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Resumen

El objetivo de este estudio fue investigar la relacion entre la satisfaccién con la vida con otras
variables que pueden afectar a la calidad de vida, en concreto el estrés percibido y la autoestima.
Paraello, se realizo un estudio ex post facto retrospectivo, transversal, correlacional. Se trabajo
con una muestra de 73 hombres y 164 mujeres espanoles de entre 18 a 99 anos. Los
instrumentos utilizados en el presente estudio fueron: La Escala de Satisfaccién con la vida
(SWLS) para evaluar la satisfaccién con la vida, la Escala de autoestima de Rosenberg, y la
Escala de estrés percibido (EEP). Los resultados confirman la relaciéon positiva entre
satisfaccion con la vida y autoestima. También que la autoestima varfa en funcion de la edad,
habiendo realizado la investigacion dividiendo a los participantes en dos grupos de edad y
siendo el grupo mas joven (de 18 a 45 afios) el que presenta niveles de autoestima mas altos.
Por iltimo, se ha confirmado que el estado civil también explica diferencias en la autoestima,

teniendo las personas casadas y divorciadas mayor autoestima que las personas solteras.

Palabras clave: Satisfaccion con la vida, satisfaccidn vital, autoestima, estrés percibido.

Abstract

The objective of this study was to investigate the relationship between life satisfaction with
other variables that can affect quality of life, specifically perceived stress and self-esteem. For
this, a retrospective, cross-sectional, correlational ex post facto study was carried out. We
worked with a sample of 73 men and 164 women from Spain between 18 to 99 years old. The
instruments used in the present study were: Satisfaction with Life Scale (SWLS) to assess life
satisfaction, Rosenberg self-esteem Scale and Perceived Stress Scale (PSS). The results
confirm the positive relationship between life satisfaction and self-esteem. Also, self-esteem
varies according to age, having carried out the research dividing the participants into two age
groups and the youngest group (18 to 45 years old) having the highest levels of self-esteem.
Finally, it has been confirmed that marital status also explains differences in self-esteem, with

married and divorced people having higher self-esteem than single people.

Key words: Satisfaction with life, life satisfaction, self-esteem, perceived stress.




Lasatisfaccion vital es la forma personal o subjetiva de interpretar la calidad de las vivencias
o experiencias personales, que implica un sentimiento de bienestar, al margen de las

condiciones objetivas de la vida., segtin Alegre et al. (2010).

También es entendido de otra forma, es el producto de cémo interactia la persona con sus
caracteristicas personales, su entorno social, sus apoyos y su cultura (Garcia-Viniegras y

Gonzilez, 2000).

Ardila (2003) define la satisfaccion vital como la percepcion y la interpretacion de bienestar
psicoldgico, fisico y social derivado de las potencialidades de las personas; y tiene en cuenta
como factores de la calidad de vida el bienestar tanto emocional como material, la salud, la

productividad, las relaciones sociales, la integracion en la sociedad y la seguridad.

A su vez, la satisfaccion vital es un factor que indica la calidad de vida, que incluye desde
cubrir las necesidades fisicas bdsicas y la alfabetizacion hasta las necesidades actuales:

econdmicas, la realizacién personal y la felicidad (Veenhoven, 1994).

Diener, Lucas y Scollon (2009) sefialan que la satisfaccion vital es el juicio cognitivo que
el individuo hace sobre las condiciones de su vida, capturando una sensacion global de
bienestar desde el punto de vista individual. Este juicio cognitivo se hace teniendo en cuenta
determinados factores como el clima, el estado de animo, los valores, el bienestar afectivo, la

experiencia de placer, comparaciones con otras personas o situaciones...

Como se ve, los autores anteriores parecen estar de acuerdo en que la satisfaccion con la
vida es la percepcion subjetiva de bienestar en base a sus condiciones vitales. Pero estas
condiciones y las necesidades que surgen de ellas han cambiado con el paso del tiempo, por lo
tanto el concepto de satisfaccion con la vida también ha ido evolucionando. Inicialmente las
necesidades bdsicas eran la alimentacidn, higiene y seguridad y, cuando esas necesidades
fueron cubiertas, empezaron a tomar importancia otras como la cultura, la sociabilidad, el
conocimiento, etc. que mejoran la percepcion de la gente sobre su realidad. Este cambio en la
calidad de vida se ha dado en funcién del contexto, la época, la cultura y la sociedad, por lo

que debe entenderse desde una perspectiva cultural (Ardila, 2003).

Hay otros factores que estdn relacionados con la satisfaccion vital. Por ejemplo, en el estudio
de Veenhoven (1984) (como se cité en Veenhoven, 1994) se encontré que los sujetos sin pareja,

o solteros tienen menos satisfaccion con la vida que los que estan casados, especialmente las




personas viudas y divorciadas. Por lo tanto, se han encontrado diferencias sobre la satisfaccién

segun el estado civil.

En 2007, Moyano y Ramos (como se cité en Alegre et al., 2010) también encuentran
diferencias en el estado civil y concuerdan con que las personas solteras y divorciadas tienen

menos satisfaccion vital que las personas casadas.

