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Problema 

Cuando ocurre una inundación las personas sufren estrés traumático y pérdi

das. La religiosidad intrínseca puede ser una fuerte promotora de resiliencia para en

frentar el desastre y sus consecuencias de manera adaptativa. La presente investi

gación pretende dar respuesta a la pregunta: ¿Existe relación significativa entre la 

resiliencia y la religiosidad intrínseca en la población adulta que experimentó la inun

dación de noviembre de 2007 en Villahermosa, Tabasco? 



Método 

Se administró el Connor-Davidson Resilience Scale (CD-RISC), el lntrinsic 

Religious Motivation (IRM), y una entrevista estructurada a una muestra de 306 per

sonas adultas. 

Resultados 

La resiliencia y la religiosidad intrínseca se correlacionaron de manera positi

va (r=.51, p=.00). Se encontraron diferencias significativas en la resiliencia y en la re

ligiosidad intrínseca con respecto a la edad, la práctica religiosa y la adherencia reli

giosa. Los datos cualitativos indicaron que las personas con mayor resiliencia 

tuvieron más confianza en Dios, más recursos personales y más uso del humor; en 

comparación, las personas con menor resiliencia tuvieron más inseguridad, ausencia 

de iniciativa y del humor, y una expectativa catastrófica acerca del futuro. 

Conclusiones 

La religiosidad intrínseca es un componente fundamental de la resiliencia. La 

confianza en Dios mantiene y potencializa la resiliencia al brindar seguridad, fortale

za, explicación, alivio y certeza en el término de la adversidad. Las personas con 

mayor resiliencia mantienen un enfrentamiento activo; mientras que las de menor re

siliencia realizaron atribuciones negativas que las llevaron a adoptar una postura de 

indefensión ante la adversidad, comprometiendo su salud mental. 
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intrínseca en personas que sufrieron el desastre natural de una inundación de magni

tud considerable, ocurrida en noviembre de 2007, en Villahermosa, Tabasco. 

Antecedentes 

Werner (1982; C.f. Peralta et al., 2006) realizó un estudio longitudinal de 32 

años en la isla hawaiana de Kauai, donde observó el desarrollo de 500 niños expues

tos a riesgos psicosociales debido a condiciones de pobreza extrema, situaciones de 

estrés, violencia, padres divorciados o alcohólicos. A pesar de las situaciones de 

riesgo a las que estuvieron expuestos, observó que muchos niños lograban sobrepo

nerse a las adversidades y se convirtieron en adultos competentes, seguros y afec

tuosos. Entre los factores que ayudaron a neutralizar los riesgos durante periodos 

críticos de desarrollo, Werner observó la presencia de un fuerte lazo de apego y con

fianza con un adulto significativo y el estar involucrado en la iglesia o en un grupo 

comunitario. 

Botwinick (1999) entrevistó a cuatro sobrevivientes de campos de concentra

ción de Polonia y Alemania, tres de los cuales habían sido encarcelados en campos 

de trabajo forzado. En los cuatro casos la resiliencia fue obtenida de su experiencia 

religiosa. Uno de los sobrevivientes, al relatar su experiencia, refirió que sus compa

ñeros más religiosos eran los mejor equipados para "sacudirse" la crueldad de sus 

verdugos. 

Schuster y sus colaboradores (2001 ), administraron una encuesta telefónica a 

una muestra representativa de la población de Estados Unidos de tres a cinco días 

después de los ataques terroristas del 11 de septiembre de 2001 en Nueva York, con 

los objetivos de conocer si las personas experimentaban síntomas de estrés simila-
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criterios de la exposición sustancial a un riesgo o adversidad y la unión a una adap

tación positiva" (Flynn et al., 2004, p. 65). Todas estas definiciones convergen en que 

la resiliencia: 

1) Es un constructo multifacético (Vanistendael, 1996; Cf. Murtagh, 2001; Cf.

Melillo y Suárez Ojeda, 2001 ): implica la posesión de múltiples habilidades en diver

sos grados que constituyen los mecanismos de enfrentamiento de una persona (Rei

vich y Shatté, 2003; Cf. Alvord y Grados, 2005). 

2) Cambia a través del tiempo: lo que contribuye a la resiliencia en una etapa

del desarrollo puede cambiar en otras, y lo que pudo haber sido resiliente en un con

texto puede ser maladaptativo en otro (Kinard, 1998; Cf. Canaval, 2007). 

3) Varía según la persona (Alvord y Grados, 2005): uno puede afrontar el es

trés haciendo uso del humor, otro puede buscar apoyo social u otros recursos. 

4) Implica un aprendizaje (Cirulnik, 1999; Cf. Peralta Díaz, et al., 2006): cuan

do la adversidad excede las capacidades de enfrentamiento de una persona, ésta 

entra en un proceso de esfuerzo encaminado a desarrollar esas capacidades y ad

quirir conocimiento y práctica. 

5) Es un proceso: donde interactúan los factores resilientes, comportamientos

resilientes y resultados resilientes (Grotberg, 2001; C.f. Melillo y Suárez Ojeda). 

6) Se promueve por los factores resilientes, diferentes de los factores protec

tores: los factores resilientes enfrentan el riesgo; los factores protectores funcionan 

resguardando o neutralizando el riesgo, dando la noción de que una persona es in

mune al riesgo y por tanto no necesita desarrollar resiliencia (Grotberg, 2001; C.f. 

Melillo y Suárez Ojeda). 
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7) Es un fenómeno excepcional producido por factores comunes: pues la ma

yoría de las personas tienen recursos potenciales que les permitirían adaptarse o su

perar el estrés (Cirulnik, 1999; Cf. Peralta Díaz, et al., 2006). 

El supuesto fundamental del proceso resiliente es su rápido retorno al equili

brio (Curtis y Cicchetti, 2003; Davidson, 2000; C.f. Ong y Bergeman, 2004) a partir de 

una combinación de recursos internos (ej. características de la personalidad) y exter

nos (ej. apoyo social) utilizados para afrontar la adversidad (Bergeman y Wallace, 

1999; Garmezy, 1985; Rutter, 1987; Cf. Wallace, Bisconti y Bergeman, 2001 ). Alvord 

y Grados (2005), llegaron a la conclusión de que aunque algunos atributos están bio

lógicamente determinados, las habilidades de la resiliencia se pueden estimular, 

aprender y fortalecer. La resiliencia se promueve a través de factores resilientes, que 

primeramente Rutter (1985; Cf. Alvord y Grados, 2005) los llamó "factores protecto

res" (en la literatura estos conceptos se solapan repetidamente; sin embargo, ya se 

mencionó anteriormente cómo se conciben en la presente investigación). Los facto

res resilientes se definen como "influencias que modifican, amortiguan o alteran la 

respuesta de un individuo hacia un ambiente o circunstancia riesgosa que predispo

ne a una respuesta maladaptativa" (Rutter 1985; Werner, 1995; Cf. Alvord y Grados, 

