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Resumen

Las personas ancianas se enfrentan a cambios físicos, jubilación, viudez, menor partici-

pación social, y todo ello puede provocarles alteraciones emocionales, y el apoyo social

adquiere relevancia para que los afronten. Los objetivos del presente estudio se centra-

ron en evaluar el apoyo social a los adultos mayores, analizando las posibles diferencias

entre sexos y actividad/inactividad laboral. Se evaluaron 300 participantes. Se utilizó el

área de apoyo social del  Perfil de Estréss de Kenneth Nowac.. Los resultados indicaron

que la mayoría de los participantes manifestaron un nivel medio de apoyo social. Las

personas adultas mayores que no trabajan reportaron tener más apoyo. Se encontraron

diferencias por ítems en cuanto a sexos. La vejez es una etapa en la que los ancianos

son vulnerables y el apoyo social es importante para afrontarla. La familia y las amis-

tades juegan un papel importante como redes sociales de apoyo.
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Abstract

Elderly people are facing physical changes, retirement, widowhood, a less social partici-

pation, and all of that can cause them emotional alterations, so the social support acqui-

res relevance, so they can face that. The objectives of this study were: evaluate the social

support in elderly people, analyzing the possible diferences based on sex and wor. ac-

tivity/inactivity. There were evaluated 300 participants. It was employed the social su-

pport networ. of the stress profile of Kenneth Nowac.. The results indicated that the

majority of the participants expressed a medium average level of social support. The

elderly  person  that  doesn’t  wor.  reported  to  have  more  support.  It  was  found  di-

ferences based on sex. Olld age is a stage where elderly people are vulnerable, and the

social support is important to afront it. Family and friendship play an important role as

social support networ.s

Key Words: Social support, elderly people, wor. activity.

Según  el  Consejo  Nacional  de  Población

(COlNAPOl, 2056) en el año 2030, en Mésxico tendrá

20.4 millones de adultos mayores,  lo cual impli-

cará  un  gran  incremento  en  las  demandas  de

servicios de salud, de vivienda y de pensiones. En

2050 había 57 adultos mayores por cada 500 per-

sonas jóvenes; en el año 2053 eran 59 por cada

500 y para el  año 2030, se espera que vivan 43

ancianos por  cada 500 jóvenes.  COlNAPOl (2054)

señala que el envejecimiento de la población en

Mésxico  será  un  gran desafío  demográfico,  pues

existen  demandas  de  tipo  económico  debido  al

incremento  en  el  número  de  pensiones  que

habrán de entregarse, lo que, aunado a la reduc-

ción en la población de jóvenes,  cada vez serán

menos las personas con capacidad productiva,  y

más  las  personas  jubiladas.  En  cuanto  a  los

servicios  de salud,  habrá gran demanda para la

atención de enfermedades crónico-degenerativas.

A pesar de que las personas hoy en día vivan más

tiempo,  no  necesariamente  se  asegura  mayor

bienestar para los adultos mayores, puesto que el

organismo, a mayor edad, sufre mayor deterioro.

Los  ancianos  se  enfrentan  no  solamente  a

cambios físicos, sino a aquellos relacionados con

su  edad:  jubilación,  viudez,  menor  participación

social, y todo ello puede provocarles alteraciones
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emocionales. Arias (2053) menciona que algunas

personas mayores tienen una vida social escasa y

apoyo social insuficiente, debido a la pésrdida de

familiares  y  amigos,  de  roles  y  de  espacios  de

participación, y en este contexto, los vínculos cen-

trales  en las  redes  de apoyo son:  la  pareja,  los

hijos, y los amigos. 

Guzmán,  Huenchuan  y  Montes  de  Olca  (2003)

indican que la vejez puede afectar a los ancianos

de  manera  negativa  pues,  en  el  caso  de  las

mujeres,  ésstas  pierden  muchas  veces,  el  rol  de

apoyo y  cuidado en su papel  de  madres;  en el

caso de los hombres, la jubilación no solamente

puede  alejarlos  del  ámbito  laboral,  sino  de  los

contactos sociales que ahí tenían. De ahí la gran

importancia del apoyo social, tanto familiar como

de amigos, que esta población pueda tener.

