887 ,087
Autovaloracion respecto a la 7473 024
salud

Aut.ov.aloramon respecto  al 7.409 025
optimismo

Autodominio 12,777 ,002
Esfera motivacional 13,408 ,001

Fuente: elaboracion propia
Nota: X% prueba de chi cuadrado

En la tabla 2 que se presenta a continuacién pueden observarse las estimaciones de
parametros de la resiliencia alta y media en relacion a la baja, que fue la categoria de
referencia en el modelo.

Tabla 2. Estimaciones de parametros (modelo regresion logistica multinomial)

valor Inferior ZZZZ Superior

Casado(a) -3,9 26 ,002 ,020 ,180
Divorciado(a) -4,0 ,057 ,002 ,018 ,165
Soltero(a) -4,0 ,020 ,002 ,018 ,165
En una relacion 0b* - - 1,000 -

o Edad cronolégica ,057 ,092 ,002 1,059 1,778

Resiliencia .,

alta Autovaloracion respecto a 9 170 1,464 2,46 4134
la salud
guggtvi?rll?;zféon respecto 4 012 3256 5,47 9,188
Autodominio 2,2 ,023 8,61 9,03 15,18
Esfera motivacional 1.8 015 3.676 6.05 10.17
Casado(a) 3,0 ,076 11,96 20,09 33,75
Divorciado(a) -5,1 ,026 ,001 ,006 0,013
Soltero(a) -3.4 ,045 ,019 ,034 0,061
En una relacion 0b* - - 1,000 -

o Edad cronolégica 0.062 ,041 ,634 1,064 1,785

Resiliencia .,
media Autovaloracion respecto a 0512 330 994 1,668 2,799

la salud
zu;;tvi?rll?;arféon respecto 851143 395 2,34 3,933
Autodominio 2.670 ,002 8,61 14,46 24,29
Esfera motivacional 1.820 002 3.676 6,17 10.35

Fuente: elaboracion propia

Nota: Las comparaciones de parametros se hacen con relacion a la resiliencia baja. B: coeficiente de regresion no estandarizado. Odds
Ratio: Probabilidad relativa de ocurrencia de la categoria con relacion a la categoria de comparacion de la variable dependiente, para cada
variable independiente. * categoria base.
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Puede observarse que la resiliencia alta se asocia de manera significativa con la esfera
motivacional, el autodominio y la autovaloracidon respecto al optimismo, para explicar sus
variaciones respecto a la resiliencia baja. En relacion con el estado civil soltero esta relacion
es significativa y negativa, debido a una disminucién en la medida de su aumento. Mientras
la resiliencia media muestra mejor asociacion con la esfera motivacional, el autodominio, la
edad y los estados civil divorciado y soltero, en estos ultimos casos con un valor de B
negativo, lo que se traduce en una disminucion de la resiliencia media en la medida que los
pacientes pierden o no tienen vinculo matrimonial o de pareja.

Para una mejor comprension de las relaciones establecidas, se brindan las graficas 1, 2, 3, 4
y 5, que ilustran la relacion entre resiliencia y esfera motivacional, autodominio,
autovaloracion respecto al optimismo, estado civil y edad cronoldgica.
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Grdfico 1. Relacion de la esfera motivacional con la resiliencia
Fuente: elaboracion propia

@ @ @ Esta obra esta bajo licencia https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/deed.es_ES

BY NC



Particularidades de la autorregulacion que predicen la resiliencia en pacientes con enfermedad renal cronica
Rev. Hosp. Psiq. Hab. Volumen 22 | 2025 | Publicacion continua

35
30
25
8 20
[
(0]
2 B ALTA
g 15 B MEDIA
B BAJA
10 RESILIENCIA
5 l I
0
TENDENCIA A AUTORREGULARSE TENDENCIA A NO
AUTORREGULARSE
AUTODOMINIO
Gridfico 2. Relacion del autodominio con la resiliencia
Fuente: elaboracion propia
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Grdfico 3. Relacion de la autovaloracion respecto al optimismo con la resiliencia
Fuente: elaboracion propia
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Gridfico 5. Relacion de la edad cronologica con la resiliencia
Fuente: elaboracioén propia

Discusion

El estudio indica que los predictores del nivel alto de resiliencia son el autodominio (p =,023;
OR= 9,03), la esfera motivacional (p = ,015; OR = 6,05), la autovaloracion respecto al
optimismo (p = ,012; OR = 5,47); en tanto el estado civil soltero (p = ,020; OR = 0,18)
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expresa que, en la medida de su aumento, disminuye considerablemente la resiliencia alta en
relacion a la baja, el valor de B = -4,0 asi lo corrobora.

La resiliencia media se predice por el autodominio (p =,002; OR = 14,46), la esfera
motivacional (p =,002; OR = 6,17), la edad cronolodgica (p =,041; OR = 1,06). Los estados
divorciado y soltero también son estadisticamente significativos, pero con un valor de B
negativo (p =,026; OR =0,06) y (p =,045; OR = 0,34) respectivamente.

El presente estudio se basa en la propuesta de que no se puede entender la resiliencia si no se
comprende la autorregulacion, esta Ultima obedece a complejos procesos de elaboracion
personal que el individuo produce en la medida que se socializa. Por lo tanto, la capacidad
de autodeterminarse a través de objetivos esta fuertemente mediatizada por los contenidos
que el propio sujeto elabora a partir de sus vivencias.