2005). Werner (1995; Cf. Alvord y Grados, 2005) concluyó que los factores resilientes 

pueden ser inherentes al individuo y pueden estar en su ambiente inmediato o en la 

comunidad. Grotberg (2001) clasificó estos factores resilientes en cuatro categorías 

diferentes: "yo tengo" (se refiere al apoyo percibido), "yo soy" y "yo estoy" (atañe al 

desarrollo de las fortalezas intrapsíquicas) y "yo puedo" (remite a la adquisición de 

habilidades interpersonales y de resolución de problemas). 
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Resiliencia individual 

La evidencia empírica sugiere que los aspectos centrales de la salud mental 

de las personas abarcan criterios múltiples, incluyendo un autoconcepto positivo, 

buena calidad en las relaciones personales, sentido de propósito en la vida, capaci

dad para administrar positivamente el ambiente, habilidad de seguir las convicciones 

internas, sentido de desarrollo continuo, y sentido general de satisfacción con la vida 

(Keyes et al., 2002; Cf. Ong y Bergeman, 2004; Ryff y Singer, 1998, 2000). 

Un concepto de resiliencia de carácter personal, es el modelo de Langer 

(2004) centrado en las fortalezas. Según este modelo se asume que: (a) las perso

nas son responsables y capaces de hacer sus propias decisiones, (b) las personas 

son a menudo más capaces de dirigir sus vidas de lo que ellos creen; aun cuando las 

opciones están restringidas por variables ambientales, biológicas o predisposiciones 

de la personalidad se tiene cierta libertad de elección y (c) las personas están conti

nuamente motivadas a encontrar sus necesidades psicológicas básicas y abstractas 

de autoactualización. 

El modelo de Langer (Ídem) es compatible también con el modelo de Wolin y 

Wolin (1993; Cf. Peralta, Ramírez y Castaño, 2006) del "mandala de resiliencia" 

("mandala" significa paz y orden interno; es utilizado por los indios navajos del su

roeste de los Estados Unidos para designar la fuerza interna que hace que una per

sona enferma encuentre su resistencia interna para sobreponerse a la enfermedad, 

Suárez Ojeda, 1995; C. f Szarazgat y Glaz, 2006). Según este modelo, la resiliencia 

se conforma de pilares. El pilar central es una "autoestima consistente", que sustenta 

a los demás pilares. Estos son: "introspección", "independencia", "capacidad de rela-
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social funcione como un recurso de resiliencia sin importar su fuente, aunque las 

medidas entre las diversas fuentes de apoyo social sean diferentes; anteriormente se 

había sugerido que es la calidad y no la cantidad del apoyo social lo que correlaciona 

con las medidas de resiliencia (Schlosseer y Sheeley, 1985; Cf. Wallace, Bisconti y 

Bergeman, 2001 ). Otro estudio confirmó que las relaciones positivas con los pares 

son un factor protector en tiempo de crisis, y disminuye el 'acting out' (Criss et al., 

2002). 

Iniciativa: es la voluntad de autoexigirse, ponerse a prueba en tareas progre

sivamente más complejas y tener una conducta orientada a metas (Peralta, Ramírez 

y Castaño, 2006). Llevar a cabo planes que resultan exitosos es una forma de repa

ración interior y a la vez, un desafío para demostrar las propias capacidades (Wolin y 

Wolin, 1993; Cf. Peralta, Ramírez y Castaño, 2006). Esta habilidad reside en el locus 

de control interno y en la responsabilidad personal; ambos factores son necesarios 

para desarrollar una vida autónoma e independiente (Ídem). El sentido de control (al

cance de metas, éxito, optimismo, motivación, ajuste personal) es un fuerte predictor 

de la salud mental y de buena salud física (Saltes y Baltes, 1986; Bandura, 1989; 

Lachman y Burack, 1993; Skinner, 1995; Cf. por Ong y Bergeman, 2004). 

Humor: es el arte de encontrar lo cómico en la tragedia (Wolin y Wolin, 1993; 

Cf. Peralta, Ramírez y Castaño, 2006); se trata de una función compleja que puede 

servir como mecanismo de enfrentamiento para aliviar la tensión y poder ver el pro

blema de diferentes perspectivas (O'Connell, 1960; Huyck, y Duchan, 1986; Cf. Fos

ter, 1997). Asimismo tiene efectos psicológicos positivos (Fry, 1986; Ídem), y puede 

estar asociado a la longevidad (Yoder, y Haude, 1995; Ídem). Varios estudios han 
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2002; C.f. Ahern et al., 2006). En la literatura solo se ha documentado un estudio 

(disponible únicamente en japonés), donde se aplicó la escala (Ahern et al., 2006). 

5) Brief-Resilient Doping Sea/e (BRCS): está diseñada para medir mecanis

mos de enfrentamiento altamente adaptativos. Debido a su brevedad, la escala al

canza de manera mínima los estándares de confiabilidad y validez; los autores 

indican la necesidad de ponerla a prueba en futuros estudios; sin embargo, sugieren 

que en estudios longitudinales puede ser útil para identificar personas que necesitan 

intervenciones encaminadas a desarrollar habilidades de enfrentamiento resiliente 

(Sinclair y Wallston, 2004; C.f. Ahern et al., 2006). Hasta el 2006 no se habían docu

mentado en la literatura estudios donde se haya aplicado la BRCS (Ahern, et al.). 

6) Resilienee Sea/e (RS): los autores afirman que la RS alcanza los estánda

res de confiabilidad, validez y consistencia interna. Aunque originalmente se probó 

en población adulta, numerosos estudios han validado su funcionamiento con mues

tras de todas las edades y grupos étnicos (Friborg et al., 2005). 

Para realizar la presente investigación se eligió el CD-RISC por las siguientes 

razones: (1) su base teórica se fundamenta en los estudios sobre estrés, enfrenta

miento y adaptación, (2) concibe la adaptación como una habilidad y la resiliencia 

como la medida de la adaptación exitosa, (3) es la única escala que incluye el factor 

espiritualidad como parte de la medida de resiliencia, (4) tiene buena consistencia 

interna y confiabilidad en el test-retest y (5) ha demostrado su validez al compararse 

con otras medidas de estrés y hardiness, reflejando diferentes niveles de resiliencia. 
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Los puntos negros (P1, P2, P3 y P4) del modelo, ubicados en los vértices de 

las líneas interiores, representan puntos idealizados del comportamiento de las va

riables; en "P / existen dos proyecciones ortogonales indicando dos situaciones dis

tintas en las que una persona se puede encontrar; por ejemplo, "P 4 11, en su primera 

proyección ortogonal, indica la situación de "cero vulnerabilidad y más factores pro

tectores", o, en su segunda proyección ortogonal, "cero factores de riesgo y más fac

tores protectores". 

El quinto punto (Ps), representa el estudio llevado a cabo en la presente in

vestigación; es decir, la dinámica de la resiliencia y el factor de riesgo de un desastre 

natural, la dinámica entre la religiosidad intrínseca y el factor de riesgo de desastre 

natural, y la comparación entre la religiosidad intrínseca y la resiliencia en función del 

desastre natural. 

