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Resumen

Actualmente el envejecimiento poblacional ha tenido un impacto en su calidad de vida,
la cual se encuentra condicionada a diversos factores psicosociales, afectando e incrementando
su estrés, siendo una problematica persistente que no solamente repercute su bienestar fisico, si
no también su bienestar emocional. Por ello el trabajo de investigacion se bas6é en la
caracterizacion de los efectos del estrés en el adulto mayor en la comunidad del barrio Jocay,
Manta durante el 2025, la investicacion se desarrollé bajo un enfoque mixto, de tipo
exploratorio, descriptivo, no experimental de corte transversal, lo que permitié integrar el
analisis cualitativo y cuantitativo de la informacion. La muestra estuvo conformada de 40
adultos mayores de la comunidad del barrio Jocay, selecionados mediante un muestreo no
probabilistico intencional, para la recoleccion de datos pertinentes se aplico una ficha
sociodemografica, observacion participante, entrevista semiestructurada e instrumentos
psicométricos con validez, la cual se utilizo para evaluar las causas y consecuencias del estreés,
ademas de medir el nivel de estrés percibido en el adulto mayor. Los resultados permitieron
identificar cuales son los efectos del estrés y como se relacionan con estos principales factores
econdémicos, familiares, sociales, ademas como ambos intensifican el nivel de estrés percibido
en el adulto mayor. Finalmente, se logr6 proponer orientaciones basadas en promocion y
prevencion con el objetivo de reducir los efectos del estrés del adulto mayor, contribuyendo en

el fortalecimiento del bienestar emocional y fisico.

Palabras clave: estrés, adultos mayores, envejecimiento, salud mental
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Abstract

Nowadays, the mental and physical health care of older adults incoles identifying and
describing the factors that generate stress, as well as the effects this has on their daily lives;
therefore, characterizing these effects is very important. This research is based on the growing
concern about population aging in Ecuador, a phenomenon that poses significant challenges for
public health and comprehensive care for this vulnerable group. The study was developed with
a mixed-methods approach and a non-experimental, cross-sectional design. Semi-structured
interviews and the Perceived Stress Scale were applied to older adults between 65 and 85 years
of age residing in the Jocay neighborhood. Furthermore, the sample was selected using clearly
defined inclusion and exclusion criteria, and with the support of techniques such as participant
observation and the collection of sociodemographic data. The theoretical framework addresses
key concepts such as biological and physiological aging, quality of life, mental health,
psychosocial factors, and the physiological effects of stress. Subsequently, variables such
anxiety, sleep disturbance, grief, isolation, and socioeconomic conditions are examined, with
an analytical approach between each paragraph, to determinate how these dimensions affect the
older adult’s experience of stress. This study seeks to generate deeper knowledge that will allow
for the design of community intervention strategies and public policies focused on dignified,
active healthy aging, especially in our region, contributing to the overall well-being of older

adults in local contexts.

Keywords: Stress, older adults, aging, mental health.



CAPITULO |

1. Introduccion

De acuerdo a la organizacion mundial de la salud (OMS), el adulto mayor es
vulnerable a factores como el estrés, lo que podria desencadenar problemas sociales y de
salud. El estrés en cualquier edad se considera un factor de riesgo para la salud, ain méas en
personas vulnerables como es en el adulto mayor (Alvarez et al., 2019).

Segun Rodriguez & Tejera (2020), “entre los factores de riesgo que mas pueden
afectar el bienestar, la salud y la calidad de vida de las personas en la tercera edad, se
encuentra el estrés”. En esta etapa aparecen diversos cambios propios, que aumentan la
vulnerabilidad de los ancianos, cuando carecen de una red de apoyo familiar, social, que son

recursos suficientes para poder enfrentar las demandas del entorno.

El estrés en la adultez mayor afecta debido a que suelen enfrentarse a diversas
situaciones que les generan tension, provocando que se dispare la hormona del cortisol, que se
asocia con el acortamiento de los telomeros, ocasionando alteraciones en las estructuras
cerebrales, y estas afectaciones aceleran el envejecimiento, incrementa el riesgo de padecer
enfermedades (Rodriguez & Tejera, 2020).

Las consecuencias del estrés, no solamente se limitan al deterioro fisico, sino que
también pueden presentar un impacto negativo en su salud mental en diversas maneras, en
aspectos como: adaptacion a los cambios y el significado del sentido de la vida en esta etapa,
debido a que a medida que enfrentan transiciones como la jubilacion, viudez o perdida de
algun familiar, disminucion de las capacidades fisicas, el modo como gestionan el estrés
puede influir directamente en el bienes emocional y en la forma como lo interpreta es decir

subjetivamente.

El trabajo de investigacion estuvo dividido en el los antecedentes, planteamiento del
problema de los efectos del estrés donde se abordd en tres dimensiones macro, meso y micro,
asi también la justificacion y finalmente se formul6 la pregunta de investigacion, ademas del

objetivo general y objetivos especificos.



1.1 Planteamiento del Problema

El Ecuador de manera similar a otros paises ha tenido un aumento de la poblacién del
adulto mayor en los Gltimos afios, el incremento sostenido de la poblacién adulta mayor en
Ecuador representa un fenémeno demogréafico que requiere atencion prioritaria por 1os
organismos gubernamentales de la salud publica del pais. Segun datos del (INEC, 2022), méas
del 9% de la poblacion nacional supera los 65 afios, y se prevé que esta cifra se triplique hacia
el afio 2050. Este aumento demografico conlleva una serie de desafios, entre ellos el impacto

del estrés sobre la salud fisica, emocional y cognitiva de este grupo vulnerable.

Una investigacion realizada en Chile a un grupo de adultos mayores para
determinar su percepcion de efectos del estrés, afirma que por ejemplo a menor apoyo
social, existe un aumento de depresion como efecto de estrés, asi también destaca el

deterioro mental a medida que aumenta el estres (Sequeira et al., 2025).

Un estudio realizado en la ciudad de Guayaquil Ecuador se encontrd que el
estrés puede agravar algunos sintomas de enfermedades en los adultos mayores y con
ello tener efectos negativos, principalmente provocando la aceleracion del
envejecimiento bioldgico al aumentar la inflamacion cronica, afectar la salud
cardiovascular y debilitar el sistema inmunolo6gico. Adicional a lo anterior, el efecto
del estrés en los adultos mayores puede repercutir en el bienestar psicolégico,
aumentando el riesgo de depresion, ansiedad y otros trastornos mentales (Pesantes et,
al 2022).

En otro estudio realizado en la ciudad de Portoviejo, se comprobé que los
efectos del estrés en un grupo de adultos mayores estan relacionados con la falta de
recursos econémicos, problemas con los familiares, pérdida de amigos y familiares
con los afios, lo que se manifiesta en sentimientos de soledad y depresion (Loor et al.,
2019).

La cantidad de personas adultas mayores esta aumentando como consecuencia de
parametros como el aumento poblacional, avances en la medicina y mejoras en la calidad de
vida en general, conlleva a los que sistemas de salud del pais realicen un arduo trabajo para
enfrentar los efectos causados por el estrés en estas personas. De acuerdo al INEC (2022), el
envejecimiento poblacional es una realidad creciente en Ecuador, en 2022, el 9% de la

poblacion ecuatoriana tenia 65 afios 0 mas, lo que equivale a 1.520.590 personas



En la comunidad del Barrio Jocay, en Manta, estos desafios pueden ser ain mas

pronunciados debido a factores locales especificos. Sin embargo, existe una falta de estudios

que caractericen los efectos del estrés en la poblacion adulta mayor de esta comunidad. Esta

ausencia de informacion limita la capacidad de desarrollar intervenciones y politicas publicas

adecuadas para mejorar la calidad de vida de este grupo vulnerable.

1.2 Antecedentes

La etapa de adultez mayor ha tenido diversos estudios de los efectos del estres,
que han sido documentados durante afios en diversas partes del mundo, dichos
estudios han abarcado aspectos como la familia, el entorno social, la salud fisica, salud
mental, jubilacidn, entre otros. En el caribe un estudio realizado en Cuba titulado:
“Tratamiento del estrés en el adulto mayor” afirma que los efectos del estrés pueden
expresarse en la jubilacion del adulto mayor como una baja autoestima, mas ain
cuando la identidad de una persona esta fundamentada basicamente en su actividad
profesional, desencajando su nicho social al no verse mas utiles (Rodriguez &

Concepcidn, 2020).

En el pais de Chile se realiz6 en 2025 un estudio acerca de “percepcion de estrés en

adultos mayores: una mirada de salud publica sobre el analisis de factores demogréaficos y

psicosociales para promover un envejecimiento activo y saludable” se documenta que los

efectos relacionados con el estrés disminuyen con el aumento del apoyo social, asi como

efectos como la depresion, percepcion de la salud, se ven también influenciados por el estrés

en los adultos mayores del estudio.

En el estudio realizado en Ecuador realizado por (Mosquera, 2023), y titulado
“Caracterizacion del estrés en un adulto mayor de 65 afios de edad del recinto la
Maritza”, utilizando las herramientas psicométricas, como la escala de Holmes y Rahe,
se encontraron indicios de que el estrés produjo en la paciente sintomas fisicos y
emocionales relacionados con el estrés, incluyendo irritabilidad, fatiga, ira y dificultad
para relacionarse con su familia. Este estudio ilustra la complejidad del estrés en los
adultos mayores, con una interaccion entre factores emocionales, sociales y

econdmicos (Sequeria, 2025).

Las consecuencias o efectos del estrés en los adultos mayores han tenido una serie de

connotaciones registradas en diversos estudios a lo largo de los afios. En nuestro pais se ha

identificado que uno de los efectos del estres en el adulto mayor es el deterioro cognitivo, el



estudio referenciado por Parada et al.,( 2019), en el que el 78,9% de adultos mayores con

estrés presentaron con mayor o menor cantidad deterioro cognitivo.

1.3 Justificacion

El incremento sostenido de la poblacion adulta mayor en Ecuador representa un
fendmeno demografico que requiere atencion prioritaria por los organismos gubernamentales
de la salud publica del pais. Segun datos del (INEC, 2022), mas del 9% de la poblacion
nacional supera los 65 afios, y se prevé que esta cifra se triplique hacia el afio 2050. Este
aumento demografico conlleva una serie de desafios, entre ellos el impacto del estrés sobre la
salud fisica, emocional y cognitiva de este grupo vulnerable.

Los cambios bioldgicos y psicosociales propios de la etapa de adultez mayor, son
afectados por el estrés, y esto lo demuestran diversos estudios. La revista Cientifica
Universidad y Sociedad en 2020, indica que los factores de riesgos que pueden afectar son la

salud y calidad de vida de los adultos mayores, que se encuentran estresados.

Durante esta etapa existen una serie de eventos y situaciones, que vulneran al
adulto mayor, sobre todo cuando no disponen de apoyo psicoldgico y social, como
también de recursos suficientes para poder afrontar las demandas propias de su edad.
Esto se agrava cuando el entorno socio comunitario no proporciona recursos
adecuados de contencion emocional o acompafiamiento profesional (Aldereguia &
Rodriguez, 2020).

Durante la adultez mayor se presentan diversos cambios y situaciones propias del ciclo
vital que pueden aumentar la vulnerabilidad de las personas, especialmente cuando no
disponen de un adecuado apoyo psicoldgico, redes de apoyo social y recursos suficientes para

afrontar las demandas propias de esta etapa de la vida.

En la parte académica, es notorio una escasez de estudios que caractericen los efectos
del estrés en adultos mayores dentro de contextos especificos y en sectores de nuestra
comunidad, por lo que investigar esta problematica en el Barrio Jocay de Manta permitira
generar conocimientos contextualizados, que no solo aporten a la comprensién cientifica del
fendmeno, sino que también sirvan de base para disefiar programas preventivos e

intervenciones ajustadas a las caracteristicas locales.



El 44 % de las personas mayores que viven en Ecuador se encuentran en
condiciones de inseguridad econdmica, esta cifra es alarmante ya que es superior al
promedio de la region. Estos datos oficiales evidencian la necesidad de fortalecer
acciones de intervencion dirigidas al sector de esta poblacion a nivel nacional
(Primicias, 2025).

A nivel social esta investigacion puede aportar en el fortalecimiento de trabajos
comunitarios con adultos mayores y no solo en el barrio Jocay, sino también a nivel comunal,
al visibilizar una problematica que con frecuencia ha sido normalizada y minimizada por la
sociedad. Asi mismo el conocimiento generado podré ser utilizado por profesionales de la
salud, centros comunitarios y organismos publicos que trabajen con la poblacion de la tercera

edad, promoviendo asi una vejez activa, digna y con mayor calidad de vida.

Ademas, este proyecto de investigacion se alinea con los principios de promocion de
la salud mental comunitaria y los derechos humanos, al priorizar a un grupo vulnerable y
frecuentemente excluido de los marcos tradicionales de intervencion psicolégica. De este
modo, se espera que los resultados impulsen futuras investigaciones y constituyan una guia

para la implementacion de politicas publicas inclusivas y efectivas.

1.4 Problema de investigacion:
¢Cuales son los efectos del estrés en los adultos mayores en el barrio Jocay de la ciudad de
Manta, 2025?

1.5 Objetivo general:

e Determinar la caracterizacion de los efectos del estrés en el adulto mayor en la
comunidad del barrio Jocay, Manta, 2025.

1.6 Objetivos Especificos:

e ldentificar los principales factores que producen el estrés en el adulto mayor
e Describir los principales efectos del estrés en el adulto mayor

e Interpretar los efectos del estrés en el adulto mayor



CAPITULO I

2. Marco Teoérico

En este segundo capitulo se establecen los conceptos fundamentales que conforman
las bases tedricas del presente estudio que tiene la finalidad de comprender las variables
vinculados al envejecimiento, calidad de vida, salud mental, factores familiares, sociales y
econdémicos que influyen en la experiencia del estrés en el adulto mayor, asi mismo, se
incorporan aportaciones de autores que han contribuido en el analisis del estrés y sus efectos,
finalmente se presenta la matriz de operacionalizacion de las variables del estudio, la cual
permite organizar y delimitar las dimensiones e indicadores utilizados para el desarrollo de

esta investigacion.
2.1 Conceptos tedricos del proceso de desarrollo del ser humano

2.1.1 Desarrollo humano

Es importante diferenciar entre el desarrollo humano desde dos aspectos: el
psicoldgico y el fisioldgico, de manera que se integren y se complementen para entender el
proceso de desarrollo del ser humano. Ambos aspectos estan relacionados, ya que los cambios
pueden influir en el otro a lo largo del ciclo vital.

En este sentido, la psicologia del desarrollo es una rama de la psicologia que se
encarga de estudiar y describir el proceso evolutivo del ser humano comprendiéndolo
de forma integral, segun dos perspectivas: una psicolégica que comprende aspectos
cognitivos y emocionales y otra fisica que tiene en cuenta los cambios fisiologicos y
organicos derivados de dicho proceso. Estas dos perspectivas (psicoldgica y
fisioldgica) se relacionan de manera profunda al establecer caracteristicas y
condiciones que se reflejan en diferentes problematicas que atraviesa el ser humano,

desde su nacimiento hasta el final de su ciclo vital por muerte (Alvarado, 2024).

2.1.2 Infanciay Nifez

Las etapas del desarrollo humano deben comprenderse desde una perspectiva
biopsicosocial. La nifiez abarca desde el nacimiento hasta los 11 afios, considerando no
solo el crecimiento fisico, sino también los cambios psicoldgicos y sociales que se
producen en esta etapa. De acuerdo a Hamilton et al., (2009), durante la gestacion, el

periodo entre la concepcidn y el nacimiento, el nifio nonato pasa por procesos de



desarrollo impresionantes. El rango normal de gestacion fluctta entre 37 y 41

Semanas.

Segun Mansilla (2000), menciona que las etapas del desarrollo humano se
encuentran en las siguientes edades, primera infancia de 0 a 5 afios, segunda infancia
de 6 a 11 afos. Sin embargo, Papalia, et al., (2012), afirma que la infancia empieza
desde 0 a 3 afios y las divide en nifiez temprana desde los 3 a 6 afios y nifiez media que

se encuentra entre los 6 a 11 afios de edad.

A partir de estos se comprende que el recién nacido y el nifio atraviesa un proceso
continuo de maduracién hasta los once afios, durante los cuales no solo experimenta un
crecimiento fisico, sino que también desarrolla capacidades cognitivas, emocionales y
sociales cada vez compleja. Este periodo se caracteriza también por esta plasticidad cerebral
que ayuda al infante adaptarse a su entorno, adquirir el lenguaje, establecer vinculos,

desarrollar su identidad.

También, es importante que en etapa los nifios y las nifias puedan vivir sin
miedo, seguros, sin violencia, protegidos contra los malos tratos y la explotacion.
Como tal, la infancia significa mucho més que el tiempo que transcurre entre el
nacimiento y la edad adulta. Se refiere al estado y la condicion de la vida de un nifio, a
la calidad de esos afios” (Abud, 2019).

2.1.3 Memoria Infantil

Los cientificos del desarrollo han dado diversas explicaciones para este fenémeno
comun. Piaget (1969), sostenia que los primeros sucesos no se retienen en la memoria
porque el cerebro no se ha desarrollado lo suficiente como para guardarlos. En cambio,
Freud creia que los primeros recuerdos se guardan, pero estan reprimidos porque suscitan

emociones angustiantes.

De acuerdo a Nelson (2005), siguen un enfoque evolutivo del desarrollo y
afirman que las habilidades se desarrollan a medida que son necesarias para adaptarse
al entorno. La infancia es una etapa de grandes cambios y probablemente no sea (til

retener recuerdos de las experiencias tempranas por tanto tiempo (Papalia et al., 2012).

Desde esta perspectiva permite comprender que la memoria no es simplemente una
capacidad que aparece con la maduracion, sino que se logra configurar en funcién de su
utilidad adaptativa. Es decir que la ausencia de recuerdos tempranos no representa una

deficiencia, sino mas bien una caracteristica como parte de su evolucion, que permite al nifio



responder de manera eficiente a un contexto en constante transformacion, sin verse limitado a

la informacidn que pronto resultaria menos importante.

2.1.4 Pubertad y Adolescencia

La pubertad implica también cambios bioldgicos y psicoldgicos y estos cambios
forman parte del proceso de maduracion fisica y mental. Por lo que estos cambios no se
limitan en la adolescencia, sino que contintan influyendo en la adultez, de modo que el
desarrollo integral del individuo, que integra las dimensiones bioldgicas, psicoldgica influye
en la construccion de la identidad y la adaptacion social. Existe una amplia diferencia de
edades, pero que generalmente el proceso puberal dura entre tres o cuatro afios y los cambios
que anuncian la pubertad suelen empezar a los ocho afios en las nifias y a los nueve en los

varones.

Las caracteristicas sexuales primarias son los 6rganos necesarios para la
reproduccidn, que en la mujer son los ovarios, las trompas de falopio, el Utero, el
clitoris y la vagina. En los hombres incluyen los testiculos, el pene, el escroto, las
vesiculas seminales y la préstata. Durante la pubertad esos 6rganos se agrandan y
maduran. Las caracteristicas sexuales secundarias corresponden a estas
manifestaciones fisioldgicas que no involucran de manera directa a los 6rganos
reproductivos y se expresan mediante cambios corporales como el desarrollo de las
mamas en las mujeres y el ensanchamiento de los hombres en los varones (Papalia et
al., 2012).

Los evidentes cambios fisicos en esta etapa ponen en manifiesto muchas veces
sentimientos de superioridad o inferioridad consigo mismos por parte de los adolescentes,
pueden surgir problemas de imagen personal, y una excesiva preocupacion por su cuidado y

apariencia fisica.

La OMS considera adolescencia entre los 10 y 19 afios y juventud al periodo
entre los 19 y 25 afios. La SAHM (Sociedad Americana de Salud y Medicina de la
Adolescencia) la sitta entre los 10-21 afos. Se organizan en 3 etapas: fase inicial de
10 a 14 afios, fase intermedia de 15 a 17 afios y fase tardia de 18 a 21 afios (Hidalgo et
al., 2017).

