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Resumen

En este trabajo se hace una revisién
bibliogréafica sobre el desarrollo evolutivo
humanoy longevidad, desde un enfoque

biopsicosocial (Engel, 1977; Gliedt et al., 2017;
Lehman et al., 2017). Tras aplicar el método
de analisis PRISMA, se obtuvieron diversos

resultados relacionados con un desarrollo
evolutivo mas longevo; asi, en el area bioldgica,
3 factores: los SNPs, los telomeros y la quimica
del estrés; en el area psicoldgica, 5 factores: la
metacognicion, la resiliencia, la espiritualidad,
las relaciones personales y la depresion;

y en el &rea social, 8 factores: la pseudo-
heredabilidad, las relaciones conyugales, la
maternidad, el nivel educativo, estilos de vida,
dietay restriccion calérica, actividad fisica y
mental y tecnologia sanitaria. Ante los datos
obtenidos en las tres areas, de este enfoque
biopsicosocial, y el repetido solapamiento
entre factores del area psicolégica y del area
social, se plantea que pudieran considerarse
estas dos como una conjunta, proponiéndose
un enfoque explicativo con dos areas: bio-
psicosocial que, por factores encontrados

en este trabajo, quedarian un 18,7% de
biolégicay un 81,3% psicosocial. Actualmente,
hay suficiente informacion sobre desarrollo
evolutivo humano y longevidad, pero una
ausencia de investigaciones que estudien esos
factores desde una perspectiva integrada.
Mucha de esa informacién privilegiada se
podria aplicar ya, psicoldgica y socialmente,

a la poblacién en general, para una mejora

de su salud, en cualquier fase del desarrollo
evolutivo humano.

Citar como:

Abstract

In this work, a literature review on human
evolutionary development and longevity

is made from a biopsychosocial approach
(Engel, 1977; Gliedt et al., 2017; Lehman et

al, 2017). After applying the PRISMA analysis
method, several results related to a more
long-lived evolutionary development were
obtained; thus, in the biological area, 3 factors:
SNPs, telomeres and stress chemistry; in the
psychological area, 5 factors: metacognition,
resilience, spirituality, personal relationships
and depression; and in the social area,

8 factors: pseudo-heritability, conjugal
relations, motherhood, educational level,
lifestyles, diet and caloric restriction, physical
and mental activity and health technology.
Given the data obtained in the three areas,

of this biopsychosocial approach, and the
repeated overlap between factors of the
psychological area and the social area, it is
proposed that both could be considered as a
joint, proposing an explanatory approach with
two areas: bio-psychosocial that, for factors
found in this work, would be 18.7% biological
and 81.3% psychosocial. Currently, there is
enough information on human evolutionary
development and longevity, but an absence
of research that studies these factors from an
integrated perspective. Much of this privileged
information could be applied already,
psychologically and socially, to the population
in general, for an improvement of their

health, at any stage of human evolutionary
development.
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Desarrollo evolutivo
humano y longevidad.

Un analisis bio-psicosocial

Human evolutionary development and longevity. : A bio-psychosocial analysis

Isabel Reyes Macias

Vanesa de los Dolores Bordon Suarez
Cynthia Anghara Segura Cabrera
Pedro Javier Castafieda Garcia

Introduccion

Uno de los retos de la psicologia evolutiva es describir y explicar el desarrollo humano
completo, teniendo en cuenta su continuo alargamiento en el tiempo o longevidad. Esta
se ha vuelto un tema de investigacion recurrente en los Ultimos afios, dado el aumento
constante de la esperanza de viday sus repercusiones como un crecimiento poblacional,
extension en la edad de jubilacion, aumento del gasto en pensiones y sobre todo en
sanidad publica. El concepto de longevidad, en palabras de Alvarado y Salazar (2014), es
la maxima duracién posible de la vida humana. La longevidad significa larga viday no se
refiere solo a vivir por un largo espacio de tiempo, significa también vivir en buena salud
y mantener una buena vida, independiente”.

Segln los datos obtenidos de las Estadisticas Sanitarias Mundiales (World Health
Statistics: Monitoring Health for the SDGs), entre el afio 2000 y 2015 se ha incrementado
la esperanza de vida en 5 anos. En el 2015 la esperanza de vida media era de un 71,
4 afos. Las mujeres japonesas son las mas longevas, con una media de 86,8 afios y
los hombres suizos, con un 81,3. La Organizacion Mundial de la Salud (Organizacion
mundial de la salud (OMS), 2018) ha creado una lista con la esperanza de vida media de
cada palis en 2018 (véase tabla 1), ordenada de forma descendente y situandose entre
los tres primeros: Japdn, Espafia y Suiza, sucesivamente.
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Tabla 1. Paises mas longevos segln la OMS (2018).

Esperanzade
vida media

Puesto general

Japén 85.6 1 81.1
Espafia 83.7 2 82.9
Suiza 83.1 3 80.3

Esperanzade
vida de varones

Puesto de

Puesto de
esperanzade | Esperanzade
. . . esperanza de
vidadelos |vidade mujeres| . :
vida de mujeres

varones

2 87,1 1

1 84.2 5

11 85.7 2

Fuente: Elaboracidn propia.

La isla de Okinawa (Japén) fue de interés para cientificos y demé-
grafos portener a las personas mas longevas del mundo. Los investiga-
dores Suzuki, Willcox, & Willcox (2005) en su trabajo, desde un enfoque
biopsicosocial, se interesaron por la dieta, practicas fisicas, costum-
bres sociales y espirituales, entre otros factores que pudiesen explicar
el motivo de la modélica salud de los habitantes de la citada isla. En el
libro “The Okinawa Diet Plan” explican las caracteristicas de la dieta
japonesa: tomar mucha agua e infusiones sin leche ni edulcorante, cal-
cio, una porcion semanal de carne roja, huevos, soja, pescado, arroz,
frutas, verduras... (Willcox, Willcox, & Suzuki, The Okinawa Program,
2001; Suzuki, Willcox, & Willcox, 2005).