Lin y Ensel (5989; citados en Melésndez, Tomás y

Navarro, 2007, p. 408) señalan que el apoyo social

se refiere al “conjunto de provisiones expresivas o

instrumentales (percibidas o recibidas) proporcio-

nadas por  comunidades,  redes sociales y perso-

nas  de  confianza,  sin  soslayar  que  estas

provisiones  se  pueden  producir  en  situaciones

cotidianas  o  de  crisis”.  El  apoyo  social  “hace

referencia  al  conjunto  de  aportaciones  de  tipo

material, emocional, informacional o de compañía

que la persona recibe o percibe de parte de los

distintos miembros que conforman su red social”

(Gracia,  Herrero y Musito,  2002;  citados en Bor-

chardt, 2057, pp. 32-33). 

El  apoyo social  tiene componentes estructurales

que se relacionan a la integración social (formar

parte de diferentes redes de apoyo); y funcionales

(transacciones entre los individuos, como el apoyo

emocional  y  recibir  favores).  Se  puede  hablar

tambiésn  de  apoyo  recibido  (pedir  ayuda)  y  de

apoyo  percibido  (con  el  que  se  cree  que  se

cuenta)  (Reblin  y  Uchino,  2008;  Thong,  Kaptein,

Krediet,  Boeschoten  &  De..er,  2007).  El  apoyo

social  puede  percibirse  o  recibirse  de  las  redes

sociales,  con  respecto  a  las  cuales,  el  Instituto

Nacional de las Mujeres (INMUJERES, 205s,  p. 5)

establece: “Nos referimos a las redes mediante las

cuales las personas crean lazos entre sí brindán-

dose apoyo…Constituyen una fuente de recursos

materiales, afectivos, psicológicos y de servicios…

para  hacer  frente  a  situaciones  de  riesgo”.  Las

redes  sociales  se  definen  como  “una  práctica

simbólico-cultural  que  incluye  el  conjunto  de

relaciones  interpersonales  que  integran  a  una

persona con su entorno social y le permite mante-

ner o mejorar su bienestar material, físico y emo-

cional” (Salinas, Manrique y Tésllez, 2008, p. 563).
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La  red  social  hace  referencia  a  los  aspectos

estructurales  de  las  relaciones  sociales:  número

de miembros con los que se interactúa, frecuencia

de los contactos sociales, intimidad y vínculos. El

apoyo social se refiere a las interacciones que un

individuo establece dentro de su red social: apoyo

instrumental,  emocional,  social  (Escobar,  Puga  y

Martin,  2008).  Polizzi  y  Arias  (2054)  mencionan

que  las  características  estructurales  de  una  red

social  son:  tamaño,  densidad (grado de  interre-

lación  entre  los  miembros),  distribución

(ubicación), dispersión (distancia espacial entre los

miembros),  homogeneidad  o  heterogeneidad

(similitud o diferencia de características sociales,

culturales  y  demográficas,  entre  los  miembros);

las características funcionales tienen relación con

la  compañía,  el  apoyo  emocional,  los  consejos,

ayuda material y de servicios, así como para tener

acceso a nuevos contactos sociales.

Existen investigaciones que demuestran el interéss

por el papel que juega el apoyo social en la salud,

de tal manera que el hecho de contar con muchas

redes de apoyo social y de buena calidad, dismi-

nuye el riesgo de mortalidad; en tales investigacio-

nes destaca que el aislamiento social es un factor

de riesgo que provoca mala salud, y en algunos

casos, la muerte. 

La soledad involuntaria puede tener efectos nega-

tivos  sobre  los  ancianos  generando  depresión

(Llanes,  López,  Vázquez  y  Hernández,  205s;

Rivera, Benito y Pazzi, 205s), que puede llevar a la

ideación suicida, sobre todo cuando se ha perdido

a la pareja (Ol’Luanaigh & Lawlor, 2008); la falta de

apoyo social  puede causar  enfermedades físicas

tales como presión alta, problemas cardiovascula-

res, decremento de funciones cognitivas y un sis-

tema  inmune  limitado  (Haw.ley  &  Cacioppo,

2007). El apoyo social es un elemento protector de

la  salud en los  adultos  mayores  al  moderar  los

efectos  negativos  del  estréss  (Yanguas  y  Leturia,

2006). La familia es un gran recurso de apoyo. Se

ha  encontrado  que  los  adultos  mayores  que

conviven  con  sus  familiares  presentan  mejor

salud mental, física y emocional, en comparación

con los ancianos que viven solos (Vivaldi y Barra,

2052). Salinas, Manrique y Tésllez (2008) argumen-

tan que el apoyo social en la población de adultos

mayores adquiere relevancia para que estas per-

sonas  afronten  los  cambios,  tanto  físicos  como

sociales,  a los que se ven expuestos.  Por ello la

importancia de contar con el apoyo social de sus

familias, tanto de origen como extensa, así como

de amistades y vecinos.