La edad ha sido otro factor a tener en cuenta al medir la satisfaccién vital. Segin Argyle
(1992) (como se cité en Alegre et al., 2010) la satisfaccién de vida aumenta con la edad.
Aunque, por otro lado, otras investigaciones apenas encuentran relacién entre la satisfaccién
vital y variables sociodemogrificas de edad y sexo (Fernandez-Pascual et al., 2019; Linley,

Maltby y Proctor, 2009; Barra y San Martin, 2013).

Segtin Huebner y Diener (2008) (como se cité en Barra y San Martin, 2013) la alta
satisfaccion vital en adolescentes correlaciona con un buen funcionamiento escolar, social e
individual, al contrario que la baja satisfaccién vital, que conlleva problemas como agresividad,

sexualizacion temprana, consumo de toxicos, ideacion suicida, inactividad, etc.

Linley et al., (2009) exponen que hay factores genéticos y ambientales como el
temperamento y la personalidad influyen en la satisfaccién vital pero también han encontrado
que especialmente un estilo de vida saludable promueve una alta satisfaccién con la vida, al
igual que la falta de conductas de riesgo. También el vivir en un entorno de seguridad (un buen
barrio, un hogar confortable...) correlaciona de forma significativa con altos niveles de

satisfaccion vital (Linley et al., 2009).

Segiin los mismos autores (Linley et al., 2009), la satisfaccion vital puede surgir de
diferentes estados psicoldgicos (entre ellos la autoestima, la depresion...) pero también los
predice e influye sobre ellos, encontrando la evidencia de que disminuye los efectos

perjudiciales del estrés.

Al margen de estas variables, se presupone que en la sociedad actual gran parte de la
poblacion puede tener cubiertas las necesidades que garantizan una adecuada satisfaccion vital .
Sin embargo, En Espaiia la satisfaccion con la vida puntiia mas bajo en las ciudades con mas
densidad de poblacién (Diener y Eunkook, 2003) y la estimacion en 2002 de la Encuesta
Nacional sobre Empleo del Tiempo (como se cité en Alaminos, 2010) refleja que un 15% de
los individuos en Espaifia experimenta a diario imprevistos significativos que suponen una

sensacion de inseguridad. Esta inseguridad repercute en la satisfaccion con la vida, segiin




Cohen (como se cité en Avila-Guerrero, Bahena-Rivera, Martinez-Ferrer, Musitu-Ochoa, y

Vera-Jiménez, 2016) y puede suponer un aumento en su percepcion del estrés.

Segin Remor (2000), la percepcién de una persona sobre su vida como impredecible o

incontrolable implica la percepcion de estrés.

Como puede verse, la satisfaccion con la vida esta ligada con la percepcion de estrés. En
2008, Curlette, Matheny y Roque encuentran una relacién inversa entre satisfaccion vital y

estrés percibido. También Fernandez-Pascual et al. (2019) obtienen los mismos resultados.

En relacién a estrés percibido, en 1983, Cohen, Kamarck y Mermelstein (citado por Cozzo
y Reich, 2016) dicen que es el resultado de experimentar eventos externos estresores objetivos

y variables internas como procesos de afrontamiento, factores de personalidad, etc.

El estrés, segtin lo analiza Serafino (1999) (como se citd en Fernandez, 2010), es la vivencia

de incompatibilidad entre las circunstancias del ambiente y los recursos personales.

El Colegio Oficial de Psicélogos (2019), refiere que el estrés es un proceso que se da al
percibir un estimulo amenazante o una situacion desbordante para la que no se tiene recursos.
Estos estimulos implican un sobreesfuerzo y, por lo tanto, suponen un peligro para el bienestar
y la salud, especialmente cuando el estrés es muy alto o mantenido en el tiempo, segiin indican

DeLongis, Dunkel-Schetter, Folkman, Gruen y Lazarus (1986).

El estrés correlaciona directamente con la salud, siendo el principal factor de riesgo de

trastornos psicolégicos y patologias en general (Colegio Oficial de Psicélogos, sin fecha).

A lo largo del tiempo el estrés se ha definido de varias formas. El modelo mds novedoso e
integrador es el de Lazarus y Folkman, 1986 (como se cit6 en Ferndndez, 2010), que incluye

estimulos amenazantes, la reaccidn a estos mismos y la interaccién entre el sujeto y el medio.

Esta definicién de Lazarus y Folkman (1984) (como se cit6 en Alegre et al., 2010) se basa
en que la persona siente que la situacion excede sus propios recursos y esto la convierte en

agotadora.

Este modelo habla en concreto del estrés en sucesos menores y cotidianos, que segtn,
Dohrenwend, Guarnacha, Reich y Zautra (1988) (como se citd en Jiménez-Torres, Martinez,

Mir¢ y Sdnchez (2012), predicen mejor como la salud estd afectada por el estrés.

Pero los estimulos son percibidos de forma subjetiva y no significan lo mismo para todas

las personas o en todas las situaciones. Straub (2012) hace hincapié en esto, indica que las




circunstancias del entorno no son estresantes per se,no generan la misma reaccién en todas las
personas, sino que cada uno les da un significado y en funcidon de eso se desencadena una

reaccion de estrés o de otro tipo.