La hipótesis (H1) de la presente investigación afirma que la resiliencia y la re

ligiosidad intrínseca se correlacionan positivamente; por esta razón RI está ubicada 

de manera paralela a R, indicando que cuando en FR
+ 

hay R+ también habrá RI\ o 

que cuando en FR+ hay Ro también habrá Rl0. 
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CAPÍTULO 111 

MÉTODOS Y PROCEDIMIENTOS 

Se presenta a continuación la descripción del diseño de la presente investiga

ción; se describen: la determinación de la muestra, la operacionalización de las va

riables e hipótesis, y los instrumentos utilizados; se expone la hipótesis nula, y las 

técnicas de recolección y análisis de datos. 

Diseño de investigación 

Se trata de una investigación de campo, de diseño ex pos-facto, transversal, 

correlacional, descriptiva y mixta; se estudiaron en el lugar de los hechos los recur

sos que utilizaron las personas para afrontar el desastre natural, después de cuatro 

meses de ocurrida una inundación de magnitud considerable en la ciudad de Villa

hermosa, Tabasco. Además, se exploraron los niveles de resiliencia, religiosidad in

trínseca, y sus relaciones reciprocas, así como las relaciones con otras variables 

demográficas. También se describió estadísticamente el comportamiento de las va

riables y cualitativamente los datos obtenidos en las entrevistas. 

Población y muestra 

El número de personas afectadas y damnificadas por la inundación fue de un 

millón, de las éstas, 400 000 residen en el municipio de Villahermosa (Aparisi, 2007, 

para BBC Mundo). 
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La muestra se determinó por un muestreo aleatorio estratificado, por el cual 

se seleccionaron las colonias más afectadas por la inundación, se agruparon en siete 

estratos distribuidos en distintos puntos de la ciudad y se seleccionaron al azar las 

colonias, cuadras y casas a encuestar. A continuación se detalla el muestreo: 

El primer estrato se ubica al noroeste de la ciudad y abarca las colonias: La 

Selva, Residencial Tabasco, Bosques de Saloya, Campestre Petrolera y Fracciona

miento Carrizal. Las colonias seleccionadas fueron: La Selva y Bosques de Saloya. 

El segundo estrato es conocido con el nombre de Tierra Colorada, está ubi

cado en la zona norte de la ciudad, abarcando las colonias: Feriles, José María Pino 

Suárez, Lotificación Santa Lucía, Villa las Palmas, Jardines de Villahermosa, Valle 

Marino, Valle Verde y El Recreo. Se seleccionaron las colonias: Valle Marino, Valle 

Verde y José María Pino Suárez. 

El tercer estrato es conocido como la zona industrial (INDECO); se encuentra 

al noreste de la ciudad y abarca las colonias: Ciudad Industrial 2, Ciudad Industrial 3, 

Villa las Flores y la Pigua. Las colonias seleccionadas fueron: Ciudad Industrial 2 y 

Ciudad Industrial 3. 

El cuarto estrato se ubica al este de la ciudad y abarca las colonias: Casa 

Blanca, Fovisste Casa Blanca y La Manga. La colonia seleccionada fue La Manga. 

El quinto estrato se encuentra al sureste de la ciudad y abarca las colonias: 

Gaviotas Norte, Triunfo la Manga y Gaviotas Sur. Las colonias seleccionadas fueron: 

Gaviotas Norte y Gaviotas Sur. 

El sexto estrato se ubica al suroeste de la ciudad y abarca las colonias: Espe

jo 1, Espejo 2 y Carrizal. La colonia seleccionada fue Carrizal. 
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El séptimo sector lo conformaron las colonias aisladas: Plutarco Elías Calles, 

La Ceiba, La Gloria, Miguel Hidalgo y San José. Las colonias seleccionadas fueron: 

Plutarco Elías Calles, San José y La Gloria. 

Definición conceptual 

Operacionalización de variables 

Resiliencia 

"Es la capacidad humana para enfrentar, manejar, superar, aprender, fortale

cerse e incluso salir transformado a partir de las experiencias de adversidad" (Grot

berg, 2006, p. 237). 

Definición Instrumental 

El Connor-Davidson Resilience Scale (CD-RISC) es utilizado para medir resi

liencia y contiene 25 ítems con cinco opciones de respuesta (0-4), a mayor puntaje 

mayor grado de resiliencia (ver apéndice A). 

Definición operacional 

Variable métrica con un valor mínimo de O y máximo de 1 OO. 

Religiosidad Intrínseca 

Definición conceptual 

"Es una fe personal, internalizada, íntegra, no motivada por poder, control o 

tradición" (Allport and Ross, 1967; C.f. Fayard, 2006, p. 1 O). 
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Definición Instrumental 

El lntrinsic Religión Motivation Scale (IRM) es utilizado para medir religiosidad 

intrínseca y contiene 1 O ítems con cinco opciones de respuesta (1-5), los puntajes 

mayores reflejan mayor grado de religiosidad intrínseca (ver apéndice A). 

Definición operacional 

Variable métrica con un valor mínimo de 1 O y máximo de 50. 

Operacionalización de hipótesis 

Las variables de la hipótesis (H1) de la presente investigación son resiliencia y 

religiosidad intrínseca, ambas de escala métrica que serán sometidas a la prueba es

tadística r de Pearson, esperando obtener un nivel de significatividad alfa menor o 

igual a .05 (a:-:; .05). 

Instrumentos 

La encuesta aplicada (ver apéndice A) consistió de tres hojas tamaño carta 

que contenían: 

1. Cuestionario de datos demográficos: En donde se recolectó el nombre,

sexo, edad, estado civil, escolaridad, religión, práctica religiosa y colonia de cada uno 

de los encuestados. 

2. El lntrinsic Religión Motivation Scale (IRM): Fue desarrollado por Hoge en

1972 y mide la religiosidad intrínseca a través de diez ítems en escala likert con cinco 

opciones de respuesta (nunca, muy pocas veces, a veces, muchas veces y siempre); 

el puntaje va desde 1 para 'nunca' hasta 5 para 'siempre', los puntajes de los ítems 

4, 7 y 9 se encuentran invertidos; el coeficiente de confiabilidad reportado original-
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mente por el autor fue de .90 (a = .90), el instrumento ha demostrado tener buena 

validez y confiabilidad en varios estudios recientes (Hill, Aspinall y Cotton, 2004; To

mer y Elianson, 2005; Ahmed y Abdel-Khalek, 2007; Byrd, Hageman e lsle, 2007). En 

el estudio de Tomer y Eliason (2005) por ejemplo, se alcanzó una confiabilidad de 

.91, muy similar a su coeficiente reportado originalmente de .90. 