Sin embargo, éstos cientificos saben que no todas las respuestas
se encuentran en factores exégenos, interesandose por la genética.
Ante lo cual, querian descubrir un gen en el genoma de los centenarios
que explicase la ausencia de enfermedad. En la actualidad se conoce
el gen FOXO3A. Con respecto a ello, “las personas que tienen en su ma-
terial genético dos copias de esta variante tienen tres veces mas posi-
bilidades de llegar a los 100 afos que las personas que no las tienen”
(Willcox, y otros, 2008). Ademas, algunos sefialan que es necesario es-
tudiar la sangre porque se ha encontrado en las personas longevas tres
niveles altos de HDL o “colesterol bueno” (Wang, v otros, 2018).

Mas recientemente, Dan Buettner (2015) reportero del National
Geographic, descubre las cinco regiones donde se encuentran las per-
sonas mas longevas del mundo, a las que llama “Zonas Azules”: la isla
de Cerdefia (Italia), también la isla de Okinawa (Japon), Loma Linda (Ca-
lifornia), Peninsula de Nicoya (Costa Rica) e Icaria (Grecia). El equipo de
investigacion encontré caracteristicas del estilo de vida que compar-
tian, alas que se denominé Power9. Entre estos habitos biopsicosocia-
les se incluyen: moverse por la naturaleza cultivando y prescindiendo
de comodidades mecanicas, tener un “plan de vida”, dedicarse tiem-
po a uno mismo para reducir el estrés bien recordando antepasados,
rezando, o tomando una siesta, dejar de comer cuando su estbmago
esta al 80%, propension/inclinacion a cultivos ecolégicos, tomar alco-
hol moderado, espiritualidad y mantener el sentido de comunidad y a
la familia cerca del hogar (Buettner & Skemp, 2015).

Antecedentes en
el estudio de la
longevidad humana.

El estudio de la longevidad humana se comienza a plantear des-
de una perspectiva socioldgica y con objetivos demograficos. Es decir,
para ver el aumento o descenso de la poblacion cada afio. Actualmen-
te, la esperanza de vida se utiliza para conocer el grado de desarrollo
de un pais (Instituto BBVA de Pensiones, 2014). Pero desde principios

del S. XIX con el aumento notable de la esperanza de vida, se comenzo
a investigar sobre la longevidad animal y no es hasta hace alrededor
de 20 afios que se comienzan a realizar estudios sobre la longevidad
humana en Estados Unidos, como los de Pascucci and (Instituto BBVA
de Pensiones, 2014).

La multicausalidad y multidimensionalidad de la longevidad hu-
mana esta basada en el enfoque biopsicosocial (Engel, 1977). Este en-
foque fue elaborado por Engel como reaccion al modelo biomédico,
que se centraba Unicamente en factores biologicos como edad, géne-
ro, genética, reacciones fisiolégicas, y la salud del tejido corporal. El ci-
tado Engel (citado en Gliedt et al., (2017) le afiadié factores psicoldgicos
como salud mental, salud emocional, creencias y expectativas, y fac-
tores sociales como relaciones interpersonales, dinéamicas de apoyo
social, y aspectos de socioeconomia.

Tizén (2007) subraya algunas limitaciones del citado modelo bio-
médico y critica su mayor inclinacion médica que filosdfica, al no resol-
ver problemas filoséficos y epistemoldgicos; también que es un mode-
lo reduccionista, ya que sélo busca un “gen” para curarlo. En 2009 se
publica un articulo “Engel’s biopsychosocial model is still relevant to-
day" donde se habla de la necesidad de incorporar dos aspectos mas
al citado modelo: la semidtica y el constructivismo (Adler, 2009).

Para Lehman et al. (2017) las variables determinantes en el mode-
lo biopsicosocial y la salud humana son las influencias interpersonales
reciprocas, segln los distintos niveles del contexto familiar, social y cul-
tural, basados en el esquema dinamico de Bronfenbrenner (1986), que
va desde lo micro a lo macrosocial, en una continua variabilidad.

En 2017 se publica el manual académico divulgativo, titulado:
“Adult development and aging: biopsychosocial perspective” (Krauss
& Whitbourne, 2017) donde se usa el modelo biopsicosocial para ex-
plicar los cambios que se producen con la edad, en todo el desarrollo
evolutivo humano, desde las tres partes integradas (biolégico, psico-
l6gico y social) las cuales fueron heredaras del ya nombrado enfoque
biopsicosocial de Engel (1977).

En 2017 se publica un articulo desde la psiquiatria, donde expo-
ne la importancia del modelo para esta disciplina y aporta un enfo-
que mas empatico a la practica (Papadimitriou, 2017). Desde la terapia
ocupacional también se utiliza este modelo, para explorar una forma
de hacer la préactica ocupacional mas integradora y holistica (Gentry,
2018).

Un ejemplo aplicado del estudio completo de una persona es el
caso famoso de Jeanne Louise Calment, mujer que hasta hace muy
poco era conocida como la persona mas longeva de la historia, alcan-
zando los 122 afios y 164 dias. Sin embargo, en diciembre de 2018,
Nikolai Zac publica un estudio sobre ella y expone sus sospechas de
que realmente no es la mujer méas longeva del mundo, y que fue su
hija, Yvonne, quien adquirié su identidad para evitar pagar impuestos,
lo que implicaria que Yvonne Calment murié en 1997 con 99 afios y no
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Jeanne Calment, quien lo habria hecho en 1934 (Z7ac, 2018). Parece,
por tanto, que todas las hipdtesis biopsicosociales que se habian plan-
teado, sobre ese ejemplo méximo de longevidad humana, se vuelven
alin mas inciertas.