Segtin Straub (2012) y Cozzo y Reich (2016), que un estimulo se convierta en estresor
depende de la evaluacion del estimulo, de las capacidades de afrontamiento, de caracteristicas

personales, la autoestima, el apoyo social y la adaptacion a los cambios.

Aunque, como se ha comentado con anterioridad, el estrés es una potencial causa de riesgo
para la salud, no siempre tiene consecuencias negativas pues puede poner en marcha nuevos

recursos personales, lo que favorece la autoestima (DeLongis et al.,1986).

En 2011, Ancer, Landero, Meza, Pompa y Torres citan los estudios de Gonzdlez y Landero
(2006 y 2008) en los que encuentran que altos niveles de estrés repercuten en la aceptacion y
el respeto de uno mismo, es decir, en la autoestima, confirmando los estudios de Thoits (1986)

sobre que los estresores influyen directamente sobre la autoestima.

A través de las aportaciones anteriores, se puede observar que el estrés percibido estd

relacionado con la autoestima.

En 1999, en la investigacion de Dumont y Provost (como se cité en Quezada, Reyes y
Sigiienza, 2019) se encontrd una relacién negativa entre autoestima y la percepcidn del estrés
en poblacién adolescente. En 2011, Ancer et al. obtienen los mismos resultados en poblacién

adulta.

Es dificil definir la autoestima porque se compone de muiltiples constructos. Algunos autores
utilizan de la misma forma los término autoestima y autoconcepto (Garcia y Musitu, 2001). en
1976, Shavelson, Hubner y Stanton (como se cité en Coelho, Jimerson y Marchante, 2017)
apoyan esta no diferenciacidn y concretan que el autoconcepto es la forma de la persona de
percibirse a si misma mediante su experiencia con su entorno e influenciadas por los refuerzos
ambientales y figuras sociales importantes; es decir, que incluye la forma de autopercepcion
de la persona en funcién de su autoevaluacién y la retroalimentacion externa, los refuerzos y
las atribuciones de su conducta. Estas percepciones personales influyen en el comportamiento
y sus actos, a su vez, influyen en las formas de autopercibirse. Ademas defienden que estas
percepciones se posicionan en una jerarquia, situando en la base de la pirdmide las percepciones
del comportamiento personal en situaciones especificas; en el medio de la jerarquia las

inferencias sobre si mismo en ambitos social, emocional y académico; y en la cima de la




piramide la autoestima general. El autoconcepto se infiere de la forma de actuar de una persona

en diversas situaciones.

Marsh (1989), sefiala que la construccidn del autoconcepto se ha utilizado para explicar
comportamientos en miltiples situaciones, y el logro de un autoconcepto positivo es un

objetivo deseable en psicologia del desarrollo, personalidad, educacion y tratamientos clinicos.

Garcia y Musitu (2001), hablan de la importancia del autoconcepto en el bienestar
psicosocial, también como un elemento explicativo del comportamiento humano. Allat y
Musitu (1994), Noller y Callan (1991), Felson y Zielinski (1989), entre otros autores (citados
en Garcia y Musitu, 2001), atribuyen la formacién del autoconcepto y la autoestima a las
familias mediante las técnicas de comunicacion, socializacién y el ambiente familiar. Esto se
complementa con otras investigaciones que seflalan gran influencia en la autoestima de “otros

significativos” (Ciccheti y Kim, 2009; Alonso y Roman, 2005).

La autoestima expresa el autoconcepto en funcién de unas cualidades subjetivas, que
considera positivas 0 negativas seglin su experiencia. Integra valores importantes para uno
mismo y, a partir de ahi, obtiene una satisfaccién personal consigo mismo y se aprueba o
desaprueba en funcion de la eficacia que percibe de su funcionamiento (Garcia, Musitu y

Roman, 1988; como se cit6 en Garcia y Musitu, 2001).

En 1992, Greenberg et al. (como se cité en Diener y Eunkook, 2003) expone que la gente
que tiene una alta autoestima es capaz de encontrar mas significado en su vida y aleja la

ansiedad con mads éxito que la gente con baja autoestima.

Segtin Extremera, Pena y Rey (2011), la autoestima es una actitud interna, hacia la misma
persona, que estd mediada por las creencias de uno mismo sobre sus habilidades, sus ambito

social y sus expectativas de futuro.

En 2005, Alonso y Roman sefialan distintos indicadores de la autoestima para poder
evaluarla misma, que incluyen confianza, curiosidad, iniciativa, independencia, adaptacion a

estresores y tolerancia a la frustracion.

La autoestima depende también de otras variables. Wylie (como se cité en Marsh, 1989)
sefiala que han hallado diferencias en el autoconcepto segiin la edad, el nivel de desarrollo y el

género.




Rodriguez y Caifio (2012), concluyen que la autoestima suele ser alta y se mantiene durante
la infancia pero al pasar a la adolescencia y adultez tiende a disminuir, variando en funcién del
sexo, siendo mds alta en los hombres que ha conseguido logros y en las mujeres que han

recibido mas aceptacién social.

