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Resumen

e ha comprobado que los adultos mayores son una poblacién en
constante aumento de la cual existe poca informacién en el Estado
Plurinacional de Bolivia. El objetivo principal de esta investigacion es
determinar la relacién existente entre el apoyo social percibido y depresién
en personas adultas mayores del drea urbana de la ciudad de La Paz. La
investigacién evaltia los factores socioecondémicos, socio demograficos, el
apoyo social percibido (escala de Zimet) y la depresién (escala geridtrica de
Yesavage) en adultos mayores de la ciudad de La Paz. Para este estudio se
elaboré una baterfa de evaluacién recopilando las pruebas ya mencionadas
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que fue aplicado a 240 personas seleccionadas con un muestreo en cadena.
Se encontrd una relacién significativa (sig=) de -,438 entre el apoyo social
percibido y los niveles de depresién en las personas adultas mayores del
drea urbana de la ciudad de La Paz. Asi mismo, existen ciertos factores
socio econémicos y socio demogréficos (situacién de vivienda, ingresos
percibidos mensuales, fuente de ingresos econdmicos, frecuencia de visitas,
estado civil, etc.) que tienen una relacién significativa con el apoyo social
percibido (sig=) y la depresién de las personas adultas mayores (sig=), los
cuales influyen en los niveles tanto de depresién y de apoyo social percibido,
en algunos casos incrementando los niveles o disminuyendo.

Palabras claves:

Apoyo social percibido, factores socioecondémicos, factores
sociodemograficos, depresién, adultos mayores.

Abstract

t has been proven that elderly population is constantly increasing, and

that in the Plurinational State of Bolivia, there is not much information,

studies and research about older adults. For this reason, this research
topic was chosen, whose main objective is to determine the relationship
between perceived social support and depression in older adults in the
urban area of the city of La Paz. The research evaluates socio-economic
factors, socio demographic, perceived social support (Zimet scale) and
depression (Yesavage geriatric scale). For this study, an evaluation battery
was prepared by compiling the aforementioned scales, and the statistical
tool SPSS was used to analyze the data, resulting in a descriptive correlation
study of a quantitative nature. Thus, it was found that there is a significant
relationship of - ,438 between perceived social support and levels of
depression in older adults in the urban area of the city of La Paz. Likewise,
there are certain socio-economic and socio-demographic factors (housing
situation, monthly income received, source of income, frequency of visits,
marital status, etc.) that have a significant relationship with the perceived
social support and the depression of the older adults, which influence levels
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of both depression and perceived social support, in some cases increasing
levels or decreasing.

Key words:

Perceived social support, socioeconomic factors, sociodemographic
factors, depression, older adults.

Introduccién

| envejecimiento es un proceso dindmico, complejo, irreversible,

progresivo, intrinseco y universal que con el tiempo ocurre en

todo ser vivo a consecuencia de la interaccidon genética de éste y su
medio ambiente. Este se caracteriza por una disminucién progresiva en
la capacidad de llevar a cabo las funciones de cada érgano y sistema, que
inicia desde el nacimiento y afecta la salud del adulto mayor (Portal de
Envejecimiento y Salud en las Américas (PESA), 2014).

El interés de realizar esta investigacién parte de que gracias al incremento
en la esperanza de vida y, en algunos paises, las bajas tasas de natalidad estdn
originando un crecimiento acelerado en el porcentaje de personas adultas
mayores, que tiene como consecuencia un aumento del envejecimiento de
la poblacién a nivel mundial como a nivel nacional (Ferndndez, Parapar,
y Ruiz, 2010). Aspecto que tiene repercusiones importantes en todos los
aspectos de la sociedad, por lo cual se debe intervenir desde ahora para
mejorar la calidad de vida paulatinamente de las personas adultas mayores
en el dmbito que corresponda (OMS, 2015).

Es asi que la investigacién se centré en la etapa del adulto mayor, etapa que
abarca desde los 60 afios en adelante, donde el deterioro fisico y cognitivo
son caracteristicos en este periodo, con grandes cambios a nivel psicosocial.
Los cambios fisicos mds significativos en esta etapa engloban los siguientes:
la piel tiende a palidecer y perder elasticidad, generando arrugas a medida
que se reducen la grasa y la masa muscular; es posible la aparicién de venas
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varicosas en las piernas; el cabello de la cabeza se adelgaza y torna gris para
luego volverse blanco; el vello corporal comienza a escasear; la estatura
se reduce; la composicién quimica de los huesos cambia, lo cual puede
ocasionar un mayor riesgo de fracturas; se afectan los érganos internos
y sistemas corporales, el cerebro y el funcionamiento sensorial (visién,
audicién fuerza, resistencia, equilibrio y tiempo de reaccién), motor y

sexual (Papalia, Wendkos, y Duskin, 2010).

