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RESUMEN EJECUTIVO

Este proyecto de investigacion se enfoca en el estudio de la soledad en los
adultos mayores y su impacto en la salud mental, identificando que este fendmeno
contribuye al deterioro emocional y fisico de la persona. La soledad en el adulto mayor
se define como un sentimiento de aislamiento o desconexién social que, ademas de
afectar el bienestar emocional, puede tener un impacto negativo en la salud mental
siendo el precedente para depresion, ansiedad. El objetivo es identificar el impacto de
la soledad en la salud mental en los adultos mayores del Centro Gerontoldgico Sagrado
Corazon de JesUs, para interpretar y determinando los niveles y subgrupos de soledad.
La presente investigacion tiene un enfoque cuantitativo de disefio no experimental y
de alcance descriptivo con el uso del instrumento y escala de soledad UCLA. Esta
escala ha sido validada y adaptada en diferentes idiomas, incluyendo el espafiol, y se
ha utilizado en numerosos estudios para evaluar la soledad en diversas poblaciones.
Los criterios de inclusién participaron hombres y mujeres entre 65 y 85 afios que
puedan comunicarse adecuadamente, se excluyeron aquellos adultos mayores con
enfermedades mentales severas e incapaces de comunicarse verbalmente. Los
resultados revelaron que un namero significativo de los adultos mayores que residen
en este geriatrico experimentan soledad moderada, relacionada con un mayor riesgo
de problemas de salud mental como depresién, ansiedad.

En conclusion, es imperiosa la necesidad de implementar estrategias de apoyo
social para mitigar estos efectos negativos de la soledad y de esta manera trabajar en
la prevencion de enfermedades mentales con etiologia psicogénica con la finalidad de
mejorar el bienestar mental de este grupo prioritario de pacientes brindando una

adecuada calidad de vida durante los ultimos anos.

Palabras clave: Anciano, abandono, salud mental, bienestar, envejecimiento.
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INTRODUCCION

La soledad y la salud mental en los adultos mayores son problemas de salud
publica debido al riesgo para multiples problemas de salud mental. La mortalidad, la
depresién, la ansiedad y los trastornos cognitivos como la demencia son ejemplos de
estos problemas. Dado que los adultos mayores estan en mayor riesgo de resultados
adversos graves, los profesionales de la salud y la atencion mental pueden ser los
primeros en identificar a estos adultos mayores aislados y solitarios. Por lo tanto, es
fundamental que estos profesionales conozcan como identificar e iniciar intervenciones
beneficiosas (Berg-Weger & Morley, 2020).

Dado que hasta el 98% de los adultos mayores pueden experimentar sintomas
cognitivos y neuropsiquiatricos, el bienestar mental de aquellos con deterioro cognitivo
que se aislan socialmente es considerado de alto riesgo. Por ello, es esencial un manejo
clinico exhaustivo e integral en esta poblacion, especialmente para quienes residen en
centros de larga estancia. Ademas, se ha encontrado una relacién significativa entre el
aislamiento social, la salud mental y el deterioro de las capacidades cognitivas en los
adultos mayores, una conexion que parece estar influenciada por la soledad, entendida
como la percepcidn subjetiva del aislamiento social (Bombon-Alban & Suarez-Salazar,
2022).

Los problemas de salud mental son méas comunes entre los adultos mayores. Se
espera que uno de cada cinco ancianos desarrolle una enfermedad mental en la tercera
edad. Aungue también se han observado con mucha frecuencia muchos otros sindromes,
como trastornos del suefio, apatia y agitacion, la depresion y la ansiedad son las
afecciones mas comunes en los adultos mayores (Coelho-Junior et al., 2022).

La presente investigacion tiene como objetivo identificar el impacto de la
soledad en la salud mental en los adultos mayores del centro gerontolégico Sagrado
Corazdn de JesUs ubicado en la ciudad de Ambato. A través de una investigacion

cuantitativa, se exploraran las relaciones entre la soledad y la salud mental en los adultos

mayores del centro gerontologico.
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CAPITULOI
ANTECEDENTES Y BASES TEORICAS

1.1 Antecedentes

En investigaciones a nivel nacional, se ha identificado que la soledad en los
adultos mayores es un problema de salud publica que estd adquiriendo mayor
prevalencia. En los ultimos afios, se ha observado un incremento en la poblacidn
envejecida, convirtiéndose en una tendencia demografica global, debido al aumento de
la esperanza de vida y la disminucidn tanto de la natalidad como de la mortalidad. La
cantidad de personas mayores de 60 afios ha ido creciendo cada dia. Se ha demostrado
que la soledad en los adultos mayores estd relacionada con un mayor riesgo de
enfermedades crénicas, discapacidad funcional y muerte prematura, lo que destaca la
necesidad de implementar intervenciones efectivas para abordar este problema a nivel
mundial (Dahlberg et al., 2022).

En Ecuador, se han llevado a cabo investigaciones sobre la soledad y el
aislamiento social en adultos mayores, estimando que una gran proporcion de esta
poblacion enfrenta situaciones de soledad y aislamiento, lo cual puede afectar
negativamente su calidad de vida y bienestar emocional. Se ha encontrado que la soledad
esta asociada con un mayor riesgo de depresion y ansiedad, asi como con una menor
percepcion de apoyo social y satisfaccion con la vida entre los adultos mayores
ecuatorianos. Se proyecta que, a partir de 2020, la poblacion de adultos mayores en
Ecuador aumentara en un 34%. Segun la encuesta SABE (Salud, Bienestar y
Envejecimiento), la demencia y la depresién son comunes entre los adultos mayores,

afectando al 39% de esta poblacion en el pais (Valcarcel Subia et al., 2022).