En 2006, Trzesniewski et al (citado por Rodriguez y Castafio, 2012) ha encontrado que una
autoestima reducida en la adolescencia predispone a sufrir distintos problemas de salud fisicos,

psicolégicos, econdmicos y laborales en la vida adulta.

Varios estudios refieren haber encontrado que las mujeres tienen una autoestima
significativamente mas baja que los hombres (Canuto, Cebridn y Garcia, 2019; Garaigordobil,
Maganto y Peris, 2016). Sin embargo, otras investigaciones como la de Oliva, Parra y Sdnchez
(2004) no encuentran diferencias en funcién de la edad, aunque este estudio se refiere a

poblacién infantil.

En cuanto a la relacidn entre la autoestima y la satisfaccién vital se confirma a través de

diversas investigaciones.

Varios estudios encuentran una relacién directa entre la autoestima y la satisfaccion con la

vida (Oliva, Parra y Reina, 2017; Murillo y Salazar, 2019; Garcia, 2019).

También teniendo en cuenta el sexo y la edad se ha encontrado que los hombres tienen
mayor autoestima y satisfaccién con la vida porque estos se mantienen estables durante su
crecimiento, mientras que la autoestima y la satisfaccion con la vida de las mujeres se redujo

significativamente en la adolescencia (Oliva et al., 2004; Oliva et al., 2017).

Extremera et al., (2011) encontraron que la satisfaccion vital y la autoestima tienen una

relacion positiva mas alta durante la adolescencia que en la edad adulta.

La relacion entre satisfaccion vital y autoestima varfa considerablemente a través de las
culturas. En 1995, Diener y Diener (como se cité en Diener y Eunkook, 2003) encontraron que
la relacion entre la satisfaccion vital y la autoestima varia en funcion del pais, encontrando
diferencias significativas entre dichos paises. Por ejemplo en América del Norte la relacién
entre satisfaccion vital y autoestima es muy alta mientras que en la India apenas hay relacién
entre ambas. Diener y Lucas (2000) (como se cité en Jing, Kang, Min, Shaver, y Sue, 2003)
también obtuvieron como resultado de sus investigaciones una mayor satisfaccion vital en las

culturas individualistas frente a las colectivistas.




Barra y San Martin (2013) confirmaron que la autoestima y el apoyo social son predictores
de la satisfaccion vital y se remiten a Cummins y Nistico (2002), que encuentran una alta
correlacién entre la autoestima y la satisfaccién vital. Aunque, como se ha sefialado

anteriormente, esta relacion varia en funcion de la cultura (Jing et al., 2003).

Objetivos e hipotesis
El objetivo principal de este estudio es analizar la relacién entre satisfaccion vital con el

estrés percibido y la autoestima.
Los objetivos secundarios son:

- Analizar si hay diferencias entre sexos en funcién de la satisfaccion vital y el estrés
percibido.

- Comparar los diferentes grupos de edad en las variables estrés, autoestima y
satisfaccion vital.

- Comparar los sujetos que tienen cargas familiares con los sujetos sin cargas familiares
en las tres variables de satisfaccion vital, autoestima y estrés percibido.

- Comparar los diferentes grupos de situacion laboral, es decir, activo y no activo, en la
satisfaccion vital, autoestima y estrés percibido.

- Comparar los diferentes grupos de estado civil en la satisfaccion vital, autoestima y

estrés percibido.
Para ello se plantearon las siguientes hipotesis:

1. Se espera que exista una relacién positiva entre satisfacciéon vital y autoestima, y
negativa entre satisfaccién vital y estrés percibido.

2. Las mujeres tendrdn una menor satisfaccion vital y un mayor estrés percibido en
comparacion con los hombres.

3. Existirda una diferencia estadisticamente significativa entre los diferentes grupos de
edad en las variables estrés, autoestima y satisfaccion vital .

4. Los sujetos con cargas familiares tendrdn mayor estrés percibido en comparacién con
los sujetos sin cargas familiares aunque también tendran mayor satisfaccion vital y
mayor autoestima.

5. Tendran una menor satisfaccion con la vida los sujetos que no tengan trabajo
(estudiantes, amos de casa, en paro y jubilados) en comparacién con los que estén

trabajando.




6. Se espera que las personas con pareja (casados/a) tendran mayor satisfaccion vital en

comparacioén con las que no tienen pareja (soltero/a, separado/a o divorciado/a y

viudo/a).

Muestra

Método

La muestra se compuso por 236 participantes de poblacién general espaifiola. En total

participaron 73 hombres (30,8%) y 164 mujeres (69,2%) de entre 18 a 92 afios (siendo la media

de 3746 y la desviacion tipica de 16,276), que en este trabajo generaron dos grupos

poblacionales,de 18 a 45 anos (66,1%) y de 46 a 92 (33,.9%). Los criterios de exclusion fueron

la minoria de edad y la incapacidad para dar consentimiento.

Instrumentos

Se utilizaron los siguientes instrumentos:

1.
2.

Una recogida de datos sociodemogrificos.

