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Introduccion

El campo de la Salud Mental es de importancia en las diversas etapas de la vida,
esto incluye la adultez madura. Este tema es de importancia debido a su relacién con
el bienestar en la comunidad, y la relevancia que se esta dando en la actualidad,
debido a que, es una fuente principal de salud y de integracion social. La
Organizacion Mundial de la Salud (OMS) (2022) define salud mental como: “Un
estado de bienestar en el cual el individuo es consciente de sus propias capacidades,
puede afrontar las tensiones normales de la vida, puede trabajar de forma productiva
y fructifera y es capaz de hacer una contribucion a su comunidad” (pag., 52). A su
vez desde el 2015 se estima que la persona mayor de 60 afios seduplicara para el
2050 (Olivares et al., 2020).

El adulto mayor se encuentra influenciado por cambios psicosociales,
economicos, estilo de vida, satisfacciones personales, patologias presentes,
sufrimiento acumulado, y factor genético principalmente (Julio et al., 2019).
Ademas, debe tener en cuenta los factores protectores como actividad fisica, y
mantener una buena relacion con los demas. La OMS establece que, las
enfermedades mentales se encuentran caracterizadas por tristeza, pérdida de interés,
autoestima, culpa, alteracion del suefio, apetito, sensacion de cansancio y
concentracion. Todo esto afecta el estado nutricional del adulto mayor complicando

su saludya comprometida por la edad (Zapata et al., 2021).

La atencion integral de salud al adulto mayor es una prioridad en el Ecuador a lo
largo dela vida y son muchos los factores que intervienen para el bienestar social y
comunitario (sociales, psiquicos y bioldgicos) (Zambrano & Estrada, 2020). La
adultez madura es un causante del incremento de la tensién en la poblacién debido a
que, se presenta estados en donde el vivir solo se vuelve peligroso, dificultad de
movimiento, dolor por presencia de enfermedades propias de la edad, fragilidad, y
otros problemas mentales o fisicos, pueden estos tener una prevalencia corta o larga
en la vida. En esta etapa los ancianos presentan experiencias traumaticas, como lo
son perdida de familiares o amigos allegados, ademas, deldesempleo por jubilacion o
discapacidad. Esto conlleva a un aislamiento, perdida de dependencia, soledad y

angustia principalmente (Vera & Llanos, 2022).



Zambrano y Estrada (2020) en el articulo de investigacion salud mental en el
adulto mayortenia como objetivo contribuir al conocimiento de la salud mental en
el adulto mayor y de losfactores asociados en la poblacion anciana. Se menciona el
garantizar una atencion médica y psicologica de calidad, una sociedad que no los
segrega y estigmatice, sino al contrario, que los dignifique. Tedricamente las
actividades recreativas no se encuentran relacionadas con la competencia grupal o
individual, por el contrario, su entendimiento es con el bienestar fisico y mental del
individuo practicante. El realizar esto ayuda a mantener una calidad de vida sana, y
saludable estimulando el Sistema Nervioso Central y su interaccion con el mundo

quelo rodea.

Acosta et al. (2022) en su articulo tiene finalidad conocer los factores asociados
a la calidad de vida de los adultos mayores con diagndéstico del cantdn Latacunga,
Ecuador. También, menciona que, su estudio fue de caracteristica cuantitativo,
descriptivo, correlacional, evaluo a 78 adultos, en donde se identifica que, la
muestra estaba conformada por femenino en un 66,7%; una media de 77,2+6,8 DS,
y tenia una correlacion entre la convivencia en el hogar, y patologias asociadas a la
calidad de vida del adulto mayor. Por lo que se concluye que esta estuvo

influenciada por la calidad de vida de la poblacion estudiada.