Asi mismo suceden cambios a nivel psicolégico, las capacidades cogntivas
se van deteriorando, la capacidad de resolucién de problemas y la
espontaneidad se van perdiendo gradualmente, el lenguaje y la expresién
que suelen alterarse. También pueden existir alteraciones de la memoria
(Sédnchez Reyes, M., 2012). Sin embargo, el cardcter, la personalidad,
la creatividad y la capacidad imaginativa suelen conservarse, a menos
que se produzcan alteraciones patoldgicas (Sdnchez Reyes, M., 2012).
A nivel emocional, los vinculos afectivos se van eliminando, se sufre la
situacién de pérdida de la pareja, familiares allegados, amigos, hermanos
e incluso en algunas ocasiones de los hijos. A estos eventos se le suma la
progresiva situacién de aislamiento afectivo. La muerte puede ocasionar
sentimientos de ansiedad y depresién; los vinculos con los hijos suelen
ser mds débiles en esta etapa, debido a que se encuentran con escaza
frecuencia, y si la persona adulta mayor convive con los hijos, suele sentirse
como una carga para ellos lo que, sumado a las vivencias de abandono,
falta de expectativas sobre el futuro, soledad, aburrimiento, la inutilidad
y de frustracién afectiva, pueden llevar a la persona a sentir desesperanza
y fracaso. Asi mismo los cambios econémicos vinculados a la variaciones
en la vida social y laboral repercuten severamente en la calidad de vida
del adulto mayor (Sdnchez Reyes, M., 2012 y Castanedo y Sarabia,
Universidad de Cantabria, 2013).

Considerando todas las dificultades por las que atraviesan las personas de
la tercera edad, existe cierta vulnerabilidad a padecer ciertos problemas
psicolégicos y sociales, dentro del cual uno de los mds frecuentes es la
depresién. La depresién se define segtin la OMS (2015) como un trastorno
mental frecuente, caracterizado por la presencia de tristeza, pérdida de
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interés o placer, sentimientos de culpa o falta de autoestima, trastornos del
sueno o del apetito, sensacién de cansancio y falta de concentracién. Puede
llegar a hacerse crénico o recurrente, al punto de influir negativamente en
el desempenio del trabajo y en la capacidad para afrontar la vida diaria. En
su forma mds grave, la depresién puede conducir al suicidio. Si es leve, se
puede tratar sin necesidad de medicamentos, pero cuando tiene cardcter
moderado o grave se puede precisar de estos y necesitar psicoterapia
profesional.

Existen determinados hechos que implican privaciones de algo importante
para la persona mayor, situaciones de pérdida, que pueden llevarla a
desencadenar un trastorno depresivo. Cerca del 10 al 15 por ciento de la
poblacién adulta mayor padecen de depresidn, y hasta un 50 por ciento en
residencias geridtricas (Mufioz Tortosa, 2002). Una de las razones asociadas
a la depresion, tiene que ver con el cambio y la pérdida que amenazan a la
seguridad, estabilidad y al bienestar (Nafez, 2000).

Por todo lo mencionado anteriormente, la presente investigacién pretende
conocer ;Cudl es la influencia que tienen el apoyo social percibido, los
factores socioeconémicos y sociodemogréficos sobre la depresién de las
personas adultas mayores en el drea urbana de la ciudad de La Paz del
Estado Plurinacional de Bolivia?

Método

A partir de una investigacién descriptiva correlacional, se trabajé las
variables de apoyo social percibido, factores sociodemogrificos, factores
socioeconémicos y depresion.

Participantes

Se trabajé con 240 personas adultas mayores de 60 afios del drea urbana de
la ciudad de La Paz seleccionadas a partir de un muestreo no probabilistico
en avalancha o en cadena. Analizando la distribucién de la muestra segin
la edad, cerca al 50% de las personas adultas mayores de la muestra, tienen
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menos de 70 anos, un 33% tienen entre 70 a 79 anos, un 18% tienen de
80 a 89 afios y un 3 % tiene mds de 90 anos.