Por lo tanto, en la etapa de la adolescencia transita por diferentes cambios, fisicos,
cognitivo, conductuales y emocionales, que inciden en la construccién de su identidad,

autoestima, autopercepcion, adaptacion social, transformaciones corporales, etc. De tal modo



que su desarrollo no ocurre de manera homogénea sino gradual, extendiéndose hacia etapas

posteriores del ciclo vital.

2.1.5 Adultez

Erikson (2000), plantea que la adultez se caracteriza por ser una etapa donde
generalmente esta dedica al compromiso con la vida familiar, crianza con los hijos y se
involucra activamente en procesos laborales, por esto es primordial estudiar la relacion
de cada persona con su produccién como generador de ideas, pero también su
autorrealizacion personal. El principal desafio del desarrollo en esta etapa es alcanzar
esta generatividad, entendida como esta capacidad de contribuir al bienestar de otros
evitando caer en el estancamiento personal y esta virtud se expresa por medio de la

productividad y la creatividad (Moreno et al., 2022).

Por lo tanto, clasifican el concepto de adultez en dos categorias principales: los
adultos y la tercera edad, las cuales se subdividen a su vez en tres etapas conocidas
como adulto joven (de los 18 a los 25 afios), adulto medio (de los 26 a los 45 afios), y
adulto tardio (de los 45 a los 64 afios), (Alpizar, 2006).

De este modo, la adultez puede entenderse como una etapa en donde las
personas asumen diferentes responsabilidades y roles que influyen en el desarrollo
personal y social. En esta etapa ayuda a comprender que las experiencias, capacidades
y necesidades varian con el tiempo, por lo que es necesario analizar los procesos de

adaptacion y bienestar en la poblacién adulta.

2.1.6 Adultez Mayor

Después de la adultez comienza un deterioro natural tanto fisico como cognitivo de los
seres humanos, para algunos es mas notorio que otros, y para unos cuantos parece no
afectarles. De acuerdo a estudios y consensos se ha fijado una edad biologica para considerar
a una persona como adulto mayor, ademas de darle ciertos privilegios y atenciones por parte

de la sociedad y entidades publicas.

A partir de los 65 afios se considera una persona adulta mayor, aunque hay
diversas opiniones de autores que no existe un determinado tiempo bioldgicamente, en
donde una persona se convierte en adulto mayor, sin embargo, existen condiciones
individuales de salud y de su entorno que afectan en el desarrollo de la persona, ya que
factores como enfermedades influyen en el acelerado envejecimiento, por lo que el

proceso de envejecimiento depende también de factores psicosociales (Araujo, 2021).
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Esta es una definicion general del adulto mayor en cuanto a su edad bioldgica, pero
también existe una subdivision que coloca a la adultez mayor o vejez temprana, vejez
intermedia y vejez avanzada, con lo que se puede sesgar aun mas posibles estudios, y sirve

también para clasificar informacién pertinente.

2.1.7 Tipos de Vejez

La OMS (2022), propuso la clasificacion de la vejez en etapas distintas, cada una
definida por experiencias unicas. Tomando en cuenta factores como las condiciones fisicas, la
independencia econdmica y funcional, los roles de la familia, y la situacién laboral, inclusive

el ocio, y tanto su autopercepcién como la percepcién social.

De acuerdo a Unal y Ozdemir (2019), propusieron una estructura de tres etapas
para la vejez: a) Vejez joven: abarca de los 65 a los 74 afios, se refiere a la transicion
de la vida laboral a la jubilacion. b) Vejez avanzada: comprende los 75 a los 84 afios y
se caracteriza por un deterioro significativo en las funciones esenciales. 14 c) Vejez
muy avanzada: a partir de los 85 afios 0 mas, se considera esta etapa, en la cual la

atencion y los apoyos especiales empiezan a ser necesarios (Quinde, 2024).

2.1.8 El envejecimiento

La etapa del envejecimiento en el desarrollo humano, tiene diferentes matices para
cada persona, sea por su posicion econémica, social, condicion de salud fisica y mental entre
otras, sin embargo, existen definiciones consensuadas que se trataran debidamente a
continuacion.

El envejecimiento puede definirse como la disminucion de la capacidad del organismo
para adaptar-se al medio ambiente, lo que requiere especial atencidn sanitaria. Esta etapa del
ciclo de vida comprende un amplio conjunto de procesos bioldgicos, psicoldgicos y sociales

relacionados con la edad adulta.

El mecanismo exacto responsable del deterioro funcional relacionado con la
edad se desconoce, pero se reportan varios factores biolégicos, como disfuncién
mitocondrial, autofagia reducida, reduccién del estado bioenergético celular,
reducida longitud de telémeros y dafios en el ADN, disfuncién endotelial, dafio
oxidativo, inflamacion cronica de bajo nivel, degeneracion neuroldgica, deterioro
neuromuscular, cambios en la vasodilatacion, disfuncion metabdlica, cambios

hormonales, cambios en la oxitocina y sarcopenia (Pinela et al., 2021).



2.2 Tipos de envejecimiento

2.2.1 Envejecimiento Biologico

El envejecimiento es un proceso que aparece después de alcanzarse la
optimizacion biolégica y que conduce a un riesgo de vulnerabilidad, pérdida de vigor,
transformaciones energéticas, enfermedad y muerte. Este proceso tiene
consecuencia en el sistema nervioso, problemas cardiovasculares, musculo
esquelético, digestivo, inmunolégico y endocrino, lo que genera dependencia e
incapacidad por parte de los individuos. Asi, el envejecimiento aflige en los niveles
psicoldgico, social, econdmico, tanto a las personas afectadas como a los familiares
que se encargan de sus cuidados y atencién (Coutifio et al., 2020).

Por lo tanto, el envejecimiento bioldgico se trata de un proceso natural e irreversible,
que viene marcado por una descompensacion en la produccion y regeneracion celular, lo que
desencadena un deterioro progresivo en las funciones vitales de la persona, sin embargo, este

deterioro varia en cada persona.

2.2.2 Envejecimiento Psicoldgico

Para Fernandez (2009), el aspecto psicoldgico aparte de los cambios cognitivos
en la persona como lo son la pérdida de memoria, la concentracion, la percepcion del
tiempo, esté el estado emocional de la persona adulta que se basa en cOmo se siente
consigo mismo y con los demas. Al decir como se siente consigo mismo se relaciona
con la percepcion o aceptacion de la etapa por lo que puede ser positiva o el
sufrimiento de la misma (el rechazo o miedo a ser viejo) mientras que el estado
emocional con los demas se refiere a los vinculos afectivos de la persona mayor como
la pérdida de su pareja, algin ser querido o el compafierismo de su familia (Jaimes,
2021).

En esta etapa puede haber o una consolidacion de aceptacién de si mismo, o el
surgimiento de sentimientos de inferioridad o carencia ante la sociedad. La psique no tiene la
misma resistencia que tenia en la adultes, hay mayor sensibilidad a los cambios del entorno

familiar y social, por lo que se debe tener especial cuidado con este tipo de envejecimiento.

2.2.3 Envejecimiento en lo social

Segun Gonzales (2025), el aspecto social en la vejez es como el contexto
cultural donde se encuentra o vive la persona mayor acepta las ideas de la sociedad

relacionadas con esta etapa de la vida, es decir, en el mundo actual la palabra “viejo” o



“anciano” tiene una fuerte connotacion, gracias a la cultura y creencia que sigan. Las
actitudes influyen en el modo de comportarse de los individuos, durante la tltima
etapa, la de la vejez, se toma en cuenta el medio en el que vive la persona, sus normas,
hay tres aspectos que influyen en el adulto mayor en la forma que se desarrollan, la

salud, economia y apoyos sociales.

Durante esta etapa la adaptacion social tiende a deteriorarse debido a pérdidas de
familiares y amigos, sin embargo, muchos adultos mayores logran frecuentar sus circulos
sociales mediante grupos de trabajo, grupos de excomparieros de estudio o reuniones
familiares frecuentes, por lo que el tener una actitud positiva y pacifica en esta etapa es

importante.

2.3 Calidad de Vida en el adulto mayor

Segun la OMS (2021), la calidad de vida se relaciona con la manera en que cada
persona valora su situacion personal dentro del entorno cultural y social en el que se
desenvuelve, con respecto a sus metas, expectativas y preocupaciones. Esto es un amplio
alcance que integra tanto condiciones individuales, como la salud fisica o fisioldgica,
autonomia, satisfaccion, relaciones sociales, el acceso a los servicios y las redes de apoyo.

El estudio de la calidad de vida en las personas adultas mayores requiere
considerar el estado de salud, el nivel de funcionamiento y la posible aparicion de
situaciones de incapacidad, asi como la identificacion de factores de riesgo. De igual
manera, distintos autores sefialan que el bienestar subjetivo y la satisfaccién con la
vida en la vejez representan criterios centrales para un envejecimiento de calidad. En
este sentido, el desarrollo personal y social con autonomia, el cual se reconoce
vinculada con las condicione y estilos de vida, asi como con la capacidad de asumir
decisiones que tienen su incidencia en el bienestar individual como en el entorno
social (Salinas, 2024, pp 13).

Es por eso que la calidad de vida en el adulto mayor puede analizarse como un proceso
dindmico, en el que intervienen las condiciones materiales, sociales, y personales que rodean
al individuo, y cuyo impacto en el bienestar depende en gran medida de la capacidad de
adaptacion del adulto mayor frente a los cambios bioldgicos, sociales propios del

envejecimiento.

12



De acuerdo al MIES, (2013), hace referencia también a los ingresos
econdmicos, los cuales constituyen un aspecto fundamental para la satisfaccion de las
necesidades basicas de las personas adultas mayores, los cuales muchas de las veces se
ven afectados debido a que a pesar de ello en nuestro pais no existen suficientes
fuentes de ingresos o actividades productivas para este grupo de la poblacion, lo cual
sumado a otros factores como la baja escolaridad, la presencia de enfermedades
cronicas o degenerativas, la discapacidad y otras condiciones de dependencia (Gémez
& Serrano, 2022).

Es decir que se trata de la adquisicion, administracion y utilidad de los ingresos
percibidos por el adulto mayor directamente, o por parte de agentes externos como familiares
y el Estado, con la finalidad de poder satisfacer las necesidades basicas, asi como también,

cubrir gastos ante alguna eventualidad propia de la edad y condicion del adulto mayor.

Por otro parte, en Ecuador la poblacion adulta mayor enfrenta condiciones de
inseguridad econémica, debido a la ausencia de ingresos provenientes de trabajo o de
una pension en su vejez. De acuerdo con (OIT), en el pais prevalece un porcentaje
superior al promedio regional, ya que el 44 % de los adultos mayores se encuentran en
esta situacion, en comparacion con el 34,5% de otros paises de Latinoamérica (OIT,
2024).

Las cifras son alarmantes, teniendo al Ecuador como el pais con méas adultos mayores
en situacién de vulnerabilidad econdémica, lo que denota una falta de administracion por parte
de las autoridades gubernamentales y en algunos otros casos por parte de los més allegados a

los jubilados 0 mayores.

2.4  Salud mental en el adulto mayor

El crecimiento progresivo de la poblacion adulta mayor deriva en el desarrollo
de planes de accion que respondan a sus necesidades en el ambito de la salud, en lo
social y econdmico, garantizando una atencion médica y psicologica de calidad, que
promueva la inclusién y el bienestar, evitando que la sociedad no los segregue o
estigmatice, sino al contrario los dignifiquen, al mismo tiempo, que el Estado asuma la
responsabilidad en la creacion de politicas dirigidas a garantizar un ingreso econémico
digno que les permita a esta poblacion llevar una calidad de vida (Zambrano &
Estrada, 2020).



La finalidad de los organismos estatales se fundamenta principalmente en la
proteccion de la salud fisica y mental del adulto mayor, y siendo la salud mental un problema
cada vez més latente en la sociedad, se debe prevenir que el deterioro natural, provoque que

mas adultos mayores sufran por su salud mental.

2.5 Estrésen el adulto mayor

Para Lazarus (2000), citado por Riu & Forner, el estrés es una respuesta que
resulta de la interaccion constante entre la persona y su entorno, y se caracteriza por
ser un proceso dinamico y cambiante, se relaciona con las interacciones entre 1os
estimulos del medio y los recursos personales que dispone para afrontarlos, sobre todo
cuando las semanas internas o externas son percibidas como excesivas o dificiles para
la persona (Buitrago et al., 2018).

Lo anterior expuesto se manifiesta en que el estrées esta condicionado por la capacidad
de respuesta de la persona mayor ante diferente tipo de eventos, y estas respuestas siendo
evaluadas de forma positiva por el individuo, seran beneficiosas, por el contrario de ser
negativas daran una sensacion deficiente, lo que desencadenaria el estrés.

Segun Rodriguez (2003), el estrés en el adulto mayor afecta negativamente en
su salud, ya que, ante situaciones de tension en el organismo, aumenta la produccion
de cortisol (hormona del estrés), este aumento sostenido se asocia con alteraciones
celulares, como el acortamiento de los telomeros, lo que puede favorecer el deterioro
de la memoria, acelerar el proceso de envejecimiento y aumentar el riesgo de
complicaciones graves. Por esta razon, el promover estrategias de afrontamiento
permitiran percibir el estrés como un desafio manejable y no como una amenaza
permanente (Buitrago et al., 2018).

Por lo tanto, el estrés avanza como un detonante en el aumento del cortisol y la
disminucion de los telomeros de forma acelerada, y es de vital importancia tratar de manejar
estas crisis de forma idonea, por lo que conservar un ambiente tanto fisico como emocional

estable para el adulto mayor, ayudara en gran medida a mitigar estos efectos.
2.5.1 Fases del estrés del estrés
En el estrés se presentan tres fases que son: alarma, adaptacion o resistencia y agotamiento

son:

e Etapa de alarma: ante un evento estresante el organismo activa mecanismo de
defensa tanto de lucha o de huida, esto aumenta la frecuencia cardiaca, la
frecuencia respiratoria y la dilatacién de pupilas, que emergen debido a la
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presencia del cortisol, conocido también como la hormona del estrés (Velastegui,
2023).

o Etapa de adaptacion o resistencia: cuando las situaciones del estrés, se prolonga
en el organismo permanece en un estado constante de activacion y alerta, lo que
ocasiona un desgaste de energia excesivo, la que no se recuperar ni con un
descanso reparador.

e Etapa de agotamiento: esta etapa resulta perjudicial ya que aqui empiezan a
presentarse las consecuencias tanto fisicas como psicoldgicas, por esta falta de
descanso.

2.5.2 Respuesta fisioldgica y emocional

Sintomas fisicos de estrés en adulto mayor: los sintomas fisicos del estrés son los primeros
en aparecer, incluyen fatiga crénica, tension, cefaleas, problemas gastrointestinales (dolor de
estdbmago, diarrea, colon irritable y ulcera duodenal) dolores musculares, alteraciones
respiratorias, dificultades para dormir, problemas dermatoldgicos, cambios en los ciclos

menstruales y disfunciones sexuales entre otros (Rivera, 2023).

Sintomas emocionales: sentimientos con tendencia depresiva o ansiosa, estado animico
irritable, preocupacion constante, sentirse abrumado, mal humor o ira, tristeza. Es importante
tener en cuenta que el adulto mayor vive una experiencia propia y como esta influye en su

sintomatologia.

2.6 Factores Psicologicos

2.6.1 Ansiedad

Segun la American Psychiatric Association (2013), es la preocupacion
excesiva e incontrolable que tienen nuestros adultos mayores por lo que hay conexion
causal entre las preocupaciones y la ansiedad. Judah et. al (2013), sugiere que el
fendmeno cognitivo de la preocupacion es fundamental para presentar la experiencia
ansiosa y es una de las caracteristicas principales que presentan los adultos mayores

las preocupaciones relacionadas con la ansiedad (Cedefio & Anton, 2021).

La terminacion ansiedad hace referencia a la mezcla de diferentes manifestaciones
tanto psiquicas como fisicas (inquietud, agitacion, sentimientos de angustia y
afliccion) la cual se da como respuesta cuando se teme a algo, sin embargo, no se debe

a peligros reales y se evidencia en forma de crisis o estados duraderos.
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Se estipula que la ansiedad es viene siendo un miedo hacia situaciones infundadas, es
decir que no son reales o no llegan a suceder nunca, esto puede ser ain mas peligroso en los
adultos mayores, debido a su estado tanto fisico como mental méas vulnerable, por lo que

establecer un ambiente de tranquilidad y sosiego es fundamental para ellos.

Ademas, la ansiedad se encuentra vinculada a las vivencias del ser humano y
puede prolongarse en el tiempo sin que las causas estén notablemente detectadas y se
manifiesta con malestares, dificultad para estar comodo en las relaciones sociales,
miedo a actividades nuevas y problemas relacionados con el suefio, siendo todos estos
indicadores factores suficientes para que la persona reciba terapia de conducta
(Cedefio & Anton, 2021).

2.6.2 Fatiga

De acuerdo a Jason et al., (2010), la fatiga se define como una sensacion
corporal displacentera que afecta en el estado fisico y emocional, generando cansancio
y agotamiento intenso, lo que dificulta la realizacion de las actividades cotidianas. En
los adultos mayores estos sintomas suelen aparecen con mayor frecuencia conforme
avance la edad, pudiendo permanecer durante mucho tiempo al no ser detectado
(Brijaldo, 2021).

Las enfermedades como osteoartritis, produce fatiga que afectan la
funcionalidad fisica de los adultos mayores, limitando el desarrollo de las actividades
de la vida diaria, por lo que se puede considera como un factor que incide de forma
directa e indirecta en la salud. Asi mismo quienes padecen de artritis reumatoide,
encontraron que la fatiga es un sintoma que afecta en la participacion de actividades

diarias, elevando los niveles de estrés (Brijaldo, 2021).

2.6.3 Autoestima

La autoestima puede verse afectada y disminuirse, debido a la reduccion de las
capacidades fisicas y mentales, asi como la pérdida progresiva de sus conyuges,
amistades o personas cercanas que formaban parte de su entorno social, hasta que ellos
puedan superar la etapa de duelo, pueden aparecer depresion influida por una baja
autoestima, porgue los adultos mayores podrian percibir que ya no pueden mantener el
mismo ritmo de vida que llevaban. Algunos, adultos mayores, aun viviendo con sus

familias, experimentan sentimientos de invisibilidad y aislamiento, conocido como



sindrome del abuelo fantasma, el cual se relaciona con la falta de comunicacion y con

vinculos familiares deteriorados (Cruz & Grasst, 2019).

El autoconcepto para el adulto mayor se ve marcado por los aspectos sociales, de
salud, y econémicos principalmente. La persona tiene matices de aceptacion o rechazo a si
mismo, dependiendo de los aspectos antes mencionados y su capacidad de respuesta ante las

circunstancias de su propia humanidad de adultez mayor.

2.6.4 Memoriay Atencion

Al envejecer, algunas de las personas tienden a extraviar con mayor frecuencia alguno
objetos, olvidar conversaciones recientes y repiten las pasadas, presentan dificultad para
recordar citas o acciones realizada (como consultas médicas o la toma de medicamentos) por

lo que hacen mayor uso de listas y recordatorios.

Los procesos centrales de pensamiento no se retardan con la edad, lo que se afecta es
el proceso perceptivo-motor y los cambios de criterios; la declinacion de algunas
caracteristicas tales como la flexibilidad, fluidez y la originalidad. Con la edad disminuye la
agilidad mental, la capacidad de resolucidn en situaciones nuevas a muy corto plazo, mientras
gue mejora la inteligencia basada en los conocimientos adquiridos, la experiencia y la

capacidad de juicio.

Los ancianos presentan una mayor lentitud en la solucion de problemas y
elaboracion de informaciones, en el tiempo de reaccion ante la tarea y en el grado de
precision de esta; la capacidad verbal se deteriora menos que la capacidad
psicomotora. Mientras que el aprendizaje en el anciano necesita mas tiempo, no debe
tener presion temporal y no debe aprender en contra de sus expectativas (Chong,
2012).

