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RESUMEN

A nivel mundial, los factores psicosociales que afectan a los adultos mayores con
frecuencia conllevan a una modificacién de roles y posiciones sociales, la pérdida de
relaciones de su circulo social, la préctica y el uso de nuevas tecnologias y una manera
diferente de realizar las tareas que puede compensar la pérdida de movilidad y de otras
funciones que se las considera un limitante en su nueva vida a asumir. En el contexto de
esta investigacion se propuso como objetivo el identificar qué factores psicosociales
inciden en la calidad de vida del adulto mayor de 65 a 70 afios, Barrio 28 de mayo, La
Libertad, 2023. En la metodologia de trabajo aplicada se empled un enfoque cuantitativo,
el mismo que proporciono las herramientas necesarias para realizar la recopilacion de la
informacion de forma numérica ademas de aplicar el instrumento de la encuesta basada
en la escala de aspectos psicosociales Yesavage o GDS-15 (variable independiente) y le
escala de calidad de vida de Wholqol-bref (variable dependiente), que mide aspectos muy
importantes en el estado emocional y calidad de vida de los adultos mayores. Otro de los
aspectos es que fue de cardcter no experimental, de corte transversal, de campo,
deductivo. Los datos fueron procesados con estadistica descriptiva usando el programa
estadistico SPSS — 23 y Excel. Se uso una muestra no probabilistica debido a que se
trabajo con una muestra seleccionada para facilidad de la recogida de datos. Los
resultados demuestran que los adultos mayores se encuentran en un aislamiento familiar
y social lo cual esta causando deterioro en la actividad social y calidad de vida
REGULAR, esto provoca un deterioro significativo en el tipo de interaccion social,
considerando que este factor esta causando problemas de estrés traumatico porque este

grupo de personas vive en total aislamiento familiar.

Palabras Claves: Adulto mayor; calidad de vida; circulo social; factores psicosociales.



ABSTRACT

Worldwide, psychosocial factors that affect older adults frequently lead to a
modification of social roles and positions, the loss of relationships in their social circle,
the practice and use of new technologies, and a different way of performing tasks. that
can compensate for the loss of mobility and other functions that are considered a
limitation in their new life to assume. In the context of this research, the objective was to
identify which psychosocial factors affect the quality of life of older adults aged 65 to 70
years, Barrio 28 de Mayo, La Libertad, 2023. In the applied work methodology, an
approach was used quantitative, which provided the necessary tools to collect the
information numerically in addition to applying the survey instrument based on the
Yesavage or GDS-15 psychosocial aspects scale (independent variable) and the quality
of life scale. Wholqol-bref (dependent variable), which measures very important aspects
in the emotional state and quality of life of older adults. Another aspect is that it was non-
experimental, cross-sectional, field-based, deductive. The data were processed with
descriptive statistics using the statistical program SPSS — 23 and Excel. A non-
probabilistic sample was used because we worked with a sample selected for ease of data
collection. The results show that older adults are in family and social isolation which is
causing deterioration in social activity and REGULAR quality of life, this causes a
significant deterioration in the type of social interaction, considering that this factor is
causing problems of traumatic stress because this group of people lives in total family

isolation.

Keywords: Elderly; quality of life; social circle; psychosocial factors.



INTRODUCCION

A través de los afios la sociedad mundial evolucioné producto de mdaltiples
factores que incidieron en la vida de las personas, por lo que se evidencian grupos
considerados vulnerables y que necesitan una atencion prioritaria, debido a la
multiplicidad de afecciones que influyen a nivel individual, social, salud fisica y mental.
Uno de estos grupos son los adultos mayores, quienes se encuentran en una etapa de la
vida reservada a pocos afortunados que fueron capaces de vencer la muerte y las
enfermedades, por esto es necesario e imprescindible protegerlos porque contribuyeron

al engrandecimiento de la sociedad.

Se debe establecer que la poblacion adulta mayor vive una realidad dificil de
afrontar, por la presencia de una multiplicidad de enfermedades degenerativas y
adquiridas, asociadas a discapacidad, psicoldgicas Yy otras condiciones de dependencia
que generan alteraciones severas de salud fisica y social, lo cual inciden en la calidad de
vida, agravando el sentido de indefension en la poblacién adulto mayor, de ahi surge la
necesidad de que se tomen medidas de atencion sanitaria a nivel de enfermeria, para
palear y mejorar dicha situacion y que este grupo de personas se muestren activas y

satisfechas consigo mismas y su entorno (Gutierrez Morales, 2020).

El interés de elaborar el presente proyecto de investigacion es conocer cuales son
los factores psicosociales que inciden en la calidad de vida del adulto mayor de 65 a 70
afios que habitan en el barrio 28 de mayo, del canton La Libertad, de modo que se
establezcan una mejor interaccion en las relaciones sociales, promover la autonomia,
bienestar fisico y emocional de este grupo de personas, porque estan propensos a un
conjunto de cambios bioldgicos, psicoldgicos y sociales que infieren considerablemente
en el estado fisico, comportamental y estilo de vida de cada uno de ellos (Suérez Suérez,
2021).

Por lo expuesto, se establece que la calidad de vida del adulto mayor que habitan
en el barrio 28 de mayo, del cantdn La Libertad, presentan diversos factores por lo que se
debe de establecer acciones para que personal de enfermeria que egresa de las diferentes
Universidades del pais, especialmente de la UPSE a través de equipos de trabajo puedan

aplicar estrategias para contribuir o retardar el nivel de dependencia funcional, ademaés de



desarrollar y aplicar oportunamente las herramientas necesarias para la identificacion de
niveles de riesgo, pues los cuidados de enfermeria deben estar enfocados a la
funcionalidad el adulto mayor ya sea en independencia, enfermedad, discapacidad y

dependencia absoluta (Organizacion Mundial de la Salud, 2022).

Estos y otros factores contribuyen al deterioro de la calidad de vida de las
personas, especialmente de aquellos considerados grupos vulnerables por lo que se hace
necesario realizar acciones de intervencion de prevencion y promocién de salud que
permita mantener, desarrollar y recuperar las habilidades residuales, que serva de
estimulo de la creatividad, autoestima y autosuficiencia ademas de posibilitar
experiencias que contribuyan al bienestar y calidad de vida de los adultos mayores
(Higueras Torres, 2020).

Conocer, identificar, prevenir una variedad de problemas de salud que afectan a
los adultos mayores, va a facilitar el trabajo de conocer las realidades de cada persona a
quienes se le debe dar y satisfacer las diferentes demandan asistenciales al mas alto nivel
con el uso eficiente de los recursos, minimos riesgos, alto grado de satisfaccion y bienestar
a nivel fisico, social, psicologico, que permita potenciar la calidad de vida de estas
personas Yy asi reinsertarlos a la sociedad, a la familia, al entorno donde desarrolla sus
actividades (Bejarano M, 2019).



CAPITULO |

1. EL PROBLEMA

1.1. Planteamiento del Problema

Las personas cuando llegan a los 60 afios o0 mas deben cambiar su “rutina” de
actividades y sustituirlas por otras que vayan acorde a la edad; porque la vejez viene
acompafiada de ciertas dolencias que a pesar de tenerlas no se las evidenci6 en la juventud,
y esto provoca malestar en las personas quienes deben optar por alternativas que le

permitan generar calidad de vida saludable (Estrada J. , 2021).

La Organizacion Mundial de la salud (OMS), menciona que el envejecimiento
saludable se define como aquel proceso de fomentar y mantener la capacidad funcional
que permita el bienestar de la vejez. Sin embargo, a lo largo de la vida existen diversos
factores que determinan la salud, muchos adultos mayores se ven privados de la capacidad
de vivir independientemente por dificultad de movilidad, problemas mentales o fisicos
que necesitardn apoyo del familiar o inclusive del personal de salud que permita optar
medidas de habitos activos y saludables (OMS , 2017).

Sobre ello, existen factores psicosociales que inciden en la calidad de vida de las
personas y corresponde a los diferentes organismos internacionales a emprender
programas de proteccion a los adultos mayores y asi otorgarles la posibilidad de vivir
muchos afios mas, pero siempre que se cumplan las recomendaciones de los organismos
de control en salud (Aguilar, 2017). De acuerdo a la OMS, el 12% de la poblacién mundial
estaré entre 60 y més afios de vida, el 13,57% tendra 80 afios; para el afio 2030 se tendria

un incremento de la poblacién anciana del 13,4% (OMS, 2019).

En América Latina, uno de cada 5 adultos presenta factores psicosociales que
vienen acompafados del envejecimiento, que no es una situacién aislada, ni un proceso
de causa Unica sino, el resultado de una compleja asociacion de interacciones entre lo
genético intrinseco y lo ambiental extrinseco que afecta a la mayor parte de la poblacién

adulta, principalmente de mas edad. Se estipula que, en América Latina, existe el 38.08%



de 60 a 70 afos, el 13.54 %, tiene un promedio de edad de 70-80 afios y con un 7.53 %
personas de mas de 80 afios (Estrada, 2020). Segun el Estudio Nacional de Salud,
Bienestar y Envejecimiento, realizado en Colombia, identifica que la poblacion adulta
mayor (+ 60 afios), representa el 11 % de la poblacidén colombiana, es decir 5,2 millones
de personas; para el afio 2020 se estima que ese porcentaje aumente al 12,5 %, que
equivaldria a 6,5 millones de personas; y para el 2050 se proyecta en un 23 %, es decir,

14,1 millones de adultos mayores (Briones, 2019).

Con este panorama del incremento de la poblacion, quien es una de las mas
propensas y vulnerables a cualquier tipo de maltrato y violencia ya sea en ambitos
familiares, laborales o sociales, permite decaer en la calidad de vida de este grupo social
lo cual genera zozobra, ansiedad y depresion porque no saben qué va a ser de ellos en la
sociedad colombiana.

En Pert, en el PLANPAN 2017-2022, este instrumento fue la principal
herramienta de trabajo para establecer los habitantes de edades mayores con la finalidad
de “desarrollar una calidad de vida satisfactoria cubriendo necesidades basicas e integras
involucrando la participacion de todos/as de manera eficiente y eficaz respetando los
derechos universales” reconociendo ciertas circunstancias en que viven los adultos en
dicho pais, por lo cual comprenden escases en los servicios de salud, educacion y servicios
de pension, disminucion de participacion social y colectiva, agresividad y discriminacion
en edades (Fonseca, 2023).

Se tiene errado el concepto de calidad de vida en determinadas personas, quienes
la asociacion con problemas econdmicos, enfermedades, carga familiar y de otras
situaciones que derivan en que el adulto mayor sienta los problemas y que estos se
vuelvan factores psicosociales que impiden tener una calidad de vida saludable, lo que
genera, estrés, ansiedad, irritabilidad, desmotivacion. Por lo que envejecer no equivale a
enfermar, ni la vejez significa enfermedad, sino una constante que aparece en esta etapa
de la vida, en la que existen cambios morfoldgicos, fisioldgicos, biogquimicos y
psicoldgicos, donde estan presentes multiples factores biopsicosociales, lo que provoca

depresion, tristeza, melancolia hasta desembocar en la muerte (Rodriguez, 2019).



En referencia a lo manifestado los programas del adulto mayor buscan mejorar la
calidad de vida, las relaciones sociales y su bienestar emocional, por lo cual se observa
que los problemas de ellos se enfocaban en su mayoria con signos de abandono, descuido
familiar, preocupacion por su futuro, inestabilidad emocional, han perdido sus roles
dentro del nacleo familiar, en su mayoria viven solos, esto genera deterioro en su calidad
de vida, lo que preocupa y pone la alerta que este grupo de personas cada vez son mas

vulnerables.