Así fue como surgió el interéss por realizar el pre-

sente estudio, cuyo objetivo fue evaluar el apoyo
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social  en  adultos  mayores,  analizando  posibles

diferencias entre sexos y entre actividad e inactivi-

dad laboral. 

Méstodo

Diseño

Estudio exploratorio descriptivo

Participantes:

Se evaluaron 300 personas adultas mayores (60

años de edad o más), residentes de la Ciudad de

Mésxico o del área metropolitana. Ninguno de ellos

estaba  viviendo  en  alguna  residencia  para

ancianos, ni presentaba incapacidades físicas y/o

cognitivas aparentes. Se distribuyeron en alguna

de las siguientes muestras: 5) 7s mujeres ancia-

nas  que  no  eran  activas  laboralmente;  2)  7s

mujeres  ancianas  activas  laboralmente;  3)  7s

hombres  ancianos  que  no  eran  activos  laboral-

mente; y 4) 7s hombres ancianos que eran activos

laboralmente.  La  edad  promedio  de  la  muestra

total fue de 67.s años; para la muestra femenina

fue de 66 años y para la masculina de 69 años. Se

les  contactó  por  vía  vecinal,  de  amistades  o

familiares, siendo la muestra no probabilística, de

tipo intencional, ya que se requerían participantes

con  características  específicas.  Recibieron

información completa con respecto a los objetivos

de la investigación, del instrumento a emplearse y

de la  forma en la  que participarían,  de  manera

que  pudiese  contarse  con  su  consentimiento

informado. Además, se hizo del conocimiento de

los  participantes  que  los  datos  obtenidos  en  la

investigación podrían ser presentados en eventos

científicos  y/o  publicados  en  revistas  especia-

lizadas, respetando su anonimato. 

Instrumento

Se empleó el Perfil de Estréss de Kenneth Nowac.

(2002), en cuanto a su área de apoyo social. Este

instrumento se piloteó y el Alpha de Cronbach fue

de  .777  La  escala  de  apoyo  social  consta  de  9

reactivos que incluyen pareja,  familia  de origen,

familia extensa y amistades.

Procedimiento

Se aplicó el instrumento de manera individual, en

el hogar o lugar de trabajo de los participantes. Se

pidió que leyeran las instrucciones y expresaran si

existía alguna duda; de no ser así, se procedía a

contestar los reactivos.
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Análisis de datos

Se obtuvieron datos porcentuales y se empleó la

prueba t de Student para realizar las comparacio-

nes por sexo y actividad/inactividad laboral.

Resultados

En lo  que  respecta  a  la  muestra  total,  se  pudo

observar que predominó el nivel medio de apoyo

social (ver tabla 5). 

Tabla 5. Frecuencias y porcentajes para cada nivel de apoyo social, en la muestra total de adultos
mayores.

 APOlYOl SOlCIAL Población Total

Niveles Frecuencia Porcentaje

BAJOl 3s 55.7

MEDIOl 566 ss.3

ALTOl 99 33

TOlTAL 300 500

En cuanto a los datos por sexos, el nivel de apoyo social que destacó fue el medio (ver tabla 2). 

Tabla 2. Frecuencias y porcentajes para cada nivel de apoyo social, en mujeres y hombres adultos
mayores.

APOlYOl SOlCIAL SEXOlS

NIVELES Mujeres Hombres

FREC % FREC %

Bajo 56 50.7 59 52.7

Medio 89 s9.3 77 s5.3

Alto 4s 30 s4 36

Total 5s0 500 5s0 500
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En lo que respecta a la muestra de ancianos(as)

activos  laboralmente,  los  datos  indicaron  que

hubo un porcentaje mayor de participantes que

reportaron un nivel medio de apoyo social. Para

los  ancianos(as)  inactivos  laboralmente,  se

encontró un nivel medio de apoyo social predomi-

nante (ver tabla 3).