El adulto mayor toma las cosas cotidianas con mayor calma, es propio de llegar a una
edad en que los esfuerzos deben disminuir, el aprendizaje se vuelve un reto cada vez mas
dificil, pero no por ello se debe limitarles a conseguir nuevos logros a esta edad. La
inteligencia basada en la experiencia toma un rol protagénico, pues los adultos mayores

pueden intuir muchos sucesos del dia a dia con ella.

2.6.5 Alteraciones del Suefio

El insomnio es uno de los problemas mas prevalentes en las personas de edad
avanzada, algunos lo han mencionado como un problema de salud publica, vinculado

con la modernidad, asociado a cambios en los estilos de vida y a condiciones
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socioecondmicas. Es mas frecuente en mujeres. En personas adultas mayores, se
relaciona con la presencia de otras morbilidades y contribuye a la disminucion de la

funcionalidad en esta etapa de la vida (Cepero et al., 2020).

Los trastornos del suefio en adultos mayores suelen tener poca importancia
para los médicos generales, que contintan viendo a la medicina con un enfoque en la
enfermedad y no en la persona; por lo que pasan inadvertidos y, por lo tanto, son mal
tratados (Cepero et al., 2020).

Estos cambios en los patrones del suefio tienen su origen como se redacta en los
parrafos anteriores por factores tanto externos como internos, siendo que el estilo de vida
moderno y agitado sobre todo en las grandes urbes pueden repercutir en los ciclos normales
de suefio del adulto mayor, y por factores internos propios del deterioro funcional cerebral.

2.6.6  Aumento y disminucion del apetito

El envejecimiento suele asociarse con un aumento de peso corporal en
personas que no reducen la ingesta de alimentos en proporcidon a la disminucién del
gasto energético relacionada con la edad. Sin embargo, la disminucion del peso
corporal es comun en personas mayores (mayores de 70 afios) que no comen lo

suficiente para satisfacer sus necesidades energéticas (Donini et al., 2025).

La ingesta de alimentos para el adulto mayor debe tener mucho mas cuidado que
cuando se es mas joven, principalmente por que el metabolismo cambia a medida que se
envejece. La pérdida natural de masa muscular y el sedentarismo, suele venir acompafiado del
sobre peso, y con ello todas las repercusiones del mismo, como dolores articulares, cansancio

excesivo, fatiga o inclusive infartos.

Por otro lado, estaria la deficiencia de alimentos en esta etapa, lo que puede generar
problemas de disminucion de peso, anemias, fallas del sistema inmunologico, poniendo en
riesgo la salud del anciano. Estas carencias pueden depender del estado econémicoy el

entorno social en que esté el adulto mayor.

La alta prevalencia de sobrepeso en personas mayores, la principal
preocupacion en estas personas es la disminucidn reportada en la ingesta de alimentos
y la pérdida de motivacidn para comer. Esto sugiere la presencia de problemas
asociados con la regulacion del balance energético y el control de la ingesta de

alimentos. Esta reduccion en la ingesta puede predisponer al efecto anoréxico dafino
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de los problemas psicoldgicos, sociales y fisicos que se vuelven cada vez mas

frecuentes con el envejecimiento (Donini et al., 2025).
2.6.7. Intolerancia a la Frustracion

De acuerdo con Harrington (2007), la intolerancia a la frustracion es vista
como una de las causas de problemas emocionales, de autoestima y de autoeficacia, al
considerar que estas creencias llevan a planteamientos en el que lo experimentado no
se adapta con lo que se desea y en el que las recompensas que se anhelan o anticipan

no siempre se obtienen (Garcia, 2019).

Puede que durante esta etapa el adulto mayor sienta que hay situaciones o metas no
complidas en su vida lo que derive en problemas emocionales que repercutan en su diario
vivir. Pueden existir desadaptaciones sociales o inclusive aislamiento, por lo que el entorno

familiar juega un rol importante.

Ademas, la frustracion se potencia a través de la exposicion a una experiencia
generadora de tension, ansiedad, nerviosismo, en definitiva, negativa; y no se trata de
eliminarla o hacer caso omiso, sino que, siendo consciente de su existencia, se focaliza

la atencidn en otra direccion (Ortiz, 2019).

2.6.7 Miedo o Panico

El miedo es una respuesta basica del organismo ante una situacién amenazante,
cuyos efectos desagradables activan el sistema de alerta. Asi mismo algunas personas
experimentan crisis repentinas y recurrentes como panico o angustia, por esta
sensacion de pérdida de control, malestar intenso, incluso ausencia de un peligro o

factor desencadenante (Camacho & Trejo, 2023).

Muchas veces el adulto mayor puede sentir ansiedad o miedo debido a situaciones que
lo abruman o que encuentra en su entorno social, como por ejemplo observar noticias sobre
delincuencia o cambios sociales repentinos, inclusive miedo al abandono. La calidad de vida
que se les pueda dar para que se sientan seguros es esencial para evitar estos episodios de

panico.
2.6.8 Desesperanza en el adulto mayor

De acuerdo con Gonzélez (2022) sefiala que la desesperanza puede ser

aprendida, es decir, los adultos mayores sienten que nada de lo que llevan a cabo tiene
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el resultado que esperan que puede presentarse por la falta de autoeficacia y mal

manejo de actitudes ante las situaciones que se presentan (Gallardo et al., 2024).

Por otro lado, la desesperanza es definida como un panorama negativo ante la
ocurrencia de un hecho significativo para la vida cotidiana de una persona. En los
adultos mayores se presenta una ambivalencia de sentimientos entre la esperanza y la
desesperanza, en donde se genera un estado de optimismo ante el tiempo que les queda
de vida y en su contraparte, desaliento por un fin cercano. La exacerbacion del
sentimiento de desesperanza podria llevar a contemplar el suicidio como una Unica
salida; de hecho, es este el factor de riesgo que cuenta con la mayor cantidad de
estudios y evidencia que predicen el intento suicida como también el suicidio

consumado en adultos mayores (Luengo et al., 2022).

Ya que los adultos mayores tienen a ser mas susceptibles a los cambios en el
entorno, puede desarrollar sentimientos de desesperanza debido a su deterioro natural,
el sentirse marginados socialmente, o inutiles como fuerza laboral, o inclusive si
Ilegaran a necesitar de asistencia para sus funciones mas basicas, puede provocar en

ellos sentimientos de inferioridad muy fuertes.

2.7 Factores Sociales

2.7.1 Red de apoyo

Las redes de apoyo se refieren al flujo de intercambios entre familiares,
amigos, vecinos y miembros de una comunidad. En estudios previos realizados por la
autora, se ha evidenciado que dichos apoyos pueden cambiar, y no son continuos en el
tiempo; por ejemplo, algunos se presentan solamente en situaciones dificiles, como
accidentes, muerte de algin familiar, problemas econémicos, enfermedades, y otros
(Garay et al., 2019).

En esta etapa de mayor vulnerabilidad, deben converger dos organismos como red de
apoyo para los adultos mayores, primero la familia como barrera inicial para apoyar, sea de
forma emocional o econdmica y segundo las entidades publicas, para brindar asistencia social,
seguridad social, en salud, medicinas, apoyo psicoldgico y todo lo que el estado pueda
proveer por derecho a los adultos mayores.

Asi mismo, en la vejez deben afrontar problemas econémicos, ya que sus
pensiones no alcanzan a cubrir sus necesidades basicas, el sistema de proteccion social

es limitado, sobre todo en el area de salud, ante esta problematica, las redes de apoyo



conformada por la familia, amigos y comunidades, se estructuran como el principal

apoyo para el bienestar del adulto mayor (Lambiase et al., 2020).

2.7.2 Dependencia econdmica

Si bien es cierto, la dependencia econémica es alcanzada por la mayor parte de los
adultos, en la adultes mayor tiene a haber una disminucion natural de ingresos, principalmente
debido a la etapa de jubilacion y pérdida de fuerza laboral por los ancianos. La solvencia
econdmica en esta etapa se puede alcanzar también con el apoyo familiar, basandose en cubrir
todas las necesidades basicas del adulto mayor, asi mismo el Estado juega un rol importante al

otorgar pagos de seguridad social.

Segun lidon (2002), la insuficiencia de recursos economicos en la vejez limita
la participacion social y compromete la independencia, por esto el envejecimiento no
implica una regresion a la infancia, ni tampoco es una enfermedad o incapacidad, esto
responde a estigmas sociales que no consideran las dimensiones, bioldgicas,

psicoldgicas y sociales (Castillo et al., 2020).

De tal modo, aunque las condiciones de dependencia, si bien es un factor que
parece ir en paralelo con el envejecimiento, es un elemento que poco ha sido
estudiado, en particular las repercusiones que esto puede tener tanto a nivel social
como econdémico. El enfoque principal que se le ha dado a la dependencia es el
relacionado con la funcionalidad de las personas, dejando de lado las consecuencias
gue esto puede tener tanto para el adulto mayor como para su propia familia (Castillo
et al., 2020).

2.7.3 Jubilacion

La jubilacion es un derecho social, que garantiza el bienestar de los adultos
mayores, esto implica valorar la satisfaccion de sus necesidades econdmicas, y brindar
las mejores condiciones dignas que les permita alcanzar plenitud. En este aspecto, el
Estado, debe implementar politicas publicas y medidas de accion para mejorar las
condiciones de vida, asegurando una proteccidn efectiva de sus derechos (Ramirez,
2023).

Ademas, Bonilla (2019), se refiere que la jubilacion forma parte de los
beneficios que la seguridad social establece a las personas afiliadas que han concluido
su vida laboral y cumplen con los requisitos establecidos por la ley, no solo como un

beneficio, sino como un derecho al que pueden acceder los trabajadores.
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Ante una etapa como la jubilacién, el adulto mayor debe tener en cuenta qué
actividades cubriran la mayor parte de su retiro, si bien es cierto muchos se dedican
unicamente a descansar, no significa del todo que ya no puedan generar ingresos después de

esta etapa, por ejemplo, muchos se colocan negocios caseros, o emprendimientos pequefios.

Por otro lado, estan los cambios sociales que conlleva la jubilacion, principalmente al
no verse Util y rodeado de personas en su entorno laboral, el adulto mayor puede entrar en un
vacio existencial o de proposito, por lo que es importante concurrir a reuniones, ya sea

familiares o con antiguos amigos, manteniendo un entorno social mas activo.

2.7.4 Aislamiento Social

La Organizacion Mundial de la salud (2021), enfatiza que el aislamiento social
en las personas adultas mayores, es un problema sanitario, social y econémico, esta
situacion se debe a cambios fisicos propios del envejecimiento, como la presencia de
enfermedades crénicas, disminucion de la vision, audicién, pérdida de memoria,
discapacidad, pérdida de movilidad, de igual forma la disminucién en la cantidad y
calidad de las relaciones sociales, debido al fallecimiento de familiares, amistades o
por vivir solos, esto aumenta la probabilidad de que este grupo experimente

aislamiento social (Gallard et al., 2025).

La disminucién del contacto social durante la vida del adulto mayor es notoria en
muchos casos, sobre todo por situaciones como el “nido vacio” o jubilacion, pérdida de
amigos o familiares por defuncion, lo que puede llevar consecuencias negativas si no se esta

preparado para ello.

El aislamiento social entendido como la falta de contacto fisico con personas
con las que se puede interactuar con regularidad, influye en todas las dimensiones del
desarrollo humano, sobre todo en aquellas vinculadas al desarrollo cognitivo que
requieren entrenamiento con otros seres humanos, por lo que existiria una
relacion estadisticamente significativa entre la actividad social y la funcién
cognitiva, tanto asi que en personas mayores al vivir solo y sin relaciones cercanas,

estaria vinculado a un mayor riesgo de demencia (Soto & Mosquera, 2023).

2.7.5 Conflictos Familiares

De acuerdo con Alvarez (2017), los adultos mayores afrontan distintas etapas
familiares, desde el matrimonio, nacimiento de hijos, hasta el proceso de alejamiento,

pérdida de su pareja, jubilacion y la soledad los cuales son elementos estresantes que
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incitan la depresion y para los cuales la familia se convierte en la fuente principal de
soporte (Chimbo, 2023).

En la mayor parte de las familias pueden existir problemas de diversa indole que
afecten la salud mental y fisica del adulto mayor, como conflicto entre los hijos, disputas con
los hermanos por temas de herencia, u otros asuntos que involucran directa o indirectamente

la atencion de los adultos mayores.

Las causas de estos conflictos familiares incluyen la percepcion de que alguno
de los miembros de la familia no ayuda lo suficiente. También generan importantes
conflictos familiares la falta de acuerdo sobre la coordinacion de los cuidados, las
necesidades del adulto mayor, la propia naturaleza de la enfermedad del familiar

mayor, el tratamiento médico o farmacologico a utilizar o a retirar (Lopez et al., 2015).

2.7.6 Dueloy perdida

El duelo se manifiesta como una reaccion natural que experimenta la persona
frente a una perdida, ya sea de un objetivo, un acontecimiento o vinculo afectivo, esta
experiencia también tiene dimensiones psicologicas, fisicas y sociales, la intensidad y

duracion del duelo depende del significado que posee esta pérdida (Solano, 2024).

Uno de los hechos maés significativos en la vida del adulto mayor, es pasar un periodo
de pérdida de algun familiar o amigo cercano, esto puede llevar a procesos de duelo que
suelen variar en su duracion e intensidad, ademas de generar el sentimiento de cercania a la
propia muerte por el anciano, sin embargo, se debe contar siempre con el apoyo de la familia

en momentos dificiles, acercandose al adulto mayor y compartiendo tiempo valioso con ellos.

El duelo asociado a la viudez tiene singularidades que puede aumentar la
sensacién de soledad y desamparo, produciendo una mayor necesidad de apoyo o
dependencia; sin embargo, la nueva etapa de vida, enfrenta factores externos que la
condiciona, como el estado de salud (Jaimes, 2021).

2.7.7 Maltrato

La OMS, define el maltrato hacia las personas adultas mayores como
“cualquier acto aislado o repetitivo o la falta de accion apropiada, ocurrida en
cualquier relacion de la que se espera confianza, que causa dafio o malestar a la
persona mayor”. Esta definicion desestima actos de violencia o conducta criminal

sobre el adulto mayor. Se debe tomar en cuenta qué tipo de vinculo tiene el agresor, si
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es hijo, nieto, hijos o hijas politicas, enfermeras, cuidadores, trabajadores domésticos
(Montero et al., 2017).

Debido a su vulnerabilidad, existen adultos mayores que pueden verse involucrados en
algun suceso de maltrato por parte de familiares o cuidadores asignados. El maltrato puede ser
fisico o psicoldgico, ante una situacion asi hay que actuar rapido y sin contemplacion para

frenar esta practica, sobreponiendo el respeto que se debe tener hacia los adultos mayores.
Algunos factores de riesgo asociados al maltrato en personas mayores se dividen en:

1) Relacionados al adulto mayor, se incluyen: alteraciones cognitivas, problemas
comportamentales, enfermedad psiquiatrica o psicoldgica, dependencia funcional, fragilidad

fisica, bajo nivel socioecondmico y antecedentes de abuso previo.

2) Asociados al perpetrador: estrés del cuidador, enfermedades psicologicas o psiquiatricas,
desconocimiento o falta de educacion por parte de familiares o cuidadores, falta de formacion

en personal sanitario a cargo del cuidado de adultos mayores en instituciones geriatricas.

3) Los factores relacionados con la dinamica victima y victimario se asocian a la presencia de

relaciones intrafamiliares conflictivas.

4) Ambientales: bajo apoyo social y adultos mayores que residen en domicilios de otras
personas (Ofate, 2021).

2.10 Estudios del proceso de estrés en el adulto mayor

Desde una perspectiva mas cercana a la realidad sobre los efectos del estrés en el
adulto mayor, es necesario tomar en cuenta las investigaciones realizadas para ello. En un
estudio realizado en el Peru en la localidad de Los Auquis de Ollantay, los adultos mayores
tienden a enfrentar el estrés con estrategias de afrontamiento relacionados a la dimension

cognitiva.

Para enfrentar los niveles de estrés los adultos mayores de la Asociacion “Los
Auquis de Ollantay” utilizan las estrategias de afrontamiento, de forma cognitiva, lo
que significa que afronta mentalmente el estrés, utilizando recursos internos que les
permitan justificar o reinterpretar las vivencias que pasan, sin abordar de manera
directa el problema (Costa, 2011).

En otro estudio en la ciudad de Guayaquil se enfatiza que la autoestima del adulto

mayor es importante para poder canalizar el estrés, siendo asi que debe tener en cuenta sus
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capacidades a pesar de que hayan sufrido cambios debidos al desgaste natural por la edad

avanzada.

Debido a que los adultos mayores, se sienten rechazados, porque estan en una
situacion fisica, social y culturalmente menoscabada, su nivel de autoestima es bajo
como resultado a los cambios objetivos que han tenido en comparacion a afios
anteriores. Se ha demostrado que la autoestima se relaciona cercanamente con la
ejecucion de conductas orientadas a la promocion de la salud, cuyo efecto influye de

manera directa en la capacidad afrontar retos y amenaza (Alvarez et al., 2019).

De acuerdo con un estudio realizado en la ciudadela Fatima del Canton Portoviejo en
la provincia de Manabi, se enfatiza que el estrés en el adulto mayor se caracteriza
principalmente de factores econémicos deficientes, sin embargo, existe cierta satisfaccion por

haberse jubilado y descansar de las obligaciones laborales.

Los resultados arrojaron después de la encuesta y la entrevista realizada a cinco
familias de la ciudadela Fatima, calle 10 de agosto, que a los adultos mayores mas le
provoca estrés son los factores econémicos, ya que los ingresos familiares son muy
bajos y la demanda de adquirir alimentos, educacidn, vestimentas entre otros gastos

son muy exagerado (Zambrano et al., 2019).

Los gastos de salud en esta etapa son también muy fuertes, porque la mayoria
de ellos presentan dolencias cronicas como la diabetes, problemas a los huesos,
presion alta o baja, entre otras enfermedades, la soledad y la tristeza de no tener a
familiares que han fallecido en los Gltimos dos afios, las discusiones o conflicto entre
los miembros de la familia por diversos motivos sociales, culturales, politicos y

econdémicos (Zambrano et al., 2019).

Como puede apreciarse la parte econémica y familiar son de los principales factores
que caracterizan el estrés en los adultos mayores de este estudio cercano, lo que da una pauta
importante para el presente trabajo de investigacion tomando como referencia la cercania

geogréfica, cultural y social de dicha muestra.
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CAPITULO Il

3. Metodologia

3.1 Método de investigacion

El disefio de este trabajo de investigacion desarrolld un enfoque mixto (cuali-
cuantitativo) que ayudan a la interpretacion de resultados, ademas por la ventaja
explicativa a la hora de presentar el informe final que dan este tipo de enfoques. De
igual forma, estos procesos sistematicos, empiricos, implico la recoleccion y el andlisis
de datos tanto cuantitativos como cualitativos, asi como su integracién y discusion,
con el fin de realizar deducciones a partir de la informacion obtenida y alcanzar el

entendimiento del fendmeno del estudio (Hernandez et al., 2014).

El enfoque cuantitativo permitié medir objetivamente el nivel de estrés percibido en la
poblacion estudiada a partir de la aplicacion de un instrumento psicométrico estandarizado, lo
que facilitd la obtencion del grado de intensidad de los participantes. EIl enfoque cualitativo se
utiliz6 para describir las caracteristicas, asi como sus experiencias subjetivas y analizar los

efectos del estrés en los participantes.

3.2 Tipo de estudio

La investigacion fue exploratoria y descriptiva ya que se trat6 de explicar una
problematica previamente no estudiada. Por lo que “En el alcance exploratorio, la
investigacion es aplicada en fendmenos que no se han investigado previamente y se

tiene el interés de examinar sus caracteristicas” (Ramos, 2020).

En los estudios descriptivos, la obtencion de informacion se limita a un solo
momento en el tiempo, Util para la investigacion de fendmenos que no buscan
relacionar causalidades con otros factores, sino que intentan encontrar la presencia de
un factor determinado, como una enfermedad, condicién ambiental entre otros (Cabo
et al., 2008).