“Escala de satisfaccion con la vida” (SWLS). Laescala original es de Diener (1985) y
la version espafiola es de Atienza (2000). Es una escala tipo Likert unidimensional
compuesta por cinco items evaluados del 1 al 5, donde 1 es “Muy en desacuerdo”
y 5 es “Muy de acuerdo” Se adjunta en el Anexo 3. En cuanto a la consistencia
interna calculado por los autores mediante el método de Alfa de Cronbach es alta,
de .83. (Diener, Emmons, Larsen y Griffin, 1985). En el siguiente estudio, también
se obtuvo una fiabilidad alta siendo esta igual a .89.

“Escala de Autoestima” de Rosenberg (1960). Esta compuesta por diez preguntas
que se puntian entre 1 y 4 puntos. Las cinco primeras frases estin enunciadas de
forma positiva y las otras cinco de forma negativa. Los cinco primeros items se
puntian de 4 a 1, donde 4 es “Muy de acuerdo” y 1 es “Muy en desacuerdo” y los
items del 6 al 10 se puntian de 1 a 4, siendo 1 “Muy de acuerdo” y 4 “Muy en
desacuerdo” Los resultados se suman, pudiendo obtener como minimo 10 puntos y
como maximo 40 puntos. Menos de 25 puntos implican una autoestima baja con
problemas significativos de autoestima. De 26 a 29 puntos la autoestima es media,
sin praoblemas graves pero con necesidad de mejora. De 30 a 40 puntos se considera
que la autoestima es elevada, considerada normal u 6ptima (Se adjunta en €l Anexo

4). La consistencia interna de la escala se encuentra entre 0,76 y 0,87. En el




siguiente estudio, se obtuvo una consistencia interna mediante Alfa de Cronbach
igual a .91, lo que indica una buena fiabilidad de la escala empleada.

4. “Escala de estrés percibido” (EEP) o, en inglés, Perceived Stress Scale (PSS) de
Cohen, Kamarck, y Mermelstein (1983), la version espafiola es de Remor y
Carrobles (2001). Estd formada por 14 items que miden como se han sentido
durante el dltimo mes los participantes sobre su capacidad para abordar y controlar
problemas. Las puntuaciones se encuentran entre 0 y 56 puntos, siendo las
puntuaciones mds altas indicadores de mayor estrés percibido. Es una escala tipo
Likert que tiene cinco posibilidades de respuesta que van de “Nunca”, asignada al
valor 0, a “Muy a menudo”, asignada al valor 4. Respecto a la consistencia interna,
dicha escala tiene buena fiabilidad, con valores del Alpha de Cronbach entre 0,87 y
0,91 (Pedrero-Pérez y Olivar, 2010). En el presente estudio se obtuvo una fiabilidad

adecuada con Alfa de Cronbach igual a .65.

Procedimiento

El presente estudio es de tipo ex post facto retrospectivo, transversal, descriptivo y

correlacional.

El muestreo utilizado fue no probabilistico de bola de nieve para acceder rapidamente a
muchos participantes. Se abordoé a los participantes mediante un mensaje que se distribuyo por
una red social para solicitar su participacion voluntaria y anénima. Ese mensaje inclufa un
enlace para proceder a la recogida de datos ya que daba acceso a un cuestionario de Google
Forms, constituido por los instrumentos de medida especificados anteriormente. En primer
lugar se incluyé un consentimiento informado por el que se comunicaba a los participantes el
proposito del formulario (recoger datos para una investigacion en mi Trabajo de Fin de Master),
los criterios de inclusién (ser mayores de edad y contestar de forma anénima y voluntaria) y la
confidencialidad. A continuacién se recogieron los datos sociodemogréficos que incluian edad,
sexo, cargas familiares, situacién laboral y estado civil. Por idltimo se incluyeron los
cuestionarios en este orden: SWLS, Escala Rosenberg de Autoestima y Escala de Estrés
Percibido (EEP). El tiempo aproximado de respuesta de todo el formulario fue de 5 a 10
minutos. Todos los datos recogidos fueron tratados de acuerdo con la Ley de Proteccion de

datos (LOPD) de 2018.

Analisis de Datos

Para realizar los andlisis del estudio se empled el programa estadistico SPSS 23.
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En primer lugar, se analizaron las variables sociodemogrificas obteniendo las frecuencias y
porcentajes para las variables cualitativas (sexo, estado civil, situacién laboral), y los

descriptivos (media, desviacidn tipica) para las variables cuantitativas (edad).

Antes de realizar los analisis estadisticos, se comprobo el supuesto de Normalidad con la
prueba de Kolmogorov Smirnov, en los casos en los cuales se incumplié dicho supuesto
(sig.<0,05) se aplicaron las pruebas no paramétricas, mientras que para las variables que

cumplieron dicho supuesto (Sig.>0,05), se realizaron las pruebas paramétricas.

Por lo tanto, se realizé la prueba no paramétrica de U de Mann Whitney para comparar los
hombres y mujeres en las variables del estudio (satisfaccion, autoestima y estrés percibido), asi
mismo, se aplico esta prueba para comparar los grupos de edades (18-28:>28 afios) en dichas
variables. Para comparar las personas con cargas familiares y sin cargas en la variable
autoestima, se aplico la prueba paramétrica t de Student para muestras independientes, dado

que dicha variable cumplié el supuesto de Normalidad.

