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Resumen

Introduccion: la depresion es un problema de salud publica en Pera. La edad, educacion y
sintomas previos podrian interactuar en su manifestacion actual.

Objetivo: evaluar la influencia del nivel educativo en sintomas depresivos asociados al
envejecimiento en la poblacion peruana

Materiales y método: estudio transversal con datos de la Encuesta Nacional de Demografia
y Salud Familiar del Pera (n =10,342). El puntaje de depresion en los ultimos 14 dias fue la
variable dependiente, el puntaje de depresion en los Gltimos 12 meses la mediadora, y la edad
la variable independiente. El nivel educativo fue moderador. Se ajusto por estado conyugal,
lengua materna, consumo de alcohol, fumar, autoidentificacion étnica e IMC. Se aplicod
mediacion moderada con regresiones jerarquicas y bootstrap (5,000 réplicas) para estimar
efectos directos, indirectos y moderadores. El modelo tedrico se representd con un DAG.
Resultados: en el modelo ajustado, edad y sintomas depresivos previos se asociaron
positivamente con sintomas recientes. La educacion no tuvo efecto directo, pero moderd
negativamente la relacion entre sintomas previos y recientes. El efecto indirecto de edad
sobre sintomas recientes via sintomas previos fue significativo en educacion basica (0.0165;
1C95 % [0.0120, 0.0213]) y no en educacion superior (—0.0020; IC95 % [-0.0101, 0.0063]).
El indice de mediacién moderada fue significativo (—0.0186; IC 95 % [-0.0279, —0.0093]), lo
que evidencia un efecto atenuador de la educacion.

Conclusiones: el envejecimiento se asocia con mayor carga sintomatica pasada y actual, pero
este efecto es significativamente atenuado por un mayor nivel educativo.

Palabras clave: depresion; factores de edad; educacién de la poblacidon; determinantes
sociales de la salud; modelos biopsicosociales.

Abstract

Introduction: Depression is a public health problem in Peru. Age, education, and previous
symptoms may interact in its current manifestation.

Objective: Assess the influence of educational level on depressive symptoms associated with
aging in the Peruvian population.

Materials and Methods: A cross-sectional study using data from the Peruvian Demographic
and Family Health Survey (n = 10,342). Depressive symptoms in the past 14 days were the
dependent variable, depressive symptoms in the past 12 months were the mediator, and age
was the independent variable. Educational level was the moderator. The model was adjusted
according to marital status, native language, alcohol consumption, smoking, self-identified
ethnicity, and BMI. A moderated mediation model was applied using hierarchical regressions
and bootstrapping (5,000 resamples) to estimate direct, indirect, and moderating effects. The
theoretical model was represented with a DAG.

Results: In the adjusted model, age and prior depressive symptoms were positively
associated with recent symptoms. Education had no direct effect, but negatively moderated
the relationship between previous and recent symptoms. The indirect effect of age on recent
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symptoms via previous symptoms was significant among individuals with basic education
(0.0165; 95% C1[0.0120, 0.0213]) and non-significant among those with higher education (—
0.0020; 95% CI [-0.0101, 0.0063]). The moderated mediation index was significant (—
0.0186; 95% CI [-0.0279, —0.0093]), indicating an attenuating effect of education.
Conclusions: Aging is associated with a greater past and present symptom burden, but this
effect is significantly attenuated by a higher educational level.

Keywords: depression; age factors; education of the population; social determinants of
health; biopsychosocial models.

Introduccion

La depresion es una de las principales causas de carga global de enfermedad a nivel mundial
y constituye un desafio creciente para los sistemas de salud publica, " particularmente en
paises de ingresos medios y bajos . En el Peru, los sintomas depresivos afectan a una parte
significativa de la poblacion pues recibieron atencion alrededor de 280 917 personas en 2023,
® con compromiso el bienestar emocional y el funcionamiento cotidiano de quienes los
experimentan.