Betancourt et al., (2022) en su articulo presenta como objetivo principal
examinar cambiosen tres momentos diferentes en algunos aspectos de la salud
mental. Para ello, se usé una metodologia del tipo longitudinal, aplicado en México
a 2,398 adultos mayores. La primera encuesta fue aplicada en el mes de abril del
2020; la segunda en mayo y la tercera en septiembre, por via telefonica. Para medir
el estrés postraumatico se utiliz6 la escala de impacto de eventos — 6 (IES 6),
Cuestionario de Salud PHQ-9; Trastorno de Ansiedad Generalizada -7 (GAD-7);
Cuestionario de preocupaciones y comportamientos relacionados ala pandemia
COVID-19. Entre los resultados obtenidos se pudo identificar, que el 62% eran
mujeres, entre las edades de 60 y 100 afios con una 70,69 * 7,35. De acuerdo a su
nivel educacional la mayoria culmind la primaria, eran casados, cuya ocupacion era
estar en casa. Entre los antecedentes personales se encontraba: hipertension,
diabetes, cancer, enfermedadesrespiratorias y autoinmunes, obesidad o
dislipidemias. Al medir los sintomas se identifica quela ansiedad y depresion se

elevaron en cada uno de los momentos de la toma de la muestra.



Por otro lado, el estrés disminuye en la segunda toma de muestra, pero volvié a

aumentar en la tercera.

Reppas et al. (2021) tuvieron como objetivo comparar la preocupacion por el
covid 19, las actitudes y respuestas gubernamentales y los sintomas en adultos
mayores de 55 afios en Estados Unidos y Canada. Para ello se realizé una encuesta
en linea, la cual fue aplicada de manera transversal, para medir se utilizé la escala
de Likert, escala de depresion del centro de Estados epidemioldgicos, inventario de
Ansiedad de Beck, y escala de Soledad de la UCLA. Entre los resultados obtenidos
se pudo identificar que, en su mayoria eran mujeres, el 71,7% eran de Estados
Unidos, tenian licenciatura, presentaban un estado de salud bueno, y vivian solos en
estos paises. También de acuerdo con la preocupacion por el Covid se encontré que,
la mayoria estaba moderadamente preocupada por esta pandemia. Se concluye que,
los adultos mayores presentan mayores desafios en la salud mental, estos a su vez

son menos apoyados por el gobierno de Estados Unidos.

En la actualidad debido al Covid — 19 las repercusiones causadas por el
confinamiento han provocado complicaciones en las enfermedades fisicas y
mentales ya preexistentes. Esto se ha visto mas desarrollado a nivel emocional. Por
lo cual, han aumentado los casos de ansiedad y depresidn en adultos mayores. Es
por ello, la importancia de la implementacion de estrategias para mantener o
recuperar la salud mental en esta poblacién. Entre dichas formas se encuentra el

distanciamiento social, y uso de tecnologia principalmente (Gonzélez et al., 2021).

Estadisticas han demostrado que la pandemia causa alteraciones psiquiatricas en
la fase aguda o pos-aguda de la enfermedad. Durante la presencia de sintomas los
niveles de ansiedad, depresion, ideacion suicida, soledad y preocupacion por la
calidad de vida aumentan. También se ha demostrado que, aquellos con problemas

psiquiatricos se vuelven mas susceptibles a contraer Covid-19 (Lob et al., 2022).

En las Gltimas décadas se ha ido incrementando progresivamente la expectativa
de vida, siendo que las personas viven mas afios y también se vive mejor, por lo
cual datos a estos antecedentes el objetivo de este estudio es analizar los factores
asociados a la salud mental de los adultos mayores en el canton Milagro. El canton

Milagro es una entidad territorial subnacional ecuatoriana de la provincia del



Guayas y su cabecera cantonal es Milagro con una cifra de 20.641 adultos mayores
segun el Instituto Nacional de Estadistica y Censo (INEC) (2010). Por lo tanto, es
relevante mantener una buena Salud Mental en dicho Cantdn para mejorar el
sistema de salud basado en el Modelo de Atencién Integral del Sistema Nacional de

Salud Familiar, Comunitario e Intercultural.



Metodologia

El presente estudio tuvo una logica deductiva con un enfoque cuantitativo, el cual
pretendié determinar mediante cuestionarios a los adultos mayores los factores
asociados a la Salud Mental (Hernandez & Mendoza, 2018). El disefio del estudio
fue no experimental- transversal, ya que mediante cuestionarios se desarrollo el tema.
Ademas, el enfoque que presenta era descriptivo, debido a la caracteristica de las
variables, salud mental, y sus factores asociados. Ademas, de ser correlacional, para
ello utilizé la prueba estadistica de Chi Cuadrado de Pearson cuyo valor referencial
es p=< 0,005; la cual demuestra una relacion de las variables, y cuando son mayores

no existe relacion entre si.