Por otro lado, es importante destacar la vulnerabilidad de los adultos mayores
ante diversas formas de maltrato, incluyendo el fisico, sexual, psicologico, emocional,
econdmico o material, asi como el abandono y la falta de atencion, lo que puede resultar

en la pérdida de dignidad y respeto. Segun datos recientes, se estima que una de cada

diez personas mayores sufre algin tipo de maltrato (Nadal, 2019).
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Las discapacidades fisicas y las enfermedades mentales pueden desencadenar
sentimientos de soledad entre las personas mayores, especialmente cuando viven solas,
lo que sugiere una asociacion negativa entre la salud y la soledad (Bonilla-Sierra et al.,
2020).

El sentimiento de la soledad afecta aproximadamente al 20% y al 40% de la
poblacion adulta mayor, una condicion desfavorable que puede tener consecuencias

negativas.

Algunos estudios lo definen como la ausencia de interaccion con otros, lo que
provoca sentimientos de tristeza, miedo y ansiedad, representando un desafio dificil de

superar para las personas mayores (Camargo Rojas & Chavarro Carvajal, 2020).

Actualmente, la soledad en adultos mayores son temas preocupantes en el
ambito de la salud puablica, ya que pueden tener un impacto significativo en la salud
mental y bienestar emocional de esta poblacion susceptible. La soledad en los adultos
mayores se asocia con un mayor riesgo de depresion, ansiedad y deterioro cognitivo

algo que resalta la importancia de abordar este problema (Fan et al., 2023).

La soledad en los adultos mayores tiene un impacto en su salud mental a largo
plazo pueden ser causados por la falta de interaccion social y el aislamiento. Se ha
observado diversos efectos negativos como el sentimiento de inutilidad, estrés,
ansiedad, abandono y aumento de aislamiento social entre los adultos mayores. Es
esencial abordar este problema de manera integral, teniendo en cuenta las necesidades

fisicas como las emocionales y sociales del adulto mayor (Le6n Latorre et al., 2020).

Por lo tanto, se trabajara con adultos mayores del Centro Gerontologico Sagrado

Corazdn de Jesus en la ciudad de Ambato. Ademas, se solicitara autorizacién para tener

acceso al centro gerontoldgico y asi realizar nuestra investigacion.
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1.2 Planteamiento del Problema

Hoy en dia, la soledad se ha convertido en un problema significativo que afecta
a los adultos mayores del Centro Gerontologico Sagrado Corazdn de Jesus en Ambato.
Se ha observado un aumento en los sentimientos de soledad, una situacion critica debido
a que el abandono puede llevar al deterioro de la salud mental, manifestandose en
condiciones como la depresion y la ansiedad. En este contexto, la soledad se define
como una experiencia emocional negativa que puede ocurrir incluso en presencia de
otras personas, afectando la calidad de vida del adulto mayor (Cotrado Huaman &

Huapaya Flores, 2020).

Segun estadisticas a nivel mundial, se estima que el 20% de los adultos mayores
experimentan soledad, un factor que impacta negativamente en su salud mental y calidad
de vida, convirtiéndose en un problema de Salud Publica. Segun Dahlberg, en América
Latina, la soledad se ha convertido en una preocupacion creciente, sefiala que un 14%
de los adultos mayores en esta region viven con trastornos mentales relacionados al

aislamiento social.

En Ecuador, la situacion es similar, donde el deterioro cognitivo y emocional se
ve exacerbado por la soledad, afectando la calidad de vida de los adultos mayores de
manera general, pero acrecentando este fendmeno en las instituciones enfocadas en el
cuidado de estas personas, como el Centro Gerontoldgico Sagrado Corazon de Jesus
(Dahlberg et al., 2022).

Este particular es evidente en el Centro Gerontoldgico Sagrado Corazén de
Jesus, lugar que proporciona apoyo y compaiiia, pero que, por diversas razones, puede
convertirse en un espacio de aislamiento social. La problematica de la soledad se
presenta de manera continua, especialmente en momentos de interaccion social limitada,

como durante actividades grupales o en periodos de enfermedad (Hsueh et al., 2019).
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Es fundamental abordar esta problematica debido a que la soledad no solo
impacta el bienestar emocional, sino que también puede tener consecuencias fisicas,
aumentando el riesgo de enfermedades y reduciendo la calidad de vida. Resolver este
problema podria llevar a una mejora significativa en la salud mental de los adultos
mayores, promoviendo su autonomia y bienestar general. La investigacion sobre este
tema es esencial, ya que permitird identificar las causas y consecuencias de la soledad y
desarrollar estrategias para fomentar la inclusion social y el apoyo emocional. Al
enfrentar esta problematica, se espera que los resultados contribuyan a mejorar la
atencion y el cuidado de los adultos mayores en el centro, optimizando su calidad de
vida y bienestar mental. La soledad y su impacto en la salud mental de los adultos
mayores es un tema muy importante de resolver y por tal motivo surge la pregunta:

¢Como afecta la soledad en la salud mental de los adultos mayores?

1.3 Justificacion

El presente proyecto de investigacion se llevo a cabo con el objetivo de obtener
informacion sobre el impacto de la soledad en la salud mental de los adultos mayores,
especialmente aquellos que residen en centros gerontoldgicos. Estos adultos mayores
enfrentan cada vez mas sentimientos de soledad, que pueden tener un efecto
significativo en su bienestar emocional y fisico. En el Centro Gerontol6gico Sagrado
Corazon de Jesus en Ambato, es fundamental abordar este tema debido a las
consecuencias negativas que la soledad puede tener en la salud mental de esta poblacion

vulnerable.

Los hallazgos de esta investigacion proporcionaran informacion clara sobre
coémo la soledad afecta la salud mental de los residentes debido a la falta de compafiiay
vinculos afectivos, dando como resultado presencia de depresion, ansiedad, baja

autoestima y deterioro cognitivo.