Desde un enfoque biopsicosocial, que reconoce la interaccion dinamica entre factores
biologicos, psicologicos y sociales, se ha identificado la edad como un factor bioldgico
asociado con la presencia de sintomas depresivos. ¥ A medida que las personas envejecen,
pueden experimentar mayores niveles de estrés, cambios en la salud fisica, pérdida de
vinculos afectivos y disminucion en la participacion social, factores que podrian influir
negativamente en su salud mental. © No obstante, esta relacion no es uniforme ni lineal, © lo
que sugiere la necesidad de considerar variables psicosociales que modulen o maticen dicho
vinculo.

Entre los determinantes sociales, la educacion se destaca como un factor clave que influye en
la salud mental y fisica. Una mayor escolaridad suele asociarse con mejores oportunidades de
empleo, acceso a servicios de salud, estrategias de afrontamiento mas eficaces y redes
sociales més robustas. ” En este contexto, el nivel educativo podria moderar la relacion entre
edad y sintomas depresivos, amortiguando o intensificando dicha asociacion segtn el entorno
social e individual.

Ademas, la salud mental requiere una vision temporal amplia, donde la presencia de sintomas
depresivos recientes puede estar influenciada por experiencias emocionales acumuladas a lo
largo del ultimo ano. Por ello, resulta relevante explorar el papel mediador de los sintomas
depresivos experimentados en los ultimos doce meses en la relacion entre edad y sintomas
actuales, mediante la integracién de procesos temporales y contextuales en un modelo
biopsicosocial.
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A pesar de la relevancia de estas hipdtesis, existe poca evidencia empirica que explore estos
mecanismos complejos mediante modelos estadisticos integrados, como la mediacion
moderada, especialmente en poblaciones latinoamericanas. La Encuesta Demografica y de
Salud Familiar (ENDES) del Pert ofrece una base de datos representativa y robusta que
permite examinar estas relaciones en la poblacion general peruana.

Por ello, el presente estudio tuvo como objetivo evaluar la influencia del nivel educativo en
sintomas depresivos asociados al envejecimiento en la poblacidon peruana.

Método
Diseiio y poblacion

Estudio transversal que utiliz6 la Encuesta Nacional de Demografia y Salud Familiar del Peru
correspondiente al 2022 (ENDES-2022). Esta encuesta poblacional se basa en un disefo
muestral complejo, probabilistico, de dos etapas y de caracter independiente cuyo propdsito
fue recopilar informacion sobre aspectos de salud, demografia y condiciones sociales de la
poblacion peruana, para un analisis integral de diversos determinantes de la salud publica en
el pais. La muestra original estuvo compuesta por 34 301 hombres y mujeres representativos
a nivel nacional. Para el analisis mediante el modelo de mediaciéon moderada de este articulo
se seleccionaron 10 342 participantes, debido a que contaban con informacion completa para
todas las variables de interés incluidas en el modelo. No se establecieron criterios adicionales
de exclusion, ya que se incorporaron de manera deliberada todos los individuos con datos
relevantes para el estudio.

Variables y mediciones

En este estudio se consideraron variables sociodemograficas, clinicas y contextuales
relevantes para la construccion y analisis del modelo de mediacion moderada. La variable
dependiente fue el puntaje de sintomas depresivos reportados en los ultimos 14 dias, medido
mediante un cuestionario estandarizado que cuantifica la presencia y severidad de sintomas
recientes. Como variable mediadora se utiliz6 el puntaje de sintomas depresivos acumulados
en los ultimos 12 meses, que refleja la carga sintomdtica previa y permite evaluar la
persistencia o recurrencia de sintomas. La variable independiente principal fue la edad,
expresada en afios cumplidos al momento de la encuesta y considerada de manera continua.
El nivel educativo se incluyé como variable moderadora, categorizada en educacion basica 'y
educacion superior, para examinar su influencia en la relacion entre la edad, los sintomas
previos y los sintomas recientes, y especificamente las interacciones entre estas variables.