De acuerdo a datos del Instituto Nacional de Estadisticas y Censos, en el Ecuador,
la tasa de mortalidad general fue de 4,1 muertes por cada 1000, habitantes (en hombres
4,5y en mujeres 3,7) en el afio 2018, esto permite tener una idea de que estos valores va
en aumento y al no realizar los correctivos necesarios se hara evidente que las personas
no llevan estilos de vida saludables que les permita vivir méas. En el 2019, las
enfermedades cronicas no transmisibles fueron causa principal de mortalidad prematura.
La diabetes mellitus ocasiono 29,3 muertes, las enfermedades cerebrovasculares 23,3 y
las enfermedades hipertensivas 23,1 muertes por cada 100 000 mujeres, estos datos
corroboran lo expresado, pues, las personas viven al apuro y no tienen tiempo para
desarrollar actividades fisicas que son complementarias para una buena calidad de vida
(INEC, 2019).

En un trabajo presentado por Vallejo (2018), expresa que, las enfermedades
isquémicas cardiacas fueron motivo de 33,2 muertes, la diabetes 25,5 y las enfermedades
cerebrovasculares 23,7 por cada 100 000 hombres. Este panorama no cambia, por el
contrario, va en constantes aumentos y generando un mayor nimero de personas con mas
de 80 afios, lo que genera una mayor cantidad de adultos mayores propensos a contraer o

padecer estados depresivos que deterioran la calidad de vida.

Con los antecedentes antes expuestos, se busca establecer cuales son los factores
de riesgos psicosociales a los que esta expuesto los adultos mayores de 65 a 70 afios, del
barrio 28 de mayo del cantén La Libertad, en relacién a disminuir la calidad de vida. Es
importante reconocer que el identificar los factores de riesgos a los que estan expuestos
los adultos mayores sera de gran utilidad, porque permitira aplicar medidas correctivas

para este grupo vulnerable de la poblacion (Estrada J. , 2021).



La identificacion de factores de riesgos psicosociales, permitird cambiar habitos
de alimentacion, actividad fisica, que ayudaran a desarrollar estrategias de prevencion y
mejora en la calidad asistencial. A nivel mundial, en los Gltimos afios, no s6lo se han
realizado maultiples estudios con esta finalidad, sino que estos conocimientos han sido
aplicados a la atencion del paciente, se debe tener en claro que este grupo de personas fue
la méas afectada en la crisis sanitaria, debido a que permanecieron por dos afios en

confinamiento para evitar contagios y en la prevencién de la salud (Vasquez, 2018).

La crisis sanitaria del COVID 19, expuso que el sistema sanitario no estaba
preparado para afrontar este reto que causd millones de muertes a nivel mundial, por lo
que, los adultos mayores fue el grupo mas vulnerable, quienes estaban propensos a
contagiarse si alguien estaba contagiado con este virus dentro del grupo familiar, por lo
que, habia que realizar un confinamiento extremo para evitar situaciones que conlleve

hospitalizacion y posteriormente la muerte.

Esto provoco situaciones de indole estresantes, psicoldgicas, psicosociales y de
angustias al no saber como actuar dentro del seno familiar si alguien estaba contagiado y
mMAas aun si requeria hospitalizacion, porque practicamente se quedaba solo, y la familia
estaba en casa a la espera de alguna noticia por teléfono. Los adultos mayores se
convirtieron en un grupo que recibio protecciones extremas, a través de no dejarlo salir
de casa, esto provocéd dafios en la salud mental, porque unos, debido a su edad no
entendian por qué no se le dejaba salir de casa, a visitar a sus amigos, a caminar, 0 a

distraerse al parque.

En la provincia de Santa Elena, la informacion referente a esta situacion que
padecen las personas mayores, es muy limitada, no se tiene referentes estadisticos,
médicos o cientificos que permitan disponer de una base de datos y que cada afio se vaya
actualizando en cada una de las casas asistenciales, o de instituciones barriales donde
habitan estas personas, esto generaria informacion de primera mano de este grupo
vulnerable de personas, lo que ayudara a conocer que factor de riesgo psicosocial afecta
a estas personas y asi establecer acciones que permitan una mejor calidad de vida para
quienes la padecen, en este caso a los adultos mayores de 65 a 70 afios, del barrio 28 de

mayo del canton La Libertad.



1.2. Formulacion de problema

¢ Cudles son los factores psicosociales que inciden en la calidad de vida del adulto

mayor de 65 a 70 afios?

1.3.  Objetivos

1.3.1. Objetivo General

Determinar los factores psicosociales que inciden en la calidad de vida del adulto
mayor de 65 a 70 afios, Barrio 28 de mayo, La Libertad, 2023.

1.3.2. Objetivos Especificos

1. ldentificar la calidad de vida del adulto mayor de 65 a 70 afios del Barrio 28 de

mayo, La Libertad

2. ldentificar los factores psicosociales que inciden en la calidad de vida de los

adultos mayores.

3. Determinar si existe correlacion entre los factores de riesgos psicosociales y la
calidad de vida de los adultos mayores del Barrio28 de mayo, La Libertad

1.4. Justificacién

Este trabajo reviste de vital importancia porque reconoce el rol protagénico que
cumplid el adulto mayor en la sociedad a través de los siglos, hoy en dia se los margina y
se los deja de lado, como un objeto, después de haber luchado por afios por su familia. En
la antigliedad eran considerados sabios, por su experiencia, sabiduria, donde los jovenes
se reunian alrededor de él para escuchar sus anécdotas, en la actualidad esto ha cambiado
a lo largo del tiempo ahora se piensa que el adulto mayor es improductivo en la sociedad,

sobre todo cuando tiene problemas de salud.

La presente investigacion propone informacion actualizada sobre las

caracteristicas del envejecimiento, lo cual es un proceso natural de la vida que se da en
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todas las sociedades modernas, pero que en la actualidad se ha incrementado en forma
marcada el numero de personas que sobrepasa las barreras cronoldgicas establecidas
como inicio de la etapa de vejez, dando origen al fendbmeno del envejecimiento
poblacional (Marmolejo, 2018). Este fendmeno que, si bien es uno de los logros mas
importantes de la humanidad, afecta a todas las areas del conglomerado social con
consecuencias de todo tipo que requieren de soluciones adecuadas y que permitan rescatar

al adulto mayor.

Hoy en dia, la problematica social que afecta al adulto mayor es elocuente, y mas
que nada los factores psicosociales inciden en la calidad de vida de los adultos mayores
del Barrio 28 de mayo, del canton La Libertad a causa del abandono por parte de sus
familiares, en gran medida porque unos no tienen una base econOmica con que

mantenerlos y otros porque los desprecian con maltratos (Valdés, 2017).

El proceso de envejecimiento trae consigo la incapacidad, que de forma inevitable
e irreversible afecta a la movilidad del adulto mayor, aunque en algunos casos gran parte
de los ancianos son independientes y activos. Pero estos no estan exentos de padecer
enfermedades que derivan en cronicidad y que se asocian a una discapacidad funcional,
de modo que a medida que se prolonga la expectativa de vida se incrementa el nimero de

afios de dependencia e incapacidad (Cifuentes, 2019).

Esta investigacion tiene una pertinencia vital debido a que analiza los factores
psicosociales que inciden en la calidad de vida del adulto mayor de 65 a 70 afios, los
cuales tienen estrecha relacion con las condiciones y necesidades sociales, con las normas
que regulan la convivencia social y con las caracteristicas concretas de las personas en
sus diversos entornos, y por lo tanto, deben de recibir el apoyo de cada uno de los
miembros de la familia, porque en su condicion precaria que en algunos casos viven,

necesitan del apoyo y proteccion de la familia.



CAPITULO 11

2. MARCO TEORICO

2.1. Fundamentacion Referencial

En la Universidad César Vallejo de Peru, las egresadas Mezarina Pérez &
Montoya Rivadeneyra (2022), presentaron su tesis de grado, donde el objetivo que
plantearon versaba sobre determinar los factores psicosociales de la depresion en el adulto
mayor del Establecimiento de Salud Medalla Milagrosa, 2022. La metodologia empleada
en este trabajo investigativo fue de enfoque cuantitativo, tipo bésica, nivel descriptivo,
disefio no experimental. La poblacién motivo de estudio fue de 50 adultos mayores, qué
por ser medible y facil de trabajar, se aplicé una muestra no probabilistica, donde se tomo
a toda la poblacion. La técnica empleada fue la encuesta cuyo instrumento fue el
cuestionario del factor psicosocial. Los resultados indicaron que el factor social tuvo
mayor presencia con un 54.0% de la depresion en el adulto mayor y el factor psicologico
con presencia 44.0%. Se concluye, que los factores psicosociales presentes en la
depresion del adulto mayor son psicoldgicos y sociales, siendo este dltimo de mayor

presencia en cada uno de ellos (Mezarina Perez & Montoya Rivadeneyra, 2022).

En Colombia Gémez Valencia (2022) realiz6 una investigacion cuyo objetivo es
identificar factores psicosociales que inciden en la depresion de los adultos mayor del
Municipio de Andalucia, Valle. El estudio realizado responde a una muestra de 10
participantes de edad comprendida de 65 afios, para la recoleccion de datos se utilizo el
instrumento el test Yesavage, test mini mental-estate examination y la entrevista
semiestructurada, los resultados que se obtuvieron indican qué, con el primer instrumento
se evidenci6 que 87, 5 % de adultos mayores tienen depresion asociado a varios factores:
nivel social el sentirse solos, sentirse fracasado al no cumplir con sus actividades como
antes lo solian hacer, a nivel de salud manifiestan que ya no tienen la misma vitalidad
desde que estan en sus hogares, Por otro lado, en la evaluacion de los factores
cognoscitivos se refleja que el 98% de los participantes estaban dentro del rango de
deficiencia mientras que el 2% esté el rango de normalidad, no obstante en el apartado de

la entrevista se tomaron en cuenta estos aspectos: integridad del yo, desesperanza vy el



envejecimiento exitoso denotando que estaban afectados por ello se evidencia un alto
nivel de inciden de depresion en estos grupos poblacional, se recomienda contar con
sistemas de apoyo que les permita adaptarse mejor a esta etapa de vida a través de charlas

educativas de autocuidado e inclusive talleres psicoldgicos (Gomez Valencia, 2022).

Colombia, Cuidad de Sincelejo (Navarro & Hernandez, 2022) realizaron un
estudio cuyo objetivo principal determinar los factores que influyen en la calidad de vida
del adulto mayor, el estudio realizado responde a una muestra de 379 participantes en el
rango de edad de 60 a 65 afios, la metodologia empleada fue con un enfoque cualitativo
disefio descriptivo, como instrumento para la recoleccién de datos se utilizo la escala de
calidad de vida disefiada por la Organizacion mundial de la salud titulada escala de
WHOQOL-BREF, en los resultados obtenidos en esta investigacion se pudo demostrar
que los factores tanto como fisicos, biolégicos psicologicos y ambientales inciden en su
calidad de vida por tal razén se requiere la implementacion de proyectos sociales o
programas que ayuden a mejorar la calidad de vida del adulto mayor y beneficien aspectos

positivos a este grupo de personas (Navarro & Hernandez, 2022).

Segun la OMS, manifiesta que es mas propensa la conducta psicoldgica depresiva
en las personas de 60 a 75 afios, sin embargo se debe recalcar que el envejecimiento trae
consigo una serie de cambios degenerativos, como cambios fisicos, mentales, sociales y
ocupacionales, que pueden o no afectar la calidad de vida de las personas mayores
convirtiéndolos en una poblacion de riesgo para este tipo de conductas y que conllevan

situaciones de alta peligrosidad (Organizacion Mundial de la Salud, 2022).