3. El Connor Davidson Resilience Scale (CD-RISC): Fue desarrollado por

Connor y Davidson en el 2003. El CD-RISC mide la Resiliencia a través de los facto

res de competencia personal, confianza en la intuición y tolerancia a la adversidad, 

aceptación positiva del cambio, control y espiritualidad; estos factores se componen 

de veinticinco ítems en escala likert con cinco opciones de respuesta (nunca, muy 

pocas veces, a veces, casi siempre, siempre) el puntaje va desde O para 'nunca' has

ta 4 para 'siempre'; originalmente se reportó un coeficiente de confiabilidad alpha de 

Cronbach de .89, y demostró tener una adecuada consistencia interna, fiabilidad test

retest, validez convergente y divergente (Connor y Davidson, 2003), y buena validez 

de constructo en población adulta (Campbell-Sills, Cohan y Stein, 2006; Cf. Menezes 

de Lucena Carvalho, et al., 2006). Algunos estudios en donde se ha utilizado el CD

RISC son: Connor, Davidson y Lee (2003); Connor, Davidson y Lee (2005); Menezes 

de Lucena Carvalho, et al. (2006); y Yu y Zhang (2007). 

4. Entrevista Estructurada: Con el propósito de investigar cualitativamente la

experiencia personal de los encuestados y algunos pilares de la resiliencia, se elabo

ró un cuestionario de diez preguntas: 

1. ¿Cómo se sintió durante la inundación?

2. ¿Qué hizo usted para enfrentar la inundación?
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3. ¿Ayudó lo que hizo en algo?

4. ¿Recibió algún tipo de ayuda? ¿De quién recibió ayuda?

5. ¿Cómo califica usted la ayuda que recibió?

6. ¿Por qué cree usted que sucedió la inundación?

7. ¿Cómo se siente ahora?

8. ¿Ha usado el sentido del humor con respecto a lo ocurrido?

9. ¿Cree usted que pueda volver a ocurrir otra inundación de la misma magnitud?

10. ¿Cómo se siente para hacerle frente a otra inundación?

Hipótesis nula 

La hipótesis nula de la presente investigación es la siguiente, H0 1 : No existe 

correlación entre las respuestas de resiliencia y de religiosidad intrínseca dadas por 

la población adulta que experimentó la inundación de noviembre de 2007 en Villa

hermosa, Tabasco, evaluadas cuatro meses después de ocurrido el evento. 

Recolección de datos 

La recolección de datos consistió en la aplicación personal, a modo de en

cuesta, de los instrumentos ya mencionados. Las encuestas se iniciaron con un bre

ve saludo: "Buenos días / tardes, mi nombre es (nombre del encuestador) somos 

estudiantes de la Universidad de Montemorelos, ubicada en el estado de Nuevo 

León, estamos interesados en saber cómo las personas de su colonia enfrentaron la 

inundación de noviembre; por ello estamos aplicando una encuesta, ¿sería tan ama

ble de respondernos algunas preguntas? Muchas Gracias", (explicación de las ins

trucciones y aplicación de los instrumentos). 
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Los datos fueron recolectados en los domicilios o negocios de las personas. 

Las encuestas se aplicaron mayormente de forma oral (hubo excepciones en las que 

el encuestado pedía leer y llenar por él mismo la encuesta), el encuestador señalaba 

con el dedo cada ítem para que el encuestado siguiera la lectura y después se espe

raba la respuesta del encuestado, cuando éste tardaba en responder, se leía por se

gunda (o tercera) vez el ítem. Al finalizar la aplicación, se procedía a verificar que 

todos los ítems fueron respondidos. Posteriormente, se elaboró una base de datos 

utilizando el programa de SPSS, versión estándar 15.0 para Windows. 

Análisis de datos 

Se realizaron análisis estadísticos descriptivos de los datos demográficos de 

la muestra (frecuencia, porcentaje, media, mediana, moda y desviación estándar). 

Se realizaron estudios de confiabilidad (alpha de Cronbach) para los dos ins

trumentos. 

Se realizó la prueba de correlación r de Pearson a las variables métricas para 

probar la hipótesis. 

Se realizaron pruebas de diferencia (t de Student y ANOVA) y de compara

ción (Turkey HSD) entre las variables principales (resiliencia y religiosidad intrínseca) 

según los grupos determinados por las variables demográficas. 

Se determinó el tamaño del efecto (TE) entre el grupo de más edad y de me

nos edad con respecto a la resiliencia y la religiosidad intrínseca. 

Se realizó un análisis cualitativo de los datos obtenidos en las entrevistas y 

una comparación entre los percentiles de muy y muy baja resiliencia. 
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CAPÍTULO IV 

PRESENTACIÓN DE LOS RESULTADOS 

En este capítulo se dan a conocer los resultados obtenidos en la investiga

ción. La primera parte del capítulo corresponde al análisis cuantitativo y la segunda al 

análisis cualitativo. 

Análisis cuantitativo 

Características de la muestra 

La muestra (ver tabla 1) consistió de 306 personas adultas de las cuales 212 

(69.3%) fueron mujeres y 94 (30.7%) hombres. La media de la edad fue de 40 años 

(ds=14.28). Con respecto al estado civil, 56 (18.3%) se encontraban solteros, 226 

(73.9%) estaban casados o vivían en pareja, 11 (3.6%) se encontraban separados o 

divorciados y 13 (4.2%) habían enviudado. En cuanto a la escolaridad, 12 (3.9%) 

respondieron no tener escolaridad, 87 (28.4%) realizaron la primaria, 71 (23.2%) la 

secundaria, 52 (17%) la preparatoria, 16 (5.2%) realizaron una carrera técnica, 65 

(21.2%) finalizaron sus estudios universitarios y 3 (1 %) realizaron estudios de maes

tría. Referente a la religión, 207 (67.6%) refirieron ser católicas, 69 (22.5%) protes

tantes y 30 (9.8%) afirmaron no profesar ninguna religión; 26 (8.5%) respondieron ser 

muy practicantes de su fe, 111 (36.3%) respondieron ser practicantes, 154 (50.3%) 

poco practicantes, y 15 (4.9%) no practicantes. 