Ademas, se ajustd el modelo por diversas covariables para controlar posibles factores de
confusion, como el estado conyugal (presencia o ausencia de pareja), lengua materna
(espafol u otras lenguas), consumo de alcohol y habito de fumar (ambos en formato
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dicotémico), autoidentificacion étnica (mestizo o no mestizo) e indice de masa corporal
(IMC) calculado a partir de peso y talla. Las variables continuas se analizaron en su escala
original, mientras que las categoricas se codificaron para facilitar la inclusion en el modelo
estadistico. En conjunto, estas mediciones permitieron evaluar coémo factores
sociodemograficos y de estilo de vida se relacionan con la expresion reciente de sintomas
depresivos y como el nivel educativo modula estas relaciones dentro del modelo de
mediacion moderada planteado.

Los datos fueron obtenidos a partir de la base de datos secundaria de la ENDES. Estos datos
fueron registrados por antropometristas que realizaron las mediciones antropométricas, y
sociodemograficas, con previa capacitacion en el Centro Nacional de Alimentacion y
Nutricion (CENAN).

Analisis estadistico

Para evaluar las relaciones entre las variables de interés y examinar las posibles vias causales,
se implemento un analisis de mediacion moderada mediante el modelo 58 del procedimiento
PROCESS para anélisis de mediacion y moderacion, desarrollado por Andrew F. Hayes. Este
enfoque permite evaluar simultdneamente los efectos directos e indirectos de un predictor
sobre un desenlace a través de un mediador, y ademas la influencia de una variable
moderadora en las vias del modelo. ®

En este estudio, la variable independiente fue la edad, el desenlace correspondio al puntaje de
sintomas depresivos reportados en los ultimos 14 dias, y el puntaje de sintomas en los ultimos
12 meses se empled como mediador para capturar la carga sintomatica acumulada a lo largo
del ultimo ano. El nivel educativo se incorpor6é como variable moderadora, para explorar si la
relacion entre la edad y la sintomatologia reciente, asi como la mediacion ejercida por los
sintomas previos, varia en funcion del nivel educativo.

Se estimaron los efectos directos, indirectos y de moderacion mediante regresiones lineales
jerarquicas, a través de términos de interaccion entre la variable moderadora y tanto el
predictor como el mediador, lo cual permitio evaluar las diferencias en las rutas causales
segun los niveles de educacion. Para robustecer la estimacion de los intervalos de confianza
de los efectos indirectos y moderados, se utilizo un procedimiento de remuestreo bootstrap
con 5,000 replicaciones, lo que facilita inferencias mas precisas en muestras con
distribuciones no normales.

Ademas, el modelo fue ajustado por un conjunto de covariables sociodemograficas y
conductuales consideradas potenciales factores de confusion: estado conyugal, lengua
materna, consumo de alcohol, habito de fumar, autoidentificacion étnica e indice de masa
corporal. Estas variables se incluyeron para controlar posibles sesgos y aislar el efecto
especifico de las variables principales en el modelo.
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Para evaluar la relacion entre la edad y la presencia de sintomas depresivos recientes, se
utilizé un modelo de mediacion moderada en cadena, en el que se considerd a los sintomas
reportados en los Gltimos 12 meses como variable mediadora. A su vez, se planted que el
nivel educativo modera tanto la relacion entre edad y sintomas pasados, como la asociacion
entre estos ultimos y los sintomas recientes. El andlisis incluy6 variables de ajuste para
controlar posibles factores de confusion, entre ellas: consumo de alcohol, lengua materna,
autoidentificacion étnica, estado conyugal, habito de fumar e indice de masa corporal (IMC).
Este enfoque permiti6 explorar simultaneamente efectos directos, indirectos y condicionales,
segun el nivel educativo.