Por otro lado, las caracteristicas de la afectacion psicoldgica a las personas como
menciona Valverde (2020), en su estudio llevado a cabo en México, incluyen el rechazo
al trabajo, la familia o la desesperacidn por no lograr las metas y tareas establecidas para
este grupo de edad, muchas veces en el pasado, y debido a la falta de oportunidades
laborales, en muchos casos tienen que participar en su entorno laboral para subsistir y
cubrir necesidades bésicas, pero no tienen esa oportunidad, todo esto puede provocar
cambios en su vida y estado de animo, lo que conlleva a tomar medidas drasticas por
situaciones de rechazo y porque su pareja ya no esta con él o ella (Valverde Intriago,
2020).
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Asi mismo, la evidencia cientifica mencionada por la Organizacién Panamericana
de la salud (2021) muestra que el suicidio entre los adultos mayores de 65 a 70 afios, cada
dia cobra mayor relevancia por lo que se ha convertido en la tercera causa de muerte en
las Américas, sin embargo, se debe recordar que el suicidio es el resultado de actos de
automutilacién, incluido los comportamientos o conductas suicidas, depresivas, de
conducta reprimida a causa del rechazo de la sociedad y de la propia familia, entendido
como el acto intencional de quitarse la vida y con la conciencia de la propia muerte, cuyo
fin es encontrar una salida de diferentes problemas que afectan la vida humana

(Organizacion Panamericana de la Salud, 2021).

En Ecuador, en la Universidad de Guayaquil, se presento un trabajo de la autoria
de Bajafia Carrion & Olivares Suérez, (2018), donde se tenia como finalidad el
“Caracterizar los factores psicosociales que inciden en la calidad de vida del adulto
mayor”. La metodologia empleada en este trabajo investigativo fue de disefio cualitativo
de alcance descriptivo, explicativo de tipo transversal. La poblacion de estudio estuvo
conformada por 12 adultos mayores entre 65 — 85 afios. Por ser la poblacién pequefia se
trabajé con la totalidad de la misma, aplicando una muestra no probabilistica. Se uso el
método de observacion, anélisis. Se aplicd como técnica la entrevista, cuyos cuestionarios
fue diseflado con el Test Mini-Mental, Test de Katz, Test de Percepcion del
funcionamiento familiar, Escala de Yesavage. Como principales resultados se evidencio
que los adultos mayores presentan afecciones por su entorno psicosocial, falta de apoyo
familiar, sentimientos de soledad, viudez, pensamientos negativos recurrentes, se
describié que las situaciones de deterioro en la calidad de vida afectan su salud, y son mas

vulnerables a enfermarse (Bajafia Carrion & Olivares Suarez, 2018).

En Santa Elena, se menciona un trabajo que fue presentado en la Universidad
Estatal Peninsula de Santa Elena, por la egresada Suarez Suarez, (2021), quién propuso
como objetivo el determinar aquellos factores que influyen en el estilo de vida de los
adultos mayores en el sector de estudio. La metodologia empleada en este trabajo estuvo
direccionada como explorativo no experimental, trasversal, descriptivo, investigacion
hipotético, deductivo y analitico. Con una poblacién de 45 adultos mayores a quienes se
aplico el instrumento de la escala del estilo de vida, realizada a través de la técnica de la
encuesta. Los resultados indican que en relacion con la variable estilos de vida en los

adultos mayores, el 78% revela tener un estilo de vida no saludable y el 22% mantiene
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estilos de vida saludables. Conclusiones demuestran que varios factores citados en la
investigacion influyen en los estilos de vida de los adultos mayores; ante esta situacion y
pardmetros que incluyen en las variables de alimentacion inadecuada, falta de actividad
fisica, el vinculo social y las condiciones del medio que los rodea, no son suficientes para

vivir saludablemente (Suérez Suarez, 2021).

2.2. Fundamentacion Tedrica

2.2.1. Factores Psicosociales

Los factores psicosociales son todas aquellas manifestaciones que se presentan en
la vida del ser humano, desde que nace hasta llegar a la edad adulta, donde la vida cambia
por completo, llegando en su momento a quedar solo, a pesar de estar rodeados de la
familia, pero en su interior sienten ese vacio y mas aun si su pareja ya no existe, lo que
genera melancolia, tristeza, angustia, nostalgia, depresion, ocasionando que la vida no
tenga sentido, aislandose por completo, aun de sus amigos mas cercanos (Gudifio Ormaza,
2020).

Debido a las situaciones antes mencionadas, las intervenciones psicologicas se
encuentran encaminadas a brindar estrategias para el manejo de las condiciones
psicoemocionales, cognoscitivas y comportamentales del ser humano. Dentro de las
técnicas de intervencion se encuentra el didlogo motivacional, facilitando la adquisicion
de un compromiso para el cambio comportamental, a través del reconocimiento y

empoderamiento de los problemas presentes y potenciales (Vinaccia & Orozco, 2021).

Otro de los aspectos relevantes es que, por medio de la aplicacion de la terapia
racional emotiva (TRE), el paciente aprende a que sus actos tienen consecuencias,
aprende a pensar de manera diferente (racional), con el fin de manejar sus emociones y
actos. Este proceso busca hacer explicitas el auto/verbalizaciones y evaluar las situaciones
de la vida cotidiana, para actuar de manera razonable; en definitiva, lo que se pretende es
encontrar una forma de pensar mucho mas funcional y menos dolorosa (Ibafiez, Pérez, &
Vargas, 2020).

12



Tabla 1.

Determinantes psicosociales en la salud de los adultos mayores

DETERMINANTES CARACTERISTICAS
Desvinculacion y
carencia de soportes
Sociales
Estigmas y
estereotipos
prejuiciosos

Se caracterizan por generar situaciones de soledad y aislamiento que influyen
en el estado de salud de una persona

Se refiere dentro del periodo de la vejez en funcion de un declive o una carga,
que menoscaban a la baja autoestima y pérdida de la identidad persona

Se caracterizan tras una pérdida de un ser querido, generando con ello

emociones negativas que influyen en la decadencia de la salud de la persona.
Relacion Se presentan en la posicion de cambios en el comportamiento con otras

interpersonales y personas, siendo estd presente en el dialogo, manteniendo una actitud no

comportamiento deseable

Se destaca referente al nivel de educacién de la persona, en funcién del

conocimiento y experiencia, siendo esta un aspecto relevante a nivel social.

Duelo y Tristeza

Institucionalizacién

Entornos Se caracterizan por la presencia de conductas dependientes, en relacion con las
Incapacitantes barreras presentes dentro de la interaccion con otras personas
Se enfoca dentro de la influencia de diversos estresores presentados del medio
Estrés donde se desarrolla el individuo, considerando un riesgo potencial a generar
enfermedades

Se caracterizan por los estados de animos, consecuentes de un evento
traumatico, que influye con las actividades diarias

NOTA: Tomado y Adaptado de: (Abizanda, 2020), Tratado de medicina geriatrica. Fundamentos de la
atencion sanitaria a los mayores. Barcelona, Espafia: ELSEVIER.

Depresion y ansiedad

2.2.1.1. Psicologicos

La inteligencia emocional es la capacidad de reconocer las emociones, tanto
propias como ajenas, de gestionar respuestas ante ellas; es decir, es un conjunto de
habilidades que permiten una mayor adaptabilidad de la persona ante los cambios que se
dan en la sociedad; la generacion de confianza y seguridad en uno mismo, el control
emocional y la automotivacion para alcanzar objetivos; es el comprender los sentimientos
de los demés, manejar las relaciones, tener poder de influencia es basico para conseguir

cambios positivos en el entorno (Bello, 2021), citando a Daniel Goleman.

Los factores que se presentan en la vida de cada ser humano pueden afectar su
bienestar fisico, psicoldgico y social, de manera negativa afectando en su comunicacion,
en la necesidad que tiene de expresar sus emociones, poco a poco se pierden los roles
sociales y familiares que en su vida han sido delegados por ellos mismos (Gutierrez
Morales, 2020).

Pero no solo se evidencia sentimiento de soledad, de aislamiento social, sino

también baja autoestima, volviéndolos vulnerables a caer en la depresion que si bien es
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cierto al llegar a esta etapa la mayoria de los adultos mayores se deprimen, han perdido
el rol que ocupaban como eje principal en su medio social y familiar, siendo relevados,
lo que provoca un desequilibrio emocional en su estatus de vida, y hay que realizarles una
autoevaluacion para conocer como esta realmente su estado de salud (Barrera Andrade,
2020).

2.2.1.2. Social

La calidad de vida, desde el aspecto socioldgico se construye con varios factores
considerados preponderantes para los adultos mayores como son los aspectos
socioeconomicos, salud fisica, emocional o de conformidad a sus funciones sociales, esta
calidad de vida también se refiere al bienestar del adulto mayor en varios &mbitos, que
pueden ser: el aspecto espiritual, emocional, social, intelectual y ocupacional, aquellos
elementos proporcionan satisfaccion en el adulto mayor, porque contribuyen a que se

sienta Util no solo para su propia persona sino para los demés (Chango Andagana, 2022).

En el aspecto social, es importante recalcar que la calidad de vida del adulto mayor
se deteriora paulatinamente debido a que se aleja de las relaciones sociales, a la falta de
movilidad por si solo, él debe estar acompafado por alguien quien cuide de su integridad
fisica, econdmica, porque se vuelven dependientes y en muchas ocasiones no cuentan con
el apoyo familiar y social requerido (Endara, 2019). En algunos casos, reciben el rechazo
de la misma familia, porque nadie se quiere hacer cargo de ellos, convirtiéndose en un

problema familiar, porque no existe quien lo cuide de manera personal.

La situacion financiera y la posicién socioeconémica puede influir en la manera
en que los retirados pasan su tiempo, un patrén coman, es el estilo de vida enfocado en la
familia, consta sobre todo de actividades accesibles, de bajo costo, que giran alrededor de
la familia, el hogar y los compafieros como conversar, ver television, visitas a familiares
y amigos, entretenimiento informal o hacer simplemente lo que se le presente, otro patrén,
es la inversién equilibrada que es caracteristicos de las personas con mayor educacion,
que asignan su tiempo de manera equitativa entre familia, el trabajo y la recreacién
(Gaitan Jimenez, 2021).
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2.2.1.3. Bioldgicos

Los especialistas en el tema definen el envejecimiento como las transformaciones
fisicas, metabdlicas, mentales y funcionales que se producen a lo largo del tiempo en el
ser humano, lo que conlleva a una disminucion de la capacidad de adaptacion a los
cambios del entorno, a una mayor dificultad para mantener estable en el medio interno;
aumento de la vulnerabilidad y de la fragilidad del ser humano (Del Avellanal Calzadilla,
2020).

Estos cambios inevitables se consideran “envejecimiento fisioldgico”, a los que
hay que afadir los cambios que ocasionan los diferentes estilos de vida, el medio ambiente
y las enfermedades padecidas, es decir el “envejecimiento patoldgico”. Este ltimo es
diferente para cada individuo y para cada 6rgano y sistema; nos da la “edad biologica o
funcional”, en contraposicién con la “edad cronoldgica”, por lo tanto, se conoce a
personas que representan una edad diferente de la suya, a veces mas viejos, a veces mas

jévenes (Carmona Valdés, 2019).