A través de este estudio, se busca identificar estrategias y medidas efectivas para

mitigar los efectos negativos de la soledad en los adultos mayores y promover un

entorno mas inclusivo y de apoyo para su bienestar emocional.
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La justificacion de este estudio radica en la necesidad de comprender y abordar
una problematica que afecta de manera significativa la calidad de vida de los adultos
mayores. La soledad no solo es un factor de riesgo para el desarrollo de trastornos
mentales, comprometiendo asi la salud integral de los residentes. En el centro
gerontoldgico Sagrado Corazon de Jesus, donde el bienestar emocional, es

imprescindible implementar estrategias de intervencion que no solo atentan la

soledad, sino que también fortalezcan los lazos sociales y el sentido de

pertenencia de los adultos mayores.
1.4. Objetivos

14.1. Objetivo general:

Identificar el impacto de la soledad en la salud mental en los adultos mayores
del centro gerontoldgico Sagrado Corazdn Jesus durante el periodo Abril-Julio 2024,
mediante el uso de la escala UCLA con la finalidad de determinar los niveles de

soledad que experimentan los pacientes que pertenecen a este centro gerontologico

1.4.2. Objetivos especificos:
Interpretar el nivel de soledad percibida en los adultos mayores del Centro
Gerontoldgico Sagrado Corazon de Jests mediante la aplicacion de la Escala de
Soledad de UCLA.

Identificar subgrupos de adultos mayores con niveles elevados de soledad en el

Centro Gerontoldgico Sagrado Corazon de Jesus

Recomendar estrategias enfocadas en el cuidado de enfermeria en adultos

mayores gque experimentan sentimiento de soledad
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1.5. Marco Referencial
Variables

Adulto Mayor

Soledad
Definiciones y Conceptos

El envejecimiento esta trasformando nuestra forma de vida y convivencia ya que
en la actualidad el aumento constante de la poblacion de personas mayores de 60 afios
plantea un desafio para las distintas sociedades, ya que obliga a los gobiernos a examinar
su comportamiento y los efectos que tiene en los aspectos socioldgicos, politicos,
economicos e internos de las familias. Esto implica que todos los sectores sociales deben
cambiar de mentalidad y formular politicas publicas para garantizar un envejecimiento
saludable y digno (Salech et al., 2020).

El envejecimiento ocurre de manera gradual y esta influenciado por la
fecundidad y la mortalidad de la poblacion, factores que en conjunto determinan su
crecimiento y distribucion por edades. Este proceso es fundamental para la planificacion
econdmica y social de cualquier pais (Salech et al., 2020).

En las ultimas décadas, los cambios sociales que han llevado al envejecimiento
de la poblacion mundial han planteado uno de los desafios mas significativos para la
sociedad: la adaptacion de los servicios de salud a un namero creciente de pacientes
ancianos. En las regiones en desarrollo, las personas mayores constituyen actualmente
el 8% de la poblacién. Se proyecta que para 2050, la poblacion de adultos mayores
crecera a un ritmo mas acelerado que otros grupos demogréaficos, representando un
quinto de la poblacion, y se estima que en esa década habra mas ancianos que nifios
(Johnson et al., 2019).

Las enfermedades asociadas con el envejecimiento son responsables de altas
tasas de mortalidad, asi como de enfermedades crénicas que provocan discapacidad y
deterioro en la calidad de vida, ademas de afectar las condiciones econémicas y
financieras. En situaciones de dificultades econdmicas familiares, la situacion de los

adultos mayores se vuelve especialmente preocupante. La vejez puede generar la

percepcion de que el envejecimiento de la poblacion representa una amenaza
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potencialmente dificil de manejar, impactando el bienestar general de los hogares y de

la sociedad (Cotrado Huaman & Huapaya Flores, 2020).

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) reconoce que, si existe una
definicion oficial de salud mental, ya que las definiciones varian debido a diferencias
culturales, perspectivas subjetivas y teorias profesionales. Sin embargo, sugiere que la
salud mental se refiere al bienestar subjetivo, la autonomia, la competencia, la
dependencia intergeneracional y el reconocimiento de la capacidad para llevar a cabo
tareas intelectuales y emocionales. Por otro lado, la Asociacion Guipuzcoana de
Familiares y Personas con Problemas de Salud Mental define la salud mental como un
estado de equilibrio emocional, cognitivo y conductual que permite al individuo
desenvolverse de manera responsable en su entorno familiar, social y laboral,

disfrutando de bienestar y calidad de vida (Galvez Olivares et al., 2020).

Los adultos mayores pasan por cambios fisioldgicos, incluyendo una
disminucion en sus capacidades fisicas y mentales, lo que requiere adaptabilidad
funcional y modificaciones en el estilo de vida para reducir el riesgo de enfermedades y
muerte. El estilo de vida se refiere a la eleccion, consciente o inconsciente, de ciertos
comportamientos que se adquieren con el tiempo y son dificiles de cambiar. Estos
comportamientos abarcan actividades como la alimentacion, la actividad fisica, el
descanso, los habitos, y la relacion del individuo con su entorno, asi como sus
condiciones de vida, vivienda, y acceso a recursos basicos que pueden mitigar estos

cambios (Toapaxi et al., 2020).

Las habilidades cognitivas y un adulto mayor y sus capacidades para realizar las
actividades diarias son fundamentales para su bienestar. La degradacion psicologica y
funcional se acelera como resultado de los procesos patologicos degenerativos. La falta
de memoria puede hacer que los familiares se sientan incomodos en sus relaciones
afectivas y sociales el adulto mayor con la enfermedad de Alzheimer tiene dificultades

para interactuar con su entorno, pierde autonomia en el cuidado personal ( Silva

(® 095888 5323

www.iste.edu.ec’s

Q Bolivar 16-64 entre Castillo y Quito / Edificio Sindicato de Choferes Tungurahua.