47 



Tabla 1 

Características de la muestra 

Hombres Mujeres Total % IRM CD-RISC
n % n % (M) (M)

N 94 31% 212 69% 306 100% 42.6 79.5 

18-25 19 6% 30 10% 49 16% 39.89 73.06 

o 

26-40 28 9% 86 28% 114 37% 41.68 78.15 ,e: 
Cll 

41-60 32 10% 84 27% 116 38% 43.67 82.71 11 

-o 61-70 9 3% 8 2.6% 17 5% 44.17 85.82 
Cll 
-o 

71-88 6 2% 4 2% 10 3% 46.5 85.25 

soltero 24 8% 32 10% 56 18% 40.14 78.23 

·;;: 
·¡:; en pareja 66 21% 160 52% 226 74% 42.95 79.70 
o
-o 

separado 3 1% 8 3% 11 4% 45.55 83.18 
V) 

viudo 0.3% 12 4% 13 4% 44.92 79.08 

ninguna 4 1% 8 3% 12 4% 44.83 82.58 

primaria 27 9% 60 20% 87 28% 40.39 80.62 

-o secundaria 19 6% 52 17% 71 23% 35.71 76.63 

17% ·e prepa 18 6% 34 11% 52 41.23 75.30 
Cll 

u técnica 16 5% 16 5% 43.68 79.87 

universidad 26 8% 39 13% 65 21% 41.66 82.00 

posgrado 3 1% 3 1% 42.33 85.66 

católica 62 20% 145 47% 207 67% 42.13 78.46 

:Q protestante 19 6% 50 16% 69 22% 45.71 83.59 
.!2' 

� 
ninguna 13 4% 17 6% 30 10% 38.8 77.6 

Cll 
muy practicante 6 2% 20 7% 26 8% 47.27 89.15 V) 

,Q 
.!2' 

practicante 31 10% 80 26% 111 37% 45.08 82.35 
� 
Cll poco practcante 17% 101 33% 154 50% 40.90 76.63 u 53 

•Cll 

o. no practicante 4 1% 11 4% 15 4.9% 33.80 71.87 
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Descripción de las variables 

La media obtenida en el IRM en la muestra general fue de 42.6 (ds=6.13). Pa

ra las mujeres la media fue de 43.08 (ds=5.59) y para los hombres de 41.55 

(ds=7.11 ). La confiabilidad que alcanzó el IRM en el presente estudio fue de a=.78. 

La media obtenida en el CD-RISC en la muestra general fue de 79.54 

(ds=12.14). Para las mujeres la media fue de 78.79 (ds=12.41) y para los hombres 

de 81.22 (ds=11 .40). La confiabilidad que alcanzó el CD-RISC en el presente estudio 

fue de a=.85. 

Relación entre las variables 

Se encontraron correlaciones significativas entre los ítems de los instrumen

tos (ver tabla 2), algunas de las cuales se destacan a continuación. 

El ítem 2 del CD-RISC ("Tengo al menos una relación íntima y segura que me 

ayuda cuando estoy estresado") se correlacionó de manera significativa con el ítem 

10 del IRM ("Mis principios religiosos son los que fundamentan mi visión de la vida", 

r=.35). El ítem 3 del CD-RISC ("Cuando no hay soluciones claras a mis problemas, a 

veces la suerte o Dios pueden ayudarme") se correlacionó de manera significativa 

con los ítems 1 ("Mi fe abarca todos los aspectos de mi vida", r=.31 ), 5 ("Lo más im

portante para mí es servir a Dios lo mejor que puedo", r=.37), 6 ("Procuro aplicar mi 

religión a todos los aspectos de mi vida", r=.33) y 1 O (r=.32) del IRM. El ítem 13 del 

CD-RISC ("Durante los momentos de estrés-crisis, sé dónde puedo buscar ayuda") 

también se correlacionó de manera significativa con los ítems 1 (r=.33), 5 (r=.32), 6 

(r=.30) y 1 O (r=.36) del IRM. El ítem 18 del CD-RISC ("Puedo tomar decisiones no 
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populares o difíciles que afectan a otras personas, si es necesario") no se correlacio

nó de manera significativa con los ítems del IRM. 

Tabla 2 

Correlación entre los ítems del CD-RISC y del IRM 

irm1 irm2 irm3 irm4 irm5 irm6 irm7 irm8 irm9 irm10 
cd-risc1 .162** .125* .163** .162** .183** .173** .189** .164**

cd-risc2 .193** .250** .142** .145** .229** .198** .351**

cd-risc3 .31 O** .235** .227** .371** .333** .198** .276** .264** .325** 

cd-risc4 .205** .272** .177** .158** .181** .284** .196**

cd-risc5 .209** .100* .231** .129* .112* .101* .100* .241**

cd-risc6 .186** .147** .123* .236** .138** .162** .131* .112* .215**

cd-risc7 .212** .201** .242** .211** .188** .216** .102* .231**

cd-risc8 .173** .261** .194** .119* .157** .203** .153** .118* .243**

cd-risc9 .102* .122* .127* .219** .148** .148** .118* 

cd-risc1 O .270** .247** .143** .101* .187** .143** .202** .144** 

cd-risc11 .107* .099* .138** .207** .122* .103* .112* .105* .217**

cd-risc12 .172** .135** .113* .166** .279** .190** .194** .21 O** .208** 

cd-risc13 .332** .246** .191** .318** .309** .208** .240** .260** .364** 

cd-risc14 .100* .163** .169** .241 ** .198** .158** .158** .096* .178** .229** 

cd-risc15 .100* .112* .095* .105* .118* .167**

cd-risc16 .124* .103* .260** .217** .180** .181** .219** .21 O** 

cd-risc17 .208** .195** .139** .113* .158** .198** .198** .212** 

cd-risc18

cd-risc19 .100* .116* .231 ** .146** .135** .192** .127* .140** .215** 

cd-risc20 .189** .135** .160** .121* .160** .137** 

cd-risc21 .159** .122* .142** .098* .158** .205**

cd-risc22 .214** .220** .178** .137** .097* .184** .196** .169** 

cd-risc23 .095* .186** .105* .11 O*

cd-risc24 .161 ** .172** .137** .132* .150** .258**

cd-risc25 .132* .109* .149** .096* .140** .162** .142** 

**. La correlación es significativa al nivel 0.01 

*. La correlación es significativa al nivel 0.05. 

Prueba de hipótesis 

La hipótesis nula fue sometida a la prueba r de Pearson (ver tabla 3); se es

peraba obtener una significatividad menor o igual a alfa .05 (p ::::; .05), y se obtuvo una 
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significatividad de p=.000; por tanto, se rechazó la hipótesis nula y se aceptó la hipó

tesis de investigación con una r de Pearson de .51 (r=.51 ), lo que indica que la resi

liencia y la religiosidad intrínseca se correlacionan de manera positiva y 

medianamente fuerte. 

Tabla 3 

Prueba de hipótesis 

Medida de Religiosidad 

Intrínseca 

Escala de Adaptación 

(CD-RISC) 

Correlación de Pearson 

Sig. (2-bilateral) 

N 

Correlación de Pearson 

Sig. (2-bilateral) 

N 

Medida de 

Religiosidad 

Intrínseca 

1.000 

306 

.513** 

.000 

306 

**. La correlación es significativa al nivel 0.01 (2-bilateral). 

Otros resultados 

Escala de 

Adaptación 

(CD-RISC) 

.513** 

.000 

306 

1.000 

306 

No se encontraron diferencias estadísticamente significativas entre los grupos 

determinados por las variables del sexo, la escolaridad y el sector de residencia con 

respecto a la resiliencia y la religiosidad intrínseca. 