Establecer acciones de caracter bioldgicos que afecten la vida del adulto mayor es
muy importante, porque esto tiene que ver con su sistema inmunologicos, el cual se ha
ido degenerando a través de los afios y que se han ido formando enfermedades
degenerativas, enfermedades incapacitantes que hacen que estas personas no se puedan
valer por si mismas y tengan que recibir la ayuda de alguien mas joven, convirtiéndose

asi en su acompafante (Navarro & Hernandez, 2022). (Ver Anexo 6)

Pero, existe otro factor muy importante, el cual establece la vida en si de estas
personas, que son los trastornos del suefio, quienes la padecen sufren de insomnio
permanente debido a que no pueden conciliar el suefio, si lo hacen solamente es por poco

tiempo y esto generaria a largo plazo problemas mentales (Aguilar, 2017).

Estas personas requieren de ayuda psicoldgica, de medicacion fuerte para
inducirlas al suefio, pero, su salud se va deteriorando a medida que pasa el tiempo y en
algunos casos no hay posibilidad de poderlos ayudar, porque convergen otros factores

patolégicos (Guevara, 2019).
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2.2.2. Calidad de vida del adulto mayor

Lo descrito permite visualizar como afecta en la vida de las personas adultas
mayores los factores psicolégicos, pero existen acciones o estrategias que logran

minimizar esta situacion, entre los cuales se menciona:

2.2.2.1. Relaciones sociales

Incentivar y promover las relaciones sociales en las personas mayores es algo muy
positivo para mejorar la calidad de vida, el estado de animo mejora y aporta grandes
beneficios para la salud. Las relaciones ayudan a ser mas independientes, resolutivos y a
mejorar las capacidades cognitivas. No hay que olvidar que las personas al envejecer se
pueden sentir mas solas, acompafiandolos un sentimiento de inutilidad y tristeza, por
limitaciones fisicas de movilidad que les induce a estar siempre en casa, lo cual se debe
evitar (ISES, 2020).

Desde un primer momento que el adulto mayor ya no es parte del sector laboral,
no se lo puede dejar “solo”, porque aquello lo deprime, lo vuelve solitario y por ende una
persona depresiva. Por lo tanto, se lo debe involucrar mas en las relaciones
interpersonales, que se mantenga activo, l6gicamente debe cuidar de su salud acorde a la
edad; ademés debe recibir el apoyo social y familiar, debiendo establecer acciones de
cuidado de su integridad fisica; promover cambios en su rutina diaria, fomentando el
autocuidado y la actividad fisica muy necesaria para su movilidad personal (Rodriguez,
2019).

2.2.2.2. Salud psicolégica

Ser adulto mayor viene acompafiada de cambios que pueden generar ansiedad e
incertidumbre; de ahi, la importancia de la salud psicoldgica en el adulto mayor pues, si
esto esta bien, sera mas facil para el ser humano sentirse en la capacidad de afrontar todo
lo que venga con optimismo y sin generar emociones negativas, que hagan que se aislen
de las personas que quiere o que desarrollen enfermedades como la depresion, que puede

ser comun en esta etapa (MedicalPlus, 2021).
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Como se puede visualizar la actividad social, fisica, va acompafiada de la salud
psicoldgica, porque si estas personas no permanecen activas caeran en un vacio profundo,
donde nadie les podra ayudar y su calidad de vida se deteriorard paulatinamente hasta

lograr aislarse del mundo exterior (OMS, 2020).

Por lo que corresponde a quienes estén en su entorno, a que siempre mantengan
el sentido de la autopercepcidn, para que se mantengan vigilantes ante cualquier cambio
en el estado de animo y puedan detectar pensamientos negativos como: tristeza,
desesperanza, ansiedad, depresion, para brindarles la ayuda psicoldgica necesaria y elevar
el estado de animo de ellos, promoviendo una concentracion adecuada para generar
alegrias, buen estado de animo, que le permita establecer una autoestima elevada y
confiable (MedicalPlus, 2021).

2.2.2.3. Salud fisica

La actividad fisica es fundamental en las personas mayores para mantener la
movilidad y una mejor calidad de vida; esto le permite ser més activo, previniendo
patologias, y debera modificar su alimentacidn para no generar complicaciones como, por
ejemplo: problemas de hipertension arterial o glicemias. Los adultos mayores que
participen en actividad fisica estaran méas coordinados, ayudando a reducir el riesgo de
accidentes como caidas o tropiezos. Otro gran beneficio de estar fisicamente activo es una
mejora dramatica en su estado de animo, ademéas de la disminucion del estrés y el

insomnio (Le6n Quinapallo, 2022).

Pero, aparte de lo expresado, también hay que cuidar de la salud fisica, porque a
esta edad, se presentan una serie de dolencias propias de la edad, pero mas que nada, a
veces resulta que son situaciones para llamar la atencion de quienes estan alrededor de

ellos (Suarez Suérez, 2021).

Por lo que, se hace necesario que los “cuidadores” aprendan a reconocer cuando
los adultos mayores presentan malestar, es decir algun tipo de dolor fisico o situaciones
preocupante como deambular solos en un mismo sitio 0 que no tengan fuerzas para

caminar o realizar movimientos de rutina (Abizanda, 2020).
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Ante esto, se requiere de la opinion de un especialista para que realice una
evaluacion de la salud y asi establecer que es lo méas apropiado para cada uno de ellos,
pero, nunca se los debe descuidar, porque en esta edad son muy fréagiles y requiere de la
atencion de la familia, de manera pormenorizada y cuidadosa (Marmolejo, 2018). (Ver
Anexo 6)

2.2.2.4. Ambiente

Varios factores pueden contribuir a la calidad de vida de un adulto mayor, muchos
de los cuales se relacionan con el entorno que los rodea. Segun las proyecciones de la
ONU, para 2050, casi el 25 por ciento de la poblacion mundial tendra 55 afios o mas; ello
conlleva que el envejecimiento de la poblacion junto con el cambio ambiental sea, y serén
aun mas, dos desafios clave que deben abordarse para garantizar un futuro seguro,

equitativo y sostenible para todos (Organizacion de las Naciones Unidas, 2023).

Dentro de los factores psicosociales es importante establecer cuales son los
factores de riesgos ambientales que inciden en el bienestar de las personas adultas
mayores quienes han dado lo mejor de si y que a lo largo de su vida generaron seguridad
para las personas de su entorno y que en la actualidad esperan reciprocidad de parte de

sus familiares (Del Avellanal Calzadilla, 2020).

Se debe recordar que los factores ambientales tienen que ver con la seguridad
fisica internay externa, las condiciones del entorno donde se desenvuelve la persona. Otro
de los aspectos es aquella que esta relacionada a las condiciones econdmicas que posee
el adulto mayor, esta persona ya no trabaja y por lo tanto depende del aporte de sus hijos
quienes solventan sus gastos. Ademas, su economia promueve los tiempos de recreo que
debe de dedicar para movilizarse de un lado a otro, pero con la compafiia de alguien

(Organizacion de las Naciones Unidas, 2023).

El término ambiental abarca aquellos aspectos de la salud humana, incluyendo la
calidad de vida, que estdn determinados por diversos factores fisicos, quimicos,
bioldgicos y psicosociales del ambiente, esto se refiere a la teoria y practica de la
evaluacion, control y prevencion de dichos factores que pueden afectar la salud de las
generaciones presentes y futuras (OMS, 2020).
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2.2.1 Fundamentacion de Enfermeria

2.2.1.1. Teoria de déficit de autocuidado de Dorothea Orem 1914-1969

En relacion a la Fundamentacion de enfermeria se ha seleccionado el Déficit de
Autocuidado de Dorothea Elizabeth Orem, quien plantea la teoria del autocuidado, la
teoria del déficit del autocuidado y la teoria de los sistemas de enfermeria. Por lo que se
hace necesario e imprescindible que se eduque y oriente a los pacientes, y a las personas
de su entorno familiar mas cercano de la responsabilidad que deben asumir ellos y asi
mejorar, aliviar y contribuir a la recuperacion del paciente de manera agil y oportuna,

contribuyendo de esta manera a reintegrar al paciente a la sociedad (Valdes, 2017).

Dorothea Orem es explicita en relacion a su teoria, pues permite y da
responsabilidades al paciente, que de una u otra manera debe ser parte integral del sistema
de salud, pues sin la colaboracion de él mismo en el cuidado de su salud, puede presentar
complicaciones y agravar su cuadro clinico, empeorando su condicion fisica, la que se

verd mermada y el tiempo de recuperacion serd mas extenso (Guevara, 2019).

Dentro de las teorias de enfermeria que existen, la del déficit de Autocuidado es
la que més se adapta al tema de factores psicosociales que inciden en la calidad de vida
del adulto mayor de 65 a 70 afios barrio 28 de mayo. canton La Libertad, porque permite
brindar orientaciones de autocuidado en casa para que los pacientes y los miembros de su
familia lo lleven a cabo, generando un proceso de recuperacion mas corto de las dolencias
que padece y asi prevenir situaciones severas que se presenten por la enfermedad que
padece (Garate, 2018).

Es importante mencionar que cuando la persona llega a tener mas de 65 afios
(Adulto Mayor), se presentan una serie de dolencias de tipo psicoldgico y esto hace que
afecte a la autoestima, desequilibrio emocional, nivel socioeconémico bajo, tiene escaso
apoyo familiar y social, se les presentan enfermedades degenerativas, enfermedades
incapacitantes, padecen de trastorno del suefio, las relaciones interpersonales son escasas,
no recibe el apoyo social, aparecen pensamientos negativos: tristeza, desesperanza,

ansiedad, depresion, dolor fisico y otras situaciones propias de la edad, que si no tiene el
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apoyo y cuidado de la familia, estas personas decaen y son susceptibles a contraer

cualquier otra patologia (Valdés, 2017).

2.3.  Fundamentacion Legal

Es importante establecer que leyes estan relacionadas con el tema que se investiga

y asi ser parte de la normativa legal que lo ampare:

2.3.1. Constitucion Politica de la Republica del Ecuador 2008, ultima modificacion
ano 2021

Art. 32. La salud es un derecho que garantiza el Estado, cuya realizacion se
vincula al ejercicio de otros derechos, entre ellos el derecho al agua, la alimentacion, la
educacion, la cultura fisica, el trabajo, la seguridad social, los ambientes sanos y otros
que sustentan el buen vivir. ElI Estado garantizara este derecho mediante politicas
economicas, sociales, culturales, educativas y ambientales; y el acceso permanente,
oportuno y sin exclusién a programas, acciones y servicios de promocién y atencién
integral de salud, salud sexual y salud reproductiva. La prestacion de los servicios de
salud se regira por los principios de equidad, universalidad, solidaridad, interculturalidad,
calidad, eficiencia, eficacia, precaucion y bioética, con enfoque de género y generacional
(Asamblea Constituyente, 2008).

Art. 35. Las personas adultas mayores, nifios, nifias y adolescentes, mujeres
embarazadas, personas con discapacidad, persona privada a la libertad y personas con
enfermedades catastréficas, recibiran atencion prioritaria y especializada en los &mbitos
publicos privados. Estas mismas personas de atencion prioritaria incluyen las personas en
situacion de riesgo, victimas de violencia doméstica y sexual, maltrato infantil, desastres

naturales o antropogénico (Asamblea Constituyente, 2008).

Art. 36. Las personas adultas mayores recibiran atencion prioritaria y
especializada en los ambitos pablico y privado, en especial en los campos de inclusién
social y economica, y proteccion contra la violencia. Se consideraran personas adultas
mayores aquellas personas que hayan cumplido los sesenta y cinco afios (Asamblea
Constituyente, 2008).
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2.3.2. Ley Organica de la salud (2005), ultima modificacion afio 2015

Art. 3.- La salud es el completo estado de bienestar fisico, mental y social y no
solamente la ausencia de afecciones o enfermedades. Es un derecho humano inalienable,
indivisible, irrenunciable e intransigible, cuya proteccion y garantia es responsabilidad
primordial del Estado; y, el resultado de un proceso colectivo de interaccion donde
Estado, sociedad, familia e individuos convergen para la construccion de ambientes,
entornos y estilos de vida saludables, que generen una mejor calidad de vida (Congreso
Nacional, 2005).