Instrumentos y materiales

La escala de apoyo social percibido de Zimet, también conocida como
escala MSPSS fue creada por Zimet en el afio 1988, fue validada en Chile
por Arechabala y Miranda el ano 2002 (Arechabala & Miranda, 2002). En
la validacién del instrumento, los autores del estudio tradujeron la escala a
espanol y redujeron las opciones de la escala Likert a 4 que van desde casi
nunca a casi siempre. Adicionalmente para garantizar su aplicabilidad en el
medio pacefio, se hizo una tres fases de validacién, la primera con 8 expertos
de las dreas de psicologia clinica, psicologia social, geriatria e investigacion,
en la segunda fase se realizé el piloteo de la bateria con 20 individuos
adultos mayores (pretest y postest) y en la tercera fase de validacién se
acudi6é nuevamente a 5 expertos para que aprueben la modificacién de la
redaccién de los items 1, 2 y 5. Posteriormente se corrigi6 toda la bateria
de evaluacién segun las observaciones y sugerencias de los expertos en la
tercera validacién.

La escala de depresion geridtrica de Yesavage se empleé la versiéon de 20
ftems, con respuestas tipo Likert validada en espafol, en mds de 1200
ancianos. La sensibilidad del GDS fue del 92% vy la especificidad fue
del 89% cuando la evaluacién se realizé con criterios diagnésticos. En
un estudio de validacién que comparaba los cuestionarios corto y largo
de GDS para la auto calificacién de los sintomas de la depresién, ambos
cumplieron su objetivo para diferenciar entre adultos deprimidos y no
deprimidos con una correlacién alta (r = 0.84, p < 0.001 (Sheikh &
Yesavage, 1986). Asimismo, este instrumento fue validado en el medio
Pacefio por Crespo en el afio 2000, se validé la escala con los criterios
de Chi cuadrado, encontrando una significacién de la escala de 99%
de validacién y un 1% de error. Y también se realizaron las 3 fases de
validacién que se hizo con la anterior escala de apoyo social percibido.

El cuestionario de factores sociodemogrificos y socioecondmicos fue de
elaboracién propia y consta de 15 preguntas con opcién de automarcado.
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Consideraciones éticas

Todos los participantes estuvieron de acuerdo con el consentimiento
informado que se incluyé6 al principio de la baterfa de evaluacién, asi
mismo, se mantuvo la intimidad, se tomé en cuenta la proteccién contra
los dafos y el manejo confidencial de la informacién brindada.

Analisis de datos

Empleando el programa estadistico para las ciencias sociales SPSS versién
20 inicialmente se hizo un anilisis de distribucién de frecuencias para
aquellos datos descriptivos generales; para los descriptivos comparativos,
se utilizé la distribucién de frecuencias y adicionalmente para evaluarla
significacién de la relacion entre las variables socio econémicas y socio
demogrificas con las de estudio (apoyo social percibido y depresién), se
empleé como indicador el coeficiente de significacién de la chi cuadrada.
Finalmente, para determinar el grado de correlacién entre la depresién y
apoyo social percibido, al tratarse de datos no paramétricos se empleé el
coeficiente de rho de Spearman.

Resultados

A continuacién, se muestran los resultados generales de la muestra que
fueron relevantes para la investigacidn.

Respecto a los datos sociodemogrificos se pudo ver que el 45,83% cuenta
con todos los servicios bdsicos. El mayor porcentaje de los participantes de
la muestra vive con dos o mds familiares (36 %), seguido de quienes viven
s6lo con su pareja (21%) y las personas que viven solas (13%), le siguen
aquellas personas que viven con sus hijos o en un asilo (12-11,3%) y entre
el 1y 2,5% de los encuestados viven en un asilo con algiin familiar o
amigo, en una comunidad religiosa, familiar lejano o amigo.

Los datos de la muestra y su distribucién en funcién al tipo de vivienda,
muestran que la mayor parte de la poblacién vive en una casa (48%), un
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35% vive en departamento, un 14% en una institucién como ser un hogar
de acogida o un asilo, y un porcentaje minimo de un 3% vive en una
habitacién.

El 30% de los encuestados percibe entre 3001 a 6000 Bs al mes, 24%
percibe entre 1001 a 3000 Bs, el 30% percibe menos de 1000 Bs y sélo
un 5% recibe mds de 10.000 Bs siendo la principal fuente de ingreso
la jubilacién o pensién mds la renta dignidad (22,5%), o bien reciben
s6lo jubilacién, o sélo Renta dignidad, siendo estos dos factores los mds
significativos en la obtencién de sus ganancias mensuales. Asi mismo se
pudo observar que un 12% de las personas participes del estudio, recibe
algtin tipo de sueldo.

Sobre el estado civil, en mayor porcentaje estdn las personas casadas llegando
casi al 50%, siguiéndoles las personas viudas con un 24%, a continuacion,
estdn las personas solteras con un 15%, luego las personas divorciadas en
un 12% y por tltimo las personas que tienen pareja en un 3%.