Objetivo

Revisar y recopilar los estudios y trabajos cientificos, que sigan al
maximo los criterios del método PRISMA, relacionados con el desarrollo
evolutivo humano y la longevidad de los Ultimos afios, principalmente
de este siglo, y clasificarlos en aspectos bioldgicos, psicolégicos y
sociales, seglin el enfoque biopsicosocial (Engel, 1977; Gliedt, Schneider,
Evans, King, & Eubanks, 2017; Lehman, David, & Gruber, 2017).

Método

Se utilizd la aproximacién PRISMA- Preferred Reporting of Items for
Systematic Review and Meta-Analysis (Urrutia & Bonfill, 2013) la cual
tiene como objetivo garantizar una mayor claridad y transparencia
de los informes en cada fuente bibliogréfica. La Declaraciéon PRISMA
para reducir el riesgo de sesgos y de informes erréneos crea una lista
de items de verificacion que incluyan certezas (Liberati, y otros, 2009).
Por tanto, esta nueva metodologia se basa en una lista de 27 items de
comprobacion (Urrutia & Bonfill, 2013). Los 27 items de comprobacion
se reparten en siete grandes apartados. A continuacion, se expone una
breve justificacion de laimportancia de cada uno de los items (Liberati,
y otros, 2009).

Titulo.

Resumen: facilitar al lector para que tenga una idea sobre los
procesos y hallazgos de dicho informe (Urrutia & Bonfill, 2013).

Introduccion: con justificacion y objetivos.

Método:

Protocolo y registro: pre-especifica los objetivos y métodos
de la revisién sistematica.

Criterios de elegibilidad: evalla la validez, aplicabilidad y
sensibilidad de la revision.

Busqueda: permite al lector replicar el estudio, indicando las
bases de datos utilizados.

Seleccion del estudio: distribucion de | a tarea, seleccion de
investigadores y resolucion de desacuerdo. Es recomendable,
utilizar el diagrama de flujo PRISMA.

Proceso de recopilacion de datos: Necesario para criticary
resumir informacion en la revision.

items de los datos: para conocer las variables que se bus-
caron y se estudiaron y las razones de ellas para que el lector
entienda el proceso de revision.

Riesgo de sesgos en los estudios individuales: propor-

cionar los métodos utilizados para medir el riesgo de sesgo
en los estudios o |a justificacién de por qué no se ha hecho
dicha evaluacion

Resumen de las medidas: para resaltar las especificaciones
de los resultados prioritarios de interés, asi como la medida
del efecto resumen prevista para cada resultado.

Riesgo de sesgo entre los estudios: examinar si existen
sesgos en los datos, bien por falta de estudios (sesgo de
publicacion) o bien por porque falten datos en los estudios
incluidos (sesgo de informacion selectiva).

Analisis adicionales: permiten comprender si los resultados
de la revisién son incorrectos.

Resultados:

Seleccion de estudios: informar del niimero de articulos y
las fuentes de exportacion de informacion. Es recomendable
utilizar un diagrama de flujo.

Caracteristicas de los estudios: para que se pueda medir
la validez y aplicabilidad de los resultados.

Resultados de los estudios individuales: de esta manera
se permite reproducir los analisis y estudiar otros.

Sintesis de los resultados: facilitan el andlisis de patrones a
través de los estudios.

Riesgo de sesgo entre los estudios: informar de los resul-
tados de las evaluaciones de estudios de sesgos.

Resultados de analisis adicionales: ayudara a evitar ses-
gos en los informes de resultados selectivos.

Discusion: donde se exponen el resumen de los hallazgos princi-
palesy las limitaciones.

Conclusiones y financiacion: Proporcionar una interpretacion
general de los resultados, aplicaciones practicas y fuentes de financia-
cion.

Procedimiento

Para esta revision, se creyd adecuado hacerlo con el método de
revision tedrica PRISMA, siguiendo el modelo biopsicosocial y su
clasificacion en tres tipos de factores. Tras esto se procedio a realizar
una intensa y amplia busqueda de trabajos vy articulos sobre dicha
tematica. Desde ahi se tuvo acceso a bases como Scopus, Web of
Science (WOS), Science, OMS. Ademas, se hizo uso también del Google
Scholar. Se obtuvieron articulos tanto en inglés como en espafiol
usando los siguientes términos de busqueda, y consensuados por el
equipo de investigacion:

Human longevity and: spirituality; way of life; nutrition; ge-
netics; society; caloric restriction; stress; aging; religion; diet;
physical exercise; sport.

Longevidad humana y: espiritualidad; estilo de vida; nutricion;
genética; sociedad; restriccion caldrica; estrés; envejecimien-
to; religion; dieta: ejercicio fisico; deporte.

Ademas, se afiadieron a la lista algunos libros que son clésicos en
el tema (véase Referencias).

En cuanto a los criterios de inclusion y exclusion se seleccionaron
mayoritariamente articulos de estas dos primeras décadas de siglo y
que, ademas, tuvieran como minimo un 70% de inclusion de la meto-
dologia PRISMA. No obstante, se han utilizado otros articulos que pese
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a no cumplir la metodologia PRISMA, si han servido para complemen-
tar la Introduccion.

Con el fin de filtrar los articulos que cumplen los requisitos PRIS-
MA se han elaborado tres tablas (tabla 2, 3 y 4) que contienen informa-
cién de sus autores y afio en la primera columna'y en las siguientes
columnas los 6 principales puntos necesarios de inclusion (resumen,
introduccién, método, resultados, discusion y conclusién), ademas de
una séptima columna llamada “total acuerdo PRISMA”, la cual se obtie-
ne haciendo una media de porcentajes de las 6 columnas anteriores
como ya se ha dicho. Se ha establecido que los articulos a tener en
cuenta en esta revision seran aquellos que superen el 70% de acuerdo
con el diagrama de flujos del PRISMA y que cuyo afio de publicacién
sea superior al 2010. Siendo aceptados asi, 40 articulos y excluidos
mas de 50.