Para fundamentar la estructura tedrica del andlisis, se construy6 un grafico aciclico dirigido
(DAG) mediante la plataforma daggitty.net. ©’ Este DAG representa las relaciones causales
hipotéticas entre la edad, los sintomas depresivos recientes y los sintomas acumulados en el
ultimo ano, asi como la influencia moduladora del nivel educativo sobre estas vias. El modelo
también incluye variables de confusioén potenciales (consumo de alcohol, lengua materna,
autoidentificacion étnica, estado conyugal, habito de fumar e indice de masa corporal) que
fueron consideradas para ajustar las estimaciones y mejorar la validez causal del analisis.
Esta representacion grafica permitié clarificar y guiar el planteamiento del andlisis
estadistico.

Consideraciones éticas

Los datos utilizados en esta investigacion fueron obtenidos de la plataforma de datos abiertos
del gobierno peruano (fuente secundaria de informacion). Dado que la base de datos no
incluye informacion personal identificable, como nombres o direcciones, no fue requerido el
consentimiento ni la aprobacion por parte de un comité de ética.

La base de datos y la informacién complementaria pueden consultarse en el siguiente enlace:
https://www.datosabiertos.gob.pe/dataset/encuesta-demogr%C3%A 1fica-y-de-salud-
familiar-endes-2022-instituto-nacional-de-estad%C3%ADstica-e

Resultados

La poblacion estudiada mostré una amplia dispersion en edad, IMC y sintomatologia
depresiva, lo que refleja heterogeneidad en las caracteristicas clinicas y de salud mental.
Predomino el uso del castellano como lengua materna y la autoidentificacion como mestizos.
En cuanto al nivel educativo, la mayoria tenia educacion secundaria o inferior, y cerca de dos
tercios se encontraban en una relacion conyugal. Se identificod una alta prevalencia de
consumo de alcohol y una baja proporcion de personas fumadoras, lo que configura un perfil
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poblacional con diversidad sociocultural, conductas de riesgo frecuentes y variabilidad en la
carga sintomatica depresiva (tabla 1).

Tabla 1. Caracteristicas sociodemograficas, clinicas y de salud mental de la poblacion estudiada

Estadisticos descriptivos

Minimo Maximo Media Desviacion estindar
IMC 18 38 27,02 4,60
Edad 15 97 38,78 16,386
Puntaje depresion ultimos 14 dias 0 27 3,50 4,50
Puntaje depresion ultimos 12 meses 0 27 5,50 5,80
Frecuencias
Variable Categoria N Porcentaje
Consume bebidas alcohdlicas Si 8,815 85.30 %
No 1,527 14.70 %
Lengua materna Lenguas originarias 2,439 23.60 %
Castellano 7,903 76.40 %
Etnia No mestizo 4,608 44.50 %
Mestizo 5,734 55.50 %
Educacion Hasta secundaria 6,564 63.50 %
fe}lclr)sz::;flniversitario 3,778 36-50%
Estado conyugal (pareja) Sin pareja 3,181 30.80 %
Casado/conviviente 7,161 69.20 %
Fuma Si 1,523 14.70 %
No 8,819 85.30 %

IMC: indice de masa corporal

En el modelo ajustado, una mayor edad y mayor carga sintomatica en los tltimos 12 meses se
asociaron significativamente con mas sintomas depresivos recientes. Aunque el nivel
educativo no tuvo un efecto directo, si moderd negativamente la relacion entre sintomas
pasados y actuales, con un efecto protector. Ademads, tener pareja se vinculdé con menor
sintomatologia, mientras que hablar una lengua originaria se asoci®6 con mayor carga
depresiva. No se hallaron asociaciones significativas para consumo de alcohol, etnicidad,
tabaquismo ni IMC. Estos hallazgos subrayan el papel de factores sociales y contextuales en
la salud mental reciente (tabla 2).