Ademas, fue de tipo no experimental de corte transversal se caracterizé por la
observacion de los fendomenos y lo que ocurre en su contexto, con el propdsito de
analizarlos sin intervenir en ellos, en este tipo de disefio, las variables independientes
no son manipuladas de manera deliberada, ya que estos eventos han ocurrido
previamente, por lo que no existe control directo, ni posibilidad de influir sobre dichas

variables y sus efectos (Hernandez et al., 2014).



Debido a sus caracteristicas el trabajo tuvo un disefio no experimental de corte
transversal, puesto que se planted describir las caracteristicas de una variable en concreto
recogidas en un periodo especifico de tiempo, adicionalmente no existié manipulacion alguna

de las variables.
3.3 Sujeto, poblacion y muestra

3.3.1 Poblacion

Segun la informacion proporcionada por el lider barrial, el mismo que mantiene un
registro de los integrantes de la comunidad del barrio Jocay, cuenta con un aproximado de 120
personas adultas mayores de 65 afios en adelante, la cual representa aproximadamente el 33%

de su poblacién total estimada.

3.3.2 Muestra

La muestra fue seleccionada en relacion a las caracteristicas propias del estudio
mediante un muestreo no probabilistico intencional, permitiendo escoger a los participantes
gue mejor se ajusten a la investigacion, por lo que la muestra estuvo conformada por un total

de 40 adultos mayores que cumplieron con los criterios de inclusion y exclusion.

Criterios de inclusion.

» Rango de edad de 65 a 85 afios, de ambos sexos.

> Residir legalmente en el barrio Jocay de la ciudad de Manta.

» Aceptacion voluntaria de participar en el estudio mediante la firma de consentimiento
informado.

» Presentar habilidades intelectuales y fisicas basicas para el desarrollo 6ptimo de la

evaluacion.
Criterios de exclusion.

» Presentar un diagndstico de algun tipo de deterioro cognitivo que impidiera o limitara
el éptimo desarrollo y comprension de la evaluacion.

» Personas adultas mayores que no deseen participar en el estudio

> Adulto mayor que no cuente con asistencia de algin familiar o cuidador.

» Personas con dificultades de comunicacion y compresion.

3.4 Variables
Operaciones de variables
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Tabla 1

Operacionalizacidn de las variables del estudio

28

Son aspectos

Origen Etnico

Variable Definicion Dimension Indicador Escala
Edad Ficha . e Edad: Desde
Sexo sociodemografica los 65 afios
Estado Civil hasta los 85.

e Sexo: femenino

y masculino.

cambios de vida,
etc.

Intolerancia ala
frustracién
Miedo o pénico
Desesperanza

sociales y Nivel Educativo L
demogréficos que Nivel e Estado civil:
describen y . .. Soltero, casado,
. Socioecondmico : -

. caracterizan a una viudo, unién
Factore§ s_ouo poblacién libre,
demogréfico divorciado y

separado.
e Nivel de
instruccion:
Ninguno,
inicial, general
basica,
bachillerato,
bachillerato
incompleto,
Educacién
superior.
e Identificacion
Etnica:
Mestizo,
montubio,
afroecuatoriano,
blanco y otro
e Nivel
socioeconémic
0: Bajo, medio
y alto
Factores
Consecuencias Psicologico:
psicolégicasy | Ansiedad
sociales que - Irrlt_abllldad
pueden perjudicar |-  Fatiga
el bienestar fisico |-  Autoestima
y emocionalde |-  Alteraciones del
Factores los adultos suefio
Psicosociales mayores, - Disminuciéno
originando aumento del . .
diferentes Apetito Entre_:wsta Exp_res_lva
sintomatologias, | _ Anausti Semiestructurada | Subjetiva
ademas de los hgustia
emocional
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Factores Sociales:
- Red de apoyo
- Dependencia
economica
- Jubilacion
- Aislamiento
- Conflictos
familiares
- Duelo o muerte
- Maltrato
Elestrésesuna |-  Respuesta Escaladeestrés |- 0=nunca Cuantitativ
respuesta Psicologica percibido (PPS) |- 1=casinunca | O
adaptativa e general frente a - 2=devezen
inespecifica del los estresores cuando
organismo ante - 3 = a menudo
eventos del medio - 4=muya
y que el sujeto menudo
percibe como
] amenazas.
Estres Cuando esta .
respuesta es Exp_res_lva
excesivaporsu |- Respuesta Entrevista Subjetiva
intensidad, por su emocional y semiestructurada L
duracion o por la fisiologica frente del Estrés Cualitativo
frecuencia con a los estresores
que aparece,
resulta nociva
para la salud tanto
fisica y mental en
el adulto mayor.

Nota: La construccion de las variables se realizé con base en la literatura y en los instrumentos aplicados en la
investigacion. Elaboracion propia

3.5 Métodos Técnicas e instrumentos

3.5.1

Consentimiento informado

El consentimiento informado, se refiere al proceso ético y practico en la
operacionalizacién de estudios de investigacion, tiene un sustento ético y a la vez
legal, ademas es un medio de comunicacion entre el evaluador y la persona atendida,
teniendo en cuenta que la persona atendida debe tener conocimiento de la informacion
contenida, ya que sin ello se vulnera sus derechos fundamentales (Zufiiga & Zufiga,
2019).

El objetivo de proporcionar el consentimiento informado a los adultos mayores

participantes de este estudio fue de otorgarles informacidn respecto por qué se llevé a cabo el

mismo, como contribuiran con su participacion de aceptar los términos, sabiendo que en todo
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momento se respectara su privacidad y no se vulnerara su derecho de omitir o no responder

cuando no lo crean pertinente.

3.5.2 Observacion participante

Mediante esta técnica se logré una dinamica participativa tanto del entrevistador como
de la persona entrevistada, con la finalidad de que esta interaccion proporcione la posibilidad
de realizar un analisis mas profundo y metddico de la informacion que ayudara en el proceso

de investigacion.

La observacion participante es una técnica en la cual el investigador y el
participante interacttan en el entorno de manera individual o de forma colectiva, con
el fin de obtener registro y analizarlos para posteriormente interpretarlos. Por lo tanto,
la observacion se basa en comprender motivaciones, conductas y reacciones, en el

espacio y tiempo que se produce (Olaz, 2023).

3.5.3 Postura Epistemologica

Este trabajo de investigacidn guard6 una postura constructivista, considerando que las
personas construyen socialmente su realidad a partir de las interacciones y la experiencia que
han forjado a lo largo de sus vidas. Para el sujeto tiene una interaccion latente con su entorno,

del cual se retroalimenta y construye los paradigmas de su realidad.

3.5.4 Ficha Sociodemografica

Técnica utilizada para la recoleccion de la informacién pertinente de los adultos
mayores entrevistados. En esta ficha se incluyd informacion sobre su edad, sexo, estado civil,
nivel instruccion, identificacion étnica y nivel socioecondmico, que serviran para la

investigacion.

3.5.5 Entrevista semiestructurada

Se basa en recolectar datos de los entrevistados por medio de preguntas
abiertas, para ello el entrevistador se dota de un guion que sintetiza los temas que se
trata a lo largo de la entrevista, las preguntas que contiene la entrevista han sido
preparadas de ante mano por el entrevistador, que se basa en su experiencia con el
tema a tratar. La conversacion se desarrolla de forma abierta y pueden afiadirse mas

preguntas y temas que se crean pertinentes (Lazaro, 2021).

Esta técnica facilito al investigador recopilar y obtener los datos cualitativos acerca de

los efectos del estrés en el adulto mayor. Adicionalmente permitid realizar una comprension



méas amplia de como el adulto mayor percibe el estrés desde lo individual, familiar, social y

economico.

3.5.6 Escala de Estres Percibido (PPS)

Para esta investigacion se aplico la escala de estrés percibido en los adultos mayores
del barrio Jocay, este es un instrumento de auto informe, elaborado por Cohen et al., (1983),
mide el nivel de estrés percibido en los Gltimos meses, su administracion es de forma
individual con tiempo limite de 15 minutos. Contiene 14 items en una escala de respuesta de
cinco puntos, es decir: 0 = nunca, 1 = casi nunca, 2 = de vez en cuando, 3 =a menudo, 4 =
muy a menudo. Se suma el puntaje total de los 14 items, la puntuacion directa va de 0 a 56
puntos. Se considera un estrés leve cuando la puntuacion es < 20, el nivel de estrés moderado
oscila entre 20 y 25 puntos, el nivel de estrés elevado es cuando su puntuacion superar los 25

puntos.

Cabe mencionar que la escala de estrés percibido ha sido validada en poblacion
hispana en diferentes investigaciones, ademas en un estudio realizado a adultos mayores no
institucionalizados y de habla inglesa del condado del Bronx, Nueva York, arrojaron que la
Escala de Estrés Percibido reveld propiedades psicométricas satisfactorias en adultos mayores
(Ezatti et al., 2015).

3.6 Analisis de datos

Para el manejo de datos se establecid la proteccién de la privacidad de los
participantes mediante no divulgacién publica de los datos personales, reemplazando nombres
con codigos identificativos, se asegurd un registro preciso de la informacién, utilizando
impresiones en papel, después digitalizando los datos para mayor seguridad y facilidad de
manejo. Es importante mencionar una vez culminado el proyecto de investigacion, los datos

se conservaran durante tres meses, luego de los cuales se procede a su eliminacion.

3.7 Procedimiento

La recopilacion de datos se realizd a través de técnicas e instrumentos, primero se
disefio la ficha sociodemogréfica, segundo la entrevista semiestructurada, tercero la escala de
estrés percibido y finalmente el consentimiento informado, ya efectuado este procedimiento.

Para cumplir los objetivos se efectuaron los siguiente:

e Se procedio a socializar el trabajo de investigacion a través del dirigente del barrio
Jocay de la ciudad de Manta.
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Seguidamente realizar las respectivas visitas domiciliarias y presentar el
consentimiento informado donde el participante firma su participacion de forma
voluntaria.

Se utilizé una ficha sociodemografica para la recoleccién de datos de los participantes,
identificados con un cédigo secuencial

Implementacion del formato de entrevista semiestructurada dirigida a los adultos
mayores de la comunidad del barrio Jocay.

Aplicacion de la Escala de estrés percibido, seleccionado durante un tiempo
aproximado de 15 minutos por cada adulto mayor.

Posteriormente los datos necesarios fueron ingresados en una hoja electronica en
Excel para su tabulacién, ordenamiento y posterior analisis.

3.8 Principios éticos

Se consideraron principios éticos orientados a garantizar la integridad, seguridad y los

derechos de los participantes, se obtuvo el consentimiento informado, asegurando que los

adultos mayores comprendieran el objetivo de la investigacidn, procedimientos, posibles

riesgos y su derecho a retirarse en cualquier momento.

Autonomia: Se socializo los derechos y beneficios de participar en la investigacion,
se procedié firmar el consentimiento informado, que garantiza la decision de participar
0 no, ademas del derecho abandonar el estudio cuando lo disponga.

Anonimato: Se garantizd el principio ético del anonimato, donde no se utilizara
ninguno de los datos de identificacion de los participantes, utilizando un cédigo
secuencial para cada participante como el uso de los siguientes codigos 001-002 y asi
sucesivamente hasta el ultimo entrevistado.

Confidencialidad: En cumplimiento con las normas del CEISH, se adjunt6 una
declaracion de confidencialidad mediante la investigadora donde se compromete a no
hacer uso indebido de la informacidn recolectada, también se establecié que la
investigadora tendria acceso al manejo de los datos y finalmente eliminarlos en tres

meses despues de la finalizacidn de proyecto.

32



CAPITULO IV
4. Anadlisis de resultados

La poblacién objeto de estudio, estuvo compuesta por 120 adultos mayores del barrio
Jocay de la ciudad de Manta Manabi. Se llevé a cabo con una muestra de 40 adultos mayores,
con la finalidad de lograr los objetivos, se aplicaron instrumentos especificos para caracterizar
los efectos del estrés en el adulto mayor que vive en el sector del barrio Jocay. Se entregé el
correspondiente consentimiento informado, al presidente del barrio para su autorizacion y asi

realizar el estudio en dicho barrio.

Se utiliz6 la ficha sociodemogréfica, entrevista semiestructurada y Escala de Estrés
Percibido, para Caracterizar los efectos del estrés de los 40 adultos mayores pertenecientes a
los barrios Jocay de la ciudad de Manta que podrian presentar estrés, de las edades

comprendidas entre 65-85 arios.

Adicionalmente en la ficha sociodemografica se obtuvieron datos como el sexo, edad,
estado civil, nivel de educacion, etnia, nivel socioecondmico, los cuales permitieron realizar
una observacion mas resumida de la informacion para efectuar el analisis conforme a los

objetivos especificos de estudio.

Se efectu6 un analisis sobre los datos cuantitativos para su posterior tabulacion e
interpretacion, adicionalmente se realiz6 un analisis profundo y metddico de la informacion
cualitativa obtenida de los instrumentos de investigacion, con la finalidad de encontrar

patrones, opiniones y conexiones.

A continuacién, se presentan los resultados de la ficha sociodemografica, seguidos por
el resumen de la tabulacion de las variables méas importantes del estudio como son el sexo,
edad, estado civil, nivel instruccion y nivel socioeconémico.

4.1 Resumen de resultados de la ficha sociodemografica:

Tabla 2

Sexo del adulto mayor

1. Sexo Frecuencias % Total
Femenino 27 67,50
Masculino 13 32,50
Total 40 100,00

Nota: Datos obtenidos de la ficha sociodemografica aplicada a los adultos mayores del barrio Jocay, Manta,
2025.
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Los resultados de la ficha sociodemogréafica de acuerdo al sexo demuestran que el
67,50%, de 27 adultos mayores son del sexo femenino, y que el 32,50% de 13 son del sexo

masculino.

Tabla 3

Edad del adulto mayor

2. Edad Frecuencias % Total
65-71 14 35,00
72-77 18 45,00
78-85 8 20,00
Total 40 100,00

Nota: Datos obtenidos de la ficha sociodemografica aplicada a los adultos mayores del barrio Jocay de Manta,
2025.
Referente a la edad se evidencia que el 35% de 14 adultos mayores estan entre 65-71

afios, el 45% de 18 tienen entre 72-77afios y el 20% de 8 adultos mayores se encuentran entre
los de 78-85 afios, denotando que la mayor concentracidn de participantes esta entre los 72 -

77 afos

Tabla4

Estado Civil del adulto mayor

3. Estado Civil Frecuencias % Total
Soltero/a 7 17,50
Casado/a 19 47,50
Divorciado/a 4 10,00
Viudo/a 9 22,50
Union Libre 1 2,50
Total 40 100,00

Nota: Datos obtenidos de la ficha sociodemografica aplicada a los adultos mayores del barrio Jocay de Manta,
2025.

En el estado civil de los adultos mayores se tiene que el 2,50% esta 1 persona en unién
libre, las personas divorciadas representan el 10% de 4, los solteros constituyen el 17,50% de
7, luego se tiene a las personas viudas con el 22,50% de 9, y finalmente predomina los adultos

mayores casados con el 47,50% de 19, lo cual marca una tendencia hacia el compromiso



tradicional por parte de los adultos mayores.

Tabla5s

Nivel de Instruccién del adulto mayor

4. Nivel de Instruccion  Frecuencias % Total
Inicial 1 2,50
General basica 25 62,50
Bachillerato incompleto 1 2,50
Bachillerato 6 15,00
Superior 7 17,50
Total 40 100,00

Nota: Datos obtenidos de la ficha sociodemogréfica aplicada a los adultos mayores del barrio Jocay de Manta,
2025.

Se encontro para el nivel de instruccién inicial y Bachillerato incompleto, que
comparten el mismo porcentaje de 2,50%, es decir una persona adulto mayor por cada nivel,
para el nivel de instruccién de bachillerato es el 15% de 6, luego le siguieron en este orden las
personas con estudios superiores con un total de 17,50% de 7 adultos mayores, y los que
culminaron la educacién general basica fueron el 62,50% de 25.

Tabla 6

Nivel Socioecondmico del adulto mayor

Nivel Socioeconémico Frecuencias % Total
Bajo 10 25,00
Medio 30 75,00
Total 40 100,00

Nota: Datos obtenidos de la ficha sociodemografica aplicada a los adultos mayores del barrio Jocay de Manta,
2025.

La ultima variable analizada fue el nivel socioecondmico, en el cual 10 personas
afirmaron que tienen un nivel econdémico bajo siendo el 25%, y la mayoria manifestd que
posee un nivel econémico medio con un total de 75% de 30 personas, lo cual significa que al

menos por este nivel no tendrian mayor dificultad para afrontar sus gastos.



4.2 Resultado del objetivo especifico 1

Identificar los principales factores que producen el estrés en el adulto mayor.

Para la realizacion de este objetivo se recogen los discursos de los informantes por medio de
las entrevistas semiestructuradas, se presentan a partir de la identificacion de categorias, tales
como, fraccién familiar, fraccion socioeconémica y fraccion sociocomunitaria, con la

finalidad de identificar cuales son los factores que producen el estrés en el adulto mayor.

4.2.1 Analisis homogéneo de lo heterogéneo

El recopilar la informacion obtenida de las entrevistas semiestructurada y la observacion

participante, se logra establecer los siguientes sub-grupos o fracciones:

4.2.2 Fraccion familiar:

De acuerdo con la informacion recopilada, la fraccion familiar se identifica como uno de los
principales factores que inciden en la aparicion del estrés, que surge como un referente central
dentro de la experiencia emocional del adulto mayor. La familia cumple un rol determinante

en esta etapa del ciclo de vida, ya que influye en el bienestar de los adultos mayores.

Para una minoria de los adultos mayores entrevistado, el entorno familiar representa una
fuente de seguridad, de contencion emocional, lo cual contribuye a reducir situaciones de
tension y favorece el afrontamiento de las dificultades en el estrés. Sin embargo, la mayor
parte de los casos, la dinamica familiar se estructura como un factor estresante, caracterizado
por conflictos, escasa comunicacion, falta de comprension, generando malestar emocional y

aumentando los niveles de estrés percibido.

Estas particularidades evidencian que la familia puede desempefiar un rol fundamental en la
vida del adulto mayor tanto como factor de proteccion o como un factor desencadenante del
estrés, en funcién de las vivencias expresadas por los informantes, la fraccion familiar se
clasifica en dos subcategorias que permiten identificar las diferentes formas en que se
manifiesta este factor: familia integrada, donde predominan relaciones de apoyo y cuidado, y
familia critica, caracterizada por relaciones conflictivas o distantes que detonan el estrés en el

adulto mayor.

4.2.3 Fraccion familiar integrada:

La fraccion familiar integrada, agrupa aquellos adultos mayores que perciben a su familia
como un vinculo de proteccidn, de contencién emocional, cumpliendo un rol activo y siendo

una red de apoyo. La mayoria conviven con sus familiares, la presencia de ellos la perciben

36



37

como un sostén de apoyo en el hogar, se evidencia como este acompafiamiento diario y ayuda

constante interfiere de forma positiva en su bienestar fisico y emocional.

VERBATIMS:

“Considero que la relacion con mi familia es excelente, porque hay apoyo y
comunicacién entre nosotros. Esto me ayuda a sentirme acompafiado y a
manejar mejor el estrés que se presenta en esta etapa de mi vida”. -
(Participante 001, barrio Jocay)

Me llevo bien con mis hijos, nos apoyamos en lo que se pueda y entre todos
nos organizamos bien, muchas veces estoy cansada por tareas del hogar, ahi
es cuando ellos me dicen mama vaya descanse que yo le ayudo, como madre
me siento tranquila de saber que tengo unos hijos que me ayudan.
(Participante 008, barrio Jocay)

4.2.4 Fraccion familiar critica:

Esta fraccion se refiere aquellos adultos cuyas experiencias en el ambito familiar, no aportan
una red de apoyo, por el contrario, se convierten en un malestar emocional. De acuerdo a los
discursos de la mayoria de los participantes, la familia no representa un entorno de estabilidad
emocional segura., los cuales manifiestan tener escasa comunicacion, distanciamiento, falta
de apoyo y en algunos casos sentimientos de abandono o incomprension, por el cual es

percibidos por los adultos mayores como factores que incrementan su nivel de estres.