Tabla 3. Frecuencias y porcentajes para cada nivel de apoyo social, en las muestras de adultos (as) activos
e inactivos laboralmente.

APOlYOl SOlCIAL ANCIAN@S ACTIVOlS APOlYOl SOlCIAL ANCIAN@S INAC-
TIVOlS

Niveles FREC % FREC %

Bajo 58 52 57 55.3

Medio 74 49.3 92 65.3

Alto s8 38.7 45 27.3

Total 5s0 500 5s0 99.9

Los porcentajes obtenidos para la muestra de ancianas inactivas y activas laboralmente señalaron que pre-

dominaron los niveles medios de apoyo social (ver tabla 4).

Tabla 4. Frecuencias y porcentajes para cada nivel de apoyo social, en las muestras de adultas activas e
inactivas laboralmente.

APOlYOl SOlCIAL ANCIANAS ACTIVAS APOlYOl SOlCIAL ANCIANAS INACTIVAS

Niveles FREC % FREC %

Bajo 6 8 55 54.6

Medio 42 s6 47 62.7

Alto 27 36 57 22.7

Total 7s 500 7s 500

Finalmente, se pudo observar que los niveles medio y alto de apoyo social fueron similares en porcentaje

para la muestra de ancianos activos, destacando el nivel medio en la de ancianos inactivos laboralmente

(ver tabla s). 
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Tabla s. Frecuencias y porcentajes para cada nivel de apoyo social, en las muestras de adultos activos e
inactivos laboralmente.

APOlYOl SOlCIAL ANCIANOlS ACTIVOlS APOlYOl SOlCIAL ANCIANOlS INACTIVOlS

Niveles FREC % FREC %

Bajo 52 56 6 8

Medio 32 42.7 4s 60

Alto 35 45.3 24 32

Total 7s 500 7s 500

Por otro lado, en cuanto a los análisis estadísticos,

al  hacer  las  comparaciones  entre  sexos  en  la

muestra  total  no  se  pudo  establecer  una

diferencia significativa; no obstante, se encontra-

ron algunas cuando se hicieron análisis por ítems:

“¿Con  qués  frecuencia  esta  persona  le  OlFRECE

ayuda para que su vida personal sea más fácil?

Esposo (a) pareja”: t298 = -5.s27 p < .0s, siendo los

hombres  a  quienes  su  esposa  o  pareja,  les

ofrecen más ayuda; “Indique qués tan a gusto se

siente  con  el  apoyo  que  le  proporcionan  estas

personas: familiares o parientes (hijos-hijas,  her-

manos-hermanas,  tíos-tías,  etcéstera?”:  t298  =

2.906 p < .0s, siendo los hombres los que reporta-

ron sentirse más satisfechos con el apoyo de esos

miembros de la familia; y finalmente “Indique qués

tan a  gusto se  siente  con  el  apoyo que  le  pro-

porcionan estas personas: amigos”: t298 = -.373 p

< .0s, notándose que fueron las mujeres las que

señalaron  estar  más  satisfechas  con  el  apoyo

ofrecido por sus amistades. 

Al  llevar a cabo los análisis  entre la muestra de

adultos  mayores  (hombres  y  mujeres)  activos

laboralmente  y  la  muestra  de  adultos  mayores

(hombres  y  mujeres)  inactivos  laboralmente,  se

encontró diferencia estadística significativa: t298 =

.s3s p < .0s, siendo los (as) participantes inactivos

laboralmente los que señalaron tener más apoyo.

Tambiésn  se  obtuvo  una  diferencia  significativa

para el ítem: “¿Con qués frecuencia estas personas

le OlFRECEN ayuda para que su vida personal sea

más fácil:  Familiares o parientes (hijos-hijas, her-

manos-hermanas,  tíos-tías,  etcéstera?”:  t298  =

-2.326 p < .0s, pudiésndose observar que a las per-

sonas adultas mayores que no trabajaban, se les

ofrecía apoyo con más frecuencia. 
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Cuando se realizó la comparación entre mujeres