Tabla 2. Efectos de las covariables sobre el desenlace (puntaje de depresion los ultimos 14 dias) en el modelo de
mediacion moderada ajustado

Variable Coeficiente Error t p- IC 95%
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estandar valor

Constante 09122 02029 44966 <0001  [0.5146; 1,3099]
Edad 0,0210 0,0027 78,127 <0001 [0,0157;0,0262]
Puntaj ion Gltimos 12

untaje de depresion dltimos 0,4840 0,0078 623,685 <0,001  [0,4688 ;0,4992]
meses
Nivel educativo (superior/bsico) 0.1536 0,1594 09636 0335  [-0,1588 ; 0,4660]
o~ e

untaje depresion ultimos 12 meses 20,0885 0,0145  -61,142  <0,001  [-0,1169 ; -0,0602]
x Educacion
Bebe alcohol (si/no) 20,2700 01617 -16701 0,095  [-0,5870 ; 0,0469]
Lengua materna (espaiiol/otras) 0,2237 0,1078 20,756 0,038 [0,0124 ; 0,4350]
Autoi tifi i étni

utoidentificacion ctica 20,0771 0,0970  -0,7949 0427  [-0,2674:0,1131]
(mestizo/no mestizo)
Estad 1 jalsi

stado conyugal (con pareja/sin 20,5917 0,0886  -66,788 <0,001  [-0,7653 ;-0,4180]
pareja)
Fuma (si/no) 20,0174 0,0578  -03015 0,763  [-0,1308 ; 0,0959]
IMC 20,1189 00884  -13.453 0179  [-0,2922; 0,0543]

IMC: indice de masa corporal

El efecto de la edad sobre los sintomas depresivos reportados en los Gltimos 12 meses fue
positivo y estadisticamente significativo (B = 0,0341; p <0,001), lo que indica que a mayor
edad se reportan mas sintomas. Este efecto estuvo moderado por el nivel educativo, el cual
también mostro una asociacion directa significativa con el mediador (B =0,9982; p=0,017).
Sin embargo, la interaccion entre edad y nivel educativo fue negativa y significativa (B =
-0,0393; p < 0,001), lo que sugiere que el efecto de la edad sobre los sintomas tiende a
disminuir a medida que aumenta el nivel educativo. En conjunto, estos resultados indican que
la educacion actiia como un factor modulador que atentia la relacion entre el envejecimiento y
la aparicion de sintomas depresivos en el ultimo afio (tabla 3).

Tabla 3. Efectos del predictor Edad sobre el mediador sintomas depresivos en los tltimos 12 meses,
moderado por el nivel educativo

Variable Coeficient

o Error estandar t p-valor IC 95%
Constante 87,669 0,3150 278,346 <0,001 [8,1495 ; 9,3843]
Edad 0,0341 0,0046 74,136 <0,001 [0,0251 ; 0,0432]
Nivel educativo 0,9982 0,4173 23,921 0,0168 [0,1802 ; 1,8161]
Edad x Educacion -0,0393 0,0110 -35,790 0,0003 [-0,0608 ; -0,0178]
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Tanto la edad como los sintomas reportados en los ultimos 12 meses se asociaron
positivamente con sintomas en los ultimos 14 dias, y ambos fueron estadisticamente
significativos (B = 0,0210 y B = 0,4840, respectivamente; p < 0,001). Aunque el nivel
educativo no mostré una asociacion directa significativa con el desenlace (p = 0,335), si
modero la relacion entre sintomas depresivos los ultimos 12 meses y los ultimos 14 dias
evidenciada por una interaccion negativa significativa (B = -0,0885; p < 0,001). Esto indica
que el impacto acumulado de los sintomas previos sobre los sintomas recientes es menor en
personas con mayor nivel educativo, lo que sugirie un posible efecto protector de la
educacion frente a la persistencia o recurrencia de sintomas en el corto plazo (tabla 4).