ISTE Gestion Académica
[ Ciencias de la Salud
Givérsiaris ESPANA (g y Bienestar

9

Los sintomas de la enfermedad de Alzheimer pueden pasar desapercibidos
debido a las alteraciones psicoldgicas y conductuales tipicas del trastorno. Sin embargo,
algunas investigaciones han demostrado que en las enfermedades neuropsiquiatricos
pueden presentar, delirios de grandeza, delirios de extrafieza y delirios. Los delirios
simples de persecucion de un adulto mayor con Alzheimer incluyen pensamientos de

robo, desconfianza, abandono y amenaza de dafio ( Silva Rodriguez et al., 2019).
Adulto Mayor

El envejecimiento es un proceso fisioldgico del ser humano que inicia con la
gestacion y continla hasta la muerte, acompafado de cambios a lo largo de todo el ciclo
de vida. Este proceso complejo, que implica transformaciones fisicas, psicoldgicas y
sociales, es parte natural de la vida en los adultos mayores. Sin embargo, las

desigualdades en edad y nivel educativo pueden llevar a bajos ingresos para este grupo

etario (Aguilar-Flores & Chiang-Vega, 2020).

Salud mental en el adulto mayor

La salud mental se define como un estado de bienestar en el que una persona es
consciente de sus propias capacidades, puede manejar las tensiones normales de la vida,
trabajar de manera productiva y contribuir a su comunidad. Este estado de salud mental
estd influenciado por factores sociales, economicos y fisicos, conocidos como
determinantes sociales de la salud. El estigma social a menudo estd asociado con las
enfermedades mentales; el desconocimiento y la generalizacion del comportamiento de

las personas con trastornos mentales pueden afectar su acceso a servicios sociales o

médicos, e incluso llevarlos a abandonar el tratamiento (Godoy et al., 2020).
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Cambios Fisicos

Actualmente, existen teorias que desafian la idea de pérdida y deterioro
asociados con lavejez o el proceso de envejecimiento. La creciente poblacion de adultos
mayores resalta la necesidad de implementar estrategias que les permitan recuperar o
conservar su salud y disfrutar de una vejez plena. La autonomia de los adultos mayores
se ve afectada por los cambios fisiol6gicos, emocionales y cognitivos que ocurren en la
tercera edad, lo que lo hace vulnerable y dependiente de otra persona, principalmente

de sus hijos o familiares (Cruz-Cartas et al., 2022).

Soledad

Vivir solo o sola puede ser una experiencia enriquecedora, pero también puede
llevar a la soledad no deseada. Este fenomeno es mas comun de lo que se podria pensar
y a menudo se asocia con una serie de emociones y desafios que pueden afectar el
bienestar emocional de una persona. Es importante reconocer que la soledad no se puede
reducir Unicamente a su dimension objetiva. Muchas veces, se tiende a enfocarse en la
soledad objetiva, medida a través de indicadores cuantificables como la cantidad de
tiempo que una persona pasa sola al dia o si reside en un hogar unipersonal, sin

considerar su impacto emocional (Dabbagh Rollan, 2022).

Aislamiento social

El aislamiento social es un problema que se agrava con la edad y pone en riesgo
laintegridad fisica y mental de los adultos mayores. Factores como el aislamiento social,
la falta de rehabilitacion, el aumento del estrés en los cuidadores y el temor a contraer
enfermedades contribuyen a la disminucion del bienestar y la salud de los adultos
mayores con demencia que viven en la comunidad con sus cuidadores. Se ha observado
que los sintomas conductuales, como ansiedad, depresion y trastornos del suefio, son

muy frecuentes en esta poblacion, con una prevalencia del 60 al 80%. Estos sintomas

neuropsiquiatricos tienden a generar un mayor estrés en los cuidadores y familiares
(Russo et al., 2021).
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Pérdida de roles

Ante los cambios en la salud, el cese de la actividad productiva, cambios es la
estructura y dindmicas familiares, y la escasa participacion en actividades sociales, entre
otros, los adultos mayores enfrentan la pérdida de roles socialmente valorados, como el
rol de proveedor, el de cuidador activo o el de participante en actividades comunitarias.
Estos cambios pueden afectar la cobertura de sus necesidades de inclusién, asi como la

calidad de comunicacion, el contacto y el afecto en su entorno (Cuadros Rivera, 2022).

Ansiedad

La ansiedad es un estado de tension y aprension subjetiva acompafado de
aumento de la actividad del sistema nervioso autonomo. Este estado puede variar en
intensidad y fluctuar con el tiempo. En los adultos mayores, la ansiedad se manifiesta
en dificultades para expresar lo que sienten, en preocuparse excesivamente por detallar

menores, en tomar las cosas demasiado a pecho, en alterarse facilmente cuando

enfrentan problemas y, en menor medida, en sentir que no pueden soportar las
dificultades.(Espinosa Ferro et al., 2020)
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CAPITULO 11

METODOLOGIA Y TECNICAS DE INVESTIGACION

2.1 Disefio metodoldgico

Este disefio metodoldgico descriptivo, de tipo no experimental, se utilizara para
examinar la relacion entre la soledad y la salud mental en los adultos mayores de este
centro. Permitira la recoleccion de datos sobre como se perciben la soledad y la salud
mental en esta poblacion.

El planteamiento descriptivo tiene como objetivo analizar la relacion entre la
soledad y la salud mental en los adultos mayores. Al ser un disefio no experimental, no
se manipularan variables; en cambio, se observaran los fendmenos en su entorno natural.
Ademas, al ser de tipo transversal, la recoleccion de datos se llevara a cabo en un Unico
momento sin seguimiento a lo largo del tiempo, con el propdsito de identificar el
impacto de la soledad en la salud mental de los adultos mayores en el Centro

Gerontoldgico Sagrado Corazon de Jesus en Ambato.
2.2 Enfoque de investigacion

El enfoque cuantitativo, permite determinar el nivel de relacion entre la soledad
y la calidad de vida de los participantes. Esto mejora la comprensién de como la soledad
tiene un impacto en varios aspectos del bienestar de los adultos mayores.