Para comparar los diferentes grupos de estados civiles (Soltero; Casado; Divorciado) en las
variables satisfaccion, autoestima y estrés percibido, se aplico la prueba no paramétrica de

Kruskal Wallis.

Para estudiar las relaciones entre las variables cuantitativas, se empled la prueba no
paramétrica de Correlacion de Spearman, y asi mismo, se realiz6 la prueba de Regresion lineal
simple para predecir la variable Satisfaccion a partir de la variable autoestima, aunque hay que
tener en cuenta las limitaciones que supone el incumplimiento de la normalidad sobre la bondad
del ajuste o la significatividad del término independiente o las pendientes de los factores

estudiados en la regresion.
El nivel de confianza empleado para todas las pruebas fue el 95% (a = 0,05)

Por dltimo, se calcularon los siguientes tamafios del efecto: El estadistico R? para la

Correlacién de Spearman y la R de Rosenthal para la prueba U de Mann Whitney (r = IZI/N).

Resultados
Objetivo 1: Relacion entre la satisfaccion con la vida, el estrés percibido y la autoestima.
En cuanto a los resultados hallados mediante la prueba de Spearman, se encontré una

relacion estadisticamente significativa entre las variables satisfaccion con la vida y autoestima

(R=0,35;p=0,001; R2=0,12), donde la relacién es positiva y baja, esto indica que, a mayores
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puntuaciones en la satistaccién con la vida, mayores puntuaciones se observan en la autoestima.
Sin embargo, no se encontrd una relacion significativa entre las variables satisfaccién con la

vida y estrés percibido (R =003;p=0,7; R2=0,0009).

Por ultimo, con los resultados hallados se procedi6 a realizar un andlisis de regresion lineal
simple con el fin de comprobar en qué medida la variable autoestima predice la satisfaccion

con la vida.

Segtin los resultados encontrados con la regresion lineal, la variable autoestima explica un
6% la variabilidad de la variable satisfaccién con la vida. En cuanto al coeficiente de
correlacion, se encontré una relacién significativa y positiva (p =0,25;t=3.96; p<0,001), por

lo tanto, cuando mayor es la autoestima mayor es la satisfaccién con la vida.
Por lo tanto, la recta de regresion obtenida es la siguiente:
Y (satisfaccidn con la vida) = 11,73 + 0,25 (autoestima)

Objetivo 2: La satisfaccion con la vida en funcién del sexo.

Segtin los resultados hallados con la prueba de U de Mann Whitney, el nivel de significacion
obtenido es mayor que 0,05, lo cual indica que no existen diferencias estadisticamente
significativas entre los hombres y las mujeres en cuanto a la variable satisfaccion con la vida

(U=59275; z=-0,120; Sig. = 0,90).
Objetivo 3: El estrés percibido, autoestima y satisfaccion con la vida en funcion de la edad.

Segiin los resultados obtenidos (Tabla 1), se encontré que existen diferencias
estadisticamente significativas entre el grupo de edad que se comprende de 18 a 45 afios y el
grupo de mas de 45 afios en la variable autoestima, donde este tltimo grupo obtiene una mayor
mediana (Mdn = 33; Rl = 10) que el grupo que se comprende entre 18 y 45 anos (Mdn = 30;
RI=6) en la autoestima. Siendo la diferencia entre ambos grupos pequeiia (R de Rosenthal =

0,22).

Sin embargo, no encontramos diferencias significativas entre ambos grupos respecto a las

variables satisfaccion con la vida y estrés percibido.
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Tabla |
Pruebas U de Mann Whitney
Variable 18-45 >45 u R Sig.
Mdn (RI) Mdn (RI)
Satisfaccién 18(7)* 18(5)" 6575 0,05 049
con la vida
Autoestima 32(5.7)° 33(6)° 5188 022 0,001
Estrés 30(10)* 33(6)" 6323 008 0.19
percibido
Nota: a = no existen diferencias significativa; b = existen diferencias significativas; Mdn = mediana;

RI = rango intercuartil; U = estadistico U de Mann Whitney; R = R de Rosenthal; Sig.= nivel de
significacion
Objetivo 4: La satisfaccion con la vida, la autoestima y el esirés percibido en funcion de las

cargas familiares.

Respecto a la variable estrés percibido, los resultados realizados con la prueba de t de
Student para muestras independientes arrojaron un nivel de significacion mayor a 0,05, lo que
indica que no existen diferencias significativas entre las personas que tienen cargas familiares

y las que no en cuanto a la variable estrés percibido (t (235) =0,40; p = 0.68).

La prueba de U de Mann Whitney, no fue significativa ni para la satisfaccién con la vida (U
= 5885;z =-1,85, p = 0.06) ni para la variable autoestima (U = 6379; z = -0,90; p = 0,36), lo
que indica que no existen diferencias estadisticas entre aquellas personas que tienen una carga

familiar y los que no.