Tabla 4. Efectos del predictor edad y sintomas depresivos relacionados con el nivel educativo

Error P-

Variable Coeficiente estandar valor IC 95 %
Constante 0,9122 0,2029 44,96 <OiOO [(1):3(1)‘9‘2]’
Edad 00210 00027 78,12 <oioo [8:8 éé;];
Puntaje de depresién dltimos 12 meses 0,4840 0,0078 623.6 <OiOO [gﬁggg]’
Nivel educativo 0,1536 0,1594 0,963 0’3335 [_()0,’4165;(;3] :
Puntaj ion ulti 12 0,00 -0,1169 ;
El::l:gceigs depresion ultimos 12 meses X 0,0885 0.0145 61,14 < i [_0:0603],

La edad mostré un efecto directo positivo y significativo sobre los sintomas recientes
(sintomas depresivos ultimos 14 dias), con un coeficiente de 0,0210 (IC 95 % [0,0157 ;
0,0262]), independientemente del nivel educativo. Sin embargo, al analizar los efectos
indirectos condicionados al nivel educativo, se encontré que, en personas con educacion
basica, la edad se asocid de forma positiva y significativa con los sintomas recientes a través
del aumento en los sintomas acumulados en los ultimos 12 meses (efecto indirecto = 0,0165;
IC 95 % [0,0120 ; 0,0213]). En contraste, en quienes tenian educacion superior, este efecto
indirecto no fue estadisticamente significativo (—0,0020; IC 95 % [-0,0101 ; 0,0063]), por lo
tanto en este grupo no hay evidencia de mediacion. El indice de mediacion moderada fue
significativo (—0,0186; IC 95 % [-0,0279 ; —0,0093]), lo que sugiere que el nivel educativo
modera la via indirecta entre la edad y los sintomas recientes, con atenuacion de dicha
relacion en personas con educacion superior (tabla 5).

Tabla 5. Efectos directos, indirectos y mediacion moderada

Efecto directo de la edad sobre puntaje de sintomas depresivos ultimos 14 dias

Efecto Error estandar t p-valor IC 95 %

0,0210 0,0027 78,127 <0,001 [0,0157 ;

Esta obra estd bajo licencia https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/deed.es ES
BY NC


https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/deed.es_ES

Influencia del nivel educativo en sintomas depresivos asociados al envejecimiento en la poblacion peruana
Rev. Hosp. Psiq. Hab. Volumen 22| Aiio 2025 | Publicacion continua

0,0262]
Efectos indirectos condicionados al nivel educativo

Educacion Efecto indirecto BootSE IC 95%
0 (educacion 0,0165 0,0024 [0,0120 ; 0,0213]
basica)
1 (educaciéon

. -0,0020 0,0041 [-0,0101 ; 0,0063]
superior)

Indice de mediacién moderada
Indice BootSE IC 95%
-0,0186 0,0047 [-0,0279 ; -0,0093]

BootSE: bootstrap standard error; IC: intervalo de confianza

La imagen muestra un modelo tedrico de mediacion moderada entre la edad y los sintomas
depresivos recientes, representado mediante un DAG. En este esquema, la edad influye en los
sintomas de los ultimos 14 dias tanto de forma directa como indirecta, a través de su efecto
sobre los sintomas en los ultimos 12 meses. Ademas, el nivel educativo modera ambas rutas,
lo que sugiere que la relacion entre edad y sintomatologia puede variar segun el nivel de
educacion. El modelo incluye variables de ajuste (alcohol, lengua materna, etnia, estado
conyugal, tabaquismo e IMC) para controlar posibles factores de confusidn, y sintetiza
visualmente la hipdtesis central del estudio: que la edad impacta los sintomas recientes, en
parte a través de la carga sintomatica previa, modulada por el nivel educativo. (figura 1).

@

Consumo de alcohol

@

Nivel educativo
\ IMC
\ =
F) ™~

Sintomas dgpres.jvos ultimos 12 meses
@-
v Xz

Sintomas depresi\'/os tltimos 14 dias Lengua materna

o | N

Autoidentificacion etnica

Edad

Estado conyugal

Figura 1. Modelo de mediaciéon moderada entre edad y sintomas depresivos recientes, con educacion
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DISCUSION

Este estudio examind como la edad se relaciona con la sintomatologia depresiva reciente, y
evaluod el papel mediador de los sintomas acumulados durante el ultimo afio y el efecto
modulador del nivel educativo, en un marco que integra un enfoque biopsicosocial. A través
de un modelo de mediacion moderada ajustado por variables sociodemograficas y
conductuales, se identificaron patrones complejos que revelan como el contexto educativo,
como factor social, puede modificar la trayectoria clinica de los sintomas depresivos a lo
largo del tiempo.