Es en este sentido que cobran importancia la esfera motivacional, la autovaloracion, el
autodominio, y otros contenidos de la personalidad. El proceso resiliente seria entonces la
incorporacion activa del evento adverso y la generacion de objetivos y conductas precisas
para superarlos. Por tanto, para ello es importante tener desarrolladas capacidades como las
anteriormente mencionadas.

La autorregulacion puede tener muchas aristas, determinadas en gran medida por los diversos
enfoques en que se enmarca, de este modo es que se ha investigado en los pacientes que
padecen ERC, una de ellas es la regulaciéon emocional, sobre la cual se ha afirmado que
suelen ser estrategias muy efectivas para reducir problemas emocionales, que afectan
directamente a la resiliencia.'” Estos autores afirman que las habilidades psicoldgicas y
cognitivas como el control de los impulsos y la resolucion de problemas son equivalentes a
la competencia emocional.

En Espafia se ha trabajado con jovenes en riesgo de exclusion social, determinandose que la
capacidad de autorregular la conducta es uno de los factores protectores mas importantes con
relacion a la resiliencia, y evidencia una correlacion entre los niveles alto-medio-bajo de

autorregulacion y factores de la resiliencia, donde el aprendizaje de los errores es el predictor
fundamental.??

Otra de las definiciones comunmente abordadas en relaciéon con la autorregulacion es la
autoeficacia, entendida como el control y ajuste del comportamiento de un individuo para
lograr objetivos .?! Se ha confirmado que la autoeficacia guarda una correlacion positiva y
significativa con el apoyo social percibido y la resiliencia.?!??)

La autoeficacia depende fundamentalmente de la autovaloracion, las personas que creen en
su efectividad, superan en puntuacion a las que tienden a subvalorarse en ese sentido. V.
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Imran y colaboradores en 2023, demostraron en un estudio para describir las estrategias de
afrontamiento a desafios fisicos y psicoldgicos en pacientes con ERC, que, ademas de
enfrentar cuestiones psicopatologicas como ansiedad, estrés y depresion, los pacientes se
veian ante el reto de lidiar con una autoimagen negativa. Sus resultaron senalaron que la
resiliencia de hecho, ademas de contribuir a la disminucién de sintomas, propiciaba
autoimagen y autoestima positivas, mejora de capacidades y autoconfianza aumentada.?3?%

Por lo tanto, el proceso resiliente demuestra la dialéctica de la personalidad, con
transformacion de contenidos como la autoestima, estrechamente vinculado a Ia
autovaloracion, o incorpora otros como la autoconfianza.

Como se puede observar en los resultados, el estado civil resultd ser un predictor
estadisticamente significativo para la resiliencia, lo que demuestra el valor y el significado
de las redes de apoyo para los pacientes con ERC, particularmente la familia.

Multiples estudios respaldan el papel mediador positivo del apoyo social en la salud de los
pacientes con ERC, Akua®® afirma que el apoyo social percibido se consider6 vital para
mejorar la calidad de vida relacionada con la salud de estos.

El papel del apoyo social alcanza diversos factores relacionados con la autorregulacion,
como la autogestion, la autoeficacia y el sentido de coherencia.?? Por lo que se evidencia
una significativa asociacion a su vez con la resiliencia.®

En definitiva, relaciones solidas y con calidad refuerzan los niveles de autorregulacion y
preparan a los pacientes para un mejor afrontamiento de su enfermedad en los diferentes
estadios.

La calidad de las relaciones es una estructura que consta de varias dimensiones, entre las que
se encuentran la confianza, la satisfaccion y el compromiso.?” Estas deben influir
satisfactoriamente en el proceso de autorregulacion, dado que tanto la confianza como la
satisfaccion parten de una valoracion emocional positiva, a la vez que el compromiso se basa
en la esfera volitiva del individuo.

Un estudio realizado en Corea del Sur demostrd que la autorregulacion y el apoyo social
constituian predictores fundamentales de la conducta de autogestion.®® La autogestion es
un concepto que, de hecho, ha sido investigado y relacionado con la resiliencia, el
autocontrol, el afrontamiento, la resolucion adaptativa de problemas y otras categorias
fundamentales para comprender la capacidad del individuo de autodeterminarse incluso en
situaciones adversas.>”
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Otros estudios, aunque no se refieren directamente a la resiliencia, si demuestran el papel de
los contenidos de la autorregulacion para entender el movimiento hacia la salud de los
pacientes con ERC, lo cual si guarda relacion con el modo en que se aborda en la presente.

Por ejemplo, el optimismo visto aqui desde la propia autovaloracion de los pacientes, también
fue evidenciado como un predictor psicosocial importante tanto de la percepcion de la salud
actual como de las perspectivas futuras en pacientes con ERC,? elemento que refuerza su
importancia. Por otra parte, el autocontrol, la autoconcienciay la autoeficacia pueden mejorar
significativamente la respuesta al estrés, estos se involucran en las estrategias de
autogestion.GV

En conclusion, se puede afirmar que la resiliencia estd determinada por la autorregulacion,
y que particularmente en los pacientes con ERC guarda una relacion estadisticamente
significativa con la capacidad de autodominio, la esferaa motivacional y el modo en que
estos autovaloran su optimismo. Las redes de apoyo, y particularmente los nexos de pareja
o matrimoniales pueden influir significativamente, y determinan un aumento de la misma a
niveles altos y medios cuando los pacientes sostienen una relacion efectiva, o estan casados.
La edad guarda una discreta relacion respecto al nivel medio de resiliencia y determine su
aumento con el tiempo.
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