Es por ello que, se utilizd un cuestionario que mide las variables como género
(masculino y femenino); edad (afios); estado civil (soltero, casado, viudo,
divorciado); numero de miembros del hogar (1 a 2; 3 a 4; y mas de 5); ¢Con quién
vive? (pareja, hijo, nieto u otro familiar); nivel de educacién (primaria completa,
secundaria incompleta, secundaria completa, universidad incompleta, universidad
completa); ¢ Trabaja? (si 0 no); dificultad para movilizarse solo? (Si 0 no);
antecedentes personales (diabetes, hipertensién, enfermedad cardiaca, enfermedad
gastrica y diabetes e hipertension arterial). Ademas, del cuestionario de PHQ-9, en
donde mide y describe la severidad de los sintomas depresivos presentes en el adulto
mayor. Fue creada por Primary Care Evaluation of Mental Disorders (PRIME-MD),
con una sensibilidad entre 0,71 a 0,84, y especificidad 0,90 a 0,97 (Cassiani et al.,
2021). El instrumento evalué mediante la escala de Likert donde 0 corresponde a
nunca, 1 varios dias, 2 mas de la mitad de los dias, 3 casi todos los dias. El rango es
de 0 a 27 donde 0 — 4 es minimo, 5—9 leve, 10 a 14 moderado, 15 a 19 moderado

grave, y 20 a 27 grave (Saldivia et al., 2019).

El universo estuvo conformado por adultos mayores que acuden al parque Norte
del cantén Milagro, en donde se seleccion6 a 60 participantes. Para ello, se tom6 en
cuenta, como criterios de inclusién aquellos que, estén de acuerdo en participar,
mayor a 65 afos, y menores de 90 afios de edad. Por otro lado, se excluyeron a los
menores de 65 afios y 91 afios (longevos), y aquellos que se negaron a participar en
el estudio. Los datos antes mencionados fueron tomados en el parque de la ciudad de

Milagro en los meses de agosto, septiembre y octubre del 2023. Ademas, para



realizar el analisis se utilizo el programa de Microsoft Excel 2016 para crear la base
de datos, luego se importd la informacion al programa IBM SPS Version 22 para
analizarlo. Estos datos se reflejaron usando las tablas de frecuencias y porcentajes y
correlacion entre las variables utilizando el chi cuadrado de Pearson cuyo valor

referencial menor a 0,05 refleja dicha relacion.



Resultados
Entre los resultados obtenidos se encontro:

En la tabla 1 de los datos sociodemograficos, se observé que, el 53,3% era
masculino, 52,5% esta entre la edad de 65 a 75 afos; estado civil divorciado en un
36,1%; el hogar estaba conformado por 41,0% con 1 0 2 miembros de la familia;
viven con otros familiares en un 34,4%; con secundaria completa del 32,8%; no
trabaja en un 65,8%; no presenta dificultadpara movilizarse solo en un 83,6%; y

sufren de enfermedad cardiaca en un 26,2%.
Tabla 1

Datos sociodemograficos

Datos sociodemograficos Frecuencia Porcentaje

Género Masculino 32 53,3%

Femenino 29 47,5%

Edad 65 a 75 afios 32 52,5%

76 a 85 afios 24 39,4%

86 a 90 afios 5 8,1%

Estado civil Soltero 9 14,8%

Casado 20 32,8%

Viudo 10 16,7%

Divorciado 22 36,1%

Numero de la2 25 41,0%
miembros

delhogar 3a4 15 24,6%

Més de 5 21 34,4%

Con quien vive Pareja 13 21,3%

Hijo (s) 12 19,7%

Nieto (s) 15 24,6%




Otro familiar 21 34,4%
Nivel de educacion Primaria completa 5 8,2%
Secundaria incompleta 15 24,6%
Secundaria completa 20 32,8%
Universidad incompleta 10 16,4%
Universidad completa 11 18,0%
Trabaja Si 21 34,4%
No 40 65,8%
Dificultad Si 11 16,4%
para
movilizarse No 50 83,6%
solo
Diabetes 12 19,7%
Hipertensién 17 27,9%
Antecedentes Enfermedad cardiaca 16 26,2%
personales
Enfermedad 5 8,2%