VERBATIMS:

“La relacion con mi familia no es muy cercana, casi no conversamos porque
cada uno estd ocupado en sus cosas. A veces discutimos, esta situacion me
hacer sentir mal y sin apoyo”. - (Participante 009, barrio Jocay)

“A veces me siento solo porque no me escucha, cuando tratamos de conversar
solemos terminar discutiendo, a lo que mi esposa se distancia, en esos
momentos prefiero quedarme callado porgue siento que no hay apoyo ni
comprension”. - (Participante 007, barrio Jocay)

4.2.5 Fraccion socioeconémica

En la fraccidn socioeconomica se identifica a los adultos mayores que cuentan con una
pension de jubilacion o ingreso econdmico, brindandoles una seguridad y estabilidad en su
vida. De acuerdo con los discursos de los participantes disponer de un ingreso regular les

permite cubrir gastos personales y necesidades basicas. Ademas, expresan que, al contar con



un ingreso econdmico en esta etapa de vida, les beneficia en algunos aspectos como,
estabilidad financiera, mayor autonomia, de tal modo que al contar con recursos propios
contribuye a una percepcion positiva de su bienestar, al permitirles solventar gastos

vinculados a su alimentacién, salud y otras necesidades.

VERBATIMS:

“Me encuentro jubilada y no me ha afectado emocionalmente, ya que recibo
mi pensién y con eso puedo cubrir mis gastos personales, 1o que me permite
sentirme tranquila en esta etapa de mi vida.” - (Participante: 020, barrio
Jocay)

“Estoy jubilado y recibo una pension todos los meses, gracias a eso puedo
cubrir mis gastos basicos, como la alimentacién y mis medicinas, sin
preocuparme demasiado.” - (Participante: 036, barrio Jocay)

4.2.6 Fraccion socioecondémica critica

En segundo lugar, se presenta la fraccion socioecondémica critica que agrupa a los adultos
mayores que identifican su situacion econémica como un factor de estrés. A partir de los
discursos de los participantes se evidencia que la insuficiencia de ingresos, el desempleo o la
jubilacion con recursos limitados generan preocupacion constante e inseguridad frente a la

satisfaccion de necesidades bésicas.

Los participantes que se ubican en esta fraccion expresan sentimientos de preocupacion, estrés
y angustia relacionados con los gastos del hogar, la atencion de su salud fisica y la falta de
recursos para cubrir necesidades, lo cual incrementa su malestar emocional. Asimismo, se

identifica que la precariedad econdémica limita su autonomia, al depender de su familia.

VERBATIMS:

“Desde hace varios afios no trabajo porque me quedé sin empleo, y esta
situacion me ha afectado emocionalmente y econdmicamente, ya que la falta
de ingresos me genera preocupacion por los gastos del hogar y cambios en
mi rutina diaria.” - (Participante: 012, barrio Jocay)

No trabajo ni recibo pensién, y eso me preocupa mucho porque no siempre
puedo cubrir los gastos de la casa o de mi salud, dependo de la ayuda de mis
familiares y esa situacion me genera estrés y angustia, porque no puedo
aportar en el hogar.” -(Participante: 016, barrio Jocay)
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4.2.7 Fraccion sociocomunitaria critica

En esta categoria, se refiere a que el discurso de los adultos mayores que expresan una
percepcidn negativa de su entorno social, comunitario e institucional. Esta fraccién se establece
a partir de las opiniones negativa acerca del sistema de apoyo social en su comunidad, como
carencias de programas Yy servicios dirigidos al adulto mayor, cuestionando la limitada presencia
de redes de apoyo social y la escasa intervencion de las instituciones que deberian contribuir a

su bienestar fisico y emocional.

Dentro de esta fraccion existe una percepcion de escaso acompafiamiento por parte de las
instituciones y una limitada oferta de programas que promuevan la participacion activa, la
integracion social y el bienestar emocional. Esta falta de iniciativas es interpretada por los
adultos mayores como una forma de abandono institucional, lo que genera inconformidades al

no tener un lugar para distraerse 0 mantenerse activos, para poder aliviar su estrés.

VERBATIMS:

“Agui en el barrio no hay programas para las personas mayores, hace varios
afos habia reuniones o actividades, pero ahora ya no se hace nada, uno pasa
la mayor parte del tiempo en la casa, sin un lugar donde distraerse o conversar,
y €s0 me genera estrés porque siento que no toman en cuenta a los adultos
mayores.” - (Participante: 018, barrio Jocay)

“No, no se cuenta con apoyo de ninguna institucion, no realizan talleres, ni
actividades recreativas, donde uno pueda mantenerse activa. A veces uno se
siente olvidado, porque no hay quién se preocupe por como estamos, a mi me
estresa estar encerrada en casa.” (Participante: 003, barrio Jocay)

Analisis interpretativo:

En base al cumplimiento de este objetivo y los resultados, a través de la identificacion,
descripcidn y clasificacion de los principales factores psicosociales que inciden en el estrés
del adulto mayor. En el orden de impacto, los que corresponde en primer lugar se encuentra
estos factores familiares, las cuales se identificaron conflictos familiares, distanciamiento,
falta de comunicacion y de apoyo, en segundo lugar, se encuentra los factores
socioecondmicos debido a esta preocupacion econémica, el estar desempleado y depender de
otros, estos factores no actian de manera aislada, sino que se interrelacionan, dando lugar a
condiciones de vulnerabilidad que influyen en la estabilidad emocional y fisica del adulto

mayor.
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4.3 Resultado del objetivo especifico 2

Describir los principales efectos del estrés en el adulto mayor

Para la obtencién de informacion de este objetivo se utilizd la entrevista semiestructura, que
permitio explorar de manera subjetiva el discurso de los adultos mayores para poder describir
los efectos del estrés, por medio de las dimensiones emocionales y fisiologicas, a partir de sus
experiencias y vivencias personales en esta etapa de vida. Para contrastar este objetivo se
aplico la Escala de Estrés Percibido (PPS), con la finalidad de medir el nivel de estrés y de

corroborar de forma objetiva que el estrés existe en los adultos mayores.

4.3.1 Resultado de Dimension Emocional

La dimension emocional hace referencia a las respuestas emocionales manifestadas por los
adultos mayores frente a la presencia del estrés en su vida cotidiana, en este sentido, esta
dimension resulta una de las méas afectadas segun los discursos analizados, evidencidndose
diversas manifestaciones emocionales asociadas al malestar psicolégico experimentado por
los participantes. Durante el analisis de las entrevistas semiestructuradas, se observaron
sintomas emocionales como irritabilidad, preocupacion constante, angustia, tristeza e
incapacidad para relajarse, facies de cansancio. Estas manifestaciones emocionales evidencian
coémo el estrés influye negativamente en su estado emocional y en la percepcion de su

bienestar en esta etapa de vida.
Indicadores:

A partir del analisis de los discursos obtenidos dentro de la dimensién emocional, se
establecen los siguientes indicadores, los cuales permiten identificar los efectos del estrés en
los adultos mayores asociada al malestar emocional generado por el estrés en los adultos
mayores. Por su parte surge la preocupacion constante y angustia, los cuales ocasionan
tension emocional y dificultando su calidad de vida. Asimismo, presentan irritabilidad,
incapacidad para relajarse, evidenciando una alteracién en la regulacién emocional, en
conjunto a estos indicadores permiten comprender como estos efectos del estrés impactan su

calidad de vida.

VERBATIMS:

“Si, he experimentado estrés en esta etapa de mi vida, en varias ocasiones
me he sentido preocupada y triste, con una sensacién constante de angustia
que no me permite estar tranquila”. (Participante 022, barrio Jocay)
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“En este momento con mi enfermedad que tengo me siento irritado, hay dias
que estoy tan estresado que estoy de mal humor, no tengo a veces energia
para levantarme.” (Participante 031, barrio Jocay)

4.3.2 Resultado de Dimensidn Fisiol6gica

La dimension fisioldgica hace referencia al discurso de los participantes sobre las
manifestaciones fisiologicas que presentan los adultos mayores debido al estrés, las cuales
inciden de manera directa en su funcionalidad afectando negativamente. Por lo que, dentro de
esta dimension, las manifestaciones fisioldgicas asociadas al estrés, se evidencian en el
malestar fisico interfiriendo en diversas esferas de su vida, al incidir directamente en el

desarrollo de sus actividades cotidianas.

Indicadores:

Se evidencia en varias entrevistas, las cuales se identificaron los principales
indicadores como cansancio fisico, problemas gastrointestinales, dolores de cabeza, fatiga,
tension especialmente a nivel muscular, los cuales limitan la movilidad afectando en su estilo
de vida. Asimismo, se presentan alteraciones del suefio, manifestadas en dificultad para
conciliar o mantener el descanso, lo que incrementa el agotamiento fisico, estas respuestas

fisioldgicas afectan de manera directa en salud de los adultos mayores.

VERBATIMS:

“Si, he estado enfermo, el no estar bien de salud me hace estresar, me duele
la cabeza, tengo dolor muscular, estoy irritable, a veces tengo dolor en el
estomago, el doctor me manda medicina cuando me siento con estos
malestares, pero no se me pasa.” (Participante 036, barrio Jocay)

“Si, mijita hace tres meses a raiz de que tuvo un problema familiar me estrés
mucho y empecé a tener problemas del estdmago, en el higado, no podia
dormir, me duelen las piernas y mas cuando, hace frio o camino mucho.”
(Participante 014, barrio Jocay)
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Tabla7

Escala de Estrés Percibido (PPS)

Niveles de Estrés Frecuencias % Total
Leve > 20 9 22,50
Moderado 20-25 18 45,00
Elevado < 25 13 32,50
Total 40 100,00

Nota: Resultados obtenidos de la aplicacion de la Escala de Estrés Percibido (PPS)
a los adultos mayores del barrio Jocay.

Analisis interpretativo:

A partir de los resultados obtenidos mediante la Escala de Estrés Percibido (PSS),
aplicada a los 40 adultos mayores del barrio Jocay, se evidencio que el 45% de los
participantes presentd niveles de estrés moderado, mientras que el 32,50% se ubico en el nivel
de estrés elevado. Ademas, el 22,50 % de los evaluados presentd niveles de estrés leve, lo que
indicaria que, si bien todos los adultos mayores experimentaron estrés, oscilaron entre los

rangos moderado y elevado.

Estos niveles de estrés identificados permiten contrastar como estos efectos inciden en
estas respuestas emocionales y fisiologicos en los adultos mayores, la intensidad del estrés
desencadena sintomas como irritabilidad, preocupacién constante, alteraciones del suefio y
cansancio fisico, por lo que este nivel de estrés tiene sus efectos a corto y a largo plazo

interfiriendo en la integridad fisica y emocional del adulto mayor.

4.4 Resultado de objetivo especifico 3

Interpretar los efectos del estrés en el adulto mayor

La interpretacion de los resultados de los efectos del estrés en el adulto mayor demuestra que
no se presenta de forma aislada, sino que son un proceso dinamico que abarca dimensiones
emocionales y fisioldgicas, cuya intensidad va en funcion del nivel estrés percibido, de este
modo los adultos mayores que presentaron niveles moderados y elevados de estrés tendrian
repercusion en los sintomas como irritabilidad, tristeza, angustia, preocupacién constante,

tension, fatiga, dificultad para dormir, problemas gastrointestinales y dolores de cabeza.
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Adicionalmente, los efectos del estrés se relacionan con los resultados de los factores
familiares, econdmicos y sociales, debido a situaciones como dependencia econdémica, falta
de recursos econdmicos, falta de apoyo social y familiar, conflictos familiares, aumentan la
vulnerabilidad emocional del adulto mayor frente al estrés, es decir el estrés actla un

potenciador que agrava las respuestas emocionales y fisiologicas.

Por lo tanto, los efectos del estrés en el adulto mayor estan integrados con los factores
psicosociales y el nivel percibido del estrés, afectando de forma directa en el estado
emocional y fisioldgico, limitando sus capacidades de afrontamiento antes las demandas

propias de esta etapa de la vida.

CAPITULOV

5. Discusion

En este apartado se plantea realizar el analisis en relacién a la evaluacion de los
efectos y divergencias de la investigacién como resultado del contraste entre los antecedentes
tedricos revisados. Por lo tanto, concuerdan con la investigacion y los resultados de los
objetivos del proyecto, todo ello con la finalidad de observar los aportes que la investigacion
ofrece sobre los efectos del estrés en los adultos mayores.

El analisis de los resultados obtenidos afirma que el estrés percibido en personas
mayores esta asociado con efectos negativos en su bienestar emocional y en aspectos de la
salud mental. Estos efectos, influenciados particularmente por la fraccion familiar, generan
dificultades emocionales como ansiedad, sintomas depresivos y malestar subjetivo,
especialmente en contextos de vulnerabilidad social o aislamiento, es decir, el no
acompafiamiento, lo que sugiere un impacto significativo sobre la calidad de vida en esta
poblacion (Cabrera et al., 2025).

El estudio ecuatoriano actual sobre estrés percibido y estrategias de afrontamiento en
adultos mayores también identifico altos niveles de percepcién de estrés vinculados a factores
limitaciones fisicas, condiciones de salud y apoyo social deficiente, lo cual se correlaciona
con una menor satisfaccion vital y mayores niveles de malestar psicoldgico (Cabrera et al.,
2025).

Esta evidencia estd complementada con la interpretacion de los resultados, ya que los

efectos identificados como irritabilidad, angustia, preocupacion constante y alteraciones del
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suefio, problemas gastrointestinales, fatiga, tension, dolor de cabeza, son consistentes con los

problemas psicosociales que se asocian a niveles de estrés moderado y elevado.

Ademas, investigaciones llevadas a cabo en Chile han puesto de manifiesto que la
percepcidn de estrés se relaciona con la cercania o actuacion de la fraccion socio comunitaria
traducida en de apoyo social, mostrando que un mayor estrés percibido se asocia con un
mayor riesgo de sintomas depresivos y una menor interaccion con las redes de apoyo,
(Sequeira et al.,2025). Esto respalda la idea de que los efectos emocionales observados en
esta investigacion no pueden entenderse de manera aislada, sino como una combinacidn mas

amplia de condiciones individuales y sociales.

Sin embargo, no todos los estudios muestran efectos directos del estrés en todas las
dimensiones del funcionamiento de los adultos mayores. Por ejemplo, un estudio exploratorio
chileno que examind la relacion entre el estrés percibido, el rendimiento fisico y el equilibrio
en adultos mayores no encontrd una correlacion significativa entre el estrés y medidas de

funcionamiento fisico o equilibrio postural (Retamal et al., 2024).

Estas investigaciones aportan en la comprension de como esta relacion entre estrés y
variables fisicas no siempre es lineal ni uniforme, y que puede depender de factores como el
nivel de actividad fisica, las condiciones de salud o incluso las estrategias de afrontamiento

individuales.

Otras investigaciones realizadas en contextos de pandemia del Covid-19, han
mostrado que el estrés percibido aumentd considerablemente en adultos mayores expuestos a
aislamiento social y al mayor gasto en medicinas e insumos médicos, esto Gltimo
relacionando con la fraccion socioecondmica; esta eventualidad se asocié con mayores niveles
de sintomatologia ansiosa 0 angustiante, sobre todo cuando no existian estrategias efectivas
de apoyo o intervencion (Corral, 2024). Lo anterior coincide con los resultados de la presente
investigacion, pues enfatiza como las circunstancias externas como la percepcion social y la

economia, pueden exacerbar tanto la percepcion de estrés como los efectos asociados.

Evidencias que complementan estos descubrimientos provienen de estudios que han
explorado la relacién entre estrés percibido y resultados especificos de calidad de vida. Por
ejemplo, en un estudio realizado en México con adultos mayores que desempefiaban roles de
cuidado de nietos, se encontr6 una correlacion negativa entre el estrés percibido y la calidad

de vida: a mayor estrés, menor calidad de vida, lo cual refuerza la idea de que el estrés se
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vincula con efectos psicosociales adversos (Rojas et al., 2025). Esta evidencia apoya la
interpretacion de que el estrés no solo influye en experiencias emocionales negativas, sino

también en percepciones globales de bienestar y satisfaccion con la vida.

Estos estudios ofrecen un panorama amplio y conciso con los descubrimientos en la
investigacion presente al evidenciar que los niveles moderados y altos de estrés percibido se
asocian a efectos emocionales y fisioldgicos en adultos mayores, reforzando la validez de su
interpretacion. No obstante, la evidencia también indica que la relacion entre estrés y efectos
fisicos no siempre es directa, y puede estar mediada por variables contextuales y personales

como apoyo social.

Esta evidencia enfatiza la necesidad de abordar el estrés percibido en adultos mayores
no solo como una cuestion local y puntual, sino como un fenémeno complejo que interactia
con multiples dimensiones de la experiencia humana. Asimismo, destaca la importancia de
considerar estrategias de intervencién psicosocial y comunitaria que fortalezcan recursos
personales y sociales para mitigar los efectos negativos del estrés y promover un

envejecimiento mas activo y con mejor calidad de vida.

5.1 Conclusiones

La presente investigacidn evidencid que el estrés es una experiencia comin en los
adultos mayores del barrio Jocay, teniendo niveles moderados y elevados, lo que confirma que
este grupo poblacional se encuentra expuesto de manera constante a diversas demandas en su
entorno. Estos niveles de estrés no se presentan de forma aislada, sino que influyen
directamente en el bienestar emocional y fisioldgico de los adultos mayores, afectando su

calidad de vida y su capacidad de afrontamiento ante las exigencias cotidianas.

La revision de diversos resultados permitiéo comprender como estos efectos del estrés
en el adulto mayor se encuentran de manera integral, manifestandose en alteraciones
fisiologicas y emocionales como irritabilidad, preocupacién constante, tristeza, angustia,
dificultad para dormir, fatiga, tension, dolores musculares y malestares estomacales, esta

sintomatologia persistente impacta en salud fisica y mental del adulto mayor.

Asi mismos, el analisis de los resultados de las entrevistas semiestructuradas permitio
identificar los efectos del estrés y como estan relacionados con estos factores psicosociales,

entre ellos limitaciones econdmicas, dependencia, falta de apoyo social, conflicto familiar, los



cuales influyen de forma directa en el adulto mayor en como lo perciben y afrontan en

situaciones de eventos estresantes.

En concordancia con estudios previos, se observa que los niveles moderado y elevado de
estrés intensifican estos efectos tanto emocionales como fisiolégicos, no obstante, la magnitud
de estos efectos varia segun los recursos personales, estrategias de afrontamiento, y redes de
apoyo, lo que enfatiza la necesidad de abordar y entender el estrés desde una perspectiva

integral y no aislada.

5.2 Recomendaciones

Se recomienda que las instituciones de salud y los organismos comunitarios
desarrollen programas de intervencién dirigidos a la prevencion y manejo del estrés en los
adultos mayores en el barrio Jocay, incorporando actividades de apoyo emocional, orientacion
psicoldgica y fortalecimiento de habilidades de afrontamiento, con el fin de reducir los efectos

del estrés para su bienestar integral.

Ademas, el promover espacios comunitarios fomenta la participacion social y el
fortalecimiento de redes de apoyo, porque la interaccion social se convierte en factor de
proteccion que facilitan a que el adulto mayor cuente con el apoyo necesario para disminuir

los efectos del estrés, mejorando su calidad y percepcion de vida.

Asi mismo ampliar el alcance del estudio a otros barrios o comunidades, con el
propdsito de investigar y comparar resultados de los efectos del estrés, ademas de como se
manifiestan en las diferentes comunidades, lo que permitiria generar propuestas de
intervencion mas ajustadas a las diferentes necesidades de la poblacion adulta mayor de la

ciudad de Manta.
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Tabla8

Propuesta de Intervencién
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Disefio de Plan de intervencion del estrés en adultos mayores

Descripcion de la

propuesta

Obijetivos

Actividades

Tiempo de ejecucion

El plan de intervencién esta
orientado a la promocién y
prevencion del estrés en los
adultos mayores, mediante
acciones educativas y
terapéuticas, para mejorar
el bienestar fisico,
emocional y social, desde
los niveles de prevencion
primaria, secundaria y

terciaria.