Para el filtrado de los métodos y resultados se ha observado que,
si se cumple cada criterio, se puntta con 1 si cumple el requisito y con
0 si no lo cumple. Una vez establecidas todas las puntuaciones se ob-
tiene una media, sumando todos los criterios (los puntos) y dividien-

Biologicos:
Tabla 2. Factores bioldgicos (genes, teldmeros y estrés quimico).

Autores

Resumen Introduccion Método Resultados Discusion Conclusion

do entre el nimero de criterios (14 o 10, dependiendo si es método
o resultados). Por Ultimo, lo multiplicamos por 100 para obtener una
puntuacién en porcentaje, y situar en sus correspondientes columnas,
en las tablas ya mencionadas.

Formula matematica:

suma en tanto x 1
x 100

No. criterios

Resultados

Tras una busqueda exhaustiva se han obtenido 40 articulos, publicados
a partir del 2010, que cumple al menos el 70% de criterios, de acuerdo
con el diagrama de flujos PRISMA, y que se clasifican en las tres areas
del modelo bio-psico-social.

Total acuerdo

The genetic component of human longevity: New
Datoetal. (2018) insights from the analysis of pathway-based SNP-SNP 100%
interactionslongevity

Revelasaetal.  Review and meta-analysis of genetic polymorphisms

. ) 5 . 100%
(2018) associated with exceptional human longevity
Stein etal. (2018) Perceived social suppo-rt, loneh-nessand‘ Igter life 100%
telomere length following wartime captivity
Santosetal, (2016) The gene.tlcs of exceptional longevity: Insights from 100%
centenarians
Schutteaetal.  The relationship between positive psychological 100%
(2016) characteristicsand longer telomeres
Steergglfg)et al Telomeres and the natural lifespan limit in humans 100%
Epeletal. (2013) Wandering mindsand aging cells 100%
Noordametal.  Cortisol serum levelsin familial longevity and perceived 100%

(2012) age: the Leiden longevity study

Geneticvariation in TERT and TERC and human
leukocyte telomere length and longevity: a cross- 100%
sectional and longitudinal analysis

Soerensen et al.
(2012)

Genome-wide meta-analysis associates HLA-DQA1/DRB1

Joshi etal. (2017) and LPAand lifestyle factors with human longevity

100%

Genes. Herskind (Joshi, y otros, 2017) establece que un 25% de la
variabilidad de la vida humana es genética, pero hasta ahora sélo se
ha demostrado con 3 locus: APOE, FOXO3A, CHRNA3/5 relacionados
con la duracion de la vida. Ademas de otras asociaciones relacionadas
con la longevidad (LPA y HLA-DQA1/DRB1), con la conducta de fumar,
el cardio-metabolismo'y la artritis reumatoide (Joshi, y otros, 2017).

Un afio después, Revelasa et al. (2018) corroboran este efecto y
encuentran otros que se asociaron significativamente con una longe-
vidad excepcional: ACE rs4340, APOE €2 / 3/4, FOXO3A rs2802292, KLO-
THO KL-VS e IL6 rs1800795.

PRISMA(min. 70%)

100% 65% 90% 100% 100% 93%
100% 78% 90% 100% 100% 95%
100% 71% 50% 67% 100% 81%
100% 36% 50% 100% 100% 81%
100% 79% 50% 100% 100% 88%
100% 36% 50% 50% 100% 76%
100% 71% 70% 100% 100% 90%
100% 64% 70% 100% 100% 89%
100% 57% 70% 100% 100% 88%
100% 57% 80% 100% 100% 90%

Otros estudios apoyan estas conclusiones, y van mas allé con los
polimorfismos de nucledtidos simples beneficiosos (SNPs), combinan-
dolos entre s y obteniendo otros resultados beneficiosos. Ademas,
este estudio se replico y se encontrd un efecto significativo del gen
combinado GHSRMREA11, el cual tiene una gran influencia en la su-
pervivencia longitudinal en mujeres nonagenarias (Dato, y otros, 2018).
Por Ultimo, segln los datos obtenidos por Santos et al. (2016), hay
SNPs para la longevidad humana (rs429358, rs2802292, rs13217795,
rs2764264, rs1042522, rs7 762395, rs1800896), otros perjudiciales, o con
ningUn impacto.
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Teldbmeros. Muezzinler citado en (Schuttea, Palanisam, &
McFarlane, 2016) y su equipo explican que los teldmeros se acortan con
cada replicacién de ADN y se considera un marcador de envejecimien-
to celular. Kaszubowska citado en (Schuttea, Palanisam, & McFarlane,
2016) explica que los méas cortos se asocian con un sistema inmunitario
mas débil y mayor vulnerabilidad a enfermedades relacionadas.

Se estudio las 2 subunidades méas importantes de los telémeros
(TERCy TERT) asociados tanto a la longitud de los telémeros (TL) como
con la longevidad humana. Se encontré que el alelo A del TERC esté
asociado a la TL al igual que para los SNPs o haplotipos del TERT, es-
tando asociado también a la longevidad del ser humano (Soerensen, y
otros, 2012).

En un estudio en excombatientes israelis se encontré que la sole-
dady la falta de apoyo social percibido predijeron unos telémeros mas
cortos (Stein, y otros, 2018). También se encuentra que las caracteristi-
cas positivas individuales (mayor optimismo o una mayor inteligencia
emocional) se asocian a telémeros més largos (Schuttea, Palanisam), &
McFarlane, 2016).

Psicolégicos:

Steenstrup et al.,, (2016) descubrieron que existe un “borde te-
lomérico” que supone que si es mas corto existe un alto riesgo de
muerte. Y ademas, también se defiende la presencia de un “limite telo-
mérico” que se puede alcanzar dentro de la esperanza de vida actual
(Steenstrup et al., 2016).