Art. 69. La atencion integral y el control de enfermedades no transmisibles,
cronico - degenerativas, congénitas, hereditarias y de los problemas declarados
prioritarios para la salud publica, se realizard mediante la accién coordinada de todos los
integrantes del Sistema Nacional de Salud y de la participacion de la poblacién en su

conjunto (Congreso Nacional, 2005).

Comprendera la investigacion de sus causas, magnitud e impacto sobre la salud,
vigilancia epidemioldgica, promocion de habitos y estilos de vida saludables, prevencion,
recuperacion, rehabilitacion, reinsercion social de las personas afectadas y cuidados
paliativos, para que puedan promover estilos de vida saludables (Congreso Nacional,
2005).

Los integrantes del Sistema Nacional de Salud garantizaran la disponibilidad y
acceso a programas, medicamentos para estas enfermedades, con énfasis en
medicamentos genéricos, priorizando a los grupos vulnerables, que son aquellos que mas
atencion necesita, de acuerdo al grado de vulnerabilidad en la que sea encasillado

(Congreso Nacional, 2005).

2.3.3. Plan Nacional de Desarrollo 2017 — 2021 Toda una Vida.

Eje 1: Derechos para todos durante toda la vida: Garantizar una vida digna con

iguales oportunidades para todas las personas (Asamblea Nacional, 2021).
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Objetivo 1: Garantizar una vida digna con iguales oportunidades para todas las

personas (Asamblea Nacional, 2021).

Es importante destacar que el estado regula una serie de acciones en beneficio de
los grupos mas vulnerables, los cuales deben ser cumplidos por los Organismos
respectivo, a fin de que los Adultos Mayores sean beneficiados y que tengan una vida
digna hasta sus altimos dias. Por lo tanto, la familia debe mantenerse unida y dar la
proteccion necesaria a los Adultos Mayores, quienes son un grupo vulnerable y necesitan

de la ayuda, afecto, estimulo necesaria a fin de sobrellevarla y estrechar vinculos sociales.

2.3.4. Ley del Anciano: altima modificacion afio 2022

Titulo I: Principios y disposiciones fundamentales

Art. 4. Principios fundamentales y Enfoques de atencion. Para la aplicacion de la

presente Ley, se tendran como principios rectores (Asamblea Nacional d. E., 2019):

a) Atencidon prioritaria: Las instituciones publicas y privadas estan
obligadas a implementar medidas de atencidn prioritaria y especializada; y generar
espacios preferenciales y adaptados que respondan a las diferentes etapas y
necesidades de las personas adultas mayores, en la dimension individual o colectiva
(Asamblea Nacional d. E., 2019);

b) Igualdad formal y material: Todas las personas adultas mayores son
iguales ante la ley gozaran de su proteccion y beneficio sin discriminacion alguna. Se
garantizara el trato justo y proporcional en las condiciones de acceso y disfrute de
satisfacciones necesarias para el bienestar de las personas adultas mayores, sin
distincion de ninguna naturaleza, respetando los enfoques de género, generacional,
intercultural, movilidad humana, territorial y de integralidad de derechos (Asamblea
Nacional d. E., 2019);

c) Integracion e inclusion: Se garantiza de manera progresiva la
incorporacion de las personas adultas mayores, en las actividades publicas y privadas

que sean de su interés, valorando y respetando la diversidad humana con el objetivo

22



2.4.

2.5.

de convivir, contribuir y construir oportunidades reales para el ejercicio de sus
derechos (Asamblea Nacional d. E., 2019);

e) No discriminacién: Se prohibe toda discriminacion o distincion no
razonable contra las personas adultas mayores, ni debera estar sujeta a acciones u
omisiones que tengan como efecto anular, excluir o restringir el reconocimiento, goce
0 ejercicio en igualdad de condiciones de los derechos fundamentales en la esfera
politica, econdmica, social, cultural o en cualquier otra circunstancia de la vida

publica o privada (Asamblea Nacional d. E., 2019);

f) Participacion Activa: Se procurara la intervencion protagénica de las
personas adultas mayores, en todos los espacios publicos de toma de decisiones, en el
disefio, elaboracion y ejecucion de planes, programas y proyectos que sean de su
interés. El Estado proveera los mecanismos y medidas necesarias para su
participacion plena y efectiva, con valoracion especial sobre sus vivencias y
conocimientos, en el desarrollo social, econémico, cultural y politico del Estado
(Asamblea Nacional d. E., 2019).

Formulacion de la hipotesis

= Los Factores de Riesgos Psicosociales inciden en la calidad de vida de los

adultos mayores de 65 a 70 afios tiene relacion con los factores psicosociales

Identificacion y clasificacion de variables

= Variable Independiente: Factores psicosociales

= Variable Dependiente: Calidad de vida del adulto mayor
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2.6. Operacionalizacion de variables

Tabla 2.

Operacionalizacion de las variables

Descripcion Operacional

Hipotesis Variables Descripcion Conceptual Dimension Indicador Tecnica
Autoestima
Condicién o caracteristica ~ Psicologico Autoevaluacion Instrumento de
Variable psicoldgica y social que Desequilibrio emocional recoleccion de
Independiente; afectan a los a los seres Social Nivel socioeconémico datos “aspectos
FACTORES humanos en su conjunto, Escaso apoyo familiar y social psicosociales”
PSICOSOCIALES hacia un desequilibrio del Enfermedades degenerativas YESAVAGE O
La calidad de bienestar fisico Bioldgicos Enfermedades incapacitantes GDS -15
vida del adulto Trastorno del suefio
mayor de 65 a 70 Relaciones Relaciones interpersonales
afios tiene Conjunto de actitudes y sociales Actividad sexual — Apoyo social
relacion con los : comportamientos que Autopercepcion
factores Variable adoptan y desarrollan las Salud Pensamientos negativos: tristeza,
psicosociales Dependiente: personas de forma psicologica  desesperanza, ansiedad, depresion Escala de
CALIDAD DE individual o colectiva para Estado de &nimo. Concentracion  calidad de vida
VIDA DEL . . .. Malestar - Dolor fisico de WHOLQOL-
ADULTO satisfacer sus necesidades Salud fisica Deambulacion — Fuerza BREF
como seres humanos y . .
MAYOR alcanzar su desarrollo Seguridad fisica interna y externa
personal Ambiente Condiciones del entorno

Condiciones econémicas
Tiempo de recreo

Elaborado por: Joyce Dennisse Lainez Franco



CAPITULO I11

3. DISENO METODOLOGICO

3.1. Tipo de investigacion

Este trabajo tiene un enfoque cuantitativo, el cual utilizé la recoleccion y el
analisis de datos para contestar preguntas de investigacion y probar hipotesis establecidas
previamente, y confia en la medicion numérica, el conteo y frecuentemente en el uso de
la estadistica para establecer con exactitud patrones de comportamiento en una poblacion
(Hern&ndez, 2016).

Este enfoque proporcion0 las herramientas necesarias para realizar la recopilacion
de la informacion de forma numérica ademas de aplicar el instrumento de la encuesta
basada en la escala de aspectos psicosociales Yesavage o GDS-15 (variable
independiente) y le escala de calidad de vida de Wholgol-bref (variable dependiente), que
mide aspectos muy importantes en el estado emocional y calidad de vida de los adultos

mayores.

La presente investigacion fue de caracter no experimental debido a que no se
manipulé la variable independiente, sino que so6lo se la controld para no provocar cambios
en relacion a lo actuado sobre la variable dependiente, lo que motiva a elaborar el
cuestionario de encuesta con preguntas cerradas de la manera como se la present6

inicialmente (Cevallos, 2018).

Segun el tiempo, la investigacion fue de corte transversal, ya que se relacionaron
las diferentes variables en un tiempo Gnico y en una poblacién determinada. Esta
investigacion fue de campo, ya que se obtuvo informacion con la toma de datos empiricos

y testimonios de los actores por medio de una visita “in situ” (Hernandez, 2016).

3.2.  Métodos de investigacion

El método aplicado fue el deductivo, el cual va de premisas generales a

particulares donde la recopilacién de la informacién se la hara a través de cuestionarios
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generando una base de datos, la misma que permitira conocer como incide los factores
psicosociales en la calidad de vida de los adultos mayores de 65 a 70 afios que habitan en
el sector Barrio 28 de mayo, La Libertad. Los datos son procesados con estadistica
descriptiva y se present6 en tablas y figuras. Se utiliz6 para su analisis estadistico
descriptivo y analitico, medidas de tendencia central y estadistica inferencia respectiva

para el manejo de los resultados (Ortega, 2023).

3.3. Poblacién y Muestra

La poblacién motivo de estudio seran los adultos mayores de 65 a 95 afios que en
un numero de 187, habitan en el sector Barrio 28 de mayo, La Libertad, 2023, que luego
de haber realizado un censo se trabajara con una Muestra NO probabilistica de 45
personas comprendidas entre las edades de 65 a 70 afios, a quiénes se les aplicara la
encuesta para determinar el grado de influencia que tienen los factores psicosociales en

la calidad de vida de este importante grupo de personas (Ortega, 2023).

3.4. Tipo de Muestreo

El tipo de muestreo sera el no probabilistico, pues se trabajara con 45 personas en
edades de 65 a 70 afios, estas personas tienen mas movilidad y pueden desplazarse por si
solas, a quiénes se les aplico el instrumento del cuestionario para luego ser analizado los
valores y establecer las acciones méas apropiadas a fin de proponer las principales

conclusiones y recomendaciones del caso.

3.4.1. Criterios de inclusion

= Adultos mayores de ambos sexos de entre 65 a 70 afios de edad.
= Adultos mayores que habiten en el sector Barrial 28 de mayo del canton La
Libertad.

= Adultos mayores que estén dispuestos a firmar el consentimiento informado.

3.4.2. Criterios de exclusion
= Adultos mayores que manifiesten no querer ser parte del estudio.

= Adultos mayores que tengan menos de 65 afios.
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= Adultos mayores que tengan mas de 70 afios.

= Adultos mayores que no habiten en el sector Barrial 28 de mayo, La Libertad.

3.5. Técnicas recoleccion de datos

La técnica empleada que se utilizd fue la encuesta basada en aspectos
psicosociales Yesavage o GDS-15 conformada por tres dimensiones:1) Psicolégico, de
las cuales van la pregunta de la 1 a la 5; 2) Social, comprende pregunta de la 6 a la 10; y
3) Dimensidn Biologicos, de la pregunta 11 a la 15. Por otro lado, en la escala de calidad
de vida de Wholqol-bref que corresponde al instrumento que se utilizé y recolectar los
datos para su posterior analisis, estaba conformada por cuatro dimensiones 1) Relaciones
sociales, van de la pregunta 1 a la 5; 2) Salud Psicoldgica, de la pregunta de la 6 a la 10;
3) Salud Fisica, de la pregunta 11 a la 15; 4) Dimensién Ambiente, de la pregunta 16 a la
20. (Anexo 3). Es de indicar ademas que se uso la observacion para verificar de forma

presencial la problematica que afecta a los adultos mayores (Vargas, 2018).