Entre la frecuencia de visitas de familiares y o /amigos, el mayor porcentaje
que se presenta es semanal con un 43 %, en segundo lugar estdn las visitas
diarias con un 20%, siguiendo con las visitas mensuales con un 15%,
posteriormente se encuentran la personas que no reciben visitas con un
11%, luego se encuentran las personas que reciben visitas anualmente con
un 7% y por tltimo estdn las personas que reciben visitas de manera mds
irregular en la categoria de Otros, con un 4%.

El apoyo social percibido familiar es en su mayoria alto (49,17%) seguido
de un rango medio (27,5%). En la dimensién de apoyo social de amigos,
sucede lo contrario, el 43,75% lo percibe como bajo y el 25,42% como
alto. Finalmente en la dimensién referida al apoyo percibido de parte de
otras personas significativas, se observa un porcentaje de apoyo social por
parte de otras personas significativas alto (47,50%).

En cuanto al apoyo social percibido general, se observa que el mayor
porcentaje de adultos mayores de la muestra percibe un apoyo social alto

(22]



Influencia del apoyo social percibido, factores sociodemogrificos y socioeconémicos
sobre la depresion de personas adultas mayores del drea urbana de la ciudad de La Paz

a medio de manera general (39,58%) y un 21,67% tiene un apoyo social
percibido bajo.

Al analizar la variable depresién se encontré que cerca del 60% de la muestra
no tiene depresién o se encuentra dentro de la normalidad, 10,88% tiene
depresién leve y cerca del 30% tiene una depresién intensa o muy intensa

Por dltimo, analizando los resultados descriptivos comparativos, la
tabla 1 muestra cudles fueron aquellas variables socioeconémicas y
sociodemograficas que tuvieron una relacidn significativa con el apoyo
social percibido o con la depresién.

Tabla 1. Variables sociodemograficas y socioeconédmicas y su relacién con
el apoyo social y depresién

Ap. Social )
. Depresiéon
Percibido
Sexo No No
Edad No Si
Grado académico méximo
No No
alcanzado
Personas con las que vive Si Si
Servicios de la vivienda St St
Tipo de vivienda Si Si
Zona No No
Frecuencia de visitas Si No
Ingresos percibidos mensuales St No
Fuente de ingresos econémicos St Si
Religion No No
Dx. De enfermedad No No
Estado civil St No

Fuente: Elaboracién propia
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Tabla 2. Correlacién entre depresién y dimensiones del apoyo social

percibido
Depresién | ASPF ASPA ASPO
Depresion 1,000
ASPF -,448" 1,000
ASPA -349" | 557" 1,000
ASPO -,368" | ,790" ,553" 1,000

Fuente: Elaboracién propia

Se encontré que existe una relacion inversa significativa de -,438 entre el
nivel de apoyo social percibido total y el grado de depresién de las personas
adultas mayores. Ahora bien, se evidencia que la variable de depresién tiene
relacién significativa con todas las categorfas incluidas del apoyo social
percibido, es decir con el apoyo social percibido de familia (ASPF), amigos
(ASPA) y de otras personas significativas (ASPO), presenta una correlacién
mayor con el apoyo de personas ajenas a la familia y al grupo de amigos,
como se aprecia en la tabla 2.

Conclusiones

Con el estudio se pudo observar que el apoyo social percibido tiene una
relacién inversa significativa con la depresidn, lo cual significa que mientras
mayor sea el apoyo social percibido de las personas adultas mayores, menor
serd el grado de depresién que presenten.

Al describir el estado del apoyo social percibido en el que se encuentran las
personas adultas mayores de la ciudad de La Paz, se observa que el mayor
porcentaje de la poblacién del estudio percibe un apoyo social percibido
alto a medio. El porcentaje mds alto de apoyo social percibido familiar es
“alto”, el porcentaje mayor en apoyo social percibido de amigos es de nivel
bajo y el porcentaje mds alto de apoyo social percibido de otras personas
significativas es de nivel alto. Es posible analizar que el apoyo social
percibido en amigos es la categoria que nos da un porcentaje mayormente
bajo debido a que las relaciones sociales disminuyen en esta etapa de la
J q y
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vida debido a que las personas adultas mayores cambian de roles tanto
individuales como sociales, donde uno de los roles mds importantes que
cambian es debido a la jubilacién, perdiendo asi, varias de sus relaciones
sociales que obtuvieron por su trabajo. Asi mismo muchos amigos pueden
llegar a fallecer, las personas adultas mayores tienen menor actividad social,
dedican el mayor tiempo de esta etapa a sus nuevos roles familiares (como

ser abuelo/a) y al hogar.