En el estudio de Epel et al. (2013) se evalué la relacion entre la
TL y la tendencia a una mente “errante”, es decir, con personas con
una gran capacidad de distraccion, la cual esta influenciada por fac-
tores cognitivos (preocupaciones y pensamientos rumiantes), estados
(como sentirse cansado o estresado)y factores ambientales (Burdett,
Charlton, & Starkey, 2017).

Quimica del estrés. Un estudio investiga los niveles de cortisol
matutinos en la longevidad hereditaria y la asociacién de estos nive-
les con la edad percibida. Se obtuvo que la descendencia y el grupo
normal tenian niveles de cortisol similares. Por otro lado, se vio en el
normal un aumento de los niveles de cortisol asociado a un 0,42 afio
de aumento en la edad percibida. Sin embargo, en los descendientes
no se observéd esto, sugiriendo que estos descendientes tienen un fe-
notipo mas resistente al estrés (Noordam, y otros, 2012).

Tabla 3 Factores psicolégicos (metacognicion, resiliencia, espiritualidad, relaciones interpersonales y depresion)

Autores Titulo

Total acuerdo PRISMA
(min. 70%)

Resumen Introduccién Método Resultados Discusién Conclusién

An economic theory of depression and itsimpact on

Strulik (2019) health behavior and longevity

100%

Early experiences of threat, but not deprivation, are
Summer et al. (2019) associated with accelerated biological aging in childrens ~ 100%
and adolescents

Therapeutic landscapes and longevity: wellness tourism

0,
Huang & Xu (2018) in Bama 100%
Petrova & Lakomy Resilience as a factor of longevity and gender differences
o 100%
(2017) init's effects
Hilbrand etal. A prospective study of associationsamong helping, 100%
0

(2017) health and longevity

.. The role of existential Beliefs within the relation of
AraCjuetal. (2017) o, . 100%
centenarians’ health and well-being

Subjective well-being and longevity: Findings from a 22-

Ganaetal. (2016) s EanerisLEy

100%

Social relationships and physiological determinants of

Yangetal. (2015) longevity across the human life span

100%

The Influence of Subjective Aging on Health and
Longevity: A Meta-Analysis of Longitudinal Data. 100%
Psychology and Aging

Westerhof et al.
(2014)

The impact of therapeutic procedure innovation on
Lichtenberg (2013) hospital patient longevity: evidence from Western 100%
Australia, 20002007

Toussaint et al.

2012) Forgive to live: forfiveness health and longevity 100%
Concienti dl ity: ination of
Hill etal. 2011) oncientiousness and longevity: an examination o 100%
possible mediators
The power of positive emotions: it’s a matter of life or
Xuetal. (2010)  Death-subjective well-being and longevity over 28 Years 100%

in a general population

100% 57% 60% 0% 100% 86%
100% 50% 50% 100% 100% 83%
100% 71% 70% 100% 100% 90%
100% 80% 90% 100% 100% 95%
100% 71% 60% 100% 100% 89%
100% 1% 90% 100% 0% 1%
100% 93% 100% 100% 20% 85%
100% 1% 90% 100% 100% 94%
100% 90% 86% 100% 50% 87,66%
100% 64% 80% 100% 100% 91%
100% 79% 80% 100% 100% 93%
100% 1% 0% 100% 40% 80%
100% 51% 80% 100% 100% 89%
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Desarrollo evolutivo humano y longevidad
Un andlisis bio-psicosocial

Metacognicion. La conciencia, el conocimiento que tiene una
persona sobre si mismo y su entorno, predice una mayor longevidad,
utilizando mediadores de la salud fisica auto-informaday del funciona-
miento cognitivo (Hill, Turiano, Hurd, & Mrockek, 2011).

Westerhof et al. (2014) encontraron que de los componentes del
bienestar subjetivo (satisfaccion con la vida, afecto positivo y afecto
negativo), el afecto positivo tiene una asociacion significativa con la
longevidad independientemente del afecto negativo.

Resiliencia. Se trata de la capacidad de adaptacion frente a la
adversidad, predice la mayor supervivencia de las personas mayores,
sobre todo en mujeres (Petrova & Lakomy, 2017). Se ha descubierto
también que las adversidades en la vida temprana (ELA), aceleran el
envejecimiento bioldgico en nifios y adolescentes, provocando asi una
peor salud mental y fisica, ademas de un acortamiento de los teléme-
ros (Summer, Colich, Uddin, Armostrong, & MclLaughlin, 2019).

Espiritualidad. Se ha encontrado que niveles mas altos de perdén
estan asociados con un funcionamiento mas saludable de los sistemas
cardiovascular, endocrino, e inmunoldgico, prediciendo un menor ries-
go de mortalidad y aumentando la longevidad (Toussaint, Owen, &
Creadle, 2012).

Ademas, la participacion en actos religiosos favorece una me-
jor salud mental, y por tanto, una vida mas larga, seglin Zimmer et al.
(2016). No obstante, Nooney and Woodrum citado en (Zimmer, y otros,
2016) defienden que la religion provoca ansiedad, fomenta sentimien-
tos psicolégicamente dafiinos como la culpa y la verglienza.

Asi mismo, se ha demostrado que niveles altos de religiosidad,
espiritualidad, control personal, felicidad y optimismo tienen efectos
protectores sobre la mortalidad. Por el contrario, la depresion y los in-
formes de salud fisica mas deficiente han sido identificados como fac-
tores de un mayor riesgo de mortalidad (Toussaint, Owen, & Creadle,
2012). Se ha descubierto que la cercania a Dios, la orientacion y la moti-
vacion religiosas y/o el apoyo religioso suponen beneficios para la lon-
gevidad (Arauju, Riberiro, & Paul, 2017).