De igual manera, se uso el programa estadistico SPSS — 23 y Excel, para la
elaboracion de Tablas y Figuras, las cuales iban a facilitar el trabajo para posteriormente

realizar las principales conclusiones y recomendaciones

3.6. Confiabilidad del instrumento

Para que una investigacion sea considerada confiable se debe estructurar su
instrumento, basados en las variables que intervienen y que tengan ademas la aprobacion
de expertos, quienes hayan analizado las preguntas y las opciones de respuestas, para que
el encuestado las pueda responder facilmente (Ortega, 2023). Es de mencionar que la
encuesta basada en aspectos psicosociales de Yesavage o GDS-15, fue disefiada por
Jerome A. Yesavage y un grupo de colaboradores, la misma que ha sido probada y
utilizada extensamente en personas mayores donde se mide aspectos psicologicos,
sociales, bioldgicos.

ESTADISTICAS DE FIABILIDAD PARA ASPECTOS PSICOSOCIALES
Alfa de Cronbach basada en
Alfa de Cronbach elementos estandarizados N de elementos
,820 ,844 45
Tomado y adaptado de (Bernal Torres, 2016).
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De igual forma, la escala de calidad de vida de Wholqol-bref, es un instrumento
disefiado por la OMS, la cual es usada a nivel mundial, donde se mide aspectos de
relaciones sociales; salud psicologica, salud fisica y situaciones del medio ambiente, lo

gue permite conocer aspectos relacionados con la vida de las personas.

ESTADISTICAS DE FIABILIDAD PARA CALIDAD DE VIDA
Alfa de Cronbach basada en
Alfa de Cronbach elementos estandarizados N de elementos
,798 ,784 45
Tomado y adaptado de (Bernal Torres, 2016).

3.7. Instrumentos de recoleccién de datos

Los instrumentos para la recoleccion de la informacion seran los cuestionarios,
basados en la encuesta de datos “aspectos psicosociales” Yesavage o GDS-15, contiene
15 preguntas divididas en las 3 dimensiones: psicologico, social y bioldgicos, la cual se
la estructuro basados en opciones de respuesta sobre la escala de Likert: Nunca = 1, Casi
nunca = 2, A veces = 3, Casi siempre = 4 y Siempre = 5, donde las dimensiones tenian 5

preguntas cada una.

Tabla 3.

Grado De Bienestar Psicologico (BP)

GRADO DE BIENESTAR PSICOLOGICO (BP)

RANGO NIVEL DE BIENESTAR PSICOLOGICO
34 — 45 puntos Bienestar psicoldgico (BP) elevado
23 — 33 puntos Bienestar psicolégico (BP) alto
12 — 22 puntos Bienestar psicologico (BP)moderado
0 — 11 puntos Bienestar psicolégico (BP) bajo

Fuente: Categorias de la escala de Bienestar Psicolégico de Ryff (Caiza, 2019)

De igual forma la variable dependiente fue medida con el cuestionario de calidad
de vida de Wholqol-bref, con un total de 20 preguntas divididas en 4 dimensiones:
relaciones sociales, salud psicoldgica, salud fisicay ambiente. Luego de ello se plantearon
opciones de respuesta sobre la escala de Likert: Nunca = 1, Casi nunca = 2, A veces = 3,
Casi siempre = 4 y Siempre = 5, donde las dimensiones tenian 5 preguntas cada una, luego
se elabord la matriz de datos en el programa Excel (Bernal Torres, 2016). Las preguntas

fueron realizadas en escala Likert y para poder hacer la puntuacion se procede a realizar
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el sumatorio total de todas las puntuaciones obtenidas y se califica segln la siguiente

escala;

Tabla 4.

Calidad de vida (Ponderacion)

ESCALA PONDERACION NOMINAL  PONDERACION PORCENTUAL
Baja (0-15) 0 % — 33%
Regular (16 - 30) 34 % - 66 %
Alta (31 - 45) 67 % - 100 %

Tomado y adaptado de (Bernal Torres, 2016).

3.8.  Aspectos éticos

Es importante mencionar que en el desarrollo de este trabajo investigativo, se hace
necesario implementar principios elementales como la conducta humana, el bienestar de
los demas, el de equidad y de justicia social, los cuales permitieron establecer acciones
que beneficien a los adultos mayores y que este grupo vulnerable sea acogido en el seno
familiar de la mejor manera, brindando mejor estilo de vida, siendo parte de ellos en sus
actividades cotidianas, para evitar aspectos depresivos que conllevan a agilitar y estar
propensos a enfermedades, por lo tanto, corresponde a las familias el integrar a estas

personas y no tenerlas marginadas.
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CAPITULO IV

4. PRESENTACION DE RESULTADOS

4.1. Analisis e interpretacion de resultados

Objetivo Especifico 1: Identificar la calidad de vida del adulto mayor de 65 a 70

afios del Barrio 28 de mayo, La Libertad

Tabla 5.

Calidad de vida del adulto mayor

Variable Indicadores Opciones Valor nominal Ponderacién
Nunca 17
. Casi nunca 11
Relaciones CALIDAD DE VIDA
. A veces 04
sociales J REGULAR
Casi siempre 07
Siempre 06
Nunca 37
Salud Casi nunca 03 CALIDAD DE VIDA
sicolégica A veces 01 ALTA
P g Casi siempre 03
CALIDAD DE Siempre 01
VIDA Nunca 07
Casi nunca 01
. CALIDAD DE VIDA
Salud fisica A V(_—:‘C(_ES 07 REGULAR
Casi siempre 21
Siempre 09
Nunca 13
Casi nunca 03
Ambiente A veces 14 CALIDAD DE VIDA
7 BAJA
Casi siempre 08
Siempre 07
NOTA: Elaborado por Joyce Dennisse Lainez Franco
Tabla 6.
Suma Total de Indicadores de Calidad de vida
Variable Opciones Valor nominal Ponderacién
Nunca 74/4 =185
Casi nunca 18/4=4,6
CALIDAD DE VIDA A veces 26/4 = 6,5 CAL'RDEAG%EE\F\{ IDA
Casi siempre 39/4=9,75
Siempre 23/4 =575

NOTA: Elaborado por Joyce Dennisse Lainez Franco
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Andlisis.

Al establecer e identificar la calidad de vida del adulto mayor de 65 a 70 afios del
Barrio 28 de mayo, del canton La Libertad, en términos generales se evidencia que llevan
una calidad de vida regular, por lo que se deben establecer acciones para determinar
cuéales son las causas que conllevan a estos parametros, tal como se evidencian en las
Tablas 5y 6, por lo que a esa edad no pueden tener situaciones de vida que conlleve estar
inmersos en situaciones problematicas o de otros padecimientos que pongan en riesgos

su salud.

Objetivo Especifico 2. Identificar los factores psicosociales que inciden en la

calidad de vida de los adultos mayores.

Tabla 7.

Factores psicosociales que inciden en la calidad de vida

Variable Indicadores Opciones Valor nominal Ponderacién
Nunca 13
Casi nunca 10 Bienestar psicologico
Psicolégico A veces 04
J (BP)moderado
Casi siempre 08
Siempre 10
Nunca 22
ASPECTOS Casi nunca 03 . L
Social A veces 05 Bienestar psicologico
PSICOSOCIALES S (BP)moderado
Casi siempre 08
Siempre 07
Nunca 15
Casi nunca 09 Bienestar psicologico
Biolbgicos A veces 03 derado
Casi siempre 08 (BP)modera
Siempre 10
NOTA: Elaborado por Joyce Dennisse Lainez Franco
Tabla 8.
Suma total de los indicadores de Factores psicosociales
Variable Opciones Valor nominal Ponderacion
Nunca 50/3 = 16,66
ASPECTOS 2613'&32:3”% 2122//33_:74‘30%3 Bienestar psicoldgico
PSICOSOCIALES Casi siempre 24/3 = 8,00 (BP)moderado
Siempre 27/13=9,00

NOTA: Elaborado por Joyce Dennisse Lainez Franco
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Analisis.

Se establece que los factores psicosociales que poseen los Adultos Mayores de 65
a 70 afios del Barrio 28 de mayo, La Libertad, en términos generales estan en el rango de
Bienestar psicoldgico (BP)moderado, tal como se establece en las Tablas 7 y 8, lo que
evidencia una actitud aceptable en el aspecto psicologico, social y bioldgicos, por lo que

su estado de salud debe llevar un control adecuado.

Objetivo Especifico 3. Determinar si existe correlacién entre los factores de
riesgos psicosociales y la calidad de vida de los adultos mayores del Barrio28 de mayo,
La Libertad

Tabla 9.

Correlacion entre los factores de riesgos psicosociales y la calidad de vida de los adultos

mayores
Correlaciones
Factores de riesgos Calidad de vida de los
psicosociales adultos mayores
Rho de Factores de Coeficiente de correlacion 1,000 851"
Spearman riesgos Sig. (bilateral) . ,001
psicosociales N 45 45
Calidad de vida  Coeficiente de correlacion 851" 1,000
de los adultos Sig. (bilateral) ,001 .
mayores N 45 45

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

Apreciaciones:

= En la Tabla 9 se aprecia el célculo de la correlacion entre la variable Factores de
riesgos psicosociales y la variable Calidad de vida de los adultos mayores sobre los
45 participantes estudiados.

= EI P valor o sig. (bilateral) obtenido que resulto 0,001 se compara con el parametro
SPSS (1% = 0,01)

= Al obtener en esa comparacion menos a 0,01 se determina que, si existe correlacion
entre los factores de riesgos psicosociales y la calidad de vida de los adultos mayores
del Barrio 28 de mayo, del cantén La Libertad

= Elvalor der=0,851, la correlacion es considerablemente alta y significativa
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4.2.  Comprobacién de hipotesis

Los resultados obtenidos en esta investigacion demuestran que la hipotesis: “La
calidad de vida del adulto mayor de 65 a 70 afios tiene relacién con los factores
psicosociales™, si cumple con los paramentos de aceptacion. Por lo tanto, la calidad de
vida que llevan los adultos mayores esta estrechamente ligada con los factores
psicosociales y que en la vejez son mas propensos a presentar estados depresivos, tristeza,
baja autoestima, lo que conlleva a estar proclives a decaer en su estado de animo y

complicarse su salud.
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5. CONCLUSIONES

Se evidencia que la calidad de vida del adulto mayor de 65 a 70 afios del Barrio
28 de mayo, del canton La Libertad, en términos generales llevan una calidad de vida
REGULAR, por lo que se deben establecer acciones para determinar cuales son las
causas que conllevan a estos parametros, por lo que a esa edad no pueden tener situaciones
de vida que conlleve estar inmersos en situaciones problematicas o de otros

padecimientos que pongan en riesgos su salud.

Se establece que los factores psicosociales que poseen los Adultos Mayores de 65
a 70 afios del Barrio 28 de mayo, La Libertad, en términos generales estan en el rango de
Bienestar psicolégico (BP)moderado, lo que evidencia una actitud aceptable en el aspecto
psicoldgico, social y bioldgicos, por lo que su estado de salud debe llevar un control

adecuado.

En términos generales si existe una correlacion considerablemente alta y
significativa (0,851), entre las variables Factores de riesgos psicosociales y la variable
Calidad de vida de los adultos mayores sobre los 45 participantes estudiados. Esto se lo

genero a través del Rho de Spearman, usando el programa SPSS — 23
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6. RECOMENDACIONES

Se recomienda al ndcleo familiar de los adultos mayores que se encuentran en un
aislamiento familiar y social que generen un poco més de responsabilidad y compromiso
en cuanto a la atencion afectiva, comunicativa y personalizada en relacion al bienestar de
este grupo de personas, pues ellos ya cumplieron una etapa de su vida y hoy requieren del

apoyo de toda la familia.

Que las instituciones que velan por la integridad fisica, social, alimentaria y de
salud de este grupo de personas no los abandonen, sino que continden con los programas
que disponen las entidades del estado y asi mantenerlos activos y que sean parte de una

comunidad que se resiste a ser sedentarios.