Es importante mencionar que existen ciertos factores socio econémicos
y socio demogrificos que tienen una relacién significativa con el apoyo
social percibido, lo cual quiere decir que influyen de una manera mds
significativa en el nivel percibido de apoyo social de las personas adultas
mayores que otros factores que no influyen de manera significativa. Entre
estos factores, los que tienen una mayor relacién significativa con el apoyo
social percibido, se encuentran el tipo de vivienda, los servicios con los que
cuenta la vivienda, las personas con las que viven la persona adulta mayor,
los ingresos percibidos mensuales y la fuente de estos, la frecuencia de
visitas de familiares y/o amigos y el estado civil.

En cuento los niveles del apoyo social percibido pueden tener un impacto
mayor segin el tipo de vivienda debido a que las personas que viven en
casa 0 en un departamento, en su mayoria viven acompafados de algin
familiar o amigo, en cambio un porcentaje muy pequeno (2,5% de
la poblacién total) vive en un asilo acompanado de sus seres queridos,
sean estos familiares y/o amigos, lo cual influye en sus relaciones sociales,
disminuyendo la percepcién del apoyo social.

En relacién a los servicios con los que cuenta la vivienda, las personas
perciben el apoyo social alto en funcién de la cantidad de servicios, en
tanto que a mayor cantidad de servicios con los que cuente la vivienda, el
apoyo social percibido serd mds alto.

El factor de las personas con las que vive el/la persona adulta mayor en
relacién al apoyo social percibido, demuestra que las personas adultas
mayores que tienen apoyo social percibido alto, son las que viven con sus
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dos o mds familiares, con sobrinos, hermanos, en una comunidad religiosa,
o con familia y amigos. Las personas adultas mayores con apoyo social
percibido mds bajo son las que viven en un asilo, independientemente de
si viven con algiin familiar o amigo.

Las personas que reciben visitas diarias, semanales o mensuales, tienden
a tener una percepcién mds alta del apoyo social que las personas que no
reciben visitas o reciben visitas de manera irregular.

El estado civil es otro de los factores importantes en cuanto al apoyo social
percibido, lo importante parece ser que aquellas personas que tienen o
tuvieron una pareja independientemente de si se casaron o no, tienen un
apoyo social percibido mds alto que aquellas personas que se mantuvieron
solteras hasta esta etapa de la vida. Un dato interesante parece ser que, en
los asilos, las personas que se encuentran internadas en esas instituciones y
son solteras o viudas, se encuentran institucionalizadas por no contar con
familiares directos por lo cual tienden a tener un apoyo social percibido
bajo.

Analizando los niveles de depresién en las personas adultas mayores
del estudio, se pudo constatar que los factores que tienen una relacién
significativa con los grados de depresién en las personas adultas mayores,
son la edad, el tipo de vivienda, los servicios con los que cuenta la vivienda,
las personas con las que vive la persona adulta mayor y la fuente de ingresos
econdémicos.

La edad, al ser un factor influyente en la depresién de las personas adultas
mayores, se observé que los niveles mds altos de depresién se dan entre los
80 a 90 anos de edad y los 90 a 99 anos. Posiblemente debido a que, en
estas edades, las personas realizan menos actividades de las que realizaban
con anterioridad, dejaron de trabajar y en muchos de los casos influyen
las pérdidas de personas queridas que fueron significativas en su vida.
También dentro de estos rangos de edad, las personas adultas mayores se
encuentran con mayores problemas de salud que en edades mds tempranas,
influyendo de manera negativa en su calidad de vida, aumentando el riesgo
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de depresién.

En relacién al tipo de vivienda, las personas que viven en una casa o en una
comunidad religiosa, presentan niveles de depresién mds bajos en relacién
a las personas que viven en un departamento o en un asilo. Parece ser
que el espacio y las personas que rodean a la persona adulta mayor son
importantes para que la misma pueda afrontar esta etapa de la vida de
manera mds asertiva.

Los servicios con los que cuentan en su vivienda las personas adultas
mayores, de igual manera influyen en la depresién, donde se encontré que
cuantos mds servicios tienen en la vivienda, menor grado de depresién
presentan. Las personas adultas mayores que viven con su pareja o hijos,
en mayor porcentaje no presentan depresién, mientras que los niveles de
depresién incrementan cuando la persona adulta mayor vive solo con sus
hermanos(as), con sus sobrinos (as), vive sola o en un asilo.
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