Por otro lado, se comprobd que la combinacién de entorno na-
tural e interaccién social favorece una mente mas relajada, correlacio-
nando todo esto con una mayor longevidad (Huang & Xu, 2018). En el
estudio de Zimmer et al. (2019), sobre la religiosidad y la longevidad en
Taiwan, se comprobd que aquellos que son mas religiosos viven mas
tiempo que los que no lo son. Los autores, alin encontraron una mayor
supervivencia para las mujeres, y que esta significacion positiva entre
la religion vy la longevidad, disminuye a un coeficiente del 30% cuan-
do se incluyen otras variables como estado civil, educacion, lugar de
residencia, salud- enfermedad y economia, aunque sigue existiendo
correlacion.

Relaciones interpersonales. Se observa un menor riesgo de des-
regulacion fisiolégica cuando hay mayor grado de integracion social
(Yang, y otros, 2015). Estos datos correlacionan con otras investigacio-
nes, donde se ha encontrado que variables tales como la satisfaccion y
afecto positivo, predicen significativamente la longevidad (Xu, Roberts,
& Kaplan, 2010). Los resultados de otro estudio sugieren que existen
asociaciones entre ser abuelos y apoyar a otros con la mayor longevi-
dad. (Hilbrand, Coall, Meyer, Gerstorf, & Hertwig, 2017).

Depresion. Segln la OMS (2017), mas de 300 millones de personas
en todo el mundo viven con depresion. Investigaciones han descubier-
to que las personas deprimidas ahorran menos, invierten menos en
su salud, adquieren mas bienes insalubres y hacen menos ejercicio,
fumany beben alcohol. Como resultado, envejecen mas rapido y mue-
ren antes que las personas no deprimidas. Se predice que los retrasos

en el tratamiento de la depresion en la edad adulta temprana tienen
repercusiones significativas en los resultados de salud en la vejez y en
la longevidad (Strulik, 2019).

Sociales:

Pseudo-heredabilidad. Un estudio reciente (Ruby, y otros, 2018)
demuestra que pese a la creencia de que la longevidad es biolégica-
mente hereditaria, este intervalo de herencia es “consistentemente
baja (15 a 30%)”. Realizando correlaciones entre parientes genéticos
y entre parientes no genéticos (suegros), se obtuvieron resultados que
sugieren un emparejamiento muy variado en torno a factores que in-
fluyen en la duracién de la vida, como genéticos o ambientales. Ruby
et al. (2018) llegaron a la conclusién de que la verdadera heredabilidad
biolégica de la longevidad humana (estudiada entre los afios 1800 y
principios de 1900) fue muy inferior al 10%; aproximadamente un 7%,
el resto fue debido al efecto del emparejamiento selectivo, por tanto,
seria un factor social.

Relaciones conyugales. Las personas casadas tienen menos in-
gresos hospitalarios, hospitalarias mas cortas y son menos propen-
sos a trasladarse a una residencia de ancianos (Tatangelo, McCabe,
Campbell, & Szoeke, 2017). En la misma linea de estudio, Drefahl citado
en (Tatangelo, McCabe, Campbell, & Szoeke, 2017) encontré que la es-
peranza de vida de una mujer es mas corta cuanto mayor es la diferen-
cia de edad de su marido; mientras que cuanto mas joven es su esposa,
mas tiempo vive el hombre.

Maternidad. Con respecto a la maternidad, se encontré una aso-
ciacion significativa entre la edad de maternidad tardia y la mayor lon-
gevidad de la madre, siendo un marcador de un envejecimiento mas
lento (Sun, y otros, 2015).

Nivel educativo. Por otro lado, algunos estudios han encontrado
que los padres de los descendientes con un mayor logro educativo vi-
vieron 0,55 afios mas en comparacion con los del otro grupo de des-
cendientes de menor logro educativo. Por lo que se ha concluido que el
logro educativo se hereday es Util para predecir la longevidad (Marioni,
y otros, 2016).

Estilo de vida. Rajpathak et al. (2011) concluyen que las personas
longevas no son tan distintas en términos de factores del estilo de vida,
IMC, tabaquismo, actividad fisica o dieta que la poblacion general, sino
que existe una interaccion con el ambiente que hace a estas personas
diferentes. El autor invita a investigar sobre estas interacciones.

Dieta y restriccion calorica. Entre los habitos alimentarios concre-
tos, hay una asociacion positiva entre las verduras conservadas en sal
y el riesgo de mortalidad (Shi, y otros, 2015). También se ha encontrado
mayor proporcion de hierro, magnesio y cobalto en las personas lon-
gevas que consumen esos alimentos (Cai, y otros, 2015). A todo esto,
se suma la relacion de niveles de carbohidratos, glucosa y la ingesta
de fibra (incluidas las frutas, la fibra vegetal de panes/cereales) con un
envejecimiento exitoso (Gopinath, Flood, Kifley, Louie, & Mitchell, 2017).
Hasta hace relativamente poco se creia que, debido a la asociacion
positiva de las verduras y hortalizas con la longevidad, esta dieta dis-
minuia la mortalidad. Pero estudios recientes demuestran que no hay
diferencias significativas en la probabilidad de mortalidad entre vege-
tarianos y no vegetarianos (Mihrshahi, Ding, Gale, Allman-Farinelli, &
Bauman, 2017).
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Tabla 4 Factores sociales (pseudo/heredabilidad, relaciones conyugales, maternidad, nivel educativo, estilos de vida, dieta y restriccion

caldrica, actividad actividad fisica y mental y tecnologia sanitaria)

Autores Titulo

An economic theory of depression and itsimpact on

Strulik 2019) health behavior and longevity

100%

Early experiences of threat, but not deprivation, are
Summer et al. (2019) associated with accelerated biological aging in childrens ~ 100%
and adolescents

Therapeutic landscapes and longevity: wellness tourism

0,
Huang & Xu (2018) in Bama 100%
Petrova & Lakomy Resilience as a factor of longevity and gender differences
S 100%
(2017) init'seffects
Hilbrand etal.  Aprospective study of associations among helping, 100%
0

(2017) health and longevity

Aratiuetal. (2017) The role of existential Beliefs within the relation of 100%
HY ' centenarians’ health and well-being °

Subjective well-being and longevity: Findings from a 22-

0,
year cohort study 100%

Ganaetal. (2016)

Social relationships and physiological determinants of

0,
longevity across the human life span 100%

Yangetal. (2015)

The Influence of Subjective Aging on Health and
Longevity: A Meta-Analysis of Longitudinal Data. 100%
Psychology and Aging

Westerhof et al.
(2014)

The impact of therapeutic procedure innovation on
Lichtenberg (2013) hospital patient longevity: evidence from Western 100%
Australia, 2000e2007

Toussaint et al.