gastrointestinal

DM + HTA 11 18,0%

En la tabla 2 sobre el cuestionario de salud mental menciona que, a menudo esta
despreocupado o de buen humor en un 32,8% nunca, 31,1% a veces, 16,4% siempre,
casi siempre disfruta la vida 19,4%. El disfrutar la vida casi siempre 62,3%; a veces
37,7%. En con todo esta satisfecho con su vida 45,9% casi siempre, 41,0% a veces, y
13,1% nunca. Durante la encuentra de en general estoy segura 29,5% casi siempre,
29,5% a veces, 24,6% siempre, y 14,8% nunca. En me las arreglo bien para satisfacer
mis necesidades, el 27,9% nunca, 27,9% casi siempre, 24,6% siempre, 19,7% a
veces. El estar en buenas condiciones fisicas y emocionales casi siempre 42,6%;

31,1% siempre, 24,6% a veces, 1,6% nunca.

En el sentir si esta equipado para enfrentar la vida y sus dificultades el 36,1% a
veces, 27,9% casi siempre, 21,3% siempre, 14,8% nunca. En la pregunta si mucho de

lo que hace trae alegria el 54,1% siempre, 39,9% a veces, 4,9% nunca, 1,6% casi



siempre. En la Gltima de si soy un ser humano tranquilo y equilibrado el 31,1% a

veces, 31,1% siempre, 27,9% casisiempre, y 9,8% nunca.

Tabla 2

Descripcion Porcentual de la Salud Mental

Salud

Frecuencia Porcentaje
mental
Nunca 20 32,8%
0
A menudo estoy A veces 19 SL%
despreocupado y de Siempre 10 16,4%
buenhumor.

.CaS| 12 19’4%

siempre
Nunca 0 0,0%
A veces 23 37, 7%
Yo disfruto mi vida Siempre 0 0,0%
-CaS| 38 62,3%

siempre
Nunca 8 13,1%

0,
Con todo, estoy A veces & ALO%
satlsf_echacon Siempre 0 0,0%
mi vida

.CaSI 28 45,9%

siempre
Nunca 9 14,8%
A veces 18 29,5%
En general, estoy segura Siempre 15 24.6%
Casi 18 29,5%

siempre
Nunca 17 27,9%

Me las arreglo bien
para satisfacer mis A veces 12 19,7%

necesidades
Siempre 15 24,6%




Casi

. 17 27,9%
siempre
Nunca 1 1,6%
Estoy en
y A veces 15 24,6%
buenas
coer_lmones Siempre 19 31,1%
fisicasy
emocionales Casi
. 26 42,6%
siempre
0,
Siento que estoy Nunca 9 14.8%
real.menteblen A veces 29 36,1%
equipado para
enfrentar laviday Siempre 13 21.3%
sus
. Casi
dificultades . 17 27,9%
siempre
Nunca 3 4,9%
0,
Mucho de lo que A veces 24 39,3%
hago meitrae Siempre 33 54,1%
alegria
Casi 1 1,6%
siempre
Nunca 6 9,8%
Soy un ser A veces 19 31,1%
humano
tranquilo, Siempre 19 31,1%
equilibrado
Casi 17 27,9%
siempre

En el gréafico 1 se muestra que, el 50,8% de los sintomas presentados en la salud

mental eran de moderado a grave, 32,8% moderado, y 16,4% grave.
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Gréfico 1

Resumen del estado mental de los pacientes
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En la tabla 3 la salud mental y el género femenino presenta un nivel modera en un
18%; y masculino de moderado a grave en un 27,9%. En cuanto al estado civil
demuestra que, el 19,7% de los casados se encuentra en estado de moderado a grave,
19,7% divorciado; 8,2% estaban en grado mental moderado y eran solteros, 9,8%
viudos. En cuanto al nivel de educacion se refleja que, aquellos que presentan una
primaria completa con un 4,9% tienen un estado de salud mental moderado,
secundaria completa en un 14,8% de moderado a grave,14,8% secundaria
incompleta, 8,2% universidad completa, 11,5% universidad incompleta. Enla
dificultad para movilizarse solo, se identifica que, aquellos con el test grave si
presentan dificultad para movilizarse solo en un 14,8%; moderado 24,6%; y de
moderado a grave en un 42,6%. En cuanto al nimero de miembros del hogar se
identifica que de 1 a 2 miembros se encuentran en estado de moderado a grave en un
21,3%; de 3 a 4 miembros 16,4%; mas de 5 miembros 13,1%. Cuando se pregunta
¢Con quiéen vive? Se puede identificar qué, hijo en un 11,5% se encuentran en estado
de moderado a grave, nieto 16,4%; otro familiar 13,1%; pareja9,8%, y moderado
9,8%. Finalmente, cuando pregunta si traba, los encuestados afirman que, si en un