Con respecto a la edad (ver tabla 4) se encontró una relación significativa pe

ro débil con las medidas del IRM (r=.36, p=.000) y del CD-RISC (r=.25, p=.000) en la 

muestra general; sin embargo, al realizar la prueba de diferencia (t de Student) entre 

las personas de menor y mayor edad, las personas de mayor edad tuvieron significa

tivamente más religiosidad intrínseca y más resiliencia. El tamaño del efecto (TE) en-
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ca significativamente mayor (p=.000), mientras que al comparar a los "muy practican

tes" (M=47.27) con los "practicantes" (M=45.08) no hubo diferencia. 

Tabla 5 

Diferencia en el IRM y el CD-RISC con respecto al estado civil 

Suma de Media 

cuadrados gl cuadrática F Sig. 

Medida de Religiosidad lnter-grupos 530.852 3 176.951 4.896 .002 

Intrínseca 
lntra-grupos 10913.870 302 36.139 

Total 11444.722 305 

Escala de Adaptación lnter-grupos 250.837 3 83.612 .564 .639 

(CD-RISC) 
lntra-grupos 44735.267 302 148.130 

Total 44986.105 305 

Tabla 6 

Comparación del IRM según el estado civil 

Diferencia de 
ds M ds medias Sig. 

Soltero 40.14 6.80 casado / pareja 42.95 5.92 -2.80* .010 
separado / divorciado 45.55 3.83 -5.40* .033 
viudo 44.92 5.18 -4.78 .050 

En los niveles de resiliencia, los "muy practicantes" (M=89.15) fueron signifi

cativamente más resilientes con respecto a los "practicantes" (M=82.35, p=.03), "po

co practicantes" (M=76.63, p=.000) y "no practicantes" (M=71.87, p=.000); los 

"practicantes" (M=82.35) fueron más resilientes con respecto a los "poco practican

tes" (M=76.63, p=.000) y a los "no practicantes" (M=71.87, p=.00); sin embargo, no 
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hubo diferencia significativa en los niveles de resiliencia entre los "poco practicantes" 

(M=76.63, ds=11. 72) y los "no practicantes" (M =71.87, ds=13.85). 

Tabla 7 

Diferencia en el IRM y el CD-RISC con respecto a la práctica religiosa 

Suma de Media 

cuadrados gl cuadrática F Sig. 

Medida de lnter-grupos 2855.398 3 951.799 33.465 .000 

Religiosidad Intrínseca 
lntra-grupos 8589.325 302 28.441 

Total 11444.722 305 

Escala de Adaptación lnter-grupos 5467.787 3 1822.596 13.928 .000 

(CD-RISC) 
lntra-grupos 39518.318 302 130.855 

Total 44986.105 305 

Tabla 8 

Comparación en el IRM y el CD-RISC con respecto a la práctica religiosa 

Varia- (1) Práctica (J) Práctica Diferen-
ble religiosa M ds religiosa M ds cia de Sig. 

medias 

IRM Muy practicante 47.27 4.51 Practicante 45.08 4.17 2.188 .237 
Practicante Poco practicante 40.90 5.92 6.367* .000 
Poco practicante No practicante 33.80 7.61 13.469* .000 

Practicante Poco practicante 40.90 5.92 4.178* .000 
No practicante 33.80 7.61 7 .103* .000 

Poco practicante No practicante 33.80 7.61 7.103* .000 

CD- Muy practicante 89.15 7.62 Practicante 82.35 11.42 6.802* .034 

RISC Poco practicante 76.64 11.72 12.524* .000 
No practicante 71.87 13.85 17.287* .000 

Practicante Poco practicante 76.64 11.72 5.721* .000 
No practicante 71.87 13.85 10.485* .005 

Poco practicante No practicante 71.87 13.85 4.763 .415 

*.La diferencia de medias es significativa a nivel .05. 
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Al formar un grupo con los "muy practicantes" y "practicantes", y otro con los 

"poco practicantes" y "no practicantes", el primer grupo tuvo una religiosidad intrínse

ca (tz94_121=8.5O9, p=.OOO) y una resiliencia (ho4=5.582, p=.OOO) significativamente 

mayor (ver tabla 9). 

Tabla 9 

Diferencia en el IRM y el CD-RISC con respecto a /os grupos formados según la 
práctica religiosa 

Práctica Religiosa N M ds T de Student 
IRM Practicante 137 45.50 4.31 (t294_727=8.509, p=.000) 

No practicante 169 40.27 6.39 

CD-RISC Practicante 137 83.64 11.11 
No practicante 169 76.21 11.96 (t304=5.582, p=.000) 

Con respecto a la adherencia religiosa (ver tablas 1 O y 11 ), se encontraron di

ferencias significativas en el IRM (F(2, 3o3)=16.862, p=.OOO) y en el CD-RISC (F (2, 

303)=5.178, p=.OO6). Los protestantes (M=45.71, ds=4.12) tuvieron significativamente 

mayor religiosidad intrínseca que los católicos (M=42.13, ds=5.89) y que los que no 

profesan ninguna religión (M=38.8O, ds=8.29); los católicos (M=42.13, ds=5.89) tuvie

ron mayor religiosidad intrínseca que los que no profesan ninguna religión (M=38.8O, 

ds=8.29); sin embargo, con respecto a la resiliencia, los que no profesan ninguna re

ligión (M =77.6O, ds=12.64) no fueron significativamente menos resilientes que los ca

tólicos (M=78.46, ds=12.11) y protestantes (M=83.59, ds=11.27), pero los 

protestantes fueron significativamente más resilientes que los católicos. 
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Tabla 10 

Diferencia en el IRM y el CD-RISC con respecto a la adherencia religiosa 

Suma de Media 

cuadrados gl cuadrática F Sig. 

Medida de lnter-grupos 1146.241 2 573.121 16.862 .000 

Religiosidad Intrínseca 
lntra-grupos 10298.481 303 33.988 

Total 11444.722 305 

Escala de Adaptación 1 nter-grupos 1486.789 2 743.394 5.178 .006 
(CD-RISC) 

lntra-grupos 43499.316 303 143.562 

Total 44986.105 305 

Tabla 11 

Comparación en el IRM y el CD-RISC con respecto a la religión 

Variable (J) Práctica Diferencia 
dependi- (1) Religión M ds religiosa M ds de me- Sig. 

ente dias 

IRM Católico 43.12 5.89 Protestante 45.71 4.12 -3.580* .000 
Ninguna 38.80 8.29 3.330* .010 

Protestante Ninguna 38.80 6.91 1.275* .000 

CD-RISC Católico 78.46 12.1 Protestantes 83.59 11.28 -5.130* .006 
1 Ninguna 77.60 12.64 .864 .928 

Protestante Ninguna 77.60 12.64 5.994 .059 

*.La media es significativa a nivel .05 

Análisis cualitativo 

En este apartado se exponen los resultados de los datos obtenidos en las en

trevistas con los encuestados, se hace una comparación entre los grupos de "muy 
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alta" y "muy baja" resiliencia y, finalmente, se realiza un análisis general de las pala

bras relevantes durante las entrevistas. 