2012) Forgive to live: forfiveness health and longevity 100%
Concienti dl ity: inati f
Hill etal, 2011) oncientiousness and longevity: an examination o 100%
possible mediators
The power of positive emotions: it's a matter of life or
Xuetal. (2010)  Death-subjective well-being and longevity over 28 Years 100%

in a general population

En una investigacion se analizd los fenotipos del metabolismo
energético, biomarcadores del envejecimiento y el estrés oxidativo du-
rante dos afios de personas con restriccion calérica “reduccién de la
ingesta de calorfas sin malnutricién” (Marti & Arevalo, 2018) y se identifi-
c6 que muchos biomarcadores del envejecimiento mejoraron en estos
individuos (Redman, y otros, 2018).

Actividad fisica y mental. Los beneficios en la salud de la activi-
dad fisica son bien conocidos. Los investigadores tratan de descubrir si
guarda alguna relacién con la longevidad. Asi lo demuestra un estudio
sobre los atletas de élite, descubriendo que los atletas de resistencia
de élite (aerébicos) y los atletas de deportes mixtos (aerdbicos y anae-
rébicos) sobreviven mas tiempo que la poblacion general, indicando
una menor mortalidad y una mayor longevidad (Teramoto & Bungum,
2010).

Algunos autores descubren que jugadores de ajedrez presentan
una mayor longevidad y que esta caracteristica se da en deportes
similares (Tran-Duy, Smerdon, & Clarke, 2018). Este dato lo corrobo-
ran otros autores, defendiendo que una vida generalmente activa se
asocia con salud cardiovascular y la longevidad en adultos mayores

Resumen Introduccion Método Resultados Discusién Conclusién

Total acuerdo PRISMA
(min. 70%)

100% 57% 60% 0% 100% 86%
100% 50% 50% 100% 100% 83%
100% 71% 70% 100% 100% 90%
100% 80% 90% 100% 100% 95%
100% 71% 60% 100% 100% 89%
100% 71% 90% 100% 0% 7%
100% 93% 100% 100% 20% 85%
100% 71% 90% 100% 100% 94%
100% 90% 86% 100% 50% 87,66%
100% 64% 80% 100% 100% 91%
100% 79% 80% 100% 100% 93%
100% 71% 70% 100% 40% 80%
100% 51% 80% 100% 100% 89%

(Ekblom-Bak, Ekblom, Vikstrom, Faire, & Hellénius, 2014). También se
estudio la relacién entre el gen DRD4 y la longevidad, influenciado por
los efectos ambientales, encontrando que la poblacién de mayor edad
que presentaba este alelo, correlaciona fuertemente con el aumento
de los niveles de actividad fisica (Grady, y otros, 2013).

Tecnologia sanitaria. Para terminar, la innovacion de procedi-
mientos terapéuticos influye sobre la longevidad e indican que aumen-
ta la esperanza de vida en los pacientes (Lichtenberg, 2013).

Discusiony
conclusiones

En relacion con el aspecto bioldgico, se han realizado gran cantidad
de estudios en los Ultimos 10 afios sobre la presencia de genes que
benefician o perjudican la longevidad y también sobre los telémeros,

RIP 13 (1) pag. 117-128

Revista Iberoamericana de Psicologia

ISSN-L: 2027-1786



https://creativecommons.org/licenses/by-nc-sa/4.0/

RIP 13 (1) pag. 117-128

Revista Iberoamericana de Psicologia

ISSN-L: 2027-1786

Desarrollo evolutivo humano y longevidad
Un andlisis bio-psicosocial

su longitud y por qué este se ve afectado. Y recientemente se ha
descubierto que la aparente heredabilidad de la longevidad puede
deberse al emparejamiento selectivo entre personas longevas.

Algunos de estos factores biolégicos muestran sus aspectos po-
tencialmente modificables, por ejemplo, el tamafio de los telémeros
o los niveles de cortisol, desde una posible intervencion psicosocial,
como la conducta de fumar, la soledad, el apoyo social, la inteligencia
emocional y la cognicion errante.

Ademas de esta plasticidad biolégica, se plantea el derecho pre-
sentey futuro de la poblacion a conocer si en su registro genético exis-
ten los genes y variaciones ya nombrados. También, de permitir que
las personas que hayan experimentado eventos traumaticos puedan
someterse a una prueba que determine el tamafio de sus telémeros.
Todo esto con el objetivo de actuar precozmente en aquellas que pre-
senten un mayor riesgo de morbilidad y mortalidad.

En cuanto a los resultados psicolégicos, también se obtienen
factores que parecen aptos para una transformacion beneficiosa del
desarrollo evolutivo longevo: las estrategias de afrontamiento, la resi-
liencia, capacidad de perddn, conciencia entre otras ya mencionadas.
Y estas bases del funcionamiento psicologico se empiezan a formar
desde lainfancia, porlo que habria que subrayar laimportancia de em-
plear unos estilos educativos parentales, ya clésicos (Baumrind, 1971),
que refuercen estos factores, como el democratico, caracterizado por
un alto afecto y alto control. Ademas, se ha estudiado que estos esti-
los determinan la forma de interactuar de estas personas, afectando
asf al tipo de relaciones familiares y sociales (Torio, Pefia, & Rodriguez,
2008). Con esto, se propone nuevas investigaciones que pongan en
correlacion los distintos estilos educativos recibidos en la infancia y
adolescencia (democratico, permisivo, autoritario y negligente) con el
desarrollo evolutivo longevo.