que  trabajaban  y  las  que  no  lo  hacían,  no  se

encontró diferencia  significativa.  No obstante,  sí

se  obtuvieron  diferencias  para  los  ítems:  “¿Con

qués  frecuencia  esta  persona  le  OlFRECE  ayuda

para que su vida personal sea más fácil: Esposo-

pareja?”: t548 = .662 p < .0s, siendo las mujeres

que trabajaban a quienes que se les ofrecía ayuda

más a menudo; “¿Con qués frecuencia estas perso-

nas le OlFRECEN ayuda para que su vida personal

sea más fácil:  Familiares  o parientes (hijos-hijas,

hermanos-hermanas,  tíos-tías,  etcéstera?”:  t548  =

-5.376 p < .0s, notándose que fueron las mujeres

que  no  trabajaban,  a  quienes  se  les  ofrecían

ayuda con más frecuencia; y “¿Con qués frecuencia

les PIDE ayuda a estas personas para que su vida

personal  sea  más  fácil:  Familiares  o  parientes

(hijos-hijas,  hermanos-hermanas,  tíos-tías,  etcés-

tera?”:  t548 = .893 p < .0s,  identificándose a las

mujeres inactivas laboralmente, quienes eran las

que pedían ayuda más frecuentemente. 

Al realizar la comparación entre hombres activos

e  inactivos  laboralmente,  sí  se  pudo  establecer

una  diferencia  estadística  significativa:  t548  =

-.56s p < .0s, con los hombres inactivos con más

apoyo  social.  Asimismo,  se  pudieron  establecer

diferencias por ítems:  “¿Con qués frecuencia esta

persona le OlFRECE ayuda para que su vida perso-

nal sea más fácil: Esposa-pareja?”: t548 = -5.0s7 p

<  .0s,  recibiendo  más  apoyo  de  la  pareja,  los

hombres  que  no  trabajaban;  y  “¿Con  qués

frecuencia les PIDE ayuda a estas personas para

que su vida personal sea más fácil: Amigos?”: t548

=  2.85s  p  <  .0s,  pidiendo  ayuda  más  frecuen-

temente los hombres que trabajaban. 

La  comparación  entre  sexos,  en  la  población

activa laboralmente, indicó que sí hubo diferencia

estadística  significativa:  t548  =  -.066  p  <  .0s,

indicando más apoyo social  para las mujeres. El

análisis entre las muestras de mujeres y hombres

inactivos  laboralmente  señaló  que  no  hubo

diferencia estadística significativa, solamente para

algunos ítems: “¿Con qués frecuencia esta persona

le OlFRECE ayuda para que su vida personal sea

más fácil: Esposo (a)- pareja?”: t548 = -2.078 p < .

0s, identificándose a los hombres como a los que

les  ofrecen  ayuda  más  a  menudo;  “¿Con  qués

frecuencia les PIDE ayuda a esta persona para que

su vida sea más fácil:  Esposo (a)-pareja?”: t548 =

-5.030  p  <  .0s,  pidiendo  ayuda  más  frecuen-

temente  los  hombres;  “¿Con  qués  frecuencia  les

PIDE ayuda a estas personas para que su vida per-

sonal sea más fácil: Amigos?”: t548 = -.233 p < .0s,

pidiendo más  ayuda  los  hombres;  “Indique  qués

tan  a  gusto  se  siente  con el  apoyo  que le  pro-

porcionan estas personas: familiares o parientes
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(hijos-hijas,  hermanos-hermanas,  tíos-tías,  etcés-

tera”:  t548  =  5.730  p  <  .0s,  reportando  más

satisfacción  las  mujeres;  y  por  último,  “Indique

qués tan a gusto se siente con el apoyo que le pro-

porcionan estas personas: amigos”: t548 = -5.542

p < .0s, con mayor satisfacción de los hombres.

Conclusiones

Los datos porcentuales obtenidos en el presente

estudio indicaron que en todas las muestras des-

tacó un nivel medio de apoyo social. No se encon-

traron  diferencias  significativas  por  sexo;  sin

embargo,  cuando  se  hicieron  los  análisis  por

ítems,  se pudo notar  que a  los  hombres  se les

ofrece  más  apoyo que a  las  mujeres,  obteniésn-

dolo  de  parte,  principalmente,  de  la

cónyuge/pareja.  La  muestra  femenina  reportó

sentirse más satisfecha con el apoyo recibido de

parte  de  amistades,  mientras  que  los  hombres

estaban  más  satisfechos  del  apoyo  de

familiares/parientes  (se  incluyen  los  hijos).  Las

mujeres  tienden  a  involucrarse  más  en  activi-

dades de la comunidad, tales como vecinales y de

tipo religioso, lo cual aumenta la probabilidad de

que  establezcan  relaciones  amistosas.  Además,

por  cultura,  las  mujeres  adquieren  más  habili-

dades relacionadas a proporcionar apoyo a otros. 