32,8% y estan en moderado y grave, y no en un 18%.

Al realizar la correlacion de variables por medio del chi cuadrado de Pearson, se
evidencioque existe una relacion entre el estado civil y el grado de salud mental con

un valor p = 0,004.Por lo tanto, son dependientes entre si.



Tabla 3

Salud mental y Datos sociodemograficos
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Salud Mental
Datos sociodemograficos Moderado Chi
Grave Moderado Total
agrave cuadrado
Frecuencia 4 11 14 29
Femenino
Porcentaje  6,6% 18,0% 23,0% 47,5%
Frecuencia 6 9 17 32
Género Masculino 0,689
Porcentaje  9,8% 14,8% 27,9% 52,5%
Frecuencia 10 20 31 61
Total
Porcentaje  16,4% 32,8% 50,8 100,0%
Frecuencia 6 2 12 20
Casado
Porcentaje  9,8% 3,3% 19,7% 32,8%
Frecuencia 3 7 12 22
Divorciado
Porcentaje  4,9% 11,5% 19,7% 36,1%
Frecuencia 0 5 4 9
E:itsiclio Soltero 0,04
Porcentaje  0,0% 8,2% 6,6% 14,8%
Frecuencia 1 6 3 10
Viudo
Porcentaje  1,6% 9,8% 4,9% 16,4%
Frecuencia 10 20 31 61
Total
Porcentaje  16,4% 32,8% 50,8% 100,0%
. . Frecuencia 1 3 1 5
Primaria
completa oo centaje 1.6%  4.9% 1,6%  82%
Nivel de Secundaria Frecuencia 5 6 9 20 0.624
educacion  completa oo onaie  8.2%  9,8% 148%  32,8%
. Frecuencia 2 4 9 15
Secundaria
incompleta o entaje  3.3%  6.6% 148%  24,6%
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Universidad Frecuencia 2 4 5 11
completa oo entaje  33%  6.6% 82%  18,0%
Universidad Frecuencia 0 3 7 10
incompleta o0 entaje  0,0%  4.9% 11,5%  16,4%
Frecuencia 10 20 31 61
Total
Porcentaje  16,4% 32,8% 50,8% 100,0%
Frecuencia 9 16 26 51
Si
Porcentaje  14,8% 29,2% 42,6% 83,6%
Dificul
! I(;l;;ad Frecuencia 1 4 5 10
mO\E)iIizarse No 0.614
solo Porcentaje  1,6% 6,6% 8,2% 16,4%
Frecuencia 10 20 31 61
Total
Porcentaje 16,4 32,8% 50,8% 100,0%
Frecuencia 2 10 13 25
laz2
Porcentaje  3,3% 16,4% 21,3% 41,0%
Frecuencia 2 3 10 15
3a4
NUmero de Porcentaje  3,3% 4,9% 16,4% 24,6%
miembros 0,229
del hogar Frecuencia 6 7 8 21
Mas de 5
Porcentaje  9,8% 11,5% 13,1% 34,4%
Frecuencia 10 20 31 61
Total
Porcentaje  16,4% 32,8% 50,8% 100,0%
Frecuencia 1 4 7 12
Hijo
Porcentaje  1,6% 6,6% 11,5% 19,7%
Frecuencia 2 3 10 15
Nieto
¢Con .
S Porcentaje  3,3% 4,9% 16,4% 24,6% 0,410
quién vive?
Otro Frecuencia 6 7 8 21
familiar o0 centaje  9,8%  11,5%  13.1%  34.4%
Pareja Frecuencia 1 6 6 13
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Porcentaje  1,6% 9,8% 9,8% 21,3%
Frecuencia 10 20 31 61