En primer lugar, los resultados del modelo ajustado (tabla 2) indican que tanto la edad (un
marcador bioldgico del envejecimiento), como el puntaje de sintomas depresivos en los
ultimos 12 meses (una expresion psicoldgica de la carga emocional sostenida), se asociaron
de manera directa, positiva y significativa con la presencia de sintomas recientes (ultimos 14
dias). Esto sugiere que el proceso biologico del envejecimiento junto con la experiencia
emocional acumulada son factores relevantes para explicar la sintomatologia depresiva
actual. Ello es atribuible a que el envejecimiento puede aumentar la vulnerabilidad emocional
y disminuir los recursos de afrontamiento, intensificacion del efecto de sintomas previos
sobre el estado animico presente. !

Por otro lado, aunque el nivel educativo (un determinante social) no presenté un efecto
directo significativo sobre el desenlace, se observd una interaccion significativa y negativa
entre la educacion y los sintomas pasados. Esto indica que, en personas con mayor nivel
educativo, el impacto de la carga depresiva acumulada sobre los sintomas recientes es menor,
y se refuerza la nocion de que la educacion puede actuar como un recurso social protector que
mitiga la persistencia de sintomas depresivos. "

Ademas, variables sociales como tener pareja se asociaron con menor presencia de sintomas,
lo que sugirie un efecto amortiguador del apoyo emocional, mientras que hablar una lengua
distinta al espafiol se vincul6é con mayor carga sintomatica, probablemente debido a barreras
sociales y culturales para el acceso a servicios de salud mental. En cambio, variables
individuales como consumo de alcohol, etnicidad, habito de fumar e indice de masa corporal
no mostraron asociaciones significativas. Estas diferencias pueden deberse a que los factores
sociales influyen directamente en la red de apoyo y el bienestar emocional, mientras que los
factores individuales evaluados pueden tener efectos mas complejos o mediarse a través de
otras variables no incluidas en el modelo.

En relacion con los predictores del mediador (tabla 3), la edad mostr6 una asociacion positiva
significativa con los sintomas acumulados, coherente con estudios previos que sefialan mayor
prevalencia de sintomas afectivos con el envejecimiento. ® Otro aspecto relevante fue que el
nivel educativo también se asoci6 directamente con el mediador, pero la interaccion entre
edad y educacion fue negativa y significativa, es decir el efecto bioldgico del envejecimiento
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sobre la carga emocional acumulada se atentia en personas con mayor nivel educativo. Esto
refuerza la idea del papel de la educacion como modulador social en el curso de la
sintomatologia depresiva a lo largo del tiempo.

Al examinar el impacto combinado del predictor (edad) y del mediador (sintomas ultimos 12
meses) sobre los sintomas recientes, nuevamente se observaron asociaciones positivas y
significativas (tabla 4). A pesar de que el nivel educativo no mostré un efecto directo
significativo sobre el desenlace, si moder6 la relacion entre sintomas acumulados y sintomas
recientes. Esto indica que, en individuos con educacion superior, la transmision de sintomas
depresivos del pasado hacia el presente es menos intensa, que indica un posible
amortiguamiento en la cronicidad o recurrencia sintomatica, producto de factores
psicosociales que favorecen la resiliencia y la capacidad de afrontamiento, lo que concuerda
con estudios que sugieren que niveles educativos mas altos se asocian con mejor acceso a
recursos, estrategias de afrontamiento mas efectivas y mayor capital social, lo que contribuye
a una mejor salud mental y a la mitigacion de efectos adversos prolongados. *!9