Objetivo 5: La satisfaccion con la vida, la autoestima y el estrés percibido en funcion de la

situacion laboral (activo vs no activo).

Segiin los resultados, en este caso se encontrd que no existen diferencias estadisticamente
significativas entre las personas activas laboralmente y las que no (estudiante, amo/a de casa,
en paro y jubilado/a) en cuanto a la satisfaccion con la vida (U =4.,00; z = -044; p=008),

autoestima (U = 4,00; z = -0,43; p=0,08) y estrés percibido (U =2,50; z =-0,87; p = 0,50).

Objetivo 6: La satisfaccion con la vida, la autoestima y el estrés percibido en funcion del

estado civil.

Segtin los resultados arrojados con la prueba de Kruskal Wallis no resultaron significativas

las diferencias entre los distintos grupos de estado civil (casado/a, soltero/a, separado/a o
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divorciado/a) en cuanto a las variables satisfaccién con la vida (X*(2) = 3,18; p=0,20) y estrés

percibido (X%2)=12,33; p=0,31) con la prueba realizada.

Se obtuvieron diferencias significativas en los diferentes grupos de la variable estado civil
(soltero/a; casado/a; separado/a o divorciado/a) en cuanto a la autoestima (X%(2) = 9,33; p=
0,009). Por lo tanto, para determinar entre qué grupos existen diferencias se procedid a realizar
la prueba de U de Mann Whitney aplicando la correccion de Bonferroni (0,05/N.° de

comparaciones por pares).

Con la prueba de U de Mann Whitney se encontraron diferencias estadisticamente
significativas entre el grupo de Solteros/as y el grupo de Casados/as en la autoestima (U =
4304; p =0,0001; R de Rosenthal =0,16) (Ver Grafica 1), donde el grupo de Casados/as es el
que mayor mediana obtiene (Mdn = 33; RI = 6) en la variable autoestima que el grupo de
Solteros/as (Mdn = 31; RI = 10), siendo esta diferencia segiin el tamafio del efecto hallado

pequeiia.

También, encontramos diferencias entre el grupo de Solteros/as con el grupo de
Divorciados/as en la variable autoestima (U=605.0; p=0,0001; R de Rosenthal=0,08) (Ver
grafica 2), siendo el grupo de Divorciados/as el que mayor mediana obtienen (Mdn = 34;
RI=6.5) en la variable que el grupo de Solteros/as. (Mdn = 31; RI = 10), siendo esta diferencia

segiin el tamafio del efecto hallado pequeiia.

Entre el grupo de Casados/as y Divorciados/as no se encontraron diferencias significativas

(p>005).
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Grifica 1: Autoestima en funcion del estado civil (soltero vs casado)
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Grifica 2: Autoestima en funcion del estado civil (soltero vs separado/divorciado)

Discusién
El presente estudio pretende analizar la satisfaccidn vital, la autoestima y el estrés percibido,
la relacion entre ellas y como varian en funcion de otras variables sociodemograficas como la

edad, el sexo, las cargas familiares, la situacion laboral y el estado civil.

Para empezar, se confirma una relacion positiva entre satisfaccion con la vida y autoestima,
de forma baja pero significativa, igual que se encuentra esta relacidn en las investigaciones de
Barra y San Martin (2013), Oliva et al. (2017), Murillo y Salazar (2019), etc., aunque dichas

investigaciones recogian una correlacion mas alta que la encontrada en esta.

Sin embargo, no se encuentra correlacion estadisticamente significativa entre satisfaccion
con la vida y estrés percibido, lo que desmiente la primera hipdtesis. Estos resultados no
concuerdan con los estudios de Curlette et al. (2008) ni de Fernandez-Pascual et al. (2019), que

si que encuentran una relacion indirecta entre ambas variables.

La segunda hipdtesis respecto a las diferencias en funcién del sexo busca aportar nuevos
datos a los de otras investigaciones, pues los resultados son algo ambiguos. Los estudios de
Linley et al. (2009), Barra y San Martin (2013) y Ferndndez-Pascual et al. (2019) apenas
encuentran relacién entre satisfaccion con la viday sexo. Respecto a la autoestima, hay estudios
(Garaigordobil et al., 2016; Oliva et al., 2017; Canuto et al., 2019) que encuentran diferencias
entre sexos mientras que otros no lo hacen (Oliva et al., 2004). Los resultados de este anlisis

no han reflejado diferencias significativas entre hombres y mujeres en ninguna de las variables.
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Respecto a la edad, se divide a los participantes en dos grupos, el primero incluye a los
sujetos de 18 a 45 afos y el segundo a los que tienen entre 46 y 92 afios. Los resultados
confirman sélo en parte la tercera hipdtesis, que plantea encontrar diferencias entre los grupos
de edad en las variables de satisfaccion con la vida, autoestima y estrés percibido. Se encuentra
que el grupo de edad entre 18 y 45 afos tiene una autoestima mas alta que el grupo de 46 a 92
afios. Teniendo en cuenta el estudio de Rodriguez y Cafio (2012), que plantea que la autoestima
disminuye en la vida adulta pero varia en funcion de diversos factores, se deberia plantear la
opcion de que en este estudio se hayan pasado por alto algunas variables que pueden modificar

la autoestima en la adultez.