Para abordar el tema el impacto de la soledad en la salud mental en los adultos
mayores del centro gerontoldgico Sagrado Corazon de JesUs se usara un enfoque de

investigacion cuantitativo, se centrard en recopilar y analizar datos numéricos para

determinar la relacion entre la soledad y los indicadores de salud mental.
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2.3 Cuestionario o Instrumentos Utilizados

La Escala de Soledad de UCLA es una herramienta ampliamente utilizada para
medir la soledad percibida. Fue desarrollada originalmente por Daniel W. Russell,
Letitia Anne Peplau, y Carolyn E. Cutrona en 1978. Esta escala ha sido validada y
adaptada en diferentes idiomas, incluyendo el espafiol, y se ha utilizado en numerosos
estudios para evaluar la soledad en diversas poblaciones (Camargo Rojas & Chavarro
Carvajal, 2020).

La version en espafiol de la Escala de Soledad de UCLA, adaptada por Zelarde
y colaboradores en 2016, consta de 10 items. Estos items evalUan la frecuencia con la
gue una persona experimenta sentimientos de soledad y aislamiento. Cada item se

califica utilizando una escala tipo Likert de 4 puntos:

Criterio Cuantificacion
A menudo 1 punto

Con frecuencia 2 puntos

Rara vez 3 puntos
Nunca 4 puntos

La puntuacidn total de la escala se calcula sumando las respuestas de los 10
items, lo que da un rango de puntuacion minima de < 20 y maxima de 40 puntos.

Los autores de la escala establecieron puntos de corte para interpretar los niveles

de soledad:
Variables
20 Nivel severo
20-30 Nivel moderado
30-40 Nivel bajo
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2.4 Poblacion
Para el estudio de investigacion sobre el impacto de la soledad y la salud mental
en el adulto mayor en el Centro Gerontoldgico “Sagrado Corazon de Jesus” durante el
periodo de abril a julio 2024, se cuenta con un listado de 68 adultos mayores lista
informacion facilitada por el Centro Gerontoldgico
Criterios de inclusién
— Participacion de hombres y mujeres que deseen participar y que puedan
comunicarse adecuadamente.

— Rango de edad: adultos mayores entre 65 y 85 afos.

— Género: se incluiran tanto hombres como mujeres.

Criterios de Exclusién

— Se excluirdn aquellos participantes que no puedan comunicarse

verbalmente.

— Personas que presenten enfermedades mentales severas, como
Alzheimer o demencia senil, que impidan su participacion efectiva en el

estudio.

Estos criterios garantizan que la muestra sea representativa y que los datos

recolectados sean validos.

2.5 Muestreo
La muestra para esta investigacion se compone de 20 adultos mayores,
seleccionados del Centro Gerontoldgico Sagrado Corazon de Jesus, con edades entre 65

y 85 afios.

2.6 Recursos
Recursos humanos: Conjunto de personas que conforma el trabajo de investigacion y

que contribuye al logro de sus objetivos llevando a cabo las tareas y actividades

propuestas.

(® 095888 5323

www.iste.edu.ec’s

Q Bolivar 16-64 entre Castillo y Quito / Edificio Sindicato de Choferes Tungurahua.



ISTE Gestion Académica
[ Ciencias de la Salud
i ESPANA ¥ y Bienestar

15

Escala: La escala son instrumentos de medicion que se utilizan para evaluar diferentes
aspectos como la personalidad, actitudes etc.

Hojas: Las hojas son un registro para recopilar, organizar y analizar informacion
relevante.

Esferos: Son herramientas de apoyo para documentos tomar notas durante la realizacién
de encuestas.

Recursos financieros: Son los fondos y presupuestos destinados para las impresiones
de las escalas y medio de transporte una adecuada gestién y asignacién de los recursos

financieros es crucial para garantizar la efectividad de las estrategias y practicas de

recursos humanos.
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CAPITULO Il
ANALISIS DE RESULTADOS
3.1. Tabulacion e Interpretacion de Encuestas
Escala de UCLA
Tabla 1
Pregunta A Con Raravez Nunca
menudo frecuencia
Me he sentido infeliz haciendo  20% 30% 35% 15%
muchas cosas solo
He sentido que no tengo a 25% 20% 45% 10%
nadie con quien hablar
He sentido que no puedo 30% 15% 40% 15%
tolerar la soledad
He sentido que nadie me 20% 30% 30% 20%
entiende
Figura 1
%
40% 35%
30% 30% 30% %
30% 254
20% % % 20%
20% % 15%  15%
%
10%
0%
A menudo Con frecuencia Rara vez Nunca
B Me he sentido infeliz haciendo muchas cosas solo
M He sentido que no tengo a nadie con quien hablar
B He sentido que no puedo tolerar la soledad
He sentido que nadie me entiende
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Los resultados evidencian la realidad emocional que viven las personas mayores
en el centro. Un 35% de ellos manifiestan sentirse infelices haciendo muchas cosas
solos. El 45% de ellos sienten que no tienen a nadie con quien hablar, reflejando una
falta de interaccion social sumada a una carencia en el alma y un vacio que los aisla del
mundo que los rodea, demostrando una desconexion con los otros y una sensacion de
invisibilidad que debe ser abordada con urgencia y empatia. 40% de la muestra se siente
incapaz de tolerar la soledad nos dice que esta no es una condicion con la que puedan
vivir comodamente. La soledad, en su caso, no es solo un estado temporal, sino una
presencia constante que erosiona su bienestar emocional.

Finalmente, cuando observamos que 30% sienten que nadie los entiende,
comprendemos que esta es una llamada de atencion para nosotros, como cuidadores y
miembros de esta comunidad. Nos impulsa a replantearnos nuestras estrategias de apoyo
y a buscar maneras mas efectivas de tender puentes de comunicacion y empatia.