La espiritualidad y la conciencia han sido factores muy estudia-
dos, como ya se ha visto, también lo ha sido el método del mindful-
ness. Sin embargo, pese a que este es el alcance de la conciencia plena
mediante meditacion (Bondolfi, 2013), no se han llevado estudios del
efecto, a priori beneficioso, del mindfulnes en el desarrollo evolutivo
longevo.

En cuanto al ambito social, la influencia del veganismo como es-
tilo de vida en nuestra poblacion actual podria ser un tema de interés
para futuras investigaciones. De tal manera, que se cuestione la “dieta
equilibrada”, que incluye el consumo de todos los alimentos a la que
estamos acostumbrados a escuchar desde nuestra nifiez. Por otro
lado, la investigacion del efecto de la restriccion calérica en humanos,
tan escasay tan novedosa (Redman, y otros, 2018), presenta resultados
muy prometedores. Asf, que se debe seguirinvestigando esta dieta y su
relacion con la disminucién de probabilidades para desarrollar ciertas
enfermedades asociadas al periodo del desarrollo adulto y envejeci-
miento como diabetes, osteoporosis, e incluso degenerativas como
Alzheimery Parkinson (Walford, 2000).

Conlos avances de las tecnologias sanitarias se ha mejorado en la
valoracion y diagnostico de las enfermedades, con lo que se ha podio
optimizar el tratamiento de los pacientes, repercutiendo directamen-
te en el aumento de su esperanza de vida. Sin embargo, existen otro
tipo de tecnologias (los rayos uva, las radiaciones moviles, portatiles,
tabletas...) que cominmente se cree que son perjudiciales para la sa-
lud. Pero no se ha estudiado en profundidad su efecto a medio y largo
plazo, y si tienen alguna influencia en la duracién de la vida de las per-
sonas.

En cuanto a las limitaciones a la hora de realizar la busqueda de
informacion, se han encontrado que muchos estudios se basan en po-
blaciones especificas, es decir, que esos datos no se pueden generali-
zar, por lo que dificulta obtener informacion que se pueda generalizar
a nivel mundial.

Con respecto al método utilizado (PRISMA), encontramos mu-
chos articulos que no cumplen los criterios, obteniendo asi una mues-
tra méas reducida (40 articulos), teniendo que desechar méas de 50 arti-
culos. Queda aun, un largo camino por recorrer en cuanto a estudios,
desde la psicologia, que unifiquen todos estos factores bioldgicos, psi-
cologicos y sociales en un Unico modelo tedrico, aunque se van cono-
ciendo las piezas de ese conjunto que conforma la salud, a lo largo de
todo el proceso evolutivo (Lehman, David, & Gruber, 2017).

Por otro lado, en este trabajo se han encontrado dificultades a la
hora de clasificar los estudios como bioldgico, psicologicos y sociales,
puesto que en la literatura cientifica no se ha establecido con claridad
unos limites para cada una de las areas. Ademas, las variables o fac-
tores con los que se trabajan suelen estar solapados entre dos areas,
impidiendo la clasificacion excluyente y especifica de cada una de las
partes. Esta problematica se observa en ejemplos de factores como
las relaciones interpersonales, el ambiente natural, la espiritualidad y
la religiosidad (siendo factores que puede ser tanto psicolégicos como
sociales).

Ante esto, se propone una transformacion del modelo triple biop-
sicosocial, en la unién de dos areas, la psicolégica y la social, con mu-
chos factores en comun, formando una Unica area, la psicosocial. Por
tanto, el modelo quedaria reducido a “bio-psicosocial” con factores
biolégicos y psicosociales.

Con esta nueva union, y en este trabajo de revisién PRISMA, ha-
brfamos obtenido 13 factores psicosociales (metacognicion, resiliencia,
espiritualidad, relaciones interpersonales, depresion, pseudo-hereda-
bilidad, relaciones conyugales, maternidad, nivel educativo, estilos de
vida y dieta, restriccion caldrica, habitos de actividad fisica y mental,
tecnologia sanitaria) y 3 factores biologicos (genes, telomeros y estrés
quimico), que afectan a la longevidad humana. Lo cual corresponderia
a un 81,3% psicosocial y un 18,7% bioldgico; aproximandose al estu-
dio de Herskind et al. (1996)en el que establecian que la el 25% de la
variabilidad de la vida humana es genética. Y traspasando de la here-
dabilidad, del &rea bioldgica, con tan sélo un 7% (Ruby, y otros, 2018),
al area social, con el 93% restante, por basarse en un emparejamiento
selectivo, por tanto, una pseudo-heredabilidad.

En este trabajo se observa la gran influencia de los factores psico-
sociales en el desarrollo y duracién de la vida, frente a lo que siempre
se habia creido, que la biologia era la gran determinante. Existe una
falta de concienciacion en la poblacion sobre muchas de las variables y
su poder transformador que se han encontrado en esta revision. Por lo
que se propone una mayor divulgacion cientifica, con campafias en los
medios de comunicacion y a través de los profesionales relacionados
con los campos sefalados.

En cuanto a las implicaciones préacticas se puede decir que los
factores que supuestamente influyen méas en el desarrollo humano y
su longevidad son en su mayoria modificables, desde un analisis mul-
tidimensional y una intervencion psicoldgica y social. Alterando posi-
tivamente estos factores, se podria avanzar en el objetivo comun de
aumentar el desarrollo evolutivo humano o ciclo vital, con salud y bien-
estar, tanto subjetivo como objetivo.
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