Características de la muestra 

La magnitud de la inundación fue desde un metro y algunos centímetros (1.30 

m.) hasta casi tres metros. Al momento de la entrevista muchas personas habían re

cibido la alarma de que podría ocurrir otra inundación. 

La entrevista estructurada fue contestada por 305 personas, ya que una 

rehusó contestarla. Según los datos obtenidos, durante la etapa aguda del desastre 

52 (17%) personas refirieron haber sentido miedo, 84 (27.5%) reportaron haber sen

tido tristeza, 30 (9.8%) sintieron una combinación de tristeza y miedo, 7 (2.3%) sintie

ron ira y tristeza, 54 (17.6%) se sintieron preocupados e impotentes, 32 (10.5%) 

sintieron tranquilidad, 33 (10.8%) refirieron haber tenido confianza en Dios y 12 

(3.9%) sintieron el deseo de ayudar a otros y realizaron labores altruistas. 

Respecto a la competencia personal, 31 (10.1 %) encuestados calificaron su 

competencia como muy buena, 124 (40.5%) como buena, 120 (39.2%) neutral, 29 

(9.5%) como mala. 

El tipo de ayuda que las personas reportaron haber recibido fue: rescate, re

fugio por parte de familiares o albergue, atención médica, vacunas, medicina, des

pensa, ropa, útiles de limpieza, desinfección de vivienda, vale para recuperar 

electrodomésticos, colchones, ayuda económica de diversas instituciones como 

PROFECO, INFONAVIT, FONACOT, SEDESOL y empresas para las que trabajan; 

ayuda para las microempresas y atención psicológica (facilitada por medio de sus 
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empresas empleadoras). La ayuda fue percibida como buena por 140 (45.8%) per

sonas, 127 (41.5%) la percibieron como regular y 37 (12.1 %) como mala. 

El desastre fue atribuido por 116 (37. 9%) personas a una negligencia o inten

ción por parte del hombre, 53 (17.3%) lo atribuyeron a la naturaleza, 32 (10.5%) a 

Dios, 24 (7.8%) a la naturaleza y al hombre, 14 (4.6%) a Dios y al hombre, 9 (2.9%) a 

Dios y a la naturaleza y 56 (18.3%) personas reportaron no saber a qué se debió el 

desastre. 

Respecto al sentido del humor, 11 (3.6%) personas reportaron que siempre 

hacían uso del humor y de las bromas, 73 (23.9%) reportaron que frecuentemente 

reían y bromeaban acerca de lo sucedido, 94 (30.7%) lo hacían de manera ocasio

nal, y en 126 (41.2%) participantes, el sentido del humor estaba ausente con respec

to al desastre. 

El estado de ánimo actual fue definido por 83 (27.1 %) personas como más 

fuerte y con una enseñanza a partir de lo ocurrido; 60 (19.6%) personas informaron 

sentirse tranquilas, aunque con cierta inquietud debido a la alarma de otra posible 

inundación; 52 (17%) sentían inseguridad, angustia o desánimo; 46 (15%) estaban 

agradecidas y confiadas en Dios; 41 (13.4%) informaron encontrarse en recupera

ción; 13 (4.2%) sentían como si nada hubiera pasado, y 9 (2.9%) sentían ira hacia el 

gobierno. 

Para definir su expectativa a futuro respecto a otra posible inundación, 80 

(26.1 %) personas refirieron sentirse neutrales respecto al futuro; 74 (24.2%) reporta

ron sentirse confiadas, competentes en Dios y le daban un sentido espiritual al acon

tecimiento; 71 (23.2%) informaron sentirse competentes para hacerle frente a otra 
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inundación; 52 (17%) se sentían inseguras y 27 (8.8%) exhibieron una expectativa 

catastrófica respecto al desastre y a su recuperación. 

Comparación entre los grupos 

Se establecieron los percentiles 5 (grupo con muy baja resiliencia, n=16) y 95 

(grupo con muy alta resiliencia, n=18). 

Al comparar los grupos de mayor y menor resiliencia, se encontró que el 44% 

(n=7) del grupo con "muy baja" resiliencia atribuyeron la causa del desastre a Dios, 

mientras que en el grupo con mayor resiliencia solo una persona (5.5%) atribuyó la 

causa del desastre a Dios. 

Las emociones que experimentaron las personas de menor resiliencia en el 

momento agudo del desastre fueron tristeza, miedo e ira; en comparación, solo un 

tercio (n=6; 33%) de las personas con más resiliencia informaron esas emociones, 

mientras que la mayoría (n=11, 60%) informó haber sentido tranquilidad, confianza 

en Dios y en menor medida (n=1, 5.5%), incomodidad. 

El 62.5% (n=1 O) de las personas con menos resiliencia informaron no haber 

tenido ningún tipo de iniciativa para lidiar con el desastre, mientras que todas las per

sonas (n=18, 100%) que puntuaron muy alto en resiliencia tuvieron algún tipo de ini

ciativa para lidiar con el desastre e incluso tomaron medidas de prevención (n=2, 

11%). 

Con respecto a la ayuda recibida, no hubo diferencia entre los dos grupos; la 

mayoría de las personas en ambos grupos reportaron haber recibido ayuda; solo dos 

personas del grupo de menor resiliencia y tres personas del grupo de mayor resilien

cia reportaron no haber recibido ayuda; sin embargo, todas las personas con mayor 
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resiliencia evaluaron la ayuda en términos positivos o reportaron no haberla necesi

tado, mientras que casi todas las personas con baja resiliencia (n=14, 87.5%), la eva

luaron de manera regular y dos la evaluaron como mala (12.5%). 

Con respecto a las emociones experimentadas, la mayor parte del tiempo al 

momento de la entrevista, la mitad de las personas en el grupo con menor resiliencia 

(n=8, 50%) reportaron sentir temor, desánimo o inseguridad; dos personas (12.5%) 

reportaron estar tan impresionadas que aún no creen lo que ocurrió y una reportó es

tar traumada (6.25%); solo el 31 % (n=5) de las personas en este grupo reportaron 

sentirse tranquilas "porque no perdí nada", o "porque la gente está tranquila". En el 

grupo con mayor resiliencia, el 28% (n=5) reportó sentirse confiado(a) en Dios y ale

gre; el 39% (n=7) se sentía tranquilo(a) "normal", o "bien", "porque ya regresamos a 

la rutina y mi familia está bien"; dos (11 %) personas respondieron no tener miedo; 

una (5.5%) reportó sentirse mejor que antes del desastre; solo dos (11 %) personas 

reportaron que aunque estaban tranquilas sentían "algo de temor" y una (5.5%) re

portó sentirse un poco estresada "porque padezco de diabetes e hipertensión". 