Total
Porcentaje 16,4 32,8% 50,8 100,0%
Frecuencia 4 16 20 40

Si
Porcentaje  6,6% 25,2% 32,8% 65,6
Frecuencia 6 4 11 21
¢ Trabaja? No 0,168

Porcentaje  9,8% 6,6% 18,0% 34,4%
Frecuencia 10 20 31 61

Total
Porcentaje  16,4% 32,8% 50,8% 100,0%

En la tabla 4 de la salud mental y antecedentes personales se demuestra que,

aquellos en estado grave presentan enfermedades cardiacas en un 6,6%; moderado,

presentan hipertension arterial en un 11,5%; moderado a grave presentan diabetes en

un 11,5%; hipertension arterial 11,5%; enfermedad cardiaca 11,5%; y diabetes mas

hipertension arterial en un 11,5%. Al realizar la correlacion de estas variables, se

identifica que no existe relacion entre por su valor p es mayor al referencial 0,05,

siendo variables independientes.

Tabla 4

Salud mental y Antecedentes personales

Antecedentes
personales
Hiperte Enfer Enferm Ch
nsion edad i
Salud mental Diab arteria edad gastroi DM Total cua
e | cardia nt + d
tes estinal HT rad
A 0
Grave Frecuenci 0 3 2 1 10
a
Porcentaj 0,0 4,9% 6,6% 3,3% 1,6 16,4%
e % %
Moderad Frecuenci 5 7 0 3 20




0 a
Porcentaj 8,1 11,5 8,2% 0,0% 4,9 32,8%
e % % %
Modera Frecuenci 7 7 7 3 7 31
do a
grave
11, 11,
Porcentaj 9 11,5 11,5% 4,9% 5 50,8%
e %
% %
Frecuenci 12 17 16 5 11 61
a
Total Porcentaj 19,6 27,9 26,2% 8,2% 18,0 100,0

e

%

%

%

15

0,434
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Conclusiones

Al conocer los factores asociados a la salud mental de los adultos mayores se
identifico que, entre los datos sociodemograficos, solo el estado civil se encuentra
relacionado. Datos medidos utilizando el cuestionario PHQ-9. Por lo tanto, es
necesario tener en cuenta las variables antes mencionadas, y tomar medidas
preventivas para mejorar la salud mental del adulto mayor. Sin embargo, se debe
tener en cuenta que, a mayor edad, aumenta la presenciade sintomas clinicos que
deterioran la calidad de vida del ser humano. En la actualidad los sub-centros de
salud realizan actividades recreativas para esta poblacion para mantener activos a los
ancianos. Por la pandemia del Covid 19 estas actividades han disminuidos, por lo que
es importante estimular estas recreaciones nuevamente para estimular el sistema

nervioso simpatico y los masculos para no perder masa.
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Tema: Factores asociados a la salud mental de los adultos mayores en la ciudad de

Milagro.

Tema: Factores asociados a la salud mental de los adultos mayores en la ciudad de

Milagro.
Género: Masculino Femenino Edad
Estado civil: Soltero __ Casado __ Viudo Divorciado
NUmero de miembros del hogar: 102 304 Méasde5
Con quien vive: Pareja__ Hijo(s) _ Nieto(s) __ Otro familiar __

Nivel de educacion: Primaria completa
Secundaria completa
Universidad completa

Trabaja: Si _ No

Tiene dificultad para movilizarse solo: Si

Antecedentes personales: Diabetes

cardiaca

items Nunca

A menudo estoy
despreocupado y de buen
humor.

Yo disfruto mi vida

Con todo, estoy satisfecha con
mi vida
En general, estoy segura
Me las arreglo bien para
satisfacer mis necesidades
Estoy en buenas condiciones
fisicas y emocionales
Siento que estoy realmente
bien equipado para enfrentar la
vida y sus dificultades
Mucho de lo que hago me trae
alegria
Soy un ser humano tranquilo,
equilibrado

Enfermedad gastrointestinal

Secundaria incompleta

Universidad incompleta

No
Hipertension Enfermedad
DM+HTA
Aveces  Siempre Casi
Siempre
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