Obijetivo general:
Promover la salud integral y
prevenir el estrés en los adultos
mayores, contribuyendo a
mejorar si calidad de vida
Obijetivos especificos:
e Fomentar habidos de vida
saludables
o Fortalecer estrategias de
afrontamiento emocional
e Reducir las
consecuencias de
sintomas fisicos y

psicoldgicos del estrés

Socializacion de la propuesta con lideres

comunitarios

e Objetivo especifico 1
Realizar actividades recreativas comunitarias
(juegos, dinamicas grupales)
Actividad fisica adaptada (caminatas y
gjercicios suaves)
Orientacion general a la familia sobre el
autocuidado del adulto mayor.

e Objetivo especifico 2
Talleres sobre técnicas de respiracién y
relajacion
Actividades grupales de apoyo emocional para
adultos mayores
Talleres educativos orientados a identificar sus

emociones y sefiales de alerta

Duracién: 2 semanas

Frecuencia: 2 veces a la semana

Tiempo: 40 minutos

Duracion: 3 meses

Frecuencia: 1 vez por semana

Tiempo: 45 minutos

Duracion: 2 meses

Frecuencia: 1 sesiéon semanal o
quincenal dependiendo de la

disponibilidad de la comunidad

Tiempo: 45 a 60 minutos
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e Objetivo especifico 3
Seguimiento comunitario de adultos mayores
con sintomas de estrés mediante visitas

domiciliares.

Aplicacién de instrumento para la deteccion
temprana de factores de riesgo a través de

entrevista semiestructuradas y encuestas

Fortalecimiento de apoyo social y familiar a

través de charlas comunitarias

Duracién: 2 meses
Frecuencia: cada 15 dias

Tiempo de visita: 30 a 45 minutos

Duracion: 1 meses
Frecuencia: 1 aplicacion por mes

Tiempo de visita: 30 a 45 minutos

Duracion: 2 meses
Frecuencia: cada 15 dias

Tiempo de visita: 60 minutos

Nota: Elaboracidn propia de propuesta de intervencién cuyo desglosamiento va desde los objetivos, actividades y tiempos de ejecucion.
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ANEXO 11. Formato de Carta de exencién
Oficio circular No. 0322-CEISH-JMSZ-2025
Manta, 03 de agosto de 2025

Sefior/a,

Andrea Victoria Robayo Villa
Investigador Principal

Universidad Laica Eloy Alfaro de Manabi
Presente

De mi consideracién,

El Comité de Etica de Investigacién en Seres Humanos de la Universidad Laica Eloy Alfaro de
Manabi (CEISH-Uleam), una vez que revisé el protocolo de investigacion titulado
“Caracterizacion de los efectos del estrés en el adulto mayor en la comunidad del Barrio
Jocay, Manta, 2025” Codificado “CEISH-ULEAM_0360" como notifica a Usted que este
proyecto es una investigacion exenta de evaluacioén por parte del CEISH-Uleam, de acuerdo con
lo establecido en la normativa legal vigente.

Descripeion de la Investigacion: '
* Tipo de estudio: Investigacion de enfoque mixto (cuali-cuantitativo) con disefio no
experimental de corte transversal prospectivo con un alcance descriptivo.
® Duracion del estudio: 3 meses.
o Instituciones participantes: Universidad Laica Eloy Alfaro de Manabi.
o [nvestigadores del estudio: Andrea Victoria Robayo Villa (Investigador Principal) y
Urcinio Tomas Toala Castro (Tutor académico)

Documentacién de la investigacion:

Rombre de Documentos Numero de paginas Fecha
Declaracion de responsabilidad 2 s.f.
Carta de interés de el/las maximas 1 7/6/2025
autoridades de el/los establecimientos

Solicitud de exencién con justificacion para No Aplica No Aplica
considerarlo exento

Formulario para la presentacion de 18 17/7/12024
protocolos de investigaciones

Instrumentos que se empleardn para la 4 Sif.
ejecucion del estudio

Esta carta de exencion tiene una vigencia de un afio, contado desde la fecha de recepcion de esta
documentacion. La investigacion deberd ejecutarse de conformidad a lo descrito en el protocolo
de investigacion presentado al CEISH-Uleam. Cualquier modificacion a la documentacion antes
descrita, debera ser presentada a este Comité para su revision y aprobacion.

Atentamente,

i Juan Manuel Sierra
Zambrano

Presidente CEISH-Uleam
Institucion Universidad Laica Eloy Alfaro de Manabi
Teléfono: 0989693757

Correo electrénico: comiteeticainvestigacion@uleam.edu.ec
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ANEXOQ7. Carta De Interés Institucional

A QUIEN PUEDA INTERESAR

Por medio de la presente manifiesto que el proyecto titulado: Caracterizacién de los efectos
del estrés en el adulto mayor en la comunidad del Barrio Jocay, Manta, 2025, es de
interés institucional por los resultados que se pueden generar de este proyecto para el (Comité
Barrio Jocay), tomando en cuenta que este proyecto de investigacién tiene la finalidad de
identificar los efectos del estrés en el adulto mayor en la Comunidad del Barrio Jocay. Lo cual
servird esta investigacion para futuras intervenciones en prevencién y promocién del bienestar
fisico y psicoldgico del adulto mayor.

Informo también que la participacion de la Comunidad del Barrio Jocay (participantes), es libre
y voluntaria; y, que en caso de solicitar datos anonimizados o seudonimizados la Comunidad del
Barrio Jocay (participantes adultos mayores) o el Comité Barrial cuenta con la capacidad de
entregar los dates de manera anonimizada o seudonimizada segin lo establecido en la Ley
Orgénica De Proteccion De Datos Personales. ,

Ademés, la investigadora ha manifestado que cuentan con los insumos necesarios para la
ejecucion del proyecto de Investigacion, Por tanto, el Comité Barrial Jocay (En la Poblacién
de Adulto Mayor), no contempla algiin tipo de financiamiento para el desarrollo de este estudio.

Se aclara que este documento no constituye la autorizacién, ni la aprobacién del proyecto, o del
uso de insumos o recursos humanos de la institucion. Ademés, se informa que una vez que la
investigacion sea aprobada por un Comité de Etica de Investigacion en Seres Humanos autorizado
por el Ministerio de Salud Pablica, el Investigador principal podré solicitar los datos de los sujetos
de estudio o datos de salud anonimizados o seudonimizado, debiendo adjuntar el protocolo de
investigacién aprobado y la carta de aprobacién emitida por el CEISH-Uleam,

En caso de que el investigador requiera de talento humano o insumos de un establecimiento
pablico sanitario para la ejecucién de un proyecto de investigacion, debe suscribir un convenio
seglin como lo determine establecimiento piiblico sanitario, en base a lo establecido en el Acuerdo
Ministerial No. 00011 -2020, “Reglamento de suscripcién y ejecucién de convenios del MSP”,
publicado en Registro oficial — Edicion especial No. 590 de 20 de mayo de 2020. Cabe sefialar
que el proyecto de investigacion previo a la suscricion del convenio debera contar con la
aprobacion de un CEISH aprobado por MSP,

Manta- Manabi
Fecha : 07/06/2025

Wilver Alberto Choez Garcia
Presidente Encargado del Comité Barrial
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el Ecuntor % Ministerio de Salud Publica
s Coordinacion General de Desarrolle Estratégico en Salud
Direccion Nacional de Investigacion en Salud

Consentimiento Informado

Titulo: Caracterizacion de los efectos del estrés en el adulto mayor en la comunidad del
Barrio Jocay, Manta, 2025

Investigador Principal: Andrea Victoria Robayo Villa

Establecimiento: Comunidad Barrio Jocay, Manta

Comité de Etica de Investigacién en Seres Humanos: CEISH-ULEAM

Este estudio tiene como objetivo Caracterizacién de los efectos del estrés en el adulto
mayor en la comunidad del Barrio Jocay, Manta, 2025. El estrés en esta etapa del adulto
mayor, enfrentan cambios importantes como la jubilacién, pérdida de seres queridos o
disminucién de capacidades, los cuales requieren apoyo psicoldgico y social. La falta de
recursos y herramientas para afrontar estas situaciones puede generar consecuencias como
deterioro de la memoria, envejecimiento prematuro o dificultades emocionales. Ante esto
la presente investigacion se enfoca en detallar de qué manera se manifiestan los efectos del
estrés en los adultos mayores. y analizar como estas afectan su bienestar general, con el fin
de contribuir a la comprensién y prevencion del problema.

El propésito fundamental de esta investigacion es meramente informativo. No se busca
implementar intervenciones inmediatas, sino entender profundamente los efectos del estrés
en el adulto mayor en la Comunidad del Barrio de Jocay en la ciudad de Manta. Los
resultados obtenidos serdn de vital importancia para futuros proyectos que puedan surgir
para intervenir y desarrollar estrategias que aborden los efectos del estrés en el adulto
mayor, permitiendo la creacién de programas de apoyo psicosocial, el fortalecimiento de
redes comunitarias y la promocion de un envejecimiento activo y saludable

Para este estudio, se administrard un instrumento de Escala de Estrés Percibido (PPS) y
Entrevista Semiestructurada, el primero, direccionado determinar el grado de nivel de
tension o preocupacién que la persona adulta mayor percibe en su vida cotidiana y el
segundo para identificar las principales causas del estrés en adultos mayores y describir sus
efectos emocionales, fisicos(somaticos) y sociales. La aplicacién de la Escala de Estrés
Percibido (PPS) se tomara aproximadamente 15 minutos de su tiempo y la segunda tardara
dependiendo la respuesta del entrevistado. La aplicacién del instrumento y la entrevista
semiestructurada serd realizada de manera confidencial y an6nima por el investigador del
estudio. Esto es de naturaleza no invasiva y se completard en un entorno cémodo y sin
presiones externas.

Todos los datos recopilados en este estudio serdan manejados con el méximo cuidado y
confidencialidad. Los resultados se presentardn de manera agregada, sin revelar ninguna
informacién individual. La confidencialidad y el anonimato son nuestras principales
prioridades y seran rigurosamente respetados en todas las etapas del estudio.

Su participacion en este estudio es completamente voluntaria. Usted tiene la libertad de
participar o retirarse en cualquier momento sin ninguna penalizacion o presion. La decision
de participar o no, no tendra ninglin impacto negativo en su posicion.

Los resultados obtenidos seran utilizados exclusivamente con fines académicos y de
investigacion. Estos datos proporcionarén informaci6én valiosa para futuros informes y
presentaciones académicas. Ademds, podrian ser referenciados en estudios posteriores
relacionados a los efectos del estrés del adulto mayor.
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Declaratoria del consentimiento informado

Yo, Wilver Alberto Choez Garcia, con niimero de identidad 1304982117, declaro que he
recibido una explicacién detallada por parte de la estudiante de Psicologia sobre el
proposito del estudio y como se llevara a cabo todo el proceso de evaluacion en el marco
del proyecto titulado: “Caracterizacion de los efectos del estrés en el adulto mayor en la
comunidad del Barrio Jocay, Manta, 2025, Entiendo la temporalidad de participacion, la
aplicacion del instrumento y técnicas el lugar donde se realizaran y la confidencialidad de
los datos personales. También comprendo los riesgos y beneficios de participar en el
estudio.

Por lo tanto, acepto y entiendo que dentro de la evaluacién se estableceran los siguientes
términos:

1. Todo el proceso y la informacién recopilada durante la evaluacion serén tratados
con la_maxima confidencialidad. Mi nombre y/o datos personales no serén
divulgados en ninguna circunstancia. .

2. Reconozco que tengo el derecho de revocar este consentimiento en cualquier
momento sin ninguna penalizacion. Si decido retirar mi consentimiento, comprendo
que cualquier informacion proporcionada sera eliminada y no se utilizara para
ningin propdsito adicional,

3. Entiendo que todo el proceso de evaluacién e investigacion estara supervisado por

- tutores docentes de la carrera de Psicologia de la Universidad Laica Eloy Alfaro de
Manabi.

4. Estoy plenamente informada sobre el proceso de evaluacion, su naturaleza y los
beneficios y riesgos asociados con mi participacion en el presente proyecto de
investigacion,

Tomando en consideracion todos los puntos mencionados anteriormente en este
documento, otorgo mi consentimiento para la participacion en este estudio. Autorizo y me
comprometo, con la estudiante de Psicologfa, a participar en la recoleccién de informacion
necesaria y utilizar la informacién suministrada tnicamente con fines académicos en el
contexto del estudio mencionado anteriormente.

Afdrea Victoria Robayo Villa Tomas Toala Castro, Mg
(Investigador Principal) (Tutor)

l
Wilver Alberto Choez Garcia
(Presidente Encargado del Comité Barrial)
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Manta, 08 de Octubre del 2025
Informe de validacién de técnicas cualitativas de investigacion cientifica

Psi. Cl. Zoila Maria Alava Vasquez
Dr. Victoriano Camas Baena

Psi. Cl. Mariela Chdvez Intriago

Certifican lo siguiente:

Una vez revisada la técnica de investigacion “Ficha Sociodemografica™ del proyecto de
investigacion “Caracterizacion de los efectos del estrés en el adulto mayor en la
comunidad del Barrio Jocay, Manta, 2025.” elaborado por Andrea Robayo Villa cuyo
tutor académico de investigacion es el Ledo. Urcinio Tomas Toala Castro. Mg de la carrera
de Psicologia, certificamos que la técnica de investigacion “Ficha Sociodemogrifica” retine
los requisitos indispensables, pertinentes y rigurosos que garantizan la cientificidad del
procedimiento, predisponiendo y garantizando la consecucion de los objetivos de dichos proyectos de

la invéstigacion.
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Psi. Cl. Zoila Maria Alava Vasquez

e
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www.uleam.edu.ec
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Manta, 08 de Octubre del 2025
Informe de validacion de técnicas cualitativas de investigacion cientifica

Psi. Cl. Zoila Marfa Alava Vasquez
Dr. Victoriano Camas Baena

Psi. CI. Mariela Chavez Intriago

Certifican lo siguiente:

Una vez revisada la técnica de investigacion “Entrevista Semiestructurada” del proyecto de
investigacion “Caracterizacion de los efectos del estrés en el adulto mayor en la
comunidad del Barrio Jocay, Manta, 2025.” elaborado por Andrea Robayo Villa cuyo
tutor académico de investigacion es el Ledo. Urcinio Tomas Toala Castro. Mg de la carrera
de Psicologia, certificamos que la técnica de investigacién “Entrevista Semiestructurada”
reiine los requisitos indispensables, pertinentes y rigurosos que garantizan la cientificidad del
procedimiento, predisponiendo y garantizando la consecucion de los objetivos de dichos proyectos de

la investigacion.
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Psi. Cl. Zoila Maria Alava Vasquez

Dr. Victoriano Camas Baena
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Psi. Cl. Matiela Chavez Intfiago
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Ficha Sociodemogréafica para las personas Adulto Mayor del Barrio Jocay

Cadigo:
Datos generales

Sexo: O Masculino O Femenino

Edad: OO0 65 - 71 aflos 1 72-77 [ 78-85

Estado civil

[ Soltero/a

[0 Casado/a

O Viudo/a

[ Divorciado/a

[J Separado/a

0 Unidn libre/ union de hechos

Nivel de instruccion

0 Ninguno

O Inicial

[0 General bésica

[ Bachillerato

[ Bachillerato incompleto
0 Educacion superior

Identificacion Etnica
(1 Mestizo(a)

0 Montubio

[0 Afroecuatoriano

[0 Blanco(a)

1 Otro

Nivel Socioecondmico
O Bajo

O Medio

O Alto



Guia de Entrevista Semiestructurada

Bloque general:

1.- Qué opina usted sobre el estrés en el adulto mayor?

2.- ¢Cudles son las principales causas del estrés?

3.- ¢Con qué frecuencia se siente estresado?

4.- ;Ha experimentado estrés en esta etapa de su vida? ¢Describa una situacién?

5.- ¢Ha conversado con alguien de su familia sobre el tema y como se siente?

Bloque relacionado a la categoria (individual- familiar- social - econémico)

6.- ¢ Qué percepcion tiene de si mismo/a? ;Los comentarios de los demas influye en su

autoestima?

7.- ¢Ha recibido algun tipo de discriminacion o maltrato fisico/psicoldgico relacionados con

su edad?
8.- ¢Como describiria usted la relacion familiar en su hogar?

9.- ¢Cuenta con algun trabajo estable o0 se encuentra jubilado? ¢Estar jubilado/desempleado

afecta al bienestar emocional y mental?

10.- ¢Participa en actividades comunitarias, religiosas o recreativas? ¢Cuales?

Bloque especifico
11.- ¢Cuales han sido los obstaculos que ha enfrentado al intentar manejar el estrés?

12.- ;Qué tipo de apoyo o actividades le gustaria que existieran en su comunidad para ayudar

a personas mayores que se sienten estresadas?
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APA

Uniddad de Banyo
ara ot Aprendizae

Estrés: como reconocerlo y aminorarlo

Escala de Estrés Percibido (CQué tan estresado estds?)

Las preguntas en esta escala hacen referencia a tus sentimientos y pensamientos
durante el dltimo mes. En cada caso, por favor indica con una “X” cémo te has
sentido o como has enfrentado cada situacion.

~ Nunca Casi Devez A Muya

nunca en menudo menudo
cuando

1. En el ultimo mes, écon qué frecuencia te has 0 g 2 3 4
sentido  afectado por algo que ocurrié
inesperadamente?.
2. En el ultimo mes, écon qué frecuencia te has 0 A 2 3 4
sentido incapaz de controlar las cosas importantes
en tu vida?
3. En el Gltimo mes, écon qué frecuencia te has 0 1 2 3 4
sentido nervioso o estresado?
4. En el Ultimo mes, écon qué frecuencia has 4 3 2 1 0
manejado con éxito los pequefios problemas
irritantes de la vida?
5. En el ditimo mes, écon qué frecuencia has sentido 4 3 2 i § 0
que has afrontado efectivamente los cambios
importantes que han estado ocurriendo en tu vida?
6. En el uitimo mes, écon qué frecuencia has estado 4 3 2 3 0
seguro sobre tu capacidad para manejar tus
problemas personales?
7. En el Gltimo mes, écon qué frecuencia has sentido 4 3 2 i 0

que las cosas van bien?




8. En el Ultimo mes, écon qué frecuencia has sentido
que no podias afrontar todas las cosas que tenias
que hacer?

9. En el tltimo mes, écon qué frecuencia has podido
controlar las dificultades de tu vida?

10. En el Gltimo mes, écon qué frecuencia has
sentido que tenias todo bajo control?

11. En el Gltimo mes, écon qué frecuencia has
estado enfadado porque las cosas que te han
ocurrido estaban fuera de tu control?

12. En el Ultimo mes, écon qué frecuencia has
pensado sobre las cosas que te faltan por hacer?

13. En el Ultimo mes, écon qué frecuencia has
podido controlar la forma de pasar el tiempo?

14. En el dltimo mes, écon qué frecuencia has
sentido que las dificultades se acumulan tanto que
no puedes superarlas?

- Unidad de Spoyo
para et Aprendizaje

Estrés: como reconocerlo y aminorarlo

"~ Nunca Casi Devez A  Muya
nunca en menudo menudo
cuando

0 1 2 3 4

4 3 2 1 0

& 3 2 1 0

0 1 2 3 4

0 b § 2 3 4

4 3 2 1 0

0 A 2 3 4
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CONSENTIMIENTO INFORMADO

Yo con C.1 declaro
que: He sido plenamente informado y comprendo los propésitos, procedimientos, riesgos y
beneficios asociados con mi participacion en el estudio titulado "Caracterizacion de los efectos
del estrés en el adulto mayor en la comunidad del Barrio Jocay, Manta, 2025.” Reconozco que
mi participacion es completamente voluntaria y que tengo derecho a retirarme en cualquier
momento sin penalizacion alguna y sin necesidad de proporcionar una explicacion. Al firmar el
presente documento de consentimiento informado, acepto que los resultados de este estudio
puedan ser utilizados para fines académicos y de investigacion, manteniendo mi anonimato en
todo momento. Entiendo que seran tratados de manera confidencial y que se tomaran medidas
para proteger mi privacidad.