Sin embargo no hay diferencias entre ambos grupos en el estrés percibido ni en la
satisfaccion con la vida, por lo que no se cumple esa parte de la hipdtesis aunque concuerda
con las investigaciones de Fernandez-Pascual et al. (2019), Linley et al. (2009) y Barra y San

Martin (2013).

Se pretendia arrojar luz sobre como afectan a las variables de estudio las cargas familiares
y la actividad laboral. Los datos recogidos rechazan por completo la cuarta hipotesis al no
encontrar diferencias en satisfaccion con la vida, autoestima ni estrés percibido entre los sujetos

con cargas familiares y sin ellas.

Tampoco se encuentran diferencias entre los sujetos que estdn activos laboralmente y los
que no (estudiante, amo/a de casa, en paro y jubilado/a) en las distintas variables, desmintiendo

la quinta hipdtesis.

En cuanto a la tdltima hipétesis, se busca predecir diferencias en la satisfaccion con la vida,
la autoestima y el estrés percibido entre sujetos con distinto estado civil (casado/a, soltero/a,
separado/a o divorciado/a). No se encontraron diferencias en las variables de satisfaccion con
la vida ni de estrés percibido pero si en la autoestima. Los resultados muestran que las personas
casadas y separadas o divorciadas son las que tienen mayor autoestima sin que haya diferencias
entre cllas, frente a las personas solteras. Sorprende que no se hayan encontrado diferencias en
el estado civil en la satisfaccion con la vida ya que las investigaciones de Veenhoven (1994) y
Alegre et al. (2020) si las confirmaban, encontrando una mayor satisfaccion vital en las

personas casadas, como se esperaba en la tltima hipétesis.

En resumen, se ha encontrado es una relacién positiva entre la satisfaccién con la vida y la
autoestima. También que la autoestima varfa en funcion de la edad, habiendo realizado la

investigacion dividiendo a los participantes en dos grupos de edad y siendo el grupo mas joven
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(de 18 a45 afios) el que presenta niveles de autoestima mas altos. Por tltimo, se ha confirmado
que el estado civil también explica diferencias en la autoestima, teniendo las personas casadas

y divorciadas mayor autoestima que las personas solteras.

Resulta conveniente sefalar los puntos fuertes y las limitaciones de este estudio para que

puedan tenerse en cuenta en investigaciones posteriores.

Una limitacién de la presente investigacion puede ser su cardcter transversal ya que se
propone que la autoestima influye en la satisfaccion con la vida, sin embargo, este estudio se
basa en antecedentes tedricos sin posibilidad de comprobar dicha influencia a lo largo del
tiempo con los mismos participantes. Por lo tanto, como sugerencia se plantea la opcion de

hacer en un futuro un estudio longitudinal.

El muestreo utilizado también podria ser una limitacion ya que al ser no probabilistico de
bola de nieve puede dar lugar a sesgos, por ejemplo que la muestra sea homogénea. Pero,
teniendo en cuenta las variables analizadas, se consideré improbable que los sujetos
compartieran los mismos niveles de satisfaccion vital, autoestima o estrés percibido, ademas
de tener unas circunstancias sociodemograficas muy variadas, impidiendo asi este sesgo en el
estudio. Aunque no se puede negar que el uso de esta técnica, al ser no probabilistica, no

garantiza representatividad.

También se establece como una posible limitacién que la fiabilidad de la Escala de Estrés
Percibido, medida con Alfa de Cronbach, es un poco baja, de .65. Esto podria explicar que en
este estudio no se encuentre una relacion estadisticamente significativa entre satisfaccion con

la vida y estrés percibido, y las posibles consecuencias en ¢l resto de analisis.

La intencion al realizar este estudio era comprobar si es posible mejorar la calidad de vida
de la poblacién espafiola teniendo en cuenta diversos factores sociodemograficos para
adaptarnos a una poblacién determinada y otras variables menos estudiadas en relacion a la
calidad de vida (la autoestima y el estrés percibido) para, en un futuro cercano, desarrollar y
aplicar en esas poblaciones programas para ¢l aumento de la autoestima y la reduccion del

estrés percibido.

Aunque, como han revelado los resultados, no se ha encontrado relacion entre la satisfaccion
con la vida y el estrés percibido por lo que se dejard de lado esa parte en aplicacion en el ambito

clinico.
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Con el objetivo de mejorar la satisfaccion vital de la poblacién espaiiola seria conveniente
investigar cudles son las mejores estrategias para producir cambios en la autoestima teniendo
en cuenta las distintas variables sociodemogrificas que estin relacionadas con la misma, es

decir, la edad y el estado social.

Es conveniente investigar sobre otras variables relacionadas con la calidad de vida. Seria
especialmente interesante poder predecir las nuevas necesidades que van a surgir en la sociedad
en los préximos afios ya que estas van variando con rapidez y, como revela la literatura, cubrir

las necesidades mejora la calidad de vida y supone una satisfaccion vital mads alta.
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