Solo el 25% (n=4) del grupo con menor resiliencia reportó hacer uso del sen

tido del humor de manera ocasional, mientras que el 75% (n=12) reportó un ausente 

sentido del humor con respecto al desastre porque "esos comentarios no son chisto

sos", "eso no es para reírse", "sufrió mucha gente, murieron muchos", "las bromas las 

hacen los ignorantes que no sufrieron tanto como otras personas", etc. En el grupo 

con mayor resiliencia, a excepción de dos personas (11 %) "porque no es mi estilo" y 

"por respeto a otras personas, no lo hago", todas las demás (89%) reportaron utilizar 

el sentido del humor con respecto al desastre de manera frecuente porque "es bueno 
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para no envejecer, si no, uno se amuela uno solito", "para no estar triste", "sí porque 

con llorar no gana uno nada", "para desestresarme", "para que los demás no estén 

tristes", etc. 

Con respecto a la expectativa a futuro de otra inundación de la misma magni

tud, el 31 % (n=5) del grupo con baja resiliencia demostró una expectativa catastrófi

ca, 25% (n=4) se sentían inseguras, 19% (n=3) se mantenían neutrales y solo un 

25% (n=4) sentían que podrían afrontar otra inundación. En el grupo con mayor resi

liencia, a excepción de una persona (5.5%) que reportó sentir temor ("aunque ahora 

sí estoy alerta para rescatar mis cosas y no perder todo"), todas las personas 

(94.5%) tenían una expectativa realista y competente respecto del futuro, y el 44% 

(n=S) expresó sentirse confiado y competente en Dios ("podemos recuperarnos de lo 

que perdamos", "Dios devuelve la alegría de vivir", "con fe en Dios nadie cae", "cuan

do uno no sabe lo que tiene que hacer uno se desespera, yo ya sé lo que tengo que 

hacer si eso ocurre", "no me preocupo porque estoy bien de salud", "si eso pasa, hay 

que seguir adelante", "eso no es para espantarse, sino para luchar", "me tomo de la 

mano de Dios y Él me da fortaleza", etc; una persona refirió que "como aquí es una 

zona inundable, ya estoy haciendo planes de mudarme porque es una lata estar sa

cando las cosas para que no se pierdan"). 

Palabras de los tabasqueños 

En los comentarios espontáneos que realizaron los encuestados durante la 

entrevista estructurada se detectaron expresiones que pueden agruparse en las ca

tegorías de "confianza en Dios" y los "pilares de resiliencia" (Wolin y Wolin, 1993, Cf. 
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Peralta, Ramírez y Castaño, 2006; Masten, 1994, Cf. Langer, 2004; Suárez Ojeda, 

2001, C.f Szarazgat y Glaz, 2006). 

Confianza en Dios 

Algunos encuestados comentaron que Dios fue un recurso clave que les pro

veyó seguridad, fortaleza, certeza del futuro, explicación y alivio durante su experien

cia en la inundación. Se transcriben a continuación ejemplos de esos comentarios. 

Seguridad 

*"Me sentí bien física y espiritualmente, porque Dios estaba conmigo; salimos 

tranquilos, sin desesperarnos". 

*"Si vuelve a pasar pues vuelvo a salir; Dios no me va a desamparar y Él de

termina el momento en que voy a morir". 

*"Yo me siento feliz. Dios me demostró que está conmigo, y si Él me da la vi

da, yo estoy feliz". 

*"Me sentí segura en el Señor, tuve fe en que no iba a pasar a más, confié en 

Él, no me desesperé, no tuve miedo". 

*"Espiritualmente me siento bien, porque estamos sanos y completos, el Se

ñor tomó el control de las cosas y ya recuperé algo. Yo siento y confío en el Señor 

que no volverá a pasar, estoy gozosa en el Señor, con alegría y paz". 

*"En estos momentos me siento feliz, tranquila y contenta; a pesar de lo que 

dicen, tengo mucha fe en Dios de que ya no va a pasar nada; estamos completos; ya 

prácticamente está superada la prueba, estamos en nuestras actividades normales". 
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Fortaleza 

*"Lo primero que hice fue orar a Dios, con eso me tranquilicé y me hizo mu

cho bien, recordé que en su nombre podemos salir adelante de cualquier dificultad". 

*"Lo primero que hice fue encomendarnos a Dios, sacar a la familia, rescatar 

algunas cosas ... y gracias a Él que nos da fuerza, ya lo hemos superado". 

*"Vinieron psicólogos y nos dieron terapia, eso ayuda a tener la voluntad de 

enfrentarte a lo que venga y salir adelante; la fe en Dios fue algo que también nunca 

me faltó, gracias a Dios que sabe qué es lo que necesito y es demasiado de bueno 

conmigo, estoy recuperadísima, y me siento muy tranquila ... doy gracias por lo que 

pasó, porque así uno se da cuenta que Dios no abandona". 

*"Por la gracia de Dios me siento igual de mi ánimo y gracias a Dios que a 

pesar de todo, hemos salido adelante". 

*"Si no fuera por la fe que tengo en Dios y que me ayuda a salir adelante, es

taría sufriendo como está sufriendo tanta gente". 

Certeza del futuro 

*"No me sentí mal porque yo sé lo que tiene que suceder, esto y muchas co

sas más tienen que acontecer en la tierra antes que Jesús venga". 

*"Ya eso pasó, lo que quedó bajo el agua quedó bajo el agua y lo que se pu

do rescatar que bueno ... no sufro por las cosas materiales, compadezco a las perso

nas que les afectó lo que sucedió y sufren porque no conocen a Dios ni lo que ya 

está dicho en la Biblia". 
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Edad, resiliencia y religiosidad intrínseca 

La resiliencia y la religiosidad intrínseca se correlacionaron de manera sig�ifi

cativa con la edad. Entre las personas jóvenes y los adultos tardíos se encontró una 

diferencia significativa tanto en la resiliencia como en la religiosidad intrínseca. De 

esto se podría inferir que la suma de experiencias a lo largo de la vida acumula prác

tica y aprendizaje que serían recursos de resiliencia para afrontar nuevas adversida

des. Asimismo, las personas mayores de esta población con más experiencia en el 

enfrentamiento de inundaciones reconocen en mayor grado la importancia de la espi

ritualidad a la hora de enfrentar la adversidad; esto coincide con la relación entre la 

experiencia y la resiliencia sugerida por Masten (1994; Cf. Langer, 2004), al proponer 

su pilar de "dominio" ("mastery"). 

Estado civil, resiliencia y religiosidad intrínseca 

Los solteros tuvieron significativamente menos religiosidad intrínseca que los 

casados y que los separados o divorciados; sin embargo, no hubo diferencias signifi

cativas en los niveles de resiliencia entre los grupos de estado civil. En este punto se 

puede sugerir que los grupos "casado" y "separado o divorciado" pueden experimen

tar en su vida circunstancias más difíciles y, por tanto, se aferran más a su fe para 

mantener el nivel necesario de resiliencia. No obstante, es necesario realizar nuevos 

estudios más focalizados en este aspecto para confirmar estas presuposiciones. 

Práctica religiosa, resiliencia y religiosidad intrínseca. 

La autoevaluación de la práctica religiosa fue bastante congruente con las 

medidas de religiosidad intrínseca obtenidas: a mayor práctica religiosa reportada, 
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