Para cualquier informacion adicional y/o dificultad el (la) evaluado (a) puede contactarse con
el investigador principal, Andrea Victoria Robayo Villa al correo electrénico
e1314340546@live.uleam.edu.ec.

Manta, de del, 2025.

Firma del participante Firma del investigador responsable
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UNIVERSIDAD LAICA

ELOY ALFARO DE MANABI 3 Ca_/'/'&/‘&b Ae sPrW{a?ZA

Ficha Sociodemogrdfica para las personas Adulto Mayor del Barrio Jocay

Codigo: 00>
- Datos generales
1. Sexo: 00 Masculino (EKFemenino
2. Edad: 0 65- 71 afios O 72-77 £178-85

3. Estado civil
O Soltero/a
O Casado/a
Viudo/a
O Divorciado/a
O Separado/a
O Unién libre/ union de hechos

4. Nivel de instruccidn
O Ninguno
O Inicial
O General bdsica
[Hfochillerofo
*0 Bachillerato incompleto
O Educacién superior

5. ldentificacion Etnica

I Mestizo(a)

O Montubio

O Afroecuatoriano
O Blanco(a)

O Otro

6. Nivel Socioeconomico

O Bajo
IZ/MQedio
O Alto

Av. Circunvalacion Via a San Mateo
www.uleam.edu.ec

f W © uleamEcuador
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Facultad de Ciencias de la Salud
UNIVERSIDAD LAICA :
E&IDYALFARODEMANABI Ca/rzrn Ae -Pa‘wa{o7£a,

Guia de Entrevista Semiestructurada
Bloque general:

1.- Qué opma usted sobre el estrés en el adulto mayor? A

C{\VEJ 2 OCLABASND) COMRONELD SN D) o m*‘f
9]0, \ ‘9/\ LUL‘) no t.“ W) /(AJJK'-U}L\ i [PRLR

D M o ag 5 vy el
{Lw,&x\ F;QJ’\L/ hwt E (E \OC r

2.- (Cudles son las principales causas del estrés?

?DC‘U\W bﬂf\ (’L 2 \W \Ok \e\\rw‘) &a\y\&u“ L) QAD CS’YID € n

° 2 0 ECOMPMILD

3.- ¢(Con qué frecuencia se siente estresado”

mk/ww\ID s Fmade ond tockn Jx > el

4.- oHa experimentado estrés en esta etapa de su vida? ;Describa una situaciéon?

A \«/ engey k uy L\'e\(\c\o v had
CLW D%\A,(,h "WCQ‘M[OI Q,Oﬂofuj

COMMN YY) sSlonk, | ‘;w\ N \N ENLeEV U ‘LW‘

5.- (,Ha conversado con algulen de su familia sobre el tema y como se siente?

SK, N g riodao ) w LY

L\W\»'PW cj\ /an \JO L’\,&‘Q‘QV LN Yy t\db\ U C‘L—k
Ly /d{;f\}uuz\/) e g ul no L}t ‘,"oLx

Bloque relacionado a la categoria (individual- familiar- social - econémico)

¢Qué percepeion tiene de si mismo/a? ;Los comentarios de los demas influye en su
autoest1ma‘7

vb\ 6\6 V\AXQ AN \Q::/w ac WQ\ ‘f\ru'ﬁ«( L(x (\'@M‘l&& \NJYBEA

oy he ol g CometantS cr ayede U
M 06 L

Av. Circunvalacion Via a San Mateo
www.uleam.edu.ec
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m Facultad de Ciencias de la Salud
UNIVERSIDAD LAICA

ELOY ALFARO DE MANABI Carrern Ae ‘P""‘"”"?Zﬂ

7.- (Ha recibido algiin tipo de discriminacion o maltrato fisico/psicolégico relacionados con
su edad?

MOAA i ha maHm&é {\6\03\’ @swo\o@w\

8.- (Cémo describiria usted la relacién familiar en su hogar"
\ h=
Mt flro o com s

W*c) ‘ «“uu L ur)wogwwx An el
\\%&B Yl (,\ﬂ!d\,x} (oww:h J&ﬂ (gcw&wwa) cli hL{

9.- (Cuenta con algin trabajo estable o se encuentra jubilado? ¢Estar jubilado/desempleado
afecta al bienestar emocional y mental?

l Y e
NO '\’CV\CL’\‘(Q\}Q O pwd FU,(L O L 2 —‘)L«»W\)U\w’ U1 ( rub\ﬂg
PW (,\,;')Cd/) b C(LLX t‘\’)ﬂ Cga,k(_ L (kwbu. WO o LL(“}H:})O

10.- 6Part1c1pa en actlvxdades comunitarias, religiosas o recreativas? (,Cuales‘7
M 90 O va*avm) (, 38 Cty)wik’c/ak m "G _AAAAN

(\,\‘, \ UbOvQ‘ ) ‘\JO )(“UL(VLLV“J U ,\"ﬂ\(\(J{L‘ '(.O—Gt) (e uawod
Y,WW\JW W\?\ Aty Uno o2 sau ,T( ch(o, 10
(‘:\TC\,U \‘ o) /\A, i(,UAﬂ “TQ leswou (r, ;;‘4,] CS -'\,v\,f\:":ﬁr v\ .)! Qv Ynd
..\lf)‘(\ g u’\ C}\CU‘« 125 6 W VN o \‘:\ 4

Bloque especifico

11.- ;Cuéles han sido los obstaculos que ha enfrentado al intentar manejar el estrés?

~ A RN A . L) P
C(‘ J\f N v l\na(O\ ,,{Ltl(,‘_,(cl '\mui BB A ' 55’"{“%“ Yyl A

\StCDW\lﬂfﬁ WAL Bniad o YOSV Q:(/u AN ‘f?"’"(
5«%& VV\M"V\AO/V\ W \T’V‘V\D Yl \i,uﬁuj)ub

12.- ;Qué tipo de apoyo o actividades le gustaria que existieran en su comunidad para ayudar
a personas mayores que se sienten estresadas?

5/\/\ A [OO-N\W o&fomu u,wm Un [ L) 0)
ol \,«r\;lpo\!o Cdr{l O hw/)‘fu’a (ci..x% cuﬂ NS
On ‘Oow \l E<5t s i) W\LO ac W

20
D0\ H/J 7
ru AV
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LArA

Unidad de Apoyo
paca ¢! Aprenduzaje

Estrés: como reconocerlo y aminorario

Escala de Estrés Percibido (ZQué tan estresado estds?)

Las preguntas en esta escala hacen referencia a tus sentimientos y pensamientos
durante el Gltimo mes. En cada caso, por favor indica con una “X” cémo te has
sentido o como has enfrentado cada situacion.

e e AMdya

nunca en menudo menudo
cuando

1. En el dlitimo mes, ¢con qué frecuencia te has 0 @ 2 3 4

sentido afectado por algo que ocurrid

inesperadamente?

2. En el dltimo mes, écon qué frecuencia te has 0 1 @ 3 4

sentido incapaz de controlar las cosas importantes

en tu vida?

3. En el dltimo mes, ¢con qué frecuencia te has 0 1 2 @ 4

sentido nervioso o estresado?

4. En el ultimo mes, ¢écon qué frecuencia has 4 3 2 @ 0

manejado con éxito los pequefios problemas

irritantes de la vida?

5. En el Ultimo mes, écon qué frecuencia has sentido 4 3 2 @ 0

que has afrontado efectivamente los cambios

importantes que han estado ocurriendo en tu vida?

6. En el Ultimo mes, écon qué frecuencia has estado 4 3 2 @ 0

seguro sobre tu capacidad para manejar tus

problemas personales?

7. En el dltimo mes, écon qué frecuencia has sentido 4 3 2 CL) 0

que las cosas van bien?




8. En el dltimo mes, ¢con qué frecuencia has sentido
que no podias afrontar todas las cosas que tenias
que hacer?

9. En el dltimo mes, écon qué frecuencia has podido
controlar las dificultades de tu vida?

10. En el dltimo mes, icon qué frecuencia has
sentido que tenias todo bajo control?

11. En el dltimo mes, écon qué frecuencia has
estado enfadado porque las cosas que te han
ocurrido estaban fuera de tu control?

12. En el ultimo mes, écon qué frecuencia has
pensado sobre las cosas que te faltan por hacer?

13. En el dltimo mes, écon qué frecuencia has
podido controlar la forma de pasar el tiempo?

14. En el dltimo mes, écon qué frecuencia has
sentido que las dificultades se acumulan tanto que
no puedes superarias?
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LPrA

Unidan de Apoyo
tara & Aprerndizae

Estrés: como reconocerlo y aminorarlo

"Nunca  Casi Devez A Muy a
nunca en menudo menudo
cuando

0 1 @ 3 4

4 3 @ 1 0
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Facultad de Ciencias de la Salud
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Ficha Sociodemogrdfica para las personas Adulio Mayor del Barrio Jocay

Cod

igo: 009

- Datos generales

1

2.
3.

. Sexo: O Masculino m/Femenino
80
Edad: O 65- 71 afios [ 72-77 71 78-85
Estado civil
[ Soltero/a
[0 Casado/a
A Viudo/a
{0 Divorciado/a.
O Separado/a
1 Unién libre/ unidn de hechos

Nivel de instruccién
O Ninguno

O Inicial

General bésica

- O Bachillerato

Av. Circunvaia

0 Bachillerato incompleto
O Educacidn superior

Identificacién Etnica

&1 Mestizo{a)

I Montubio

O Afroecuatoriano
[ Blanco(a)

0O Otro

Nivel Socioeconomico

& Bajo
0 Medio
0 Alto

cion Via a San Mateo
www.uleam.edu.ec

Ol f ¥ © uleamEcuador
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Facultad de Ciencias de la Salud
UNIVERSIDAD LAICA

ELOY ALFARO DE MANABI (Carern Ae Pm[a?fa

Guia de Entrevista Semiestructurada

Bloque general:

1.- Qué opipa usted sobre fl estrés en el adulto mayor?
¢

é‘ Cjid;) M) ﬂ—‘( L}Oﬁ&\‘ a !'Mm( Lk\‘ r‘\ 39 _,0(11:;(\,3 SOV
» ot

ADWedl) pcoqul pensoen gl uon’ '«»yra..t O sl

wﬁn 1\\0 19 O c’lL’OUlm.vv o cdtn)a, k) 'uw mpu'm

2.- ;Cudles son las principales causas del estrés?

}\0\) J\m“\dOL Lo “U-'{'-L’D (,kl Ho01 e (‘0}6 v ,(g‘g»u ‘WLL 3

{ (6% ﬂv’ ‘,7'}\!(\{)

o

3.- g,Con qué frecuenma se 51ente estresado”

'

l
\_oé‘ 'tm(u J63 QoD ‘*m’ LoTes ,Oﬂa k

(,Ha expenmentado estrés en esta etapa de su vida? (,Descrlba una situacién?

) J o D 3
-t.‘l FR V0 ‘-‘-A~‘ qEne0 A1 s (P EVAN ) ( 3 y YT v 2 5‘ LD ) AL ;‘,,;Ll:\xl,o
S -

{ | ot e
002 ‘4’ ('U*l‘ P‘LT)C(U»Q -{6 WO (:1\#'\—‘-'\/‘? ’QQ'{D"—\ e LD V",‘x’CLQJ

5.- bHa conversado con algulen de su familia sobre el tema y como se siente?

t )

'; S0 VL\ (¥ (\ ™ n,\ \ "' AR \'\\{

:’g_:(( -4-(.’3 1Y "ﬂﬂ LL} A Ly f\}.’l-gj
-\, a0 \,Vt Yy .:UL(,{&)

Bloque relacionado a la categoria (individual- familiar- social - econémico)

6.- (Qué percepcion tiene de si mismo/a? ;Los comentarios de los demas influye en su
autoestima?

f

( {l‘{,ﬁ Una t,\, Vi L\(\‘V}ﬁ& e )\,Q\,bj) N0

(« . ~ l‘
(';,U-'rwr\!;' " S
\ > ] 2

“t
0 - 2 S | g

L!;;‘} oL ,\’ﬂ'.‘ \'\‘J L r.,, NRAOTVVID ,C\U‘* Y‘:\\’ 23 Ywo vy ( -('GCJL\

ar"\,O [T o a0V o B PV, 8 (tryJ...jl‘eu‘W) (e C-‘ 'Y-\‘ t” 02
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m Facultad de Ciencias de la Salud
UNIVERSIDAD LAICA :
ELOY ALFARO DE MANABI (Carvera de -pfw{afa

o ¢Ha recibido algtn tipo de discriminacién o maltrato fisico/psicologico relacionados con
su edad?

O | {5
Jo WL ey o mwu’w ‘l“qgﬁo M Aol 4vato fﬂe\co'c’ 80O

/Q\ 5\(0

g,C()mo describin’a usted la relacion familiar en su hogar?

!

fi\ \uo\(,um Lw\ "s\\l X2 m\m WO g9 W'LM/\ CULC‘}M/ u‘yy o

Lb\‘\ ) lr/\‘ SR %) ’\ kc {L“.AL‘ & W’ C;Qq DL /;‘1."\_ A {'\'\ ::‘L) (o) (‘V}
e —lty ¥ )
yﬁ(\m:, Sk’ | esto. ¢ i e yeslibes seRtR *m(.lf‘\f S
ooy
L

9.- (Cuenta con algiin trabajo estable o se encuentra jubilado? ;Estar jubilado/desempleado

afecta al bienestar emocional y mental? =
N

No “\’%u C\D%srarLa\ po vecibo "“‘f*‘”’fh A i \uf*s@
\, v \{VM MGVW

10.- 6Part1c1pa en actividades comumtanas religiosas o recreat1vas’7 (,Cuales’7

U‘D ‘PJY‘\C(()D en &um JVM Qc't\‘vu

Bloque especifico
11.- ;Cuales han sido los obstéculos que ha enfrentado al intentar manejar el estres"
étanc{o YW SHéw '!O Yorwotuso. &x \' ’h\j&e t/ A\ bo’)
CL/)LLL'B’L‘SN/j CruJ‘ '{f V‘q O YW\ lLk’“ D, o Lo (c\
{jtuulﬁu“" £ «V\P LOY O “yv u ﬁrxo%nﬂ EVADCSY

12.- ;Qué tipo de apoyo o actividades le gustaria que existieran en su comunidad para ayudar
a personas mayores que se sienten estresadas?

(M eﬁltu’ £ N ‘\,/{ (Z\nutw“,&«‘( rl( d/ DC«L/J'}U\ Jn

CeviWo ct oo jtcki [P ol m&cu > WS
{

Av. Circunvalacion Via a San Mateo
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IPA

Unidad de Apoye
para of Aprendizaje

CUAED:

CodRiAncnn de Linwercdad AbTay
Fuucaciéna Gistanca.

Estrés: como reconocerlo y aminorarlo

Escala de Estrés Percibido (¢Qué tan estresado estds?)

Las preguntas en esta escala hacen referencia a tus sentimientos y pensamientos
durante el ultimo mes. En cada caso, por favor indica con una “X” cémo te has
sentido o como has enfrentado cada situacion.

Nunca Casi Devez A  Muya
nunca en menudo menudo
cuando
1. En el dltimo mes, écon qué frecuencia te has 0 1 2 @ 4
sentido  afectado por algo que ocurrié
inesperadamente?
2. En el ultimo mes, écon qué frecuencia te has 0 1 @ 3 4
sentido incapaz de controlar las cosas importantes
en tu vida?
3. En el ditimo mes, écon qué frecuencia te has 0 1 2 @ 4
sentido nervioso o estresado?
4. En el Ultimo mes, écon qué frecuencia has 4 3 @ 1 0
manejado con éxito los pequefios problemas
_irritantes de la vida?
5. En el dltimo mes, écon qué frecuencia has sentido 4 3 @ 1 0
que has afrontado efectivamente los cambios
importantes que han estado ocurriendo en tu vida?
6. En el Ultimo mes, écon qué frecuencia has estado 4 3 @ i 0
seguro sobre tu capacidad para manejar tus
problemas personales?
7. En el dltimo mes, écon qué frecuencia has sentido 4 3 @ 1 0

que las cosas van bien?
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Unidad de Apoya
< para ol Aprendizais

Estrés: como reconocerlo y aminorarlo

" Nunca Casi Devez A Muya
nunca en menudo menudo
cuando
8. En el dltimo mes, écon qué frecuencia has sentido 0 1 @ 3 4
que no podias afrontar todas las cosas que tenias
que hacer?
9. En el dltimo mes, écon qué frecuencia has podido 4 3 1 0
controlar las dificultades de tu vida?
10. En el Gltimo mes, écon qué frecuencia has 4 3 @ 1 0

sentido que tenias todo bajo control?

©

11. En el dltimo mes, éicon qué frecuencia has 0 1
estado enfadado porque las cosas que te han
ocurrido estaban fuera de tu control?

12. En el Ultimo mes, écon qué frecuencia has 0 1 C?) 3 4
pensado sobre las cosas que te faltan por hacer?
13. En el Gltimo mes, écon qué frecuencia has 4 3 @ 1 0

podido controlar la forma de pasar el tiempo?

N:
w
EN

14. En el ditimo mes, écon qué frecuencia has 0 1
sentido que las dificultades se acumulan tanto que
no puedes superarlas?
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UNIVERSIDAD LAICA g - "
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Ficha Sociodemogrdfica para las personas Adulto Mayor del Barrio Jocay
Codigo: O1%

- Datos generales

1. Sexo: 0 Masculino @ Femenino
2. Edad: [ 65-71 ahos [0 72-77 [0 78-85

3. Estado civil
ZfSoh‘ero/c
J Casado/a
0 Viudo/a
0 Divorciado/a
O Separado/a
{1 Unidn libre/ unién de hechos

4. Nivel de instruccién
0 Ninguno
I Inicial
& General bdsica
. O Bachillerato
0 Bachillerato incompleto
O Educacidn superior

5. identificacién Etnica

@ Mestizo(a)

[0 Montubio

O Afroecuatoriano
O Blanco(a)

O Otro

é. Nivel Socioeconomico

& Bajo
0 Medio
1 Alto

Av. Circunvalacion Via a San Mateo
www.uleam.edu.ec

O f ¥ © uleamecuador



eam Facultad de Ciencias de la Salud
UNIVERSIDAD LAICA 2
ELOY ALFARO DE MANABI Carvera Ae P&wm{a?za
Guia de Entrevista Semiestructurada
Bloque general:
1.- Qué opina usted sobre el estrés en el adulto mayor?
Gwo ﬂw 9@ Y\w&vg mm/w@& ﬂﬁw&mm,owm‘fi
\éumu ) Lx&ff Q YY\D) Q/ ALK {wt @ (vb c;(w &Axb W
w\&‘
2.- {Cuéles son las principales causas del estrés?

mﬁd"w 61 UL ,Qo) S,IJW\Z»%)O/(% cﬁnf\ \cfo Jga \,N\m;’wp 0N
Lo

'Km qut Courad W

3.- ¢Con qué frccuenc1a se siente estresado?

w M/\/KD C/ \L (G—i\,u. &{ 1 n LUJ:\»V\CL) "

4.- bHa experimentado estrés en esta etapa de su vida? ;Describa una situacién?
uwm‘\& (\W({L\L,O\ A Vid PO k\ﬂ{ 5 QAR

f’j‘\t, ‘f;m J‘D\ 'U/QP{WV}O M/LL

)(}

A B Yy
L\’\&Q/\/V\’\LAOA

5.- g,Ha conversado con alguien de su familia sobre el tema y como se siente?

e4 e oo V"M,W{L O ‘"YY\,L)L l L;’t,o R | m/cLLJL\
O ’\bw\"’\/l\ﬁ\p Y\\k,) (:-. \\D‘{u AT o .~q '%Ea’\j_l U

Bloque relacionado a la categoria (individual- familiar- social - econémico)

6.- ;Qué percepc1on tiene de si mismo/a? ;Los comentarios de los demds influye en su
autoestuna" .
- /
\\1\& wnw Vi mucjl YU L\\l u‘r\ \,u J,L%w)/
';}w\,o’) \/\—L Comen .()Ww r'ru Yl (\{G(Q

W OVL:J,‘{).*\W\U\
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ELOY ALFARO DE MANABI Carreca Ae -P&wm/a?&»

7. '(JHa recibido algln tipo de discriminacion o maltrato fisico/psicolégico relacionados con

su edad?
o Faal Yon w\»amxm}c\n SNt ,\\ JLD}/ EW\DWW’O

l Uleam Facultad de Ciencias de la Salud

8.- (Como describiria usted la relacion familiar en su hogar?
CDY\ orak J\ W\du) *‘(@* o) CQQ PN UV\’*’*‘L 52 \\0‘*’3"3’) O\E C

Luﬁ\é N \ Y \o‘u\sc EWW -

9.- {Cuenta con algtin trabajo estable o se encuentra jubilado? ¢Estar jubilado/desempleado
afecta al blenestar emocmnal y mental’7

?QL\ c'tx (}g&k&u@‘(’ v O S:‘:‘) (mn(iiwmcx)w,"‘b'

NS LCG\\\ .Lm 1o C((,U B, l 3l O CL{U»}(.) \MC}
Jm,w\ﬂ \fw\ L)@O@ﬁ) ( \/\,O@'\ﬂ \/ (omw@ N |

10.- ¢ Participa en actividades comunitarias, religiosas o recreativas? ;Cuales?
% o

(;C ‘();c f\ \,Ctixf' o una oc‘kvwim L(C f‘gu“wf‘l

Bloque especifico :

11.- ¢ Cuales han sido los obstéculos que ha enfrentado al intentar manejar el estrés?
(:on ClUJ L;) (Q Ew) EN W\J m\fi&lﬂ 35*0{UJ ot
WO SR LS bhn Y L\,O S ave L el

b ’ -ke«\co W) m\)ﬂalwwv, S
M%Oi&% &‘wl uﬁw C>W>

2.- ;Qué tipo de apoyo o actividades le gustaria que existieran en su comunidad para ayudar
a personas mayores que se sienten estresadas?