Estos datos no son solo una cifra, es un reflejo de la soledad profunda que

sienten. Cada porcentaje aqui es un testimonio de una vida que anhela mas compaiiia,

mas comprension.
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Tabla 2
Pregunta A menudo  Con frecuencia Rara Nunca
vez
He sentido la necesidad 30% 30% 30% 10%
de que alguien me llame o
me escriba
Me he sentido 15% 30% 30% 25%
completamente solo
Me he sentido incapazde 5% 35% 30% 30%
acercarme a los que me
rodean y comunicarme
con ellos
He sentido una gran 20% 20% 20% 40%

necesidad de compafiia

40%
35%
30%
25%
20%
15%
10%

5%

0%

Figura 2

35%
30%309

%

W He sentido la necesidad de que alguien me llame o me escriba

A menudo Con frecuencia
B Me he sentido completamente solo

30%30%30%

Rara vez Nunca

B Me he sentido incapaz de acercarme a los que me rodean y comunicarme con ellos

He sentido una gran necesidad de compafiia

Los resultados ofrecen una ventana a las experiencias y sentimientos de los

adultos mayores. El 30% de ellos sienten la necesidad de que alguien les llame o les

escriba con frecuencia lo que orienta al deseo profundo de conexion, de ser recordados

y valorados. 40% siente una gran necesidad de compaiiia, pero rara vez la experimenta,

nos indica cémo, como poblacion estamos abordando el bienestar mental del adulto

mayor.
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Cuando observamos que 35% de los adultos mayores se sienten incapaces de
acercarse a los demas y comunicarse con ellos, entendemos que esto va mas alla de una
simple barrera de comunicacién. Es una manifestacién de su vulnerabilidad y de las
dificultades que enfrentan al intentar integrarse y expresar sus necesidades y
sentimientos. Este dato nos dice que es crucial encontrar nuevas formas de facilitar y
fomentar la interaccion social.

Finalmente, el hecho de que 30% de ellos se sientan completamente solos nos
interpela directamente. No podemos ignorar este sentimiento de soledad que
experimentan de manera tan frecuente. Este porcentaje nos invita a ser mas proactivos

y creativos en la forma en que brindamos apoyo emocional y social, para que puedan

sentirse realmente acompafiados y comprendidos

(® 095888 5323

www.iste.edu.ec’s

Q Bolivar 16-64 entre Castillo y Quito / Edificio Sindicato de Choferes Tungurahua.



ISTE g?gtrlloc:nl:s? acfg nI1ai|C§aIud

i ESPANA ¥ y Bienestar
20
Tabla 3
Pregunta A menudo Con Raravez Nunca
frecuencia

Me ha sido dificil 15% 5% 55% 25%
conseguir amigos
He sentido que no me 20% 30% 40% 10%

tienen en cuenta

Figura 3

60%
50%

40%

30%
30%
0,

20% 15%
=

0%

A menudo Con frecuencia Rara vez Nunca
B Me ha sido dificil conseguir amigos He sentido que no me tienen en cuenta

La grafica proporciona una vision general de las percepciones de las encuestadas
sobre sus relaciones sociales. Si bien un 55%, la mayoria indica facilidad para hacer
amigos, un namero considerable reporta sentirse excluido o no valorado en ocasiones.
Esta discrepancia entre la cantidad y la calidad de las relaciones sugiere que, aunque las
amistades estén presentes, la percepcion de ser valorado puede ser un aspecto crucial
para el bienestar emocional. Factores individuales y contextuales podrian influir en estas
experiencias. Seria interesante explorar cOmo estas percepciones varian segun la edad,

la personalidad y el entorno social, asi como investigar estrategias para fortalecer las

relaciones y promover un mayor sentido de pertenencia.
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Tabla 4 Resultados de UCLA

RESPUESTA Frecuencia Porcentaje

A menudo 8 40%
Con frecuencia 3 15%
Rara vez 7 35%
Nunca 2 10%
TOTAL 20 100%

Figura 4 Niveles de soledad

Niveles de soledad en el adulto de mayor

.
40% "

30%

20% ’ :
=

0%
A menudo Con frecuencia Rara vez Nunca

M Porcentaje

En el Centro Gerontoldgico Sagrado Corazén de Jesus, se llevé a cabo un estudio
para identificar subgrupos de adultos mayores que experimentan niveles elevados de
soledad, utilizando la Escala de Soledad de UCLA. Los resultados revelan que el 40%
de los encuestados manifiestan sentirse solos "a menudo”, lo que indica un alto nivel de
soledad en esta poblacion. Adicionalmente, un 15% de los participantes reporta
experimentar soledad "con frecuencia”, mientras que un 35% se siente solo "rara vez".
Finalmente, solo un 10% de los encuestados afirma "nunca” sentirse solo. Estos datos
subrayan una preocupante prevalencia de la soledad en los adultos mayores del centro,
con mas de la mitad (55%) de ellos sintiéndose solos con regularidad "a menudo” o ""con

frecuencia”. Este hallazgo pone de relieve la necesidad urgente de implementar

intervenciones especificas que aborden el bienestar emocional de esta muestra.
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CAPITULO IV

DISCUSION
4.1. Discusion de Resultados

La relacién entre la soledad y la salud mental en los adultos mayores es un tema
ampliamente abordado en la literatura. Berg-Weger y Morley (2020), en su articulo
“Loneliness and Social Isolation in Older Adults during the COVID-19 Pandemic:
Implications for Gerontological Social Work ”, destacan que la pandemia de COVID-
19 ha exacerbado la soledad y la socializacion reducida, llevando a un aumento en la
depresion y la ansiedad entre los adultos mayores. Este fendmeno es consistente con los
hallazgos de Russo et al. (2021) en “COVID-19 y adultos mayores con deterioro
cognitivo: ¢puede influir el aislamiento social en la enfermedad?”, quienes argumentan
que el aislamiento social durante la pandemia ha intensificado el deterioro cognitivo en
los adultos mayores con problemas cognitivos preexistentes. Ambos estudios sugieren
que el aislamiento social, agravado por la pandemia, tiene un impacto profundo en la
salud mental, lo que es particularmente relevante para los residentes del Centro
Gerontoldgico Sagrado Corazon de Jesus, en los resultados obtenidos del 30% presenta
un grado de soledad severo, quienes enfrentan desafios similares debido a su entorno

institucionalizado.