Establecer actividades para que los adultos mayores formen parte de una
comunidad y que ella sea la encargada de activarlos de manera social, en salud, a
desarrollar actividades fisicas y sociales, o que va a elevar su autoestima y felicidad al

ser parte de un conglomerado que se haya activo y que se respeta sus derechos.

35



7. REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

Abizanda, P. &. (2020). Tratado de medicina geriatrica. Fundamentos de la atencién
sanitaria a los mayores. Barcelona, Espafia: ELSEVIER.

Aguilar, M. (2017). La depresion en el adulto mayor, un estado imposible de revalorar.
Galilea.

Asamblea Constituyente, d. E. (2008). Constitucion de la Republica del Ecuador.
Manabi, Ecuador: Ediciones Legales .

Asamblea Nacional, d. E. (2019). Ley Organica de las personas Adultas Mayores. Quito,
Ecuador: Ediciones Legales.

Asamblea Nacional, d. E. (2021). Plan Nacional de Desarrollo 2017 — 2021 Toda una
Vida. . Quito, Ecuador: Ediciones Legales.

Bajafia Carrion, L., & Olivares Suarez, M. (2018). Factores psicosociales y su incidencia
en el deterioro de la calidad de vida del adulto mayo, Fundacion Nurtac, Duran.
Guayaquil: Universidad de Guayaquil.

Barrera Andrade, C. (2020). Los factores depresivos en los adultos mayores, una mirada
a la vejez . Medhical, Plus, 154.

Bejarano M, J. (2019). Vivencias , 37.

Bello, E. (1 de octubre de 2021). La inteligencia emocional de Daniel Goleman: qué es y
como desarrollarla. Obtenido de https://www.iebschool.com/blog/liderazgo-
inteligencia-emocional-coach-management/.

Bernal Torres, C. A. (2016). Metodologia de la Investigacion. Colombia: Pearson.

Briones, T. (2019). Estudio Nacional de Salud, Bienestar y Envejecimiento (Sabel).
Colombia.

Carmona Valdés, S. E. (2019). Factores que influyen en la condicion de salud de los
adultos mayores en situacion de pobreza. Nuevo Ledn, México.

Cevallos, H. (2018). Métodos cientificos de investigacion social; introduccion a los
fundamentos, contenido, método y analisis de las investigaciones sociale. Mexico:
Editorial Imprenta Universitaria.

Chango Andagana, M. (2022). Factores que inciden en el envejecimiento digno de los.
Conciencia Digital. ISSN: 2600-5859. Vol. 5 No 3.2, septiembre 2022, 161.

Cifuentes, M. (2019). Aspecto psicosociales en la vida del adulto mayor. Malaga, Espafia:

Oviedo.

36



Congreso Nacional, d. E. (2005). Ley Organica de Salud y sus reformas . Quito, Ecuador:
Ediciones Legales.

Cuadros Rivera, V. (2019). La atencion del adulto mayor desde un enfoque psicosocial:
Aproximaciones al programa de atencién del adulto mayor del municipio de sucre
durante la gestién 2019. Revista Ciencia, Tecnologia e Innovacion, 37-51.

Del Avellanal Calzadilla, A. (1 de octubre de 2020). Envejecimiento: Cambios
Bioldgicos, Cambios Funcionales. Obtenido de
https://alzheimeruniversal.eu/2020/10/01/envejecimiento-cambios-biologicos-
cambios-funcionales/.

Endara, C. (2019). La ssocializacion de la vida del adulto mayor . México : Trillas.

Estrada, A. (2020). Impacto de los factores psicososiales en los adultos mayores. Scielo,
19.

Estrada, J. (2021). Los factores psicosociales inciden en el estilo de vida de los adultos
mayores. Scielo, 77.

Fonseca, K. (2023). EL PLANPAN 2017 - 2022. Trujillo, Peru.

Gaitan Jimenez, H. (2021). La dependencia del adulto mayor de la familia, causas y
consecuencias. MedhicalPlues, 34.

Garate, A. (2018). relacion entre el estilo de vida y estado nutricional en los adultos
mayores. relacion entre el estilo de vida y estado nutricional en los adultos
mayores. Cuenca, Ecuador: Universidad de Cuenca.

Gomez Valencia, J. (2022). Factores psicosociales asociados a la depresion de adultos
mayores del Municipio de Andalucia, Valle. Obtenido de Universidad Antonio
Norifio. Repositorio:
http://repositorio.uan.edu.co/bitstream/123456789/6948/1/1.%20JENNIFER%20
G%C3%93MEZ%20APROBADO%20Trabajo%20de%20grado%202022%20%
281%29.pdf

Gudifio Ormaza, J. (2020). Los factores psicosociales en el contexto familiar del adulto
mayor. Colombia: Pearson.

Guevara, D. (2019). Aspectos biopsicosociales que inciden en la salud del adulto mayor.
Scielo, Espafia, 85.

Gutierrez Morales, L. (2020). Los factores psicologicos que afectan la vida del ser
humano. Malaga, Esparfia: Oceano.

Hernandez, R. (2016). Metodologia de la investigacion. Meéxico:: Interamericana.

37



Higueras Torres, J. (2020). Los factores de riesgos que inciden en la vida de los adultos
mayores. PLusmedia, 97.

Ibafez, E., Pérez, G., & Vargas, J. (2020). Terapia racional emotiva: una revision
actualizada de la investigacion. Revista Electrénica de Psicologia Iztacala, 39.

INEC, I. N. (2019). Tasa de mortalidad en el Ecuador y sus consecuencias . Quito,
Ecuador.

ISES, I. S. (2020). Como fomentar las relaciones sociales en personas mayores. ISES,
117.

Ledn Quinapallo, P. S. (2022). Los Beneficios de la Actividad Fisica en Adultos Mayores:
Una Revision Sistematica. MENTOR: Revista de Investigacion Educativa y
Deportiva, 152.

Marmolejo, I. (2018). Maltrato de personas mayores en la familia en Espafa. Espafa: 8.
Fundacién de la Comunidad Valenciana para el estudio de la Violencia.

MedicalPlus. (31 de agosto de 2021). Importancia de la salud mental en el adulto mayor.
Obtenido de https://www.tena.com.co/academia-tena/importancia-de-la-salud-
mental-en-el-adulto-mayor-tena/.

Mezarina Perez, E., & Montoya Rivadeneyra, M. (2022). Factores psicosociales de la
depresion en el adulto mayor del establecimiento de salud medalla
Milagrosa,2022. Lima, Peru: Universidad Cesar Vallejo.

Mezarina Perez, E., & Montoya Rivadeneyra, M. (2022). Factores psicosociales de la
depresion en el adulto mayordel establecimiento de salud medalla
Milagrosa,2022. Lima, Peru: Universidad César Vallejo.

Navarro, M., & Hernandez, M. (2022). Factores que influyen en la calidad de vida del
adulto mayor en la cuidad de Sincelejo. Obtenido de Corporacion Unificada
Nacional de Educacion Superior:
https://repositorio.cun.edu.co/bitstream/handle/cun/4049/FACTORES%20QUE
%20INFLUYEN%20EN%20LA%20CALIDAD%20DE%20VIDA%20DEL %2
OADULTO%20MAY OR%20EN%20LA%20CIUDAD%20DE%20SINCELEJO
.pdf?sequence=1&isAllowed=y

OMS . (2017). La salud mental y kis adultos mayores. Obtenido de Organizacion Mundial
de la Salud: https://www.who.int/es/news-room/fact-sheets/detail/la-salud-
mental-y-los-adultos-mayores

OMS, (5 de febrero de 2018). Centro de prensa. Obtenido de

https://www.who.int/es/news-room/fact-sheets/detail/envejecimiento-y-salu.

38



OMS, (2019). Factores psicosociales gue inciden en la calidad de vida de las personas
mayores de 60 afios. Ginebra.

OMS, (2020). Factores de riesgos psicosociales que afectan al adulto mayor. Scielo, 77.

Organizacion de las Naciones Unidas, O. (2023). Los factores ambientales que inciden
en el bienestar de los adultos mayores. CENIE, 119.

Organizacion Mundial de la Salud, (2022). Los factores psicologicos y su incidencia en
la vida del adulto mayor. Colombia: Pearson.

Organizacion Panamericana de la Salud, (2021). Conductas depresivas en el adulto
mayor y sus consecuencias psicologicas. México: Trillas.

Ortega, C. (12 de marzo de 2023). Investigacion mixta. Que es y tipos que existen.
Obtenido de https://www.questionpro.com/blog/es/investigacion-mixta/.

Rodriguez, J. (2019). Niveles prominentes de factores psicosociales en adultos mayores
que afectan su estilo de vida. Revista Médica Uruguaya, 77.

Suarez Suarez, D. (2021). Factores que influyen en el estilo de vida de los adultos
mayores en la ciudadela Virgen del Carmen, Santa Elena. Santa Elena :
Universidad Estatal Peninsula de Santa Elena.

Valdés, C. (2017). Factores que influyen en la condicion de salud de los adultos mayores
en situacion de pobreza. Desarrollo Cientifico de Enfermeria, 68.

Vallejo, C. (2018). Factores de riesgos psicosociales y su influencia en los estilos de vida
de los adultos mayores. Scielo, 57.

Valverde Intriago, M. (2020). Las afectaciones psicoldgicas en la vida del adulto mayor.
Mexico: McKallisters.

Vargas, H. (2018). Tecnicas e instrumentos para la recoleccion de la informacion
estadisticas. Mexico: Interamericana.

Vasquez, J. (2018). Cuidados preventivos sobre la importancia de los factores
psicosociales y el restablecimiento de los estilos de vida de los adultos mayores.
Noticias Médicas, 77.

Vinaccia, S., & Orozco, M. (2021). Aspectos psicosociales asociados a la calidad de vida

en enfermedades cronicas. . Perspectivas en Psicologia, 138.

39



8. ANEXOS

Anexo 1. Permiso

““S\ FACULTAD DE CIENCIAS
*| SOCIALES Y DE LA SALUD

’$/  CARRERA DE ENFERMERIA
UpsSE
Oficio No.393- CE-UPSE-2023
Colonche, 1 de Agosto de 2023
Sr.
Kendry Ariel Cruz Mejia

PRESIDENTE DEL BARRIO 28 DE MAYO,
En su despacho, -

De mi consideracién: :

Reciba un cordial saludo de parte de quienes conformamos la Carrera de Enfermeria de la
Universidad Estatal Peninsula de Sanu Elena.