C,Cj) vy ,) \(WJ]}) Rax ‘LLU\OVWVDD }V&/‘V‘K{liﬁ\\/)

1

Av. Circunvalacion Via a San Mateo
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Unidad de Apoyo
‘para ol Aprendizaje

Estrés: como reconocerlo y aminorarlo

Escala de Estrés Percibido (Qué tan estresado estas?)

Las preguntas en esta escala hacen referencia a tus sentimientos y pensamientos
durante el Gltimo mes. En cada caso, por favor indica con una “X” cémo te has
sentido o cémo has enfrentado cada situacion.

Nunca Casi Devez A  Muya

nunca en menudo menudo
cuando

1. En el dltimo mes, écon qué frecuencia te has 0 1 @ 3 4
sentido  afectado por algo que ocurrié
inesperadamente? ;
2. En el ultimo mes, éicon qué frecuencia te has 0 @ 2 3 4
sentido incapaz de controlar las cosas importantes
en tu vida?
3. En el dltimo mes, écon qué frecuencia te has 0 @ 2 3 4
sentido nervioso o estresado?
4. En el dltimo mes, ¢{con qué frecuencia has 4 3 @ 1 0
manejado con éxito los pequefios problemas
irritantes de la vida?
5. En el Gltimo mes, écon qué frecuencia has sentido 4 @ 2 1 0
que has afrontado efectivamente los cambios
importantes que han estado ocurriendo en tu vida?
6. En el Ultimo mes, ¢con qué frecuencia has estado 4 @ 2 1 0
seguro sobre tu capacidad para manejar tus
problemas personales?
7. En el ditimo mes, écon qué frecuencia has sentido 4 3 2 @ 0

que las cosas van bien?



Edoeaosn aDisarca

Estrés: como reconocerlo y aminorarlo

Nunca

8. En el Ultimo mes, écon qué frecuencia has sentido
que no podias afrontar todas las cosas que tenias
que hacer?

9. En el Ultimo mes, écon qué frecuencia has podido
controlar las dificultades de tu vida?

10. En el dltimo mes, écon qué frecuencia has
sentido que tenias todo bajo control?

11. En el dltimo mes, écon qué frecuencia has
estado enfadado porque las cosas que te han
ocurrido estaban fuera de tu control?

12. En el dltimo mes, écon qué frecuencia has
pensado sobre las cosas que te faltan por hacer?

13. En el Ultimo mes, écon qué frecuencia has
podido controlar la forma de pasar el tiempo?

14. En el ultimo mes, écon qué frecuencia has
sentido que las dificultades se acumulan tanto que
no puedes superarlas?

IrA

tnidad de Apoyo

oura el Ay

Casi De vez /
nunca en menudo menudo
cuando

e
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m Facultad de Ciencias de la Salud
UNIVERSIDAD LAICA

ELOY ALFARO DE MANABI (Carrern A= wa{a?a

€)

Ficha Sociodemogrdfica para las personas Adulto Mayor del Barrio Jocay

Codigo: 022
- Datos generales
1. Sexo: O Masculino IZ‘{emenino
2. Edad: O 65-71 afios 72-77 O 78-85

3. Estado civil
O Soltero/a
;}osodo/u
A Viudo/a
O Divorciado/a
O Separado/a
O Unidn libre/ unién de hechos

4. Nivel de instruccién
0 Ninguno
O Inicial
El/Generol bdsica
O Bachillerato
'O Bachillerato incompleto
O Educacién superior

5. ldentificacion Etnica

E'Mestizo(a)

O Montubio

O Afroecuatoriano
O Blanco(a)

O Otro

4. Nivel Socioeconomico

0 Bajo
BMedio
O Alto

Av. Circunvalacion Via a San Mateo
www.uleam.edu.ec

f W © UleamEcuador
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m Facultad de Ciencias de la Salud

UNIVERSIDAD LAICA Ca/f‘e/‘a s p v o

ELOY ALFARO DE MANABI
Guia de Entrevista Semiestructurada

Bloque general:

1.- Qué opina usted sobre el estrés en el adulto mayor?

ﬁQ {Z/j/\ﬁ;) b Ln WGY\»O‘} cQL lo. fevanx ;UA.{;LA

\‘f"\ Doc*& o w\xw\am S \J(uuk {\(ﬁCo\\[

eé ﬂj M vwo tenen vn &th
2.- (,Cuales son las principales causas del estrés? |

Al 65‘\VéJ | bon v (> SN hcjt’OD
%im ECondvmiesh O € n,(evlww\.}ol»{

3.- (Con qué frecuencia se siente estresado?

Rovtess e su-do ectresada x

(,Ha experimentado estrés en esta etapa de su v1da? ¢Describa una s1tuamén‘7
d( e (BN VNN :—’L'_M“\»O p/jfw) en pa iy
en' (VoD B L he x:jv chow]o
1 \\ns’m Lsn Ve Sensousn de on (o”‘/’ -
NS (e -\ ‘\’ Vo N q“" e* A
5.- (Ha conversado con alguien de su familia sobre e} tema y como se siente?

\\)o NS usv\Uﬁtféwj}O SN W:x&:Lu( u;—{otfcw

.

Bloque relacionado a la categoria (individual- familiar- social - econémico)

6.- (Qué percepcioén tiene de si mismo/a? ;Los comentarios de los demés influye en su
autoestlma?

§o$um ((yz/\‘ow G(ui "y e u.ro"u (.,U\*U.Ai‘n Yt (.Mj&ccmo
boncod W) C SULIALLN €¥\(L7\4)J“USW ‘nwWUEOJN'J QA
TU; (Y éywyj \’ cx »u:‘p/[ Q_(ﬂ) C!\Ll Y YULe s j’“’? ‘
\\)O N’\W W/V\COU/M (/GYWVV\-‘VOUU-»J) OQL ’FGVUJMD

Av, Circunvalacion Via a San Mateo
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@ l Facultad de Ciencias de la Salud
bl Conrrecn e Pricologin

7.- ¢Ha recibido algun tipo de discriminacién o maltrato fisico/psicolégico relacionados con
su edad?

No\w utlo o Vnghmipo di ol fvsto

8.- (Como describiria usted la relacion familiar en su hogar?

Cbﬂbu‘hﬂo ad ' mﬁqm\ﬂ iﬂm,ﬁw; o;‘\aud YU ‘/\0?3/\ £

vgku%,uo (:u,v\/\C1ud QAVEL) é‘ oy esWV

9.- (Cuenta con algun trabajo estable o se encuentra jubilado? ;Estar jubilado/desempleado
afecta al bienestar emocional y mental?

‘\)O %6\{\5")0 ‘k\fa\’AD\JD 1 s,\(,Sva 2 YL Vo o*ec"‘o./\ o f[j(GVLUI

ST AY D‘s’}ﬂ"&m gEn 6 condls J/{Jt) es Lsc/]ud yvusv)
Tl /0\

10.- GPartlmpa en act1v1dades comunitarias, religiosas o recreativas? ;Cuéles? 0
0 Lq-\ O M (/aowb‘{ex oxtw (e oA c(*)m ol C : C‘Ywﬁo‘
on

c,w <
Lo ch U o Lkv\(\(}w— 8"'\/‘ AS Q—V
volordoma, v Lo Go \ew oo C/Q/\A}'\,LJ’) 5o\fau L.

' Q\Q#QY\AJ\ A Hios
Blogue especifico

11.- (Cuales han sido los obstéculos que ha enfrentado al intentar manejar el estrés?

O o'f‘\ v [\L\\D Caradv \A“L)

sl
-\bm \{& Yl S;Q,\\Aj:j UM \ (,Dh\p 0;(20\ (& m(tuvdo-«:l
ds. oste Pw/)

12.- ;Qué tipo de apoyo o actividades le gustaria que existieran en su comunidad para ayudar
a personas mayores que se sienten estresadas?
a O

™ L 034::.) o opul \uosann v oeu \3‘*(&0@“ PW\Q C(W(
e YouoUp SR w&e (el O- Woakirr) got

© o ’

&c‘\\,\: - & S
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LIrA

Unidad de Apoyo
para el Aprendizaje

Coordinacién de Lnversidad Ablerta y
Educaciéna Distancia

Estrés: como reconocerlo y aminorarlo

Escala de Estrés Percibido (¢Qué tan estresado estss?)

Las preguntas en esta escala hacen referencia a tus sentimientos y pensamientos
durante el altimo mes. En cada caso, por favor indica con una “X” cémo te has
sentido o cdmo has enfrentado cada situacion.

Nunca Casi De vez A Muy a
nunca en menudo menudo
cuando
1. En el Gltimo mes, écon qué frecuencia te has 0 1 @ 3 4
sentido  afectado por algo que ocurrié 2
inesperadamente?
2. En el Gltimo mes, écon qué frecuencia te has 0 @ 2 3 4
sentido incapaz de controlar las cosas importantes
en tu vida?
3. En el dUltimo mes, écon qué frecuencia te has 0 it @ 3 4
sentido nervioso o estresado?
4. En el uUltimo mes, écon qué frecuencia has 4 3 2 0
manejado con éxito los pequefios problemas
irritantes de la vida?
5. En el dltimo mes, écon qué frecuencia has sentido 4 3 2 @ 0
que has afrontado efectivamente los cambios
importantes que han estado ocurriendo en tu vida?
6. En el Ultimo mes, écon qué frecuencia has estado 4 3 2 0
seguro sobre tu capacidad para manejar tus
problemas personales? S e e
| ) ' “
7. En el Gltimo mes, écon qué frecuencia has sentido 4 3 @ : 0

que las cosas van bien?
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Unidad de Apoyo
para el Aprendizajo

rdiacibn de Unversidad Alertay
Educaciéna Disanca

Estrés: como reconocerlo y aminorarlo

Nunca Casi De vez A Muy a
nunca en menudo menudo
cuando
8. En el dltimo mes, écon qué frecuencia has sentido 0 @ 2 3 4
que no podias afrontar todas las cosas que tenfas
que hacer?
9. En el Ultimo mes, écon qué frecuencia has podido 4 3 2 0
controlar las dificultades de tu vida?
10. En el Ultimo mes, écon qué frecuencia has 4 3 2o 0
sentido que tenias todo bajo control?
11. En el dltimo mes, écon qué frecuencia has 0 1 @ 3 4
estado enfadado porque las cosas que te han
ocurrido estaban fuera de tu control?
12. En el ultimo mes, écon qué frecuencia has 0 @ 2 3 4
pensado sobre las cosas que te faltan por hacer?
13. En el dltimo mes, écon qué frecuencia has 4 3 2 @ 0
podido controlar la forma de pasar el tiempo?
14, En el uUltimo mes, icon qué frecuencia has 0 @ 2 3 4

sentido que las dificultades se acumulan tanto que
no puedes superarlas?
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Uleam Facultad de Ciencias de la Salud

UNIVERSIDAD LAICA

ELOY ALFARO DE MANABI (Carvern A= ﬁwk?&,

€)

Ficha Sociodemogrdfica para las personas Adulto Mayor del Barrio Jocay

Codigo: O 50
- Datos generales
1. Sexo: @ Masculino O Femenino
2. Edad: O 65- 71 afos &72-77 O 78-85

3. Estado civil
@/Solfero/o
O Casado/a
O Viudo/a
O Divorciado/a
O Separado/a
O Unién libre/ unién de hechos

4. Nivel de instruccién
O Ninguno
O Inicial
O General basica
DZ/Bcchillerc:To
"0 Bachillerato incompleto
O Educacién superior

5. Identificacion Etnica

I Mestizo(a)

O Montubio

O Afroecuatoriano
O Blanco(a)

O Ofro

6. Nivel Socioeconomico
O Bajo
Medio
O Alto

Av. Circunvalacion Via a San Mateo
www.uleam.edu.ec

©)f ¥ © vleamEcuador
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m Facultad de Ciencias de la Salud
UNIVERSIDAD LAICA Canzfu i ‘P e na

ELOY ALFARO DE MANABI
: Guia de Entrevista Semiestructurada

Bloque general:

1.- Qué opina usted sobre el estrés en el adulto mayor?

€0 W M condon

ts vcs PU\») WO gur o&\;\uu; 4

il \.0) oc GU") cgul  CUatn ¢ AL P Q :

*‘j*( A L

Y S'\GC - mu(lvé) by o»cj-M *L‘j\\%
2.- (Cudles son las prlnc1pa1es causas del estrés? . ;
‘\){\Y\u,i)oi‘f) S haad M4 Ei\i-) ggapij{ rell ot \n\,«;) e u_, ) L
{2 vatuonsg | gw X ch! uww‘vww Vo qx b (oA 1

po

3.- {Con qué frecuencia se siente estresado?

Pt b Lo :

4.- (,Ha experimentado estrés en esta etapa de su vida? (,Descrlba una situacion?, !
ii‘u h_j%on‘z;k‘ €v Jifk‘(\f\o Qi O Cji'fl 7a¥ Y eV C‘L <9
\f‘ﬂ& w‘m}h(l e 5\'\€ \_ﬂ,‘“ l"""-{ (‘J-U,LQ JAJ\ % GYBO dﬁ&-ﬁ
ww;o&u\ &S*Ox{vvu* o toncp ebo enel e<tomasp

ﬁ‘ ét v b0 VUL S!Ci\'}\)mf““ﬂ J
hversado kdna gulen\dgsf {'armha sob, o

{ el tema y como se siente?

o A t O
\\70 Y}.j\ quu \‘Qr\( ,“ \60‘0 WO Qo '\ov"\ YV \(N:th'x oMo .( S

Bloque relacionado a la categoria (individual- familiar- social - econémico)

6.- {Qué percepcion tiene de si mismo/a? ;Los comentarios de los demas influye en su

a%oesnma;ﬁ M;b/‘_o\,\) s +ron Mﬁq/ e
O&/m o D o Avan wﬂ,«;
6l\\MW\9/T\Oh O )’U[,\,U/\Q\O st o

B e gut L algecjre

80//)
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Uleam Facultad de Ciencias de la Salud

UNIVERSIDAD LAICA

ELOY ALFARO DE MANABI Cafrzfn Ae @;Wb?ia

7.- ;Ha recibido algiin tipb de discriminacion o maltrato fisico/psicolégico relacionados con
su edad? o

Mo “du&vwdu ckwc'\hwwmcwﬂ olguns CU" 0‘3 3 Yl
L3

\m\G Cd M’\w\ ,\ YA

8.- ;Coémo describiria usted la relacion familiar en su hogar?

Rt thj\a\ '1»0\0 vaw) Lonmx,&gm'xy/w'&(a*aw\d)

d}g \own LoN | Setuus ﬂ

9.- (Cuenta con algln trabajo estable o se encuentra jubilado? ;Estar jubilado/desempleado
afecta al bienestar emocional y mental?

&))(O\f W \l I\u)j’w IO WMMDQW ™LeL) Cju“‘io,
b pundo pulawy i 869100 basws | s Lo uhyw?(eaow
\i W \(\MAM«L\WO W \(ywowrapm €W

10.- ¢ Participa en actividades comunitarias, religiosas o recreativas? ;Cuéles?
; >
‘U’O Kw/\* LUEPO :

Bloque especifico

11.- ¢ Cuéles han sido los obstéculos que ha enfrentado al intentar manejar el estrés‘7
ek )umﬁ:s } o legton.

12.- ¢ Qué tipo de apoyo o actividades le gustaria que existieran en su comunidad para ayudar
a personas mayores que se sienten estresadas?

W %wg\’wwox quq W’J*%LD\ un CM/\XW‘O CCL NO%L{U oa M‘Lu&:i)
oy W)
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www.uleam.edu.ec

f W € uicamEcuador



92

LIrA

Unidad dé Apoyo
para el Aprendizaje

Estrés: como reconocerlo y aminorarlo

Escala de Estrés Percibido (ZQué tan estresado estds?)

Las preguntas en esta escala hacen referencia a tus sentimientos y pensamientos
durante el Gltimo mes. En cada caso, por favor indica con una “X” cémo te has
sentido 0 cdmo has enfrentado cada situacion.

Nunca  Casi Devez A  Muya
nunca en menudo menudo
cuando
1. En el dltimo mes, écon qué frecuencia te has 0 1 @ 3 4
sentido afectado por algo que ocurrié
inesperadamente?
2. En el dltimo mes, écon qué frecuencia te has 0 i @ e 3 4
sentido incapaz de controlar las cosas importantes
en tu vida?
3. En el dlitimo mes, écon qué frecuencia te has 0 1 2 @ 4

sentido nervioso o estresado?

4. En el Ultimo mes, écon qué frecuencia has 4 3
manejado con éxito los pequefios problemas
irritantes de la vida?

® ©

5. En el ditimo mes, écon qué frecuencia has sentido 4 3
que has afrontado efectivamente los cambios
importantes que han estado ocurriendo en tu vida?

6. En el Ultimo mes, écon qué frecuencia has estado 4 3
seguro sobre tu capacidad para manejar tus
problemas personales?

®

7. En el Ultimo mes, écon qué frecuencia has sentido 4 3
que las cosas van bien?

-
o
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Unidad de Apoyo

p;nAum\dlap_é

" Nunca  Casi Devez A Muya
nunca en menudo menudo
cuando

8. En el dltimo mes, écon qué frecuencia has sentido 0 X @ 3 Z
que no podias afrontar todas las cosas que tenias
que hacer?
9. En el ultimo mes, écon qué frecuencia has podido 4 3 @ 1 0
controlar las dificultades de tu vida?
10. En el Ultimo mes, écon qué frecuencia has e 3 @ 1 0
sentido que tenias todo bajo control?
11. En el dltimo mes, écon qué frecuencia has 0 1 @ 3 4
estado enfadado porque las cosas que te han
ocurrido estaban fuera de tu control?
12. En el dltimo mes, écon qué frecuencia has 0 @ 2 3 4
pensado sobre las cosas que te faltan por hacer?
13. En el dltimo mes, écon qué frecuencia has < 3 2 @ 0
podido controlar la forma de pasar el tiempo?
14. En el Gltimo mes, écon qué frecuencia has 0 1 @ 3 4

sentido que las dificultades se acumulan tanto que
no puedes superarlas?