Castellanos (2054) presenta datos que indican que

las mujeres, aunque sean ancianas, ofrecen y dan

apoyo a su cónyuge. Melésndez, Tomás y Navarro

(2007) señalan que la pareja es para los hombres

la figura más importante, seguida de los hijos; que

el hecho de que los hombres se alejen del mundo

laboral, perdiendo así relaciones sociales, propicia

el acercamiento a sus cónyuges, y que las mujeres

se  esfuerzan  siempre  por  mantener  sus  lazos

familiares y de amistad desde antes de envejecer.

Arias  y  Polizzi  (2053)  han  obtenido  datos  que

apuntan  a  que  ambos  sexos  dicen  estar  más

satisfechos  con  el  apoyo  que  les  proporcionan

mujeres de su ámbito familiar y que los hombres

obtienen  más  apoyo  de  sus  esposas  o  parejas.

Merodio,  Rivas y Martínez (205s) opinan que en

caso de necesitar apoyo, los ancianos acuden pri-

mero a pedirlo a su pareja y despuéss a los hijos, y

que  las  mujeres  reciben  menos  apoyo  familiar

que los hombres. 

En el presente estudio tambiésn se pudo observar

que,  tanto  hombres  como  mujeres  inactivas

laboralmente,  fueron  los  que  señalaron  contar

con apoyo más frecuentemente que quienes tra-

bajan,  no  solamente  ofreciésndoselos,  sino  que

tambiésn ellos mismos lo piden; ellas por parte de

familiares/parientes, y ellos de la esposa y de ami-

gos, principalmente.  Mantenerse activo y funcio-
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nal permite que los ancianos se sientan útiles y

valorados,  así  como  menos  dependientes  de

otros, lo cual puede ser un factor que infuya para

que no pidan apoyo frecuentemente. Iacub y Arias

(2050)  señalan que la participación activa de las

personas  de  edad  avanzada  en  los  ámbitos

familiar y de la comunidad, incrementa su bienes-

tar y con ello mejora su calidad de vida. 

Es  importante  que  los  ancianos  formen  redes

sociales y que tengan apoyo; no obstante, hoy en

día la familia muchas veces no puede fungir como

fuente  de  apoyo  social  debido  a  las

transformaciones  de  la  misma.  El  INMUJERES

(205s)  reporta  que  en  muchos  casos,  el  núcleo

familiar cuenta con menos integrantes, los cuales

a menudo tienen que permanecer fuera del hogar

gran parte del día debido a actividades laborales,

lo cual afecta la calidad de las relaciones entre los

miembros del sistema familiar. Los ancianos inac-

tivos  laboralmente,  pueden  permanecer  por

muchas horas solos en casa y eso los puede hacer

vulnerables;  en el  caso de las ancianas,  algunas

son las encargadas de cuidar a los nietos y con

ello  siguen  desempeñando  un  rol  importante,

haciésndolas sentir  útiles,  pero en el  caso de los

hombres, disminuye su actividad y con el tiempo

es  posible  que  se  conviertan  en  personas  muy

dependientes de otros, pues el deterioro funcio-

nal y cognoscitivo puede deberse no solamente a

la edad, sino al estilo de vida. 

Fiori,  Antonucci y Cortina (2006) han encontrado

correlaciones  entre  redes  restringidas  de  apoyo

social y depresión en adultos mayores. Por todo lo

anterior  es  importante  que  la  población  de  la

tercera edad pueda integrarse a grupos de convi-

vencia que les puedan proporcionar apoyo social,

sobre todo cuando se trata de ancianos (as) viu-

dos, solteros, separados, que viven solos y que no

se relacionan con sus  familiares,  incluyendo los

hijos, de manera frecuente. La falta de integración

social puede afectar su salud. Castellano (205s) ha

establecido  que  hay  una  relación  positiva  entre

apoyo  social,  estado anímico  y  actitudes  en  los

ancianos, lo que les facilita conductas de protec-

ción y de promoción de su salud.
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