Lamsmlcnpammmmau&odque.mnswndewmmmh
FawhaddeCienduSodalesydnlaSaiud.Maptobwoellomaparaeldesarrdbdel
trabajodeinvesﬁgodénprwiaalaobtendﬁnalmulodcmndadaenmemeda.m

consta en se siguiente detalle:
No. TEMA ESTUDIANTE TUTOR
1 FACTORES PSICOSOCIALES QUE INCIDEN EN LA

LAINEZ FRANCO | Or. Juan Oswaldo
CALIDAD DE VIDA DEL ADULTO MAYOR DE 65 A 70 | JOYCE DENNISSE | Monserrate
AROS. BARRIO 28 DE MAYO. CANTON LA LIBERTAD, Cervantes. PhD.
2023

Por lo antes expuesto, soliclo a usted se sirva aulorizar el Iingreso a las dreas
comespondientes a la Sria . LAINEZ FRANCO JOYCE DENNISSE, con la finalidad que
proceda al levantamiento de informacién dentro de la Institucién a la cual usted dignamente
representa, a fin de desarrollar el trabajo de investigacion antes indicado

Particular que comunico, para los fines perlinentes
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Anexo: 2: Consentimiento Informado

UNIVERSIDAD ESTATAL PENINSULA DE SANTA ELENA
FACULTAD DE CIENCIAS SOCIALES Y DE LA SALUD
CARRERA DE ENFERMERIA

CONSENTIMIENTO INFORMADO

DATOS DEL PARTICIPANTE
NOMBRES
APELLIDOS
CEDULA DE IDENTIDAD
EDAD

La finalidad de la siguiente ficha de consentimiento es la de brindar una

explicacién claray concisa sobre la naturaleza de este proyecto de investigacion, que tiene
un fin formativo para la elaboracion de la tesis de la Carrera de Enfermeria, Facultad de
Ciencias Sociales y de la Salud, Universidad Estatal Peninsula de Santa Elena, realizado
por la estudiante Joyce Dennisse Lainez Franco, bajo la tutoria del Dr. Juan Oswaldo
Monserrate Cervantes, PhD, con el tema: FACTORES PSICOSOCIALES QUE
INCIDEN EN LA CALIDAD DE VIDA DEL ADULTO MAYOR DE 65 A 70 ANOS.
BARRIO 28 DE MAYO. LA LIBERTAD, 2023, cuyos objetivos son los de: Identificar
qué factores psicosociales inciden en la calidad de vida del adulto mayor de 65 a 70 afios,
Barrio 28 de mayo, La Libertad, 2023. Si usted autoriza la participacion en este estudio,
de forma voluntaria, sin presion ni costo monetario se le pedira responder las preguntas
del siguiente formulario que tomaré aproximadamente 15 minutos, cuyos datos que desee
compartir serdn confidenciales, si tiene alguna duda acerca de la investigacion puede
decirla en el momento de la encuesta, también puede retirarse en cualquier etapa de la
investigacion, sin expresion de causa ni consecuencias negativas para usted. Si Acepto
voluntariamente participar en este estudio y he recibido una copia del presente
documento. Certifico qué:
Por medio del presente he sido informado completamente del beneficio de este proyecto
investigativo, siendo testigo de la lectura exacta de lo antes mencionado, estar en plena
conocimiento de la investigacion y sus fines, por lo que doy mi consentimiento para el
uso de la informacion brindada por mi persona.

Firma del participante del proyecto

Nombres y apellidos Firma Cédula de Identidad

Firmas de los representantes del proyecto

Joyce Dennisse Lainez Franco Dr. Juan Oswaldo Monserrate Cervantes, PhD.
Investigadora Docente Tutor
Correo Institucional: Correo Institucional:
joyce.lainezfranco@upse.edu.ec jmonserrate@upse.edu.ec
Telf. 0982412616 Telf. 0982552185
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Anexo 3: Encuesta

UNIVERSIDAD ESTATAL PENINSULA DE SANTA ELENA
FACULTAD DE CIENCIAS SOCIALES Y DE LA SALUD
CARRERA DE ENFERMERIA

ENCUESTA BASADA EN LA ESCALA DE ASPECTOS PSICOSOCIALES
YESAVAGE 0 GDS - 15

Instrucciones: Se esta realizando un trabajo de investigacion, con el propésito de Identificar qué
factores psicosociales inciden en la calidad de vida del adulto mayor de 65 a 70 afos, Barrio 28
de mayo, La Libertad, 2023, para lo cual pido su absoluta sinceridad, contestando verazmente a
la siguiente informacion, marcando con equis(X) a las siguientes interrogantes:

Escala de medicion

Nunca Casi nunca A veces Casi siempre Siempre
1 2 3 4 5
OPCIONES
NE PREGUNTAS 112 13 |4 15
Psicolégico

1 | ¢Me felicito por logros realizados?
¢ Me siento que soy una persona digna de aprecio de igual forma que

2 los demas?

3 | ¢Considero tener una gran cantidad de cualidades?

4 | iMe suelo considerar como alguien fracasado?

5 | ¢Me considero capaz de hacer las cosas bien?
Social

6 | ¢Me comunico con amigos o familiares?

7 | ¢Recibo visitas?

8 | ¢Considero ser util para la sociedad?

9 | ¢Me siento motivado a realizar diversas actividades?

10 | ¢ Particip6 en actividades recreativas y/o sociales?

Bioldgicos

11 | ¢Siente que su vida esta vacia?

12 | ¢ Se encuentra con frecuencia aburrido?

13 | ¢Teme que le vaya a suceder algo malo?

14 i Se signte con frecuencia desamparado, que no vale nada o
desvalido?

15 | ¢Siente que tiene mas problemas con la memoria que la mayoria?
Gracias por su colaboracion...

Fuente: Escala de Yesavage para Depresion Geriatrica (GDS-15 y GDS-5): Estudio de

la consistencia interna y estructura factorial, Validado por Adalberto Campo Arias (2019)
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1%g
UpsE
UNIVERSIDAD ESTATAL PENINSULA DE SANTA ELENA
FACULTAD DE CIENCIAS SOCIALES Y DE LA SALUD
CARRERA DE ENFERMERIA

ENCUESTA BASADA EN LA ESCALA DE CALIDAD DE VIDA DE
WHOLQOL-BREF

Instrucciones: Se esté realizando un trabajo de investigacion, con el propdsito de Identificar qué
factores psicosociales inciden en la calidad de vida del adulto mayor de 65 a 70 afios, Barrio 28
de mayo, La Libertad, 2023, para lo cual pido su absoluta sinceridad, contestando verazmente a
la siguiente informacion, marcando con equis(X) a las siguientes interrogantes:

Escala de medicion

Nunca Casi nunca A veces Casi siempre Siempre
1 2 3 4 5
N° PREGUNTAS OPCIONES

112 [3 |4 |5

Relaciones sociales

1 Se siente satisfecho con las experiencias de vida que ha tenido.

2 Considera que las decisiones que ha tomado a lo largo de su vida han
sido las correctas

3 Considera que existen personas que se preocupan por Usted

Cree Usted que con el tiempo sus amistades han disminuido

¢, Qué tan frecuente se siente solo?

Salud psicoldgica

Siente que las personas de su familia aportan cosas positivas a su vida
Considera que su familia le brinda la atencidn necesaria

Su condicién de vida suele generarle inseguridad, miedos o temores
Cree Usted que sus problemas de salud se encuentran asociados a su
edad

10 | Logra identificar las situaciones que le causan tensién o preocupacion
€en su vida

Salud fisica

11 Desarrollar actividades recreativas en su tiempo libre, como caminatas,
paseos, etc.

12 | Sale con frecuencia de su casa

13 | Realiza alguna actividad fisica

14 | ;Es capaz de aceptar su apariencia fisica?

15 | ;Es capaz de desplazarse de un lugar a otro?

Ambiente

16 | Participa en algun programa dirigido al adulto mayor

17 | Cree Usted que el Gobierno local deberia de planificar acciones que
permitan disminuir los riesgos psicosociales que afecten al adulto mayor
18 | ¢ Tiene energia suficiente para su vida diaria?

19 | ¢Qué disponible tiene la informacién que necesita en su vida diaria?
20 | jHasta qué punto tiene oportunidad para realizar actividades de ocio?
Gracias por su colaboracion. ..

Fuente: Revista Cubana de Salud Publica. 2014;40 (2):175-189. Validado por Gémez-
Angulo Carine.
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Anexo 4: Fotos gque avalan la investigacion

Imagen #2: Charla educativa a los adultos mayores de 65 a 70 afios del Barrio 28 de mayo,
La Libertad

Imagen #3: Aplicacion de encuesta a los participantes (adultos mayores)
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Anexo 5: Tablas de la Investigacion

Tabla 6:
Dificultades en la respuesta de atencion en el adulto mayor
DIFICULTADES ASPECTOS

Se caracteriza desde el sufrimiento de un deterioro considerable
en edades variadas, siendo esta desde muy temprana edad en

Diversidad en la ., e
adelante; por lo que, la atencion de los servicios de salud debe de

vejez . - . . N,
J ser integrales en funcién con las diferencias de sus diagndsticos
y dar solucion a las necesidades del adulto mayor
. Se enfoca desde los entornos fisicos y sociales del adulto mayor;
Inequidades : : . s
L destacando la influencia de sus oportunidades y sus habitos
sanitarias - .
saludables, representadas desde la familia, etnia y sexo.
Se caracteriza desde la formulacion de las politicas establecidas
en la sociedad, en base de las oportunidades que tienen algunos
Estereotipos adultos mayores, siendo esta gestionadas desde una atencién en
obsoletos y funcion de poseer seguros médicos; por lo que, las personas que

discriminatorios  no poseen esperan de servicios de apoyo comunitaria o de
atencion en centros publicos, por razones de no contar con un
ingreso economico factible.
Se enfoca desde el avance de la tecnologia en el medio,
determinando de urbanizacién, migracion y las normas

Tecnologia cambiantes de los estatus de la sociedad entre los sexos y
géneros, mediando con ellos el estilo de vida de los adultos
mayores.

NOTA: Tomado y Adaptado de: (Abizanda, 2020), Tratado de medicina geriatrica. Fundamentos de la
atencion sanitaria a los mayores. Barcelona, Espafia; ELSEVIER

Tabla 7:
Afecciones del adulto mayor
TIPO ASPECTO
Se caracteriza por la presencia de problemas de salud, siendo esta en
Enfermedades . . :
ropias de la los diferentes sistemas del cuerpo humano, ocasionando
P pedad complicaciones tanto cognitivas y funcionales: complicaciones
digestivas, respiratorias, neurolégicas, tegumentarias e inmunologicas
Sindromes Se basan en el conjunto de diversos factores subyacentes que incluyen
eriAtricos al estado motor y funcional del ser humano; por ejemplo: caidas,
g fragilidad, privacion sensorial, Ulceras por presion, estados delirantes.
Se refieren, en funcion a las enfermedades trasmisibles e infecto
Enfermedades ) . .
. contagiosas, siendo estas las ITS, el VIH/SIDA, tuberculosis,
adquiridas

neumonia.

NOTA: Tomado y Adaptado de (OMS O. M., 2018). Centro de prensa. Envejecimiento y salud:
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Anexo 6: Reporte de sistema de antiplagio

niversidad Estatal

eninsula de Santa Elena I‘ln Biblioteca General

La Libertad, 13 de scptiembre de 2023

002-TUTOR (JMC)-2023

CERTIFICADO ANTIPLAGIO

En calidad de tutor del trabajo de titulacion denominado FACTORES
PSICOSOCIALES QUE INCIDEN EN LA CALIDAD DE VIDA DEL ADULTO
MAYOR DE 65 A 70 ANOS. BARRIO 28 DE MAYO. LA LIBERTAD, 2023
elaborado por LAINEZ FRANCO JOYCE DENNISSE estudiante de la Carrera de
Enfermeria. Facultad de Ciencias Sociales y de la Salud perteneciente a la
Universidad Estatal Peninsula de Santa Elena, previo a la obtencion del titulo de
Licenciado en Enfermeria, me permito declarar que una vez analizado en el sistema
antiplagio URKUND, luego de haber cumplido los requerimientos exigidos de
valoracion, el presente trabajo de titulacion, se encuentra con el 8 % de la valoracion

permitida, por consiguiente, se procede a emitir el presente informe.

Adjunto reporte de similitud.

Atentamente,

JUANOSWALDO o sighstomsr e 100
MONSERRATE "'J.Jfb R
CERVANTES Fha MO0 1L VS04 400

Dr. Juan Oswaldo Monscrrate Cervantes. Ph.D
Tutor de trabajo de titulacién

Via La Libertad - Santa Elena
biblioteca@upse.edu.ec

042781738 ext. 136
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