Dahlberg et al. (2022) en “A systematic review of longitudinal risk factors for
loneliness in older adults” proporcionan una vision integral sobre los factores
longitudinales de riesgo para la soledad en los adultos mayores, destacando la
importancia de la perdida de seres queridos y la reduccion de redes sociales. Este analisis
se complementa con la investigacion de Bonilla-Sierra et al. (2020) en “Chronic
Diseases and Associated Factors among Older Adults in Loja, Ecuador ”, que identifica
enfermedades crénicas como factores que pueden agravar los sentimientos de soledad y
depresion en los adultos mayores. Ambos estudios subrayan que tanto los factores
personales como los de salud tienen un impacto significativo en la soledad y por ende
en la salud mental de los adultos mayores encuestados se encuentran los factores de

riesgos encontrados son, el aislamiento social, la pérdida de seres queridos, y la

disminucién de la movilidad o la salud fisica.
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El enfoque psicosocial en el cuidado de los adultos mayores, como lo discute
Cuadros Rivera (2022) en “La atencion del adulto mayor desde un enfoque psicosocial:
aproximaciones al programa de atencion al adulto mayor del municipio de Sucre durante
la gestion 2019 ”, resalta la importancia de atender las necesidades emocionales y
sociales ademas de las fisicas. Esto se alinea con las conclusiones de Coelho-Junior et
al. (2022) en “Religiosity/Spirituality and Mental Health in Older Adults: A Systematic
Review and Meta-Analysis of Observational Studies”, quienes encuentran que la
religiosidad y la espiritualidad pueden actuar como factores protectores contra los
efectos negativos de la soledad. El cuidado integral que involucran la fase psicosocial,
espiritual, sociales, educativas, salud, en el Centro Gerontoldgico que reducen la

prevalencia de signos de soledad, mejorando el bienestar general de los residentes.

Lopez Paredes et al. (2024), en “Resiliencia y realidades cotidianas:
Experiencias de adultos mayores que viven solos en Arrayanloma Ecuador (2023-
2024) ”, exploran como la resiliencia y los mecanismos de afrontamiento pueden mitigar
los efectos adversos de la soledad en adultos mayores que viven solos. Este enfoque
ofrece una perspectiva complementaria a las técnicas de comunicacion descritas por
Ledn Latorre et al. (2020) en “Técnicas de comunicacion en las personas adultas
mayores ante el aislamiento social y la soledad ”, quienes sugieren que estrategias
efectivas de comunicacion pueden ayudar a reducir el aislamiento social y fomentar una
mayor conexion emocional. La implementacion de ambas estrategias fomentar la
resiliencia y mejorar la comunicacién podria ser fundamental para abordar los signos de

soledad en los adultos mayores.

Finalmente, Valcarcel Subia et al. (2022) en “Salud mental y pandemia de
COVID-19 en Ecuador ” abordan como la pandemia de COVID-19 ha afectado la salud
mental de los adultos mayores en Ecuador. Este contexto se une a la evidencia
presentada por Lopez Paredes et al. (2024), que muestra como la experiencia de soledad
y los desafios cotidianos influyen en la salud mental de los adultos mayores. La
combinacion de factores pandémicos y la realidad local resalta la necesidad de

intervenciones especificas que consideren el impacto integral de la soledad en la salud

mental de los residentes.
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“Resiliencia y realidades cotidianas: Experiencias de adultos mayores que viven

solos en Arrayanloma Ecuador”.

TEMA SUBCATEGORIA UNIDADES DE

SIGNIFICADO
Relaciones socialescomo  Rol de los profesionales Desinterés en la busqueda
apoyo social el rol de los  de salud de diagnostico

profesionales y familiares

en el apoyo social (apoyo

formal e informal) Anticipar el diagnostico
Falta de empatia
Actitud de
responsabilidad
Profesionalidad
Enfermeria como
personal principal del
“estar ahi”
Soporte emocional
Obstina miento
terapéutico

Apoyo familiar como Obstina miento por parte
base del afrontamiento de los amigos
social Acompafamiento y ayuda
Bienestar gracias a la
familia
Valoracion del apoyo
recibido
Apoyo material
Obijecion de la conciencia
Sustento psiquico y fisico

Fuente:(Silvana Ximena Lopez Paredes et al., 2024)

La implementacion de cuidados de enfermeria en adultos mayores con
sentimientos de soledad, es fundamental considerar las relaciones sociales como una
forma de apoyo, tanto formal como informal. Segtn el estudio titulado “Resiliencia y
realidades cotidianas: Experiencias de adultos mayores que viven solos en Arrayanloma
Ecuador” (Silvana Ximena Lopez Paredes et al., 2024),se presenta una tabla que detalla

los cuidados de enfermeria que pueden implementarse. Este estudio resalta el papel
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crucial que desempefian los profesionales de la salud en este apoyo, donde se destacan
elementos como el soporte emocional, la profesionalidad, y la responsabilidad en el
diagndstico y
cuidado continuo. Ademas, el apoyo familiar se presenta como un pilar esencial para el
afrontamiento social, proporcionado acompafiamiento, valoracion, y sustento tanto

psiquico como fisico. Estos factores deben ser integrados en las estrategias de cuidado

para mitigar la soledad en el adulto mayor.
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CAPITULOV

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1. Conclusiones

El impacto de la soledad en la salud mental de los adultos mayores del Centro
Gerontolégico Sagrado Corazon de Jesus se manifiesta de manera significativa,
influyendo negativamente en su bienestar emocional y mental. Este fendémeno,
exacerbado por el aislamiento social y la falta de redes de apoyo, resalta la importancia

de abordar la soledad como un problema critico de salud en esta poblacion vulnerable.