Los analisis de efectos directos e indirectos (tabla 5) revelaron que la edad tiene un efecto
directo significativo sobre los sintomas actuales, independiente del nivel educativo. No
obstante, los efectos indirectos condicionados al nivel educativo evidenciaron un patrén
diferencial: mientras que en personas con educacion bdasica la edad se asocio
significativamente con sintomas recientes a través del incremento de sintomas acumulados,
en aquellas con educacion superior el efecto indirecto no fue estadisticamente significativo.
Esto implica que el nivel educativo alto podria romper la cadena entre envejecimiento
(biologico), acumulacién de sintomas (psicologico) y expresion sintomatica reciente, y
funcionar como un amortiguador social. El indice de mediacion moderada fue significativo, y
confirma que el nivel educativo modula la via indirecta entre edad y sintomas actuales, con
atenuacion del efecto indirecto. Este hallazgo sugiere que el nivel educativo puede actuar
como un factor protector, al facilitar el acceso a recursos de afrontamiento, apoyo social y
mejor manejo de la salud mental™'®, y asi a disminuir la recurrencia o persistencia de
sintomas depresivos asociados al envejecimiento a lo largo del tiempo.

En conjunto, estos hallazgos sugieren que la educacion no solo es un indicador estructural de
ventaja social, sino también una variable protectora biopsicosocial que podria reducir la
continuidad temporal de la sintomatologia depresiva. En el contexto de salud publica, esto
cobra especial relevancia en poblaciones envejecidas, donde la vulnerabilidad emocional
(psicologica) tiende a incrementarse y donde el nivel educativo (social) puede constituir una
herramienta para diferenciar trayectorias clinicas y personalizar intervenciones que integren
aspectos bioldgicos, psicoldgicos y sociales.

Desde un enfoque clinico, estos resultados indican que el manejo de la depresion en adultos
mayores debe considerar la historia previa de sintomas y el nivel educativo, ya que menor
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escolaridad se asocia con mayor persistencia o recurrencia de sintomas. Esto resalta la
necesidad de tamizajes periddicos en atencidn primaria para adultos mayores con bajo nivel
educativo, incluso sin sintomas actuales, y de programas de seguimiento que integren
aspectos biopsicosociales. Asimismo, se subraya la importancia de politicas publicas para
reducir desigualdades educativas como estrategia preventiva. Intervenciones psicoeducativas
adaptadas al nivel de comprension y enfoques psicoterapéuticos culturalmente sensibles
podrian mejorar la adherencia y prevenir la cronificacion de la depresion.

Entre las limitaciones destaca el disefio transversal, que limita las inferencias causales entre
variables biologicas, psicoldgicas y sociales. Asimismo, el uso de autoinformes para evaluar
sintomas puede inducir sesgos. No se exploraron otros posibles mediadores o moderadores
relevantes, como el apoyo social, el acceso a servicios de salud mental o la presencia de
comorbilidades psiquiatricas, factores clave en el modelo biopsicosocial. Estudios
longitudinales futuros podrian confirmar estos hallazgos y explorar mecanismos
neurobiolédgicos y conductuales que expliquen el efecto protector de la educacion. También
seria pertinente evaluar si estos patrones se replican en otros contextos socioculturales o
poblaciones vulnerables.

Conclusiones

En conclusion, este estudio aporta evidencia sobre la compleja interaccién biopsicosocial
entre edad, sintomas depresivos acumulados y nivel educativo en la manifestacion de
sintomas recientes en la poblacion peruana. Se encontrd que el envejecimiento se asocia con
mayor carga sintomatica pasada y actual, pero este efecto es significativamente atenuado por
un mayor nivel educativo. La educacion no solo moduld la relacion entre sintomas
acumulados y actuales, sino que mitigd el efecto de la edad a través de un proceso de
mediacion moderada, de ahi la relevancia de los determinantes sociales en la trayectoria
clinica de los trastornos afectivos y la necesidad de abordajes integrales en salud mental.
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