El nivel de soledad interpretado segun la escala de UCLA de los adultos mayores
es del <20 =3 adultos mayores lo que presenta un nivel severo, 20-30=15 adultos
mayores que presenta un nivel moderado, 30-40=2 adultos mayores que presenta nivel
bajo. Este hallazgo indica que la soledad es una experiencia comun para una parte
significativa de la poblacion del Centro Gerontolégico, Este nivel de soledad percibida
subraya la importancia de fortalecer las redes de apoyo y las oportunidades de

socializacion para reducir el aislamiento entre los residentes.

Se identificaron subgrupos de adultos mayores con niveles elevados de soledad,
quienes estan en mayor riesgo de sufrir deterioro en su salud mental. Estos subgrupos
representan una prioridad para la implementacién de intervenciones terapéuticas y de

apoyo que aborden directamente las causas y consecuencias de la soledad.

Al recomendar estrategias de cuidado de enfermeria dirigidas a adultos mayores
que experimentan sentimientos de soledad es fundamental para mejorar su calidad de
vida. Al fomentar la interaccidn social, proporcionar apoyo emocional, se puede mitigar
la soledad y promover un sentido de pertenencia en esta poblacion vulnerable. Estas
intervenciones no solo abordan las necesidades emocionales de los adultos mayores,
sino que también contribuyen a su bienestar general, resaltando la importancia de un
enfoque integral en el cuidado de enfermeria que considere tanto los aspectos fisicos
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5.2. Recomendaciones

Es fundamental desarrollar programas integrales que incluyan apoyo psicologico
y social para los adultos mayores, enfocados en reducir el aislamiento social mediante

la creacion de redes comunitarias y la promocion de actividades grupales.

Se sugiere la incorporacién regular de la Escala de Soledad de UCLA en la
evaluacion de los residentes para identificar y abordar de manera proactiva los niveles
de soledad. Esto debe ir acompafiado de la capacitacion del personal en la identificacion
temprana y en la aplicacién de intervenciones adecuadas, ademas de realizar

evaluaciones periddicas para ajustar las estrategias segun los resultados obtenidos.

Realizar intervenciones terapéuticas dirigidas a los subgrupos de adultos
mayores que presentan niveles elevados de soledad, con el objetivo reducir el deterioro
de su salud mental. Estas intervenciones deben abordar especificamente las causas
subyacentes de la soledad, como el aislamiento social, la pérdida de seres queridos, y la
disminucion de la movilidad o la salud fisica. Al mismo tiempo, deben centrarse en
mitigar las consecuencias negativas de la soledad, tales como el aumento del riesgo de
depresién, ansiedad, y deterioro cognitivo. Garantizar un entorno de apoyo constante y
adecuado es esencial para mejorar la calidad de vida de estos adultos mayoresy prevenir

un mayor deterioro en su bienestar emocional y mental.

Implementar estrategias de cuidado de enfermeria que promuevan la interaccion
social y ofrezcan un apoyo emocional constante para los adultos mayores que enfrentan
sentimientos de soledad. Al fortalecer las conexiones sociales y crear un entorno de
apoyo, se podra reducir la sensacion de aislamiento y mejorar el sentido de pertenencia
en esta poblacion vulnerable. Estas intervenciones no solo atenderan sus necesidades
emocionales, sino que también contribuiran a su bienestar integral, destacando la

importancia de un enfoque holistico en el cuidado de enfermeria que aborde tanto la

salud fisica como la emocional.
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7. Anexos
Anexo 1: Aplicacion de escala de la soledad de UCLA
Anexo 2: Aplicacion de escala de la soledad de UCLA
Anexo 3: Aplicacion de escala de la soledadude UCLA
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Anexo 4: Aplicacion de escala de la soledad de UCLA

ESCALA DE UCLA
2 3
¢ 1 i 4
ok A menudo Con Rata Nunca

frecuencia  vez
1. Me he sentido infeliz haciendo muchas cosas
solo(a)
2. He sentido que no tengo a nadie con quién
hablar
3. He sentido que no puedo tolerar la soledad

4. He sentido que nadie me entiende
5. He sentido la necesidad de que alguien me
llame o me escriba

6. Me he sentido completamente solo

7. Me he sentido incapaz de acercarme a los que
me rodean y comunicarme con ellos
8. He sentido una gran necesidad de compaiiia

9. Me ha sido dificil conseguir amigos
10.He sentido que no me tienen en cuenta

Anexo 7: Escala de la soledad de UCLA
Frecuencia: La version en espafiol de la Escala de Soledad de UCLA,

adaptada por Zelarde y colaboradores en 2016, consta de 10 items. Estos items
evallan la frecuencia con la que una persona experimenta sentimientos de soledad
y aislamiento. Cada item se califica utilizando una escala tipo Likert de 4 puntos:
A menudo, Con frecuencia, Rara vez, Nunca. La puntuacion total de la escala se
calcula sumando las respuestas de los 10 items, lo que da un rango de puntuacion

minima de 10 y méaxima de 40 puntos.
Puntuaciones menores a 20 indican un nivel bajo o inexistente de soledad.
Valores entre 20 y 30 puntos sefialan un grado moderado de soledad.

Puntuaciones entre 30 y 40 puntos reflejan un alto nivel de soledad, lo que

podria indicar un estado grave de aislamiento y desconexion social.
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