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RESUMEN

Introduccion: La poblacion mundial estd envejeciendo a pasos
acelerados. En el Peru hay evidencias de cambios demograficos en la
poblacion adulta mayor. Etapa donde el adulto mayor experimenta multiples
cambios: fisiolégicos, psicoldgicos y sociales donde tiene que adaptarse
gradualmente, para lograr una satisfaccion vital. Objetivo: Determinar el
nivel de satisfacciéon con la vida en el adulto mayor del Distrito de Chaglla
— Huéanuco junio 2017. Metodologia: El estudio de enfoque cuantitativo,
tipo descriptivo y de corte transversal, la muestra estuvo conformada por
165 personas adultas mayores que pertenecen al programa social “pensién
65”. La técnica que se utilizé fue la encuesta, el instrumento validado “Life
Satisfaction Index for the third age (LSITA-SF)”. Resultados: Los adultos
mayores manifiestan insatisfaccion con la vida en un 56%. Respecto a las
dimensiones: realizacion 46% satisfechos, felicidad 44% insatisfaccion,
monotonia 55% insatisfechos. Conclusién: El nivel de satisfaccion con la
vida del adulto mayor es de insatisfaccién, segun la dimensién de
realizacion manifiesta satisfaccion, mientras que para felicidad y monotonia

insatisfaccion.

Palabras claves: Satisfaccion con la vida, adulto mayor.



ABSTRACT

Introduction: The world population is aging at an accelerated pace. In Peru
there is evidence of demographic changes in the older adult population.
Stage where the older adult experiences multiple changes: physiological,
psychological and social to which he has to gradually adapt, to achieve a
life satisfaction. Objective: To determine the level of satisfaction with life in
the older adult of the District of Chaglla - Huanuco, June 2017.
Methodology: The study of quantitative approach, descriptive and cross-
sectional type, the sample consisted of 165 older adults who belong to the
social program "pension 65". The technique used was the survey, the
validated instrument "Life Satisfaction Index for the third age (LSITA-SF)".
Results: Older adults manifest dissatisfaction with life by 56%. Regarding
the dimensions: accomplishment 46% satisfied, happiness 44%
dissatisfaction, monotony 55% dissatisfied. Conclusion: The level of
satisfaction with the life of the older adult is of dissatisfaction, according to
the dimension of realization, satisfaction, while for happiness and

monotony, dissatisfaction.

Keyword: Satisfaction with life, older adult.
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PRESENTACION

A nivel mundial la esperanza de vida se esta prolongando cada dia mas,
aumentando gradualmente la poblacion adulta mayor. EIl Per no es ajeno
a esos cambios pudiendo evidenciar en su piramide poblacional cambios

demograficos que muestran el incremento de la poblacién adulta mayor.

Durante esta ultima etapa del ciclo vital, el adulto mayor experimenta
diversos cambios a nivel fisico y psicosocial a los cuales tiene y debe
adaptarse de manera gradual, como consecuencia de las modificaciones
en sus estilos de vida, por lo que adaptarse puede influir sobre la

satisfaccion con su vida, de acuerdo a sus vivencias experimentadas.

La presente investigacion tuvo como objetivo determinar el nivel de
satisfaccion con la vida en el adulto mayor del distrito de Chaglla — Huanuco
junio 2017.

La importancia de realizar el presente estudio, en esta zona rural es
conocer el nivel de satisfaccién con la vida del adulto mayor, con el fin de
hacer llegar a las autoridades la situacion actual de los adultos mayores y
brindar aportes para mejorar la calidad de vida, en esta poblacion

vulnerable.

El estudio de investigacién esté estructurado por: Capitulo I: El Problema.
Capitulo II: Marco Tedrico. Capitulo Ill: Metodologia de la Investigacion.
Capitulo IV: Andlisis de los Resultados. Capitulo V: Conclusiones y
Recomendaciones. Finalmente referencias bibliograficas, bibliografia y

anexos.
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CAPITULO I: EL PROBLEMA

l.La. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS), indicé que la poblacion esta
envejeciendo de manera acelerada, por tanto entre el 2000 y el 2050 el
ndamero de habitantes de personas mayores de 60 afios se duplicara hasta
alcanzar el 22%, es decir los adultos mayores pasaran de 605 millones a
2000 millones en el transcurso de cincuenta afios.! Sin embargo se une
pensamientos de los jovenes sobre la natalidad, que cada vez su tasa es
mas baja y el aumento del cuidado personal en la poblacion acrecentando
la esperanza de vida cada afio.

Teniendo la referencia que la poblacidén adulta mayor experimenta cambios
demogréaficos, lleva a reflexionar sobre la satisfaccion vital que es un
indicador de salud mental, etapa de vida donde experimentan declive en
los cambios fisicos y psicolégicos.? La sociedad describe al adulto mayor
de acuerdo a sus experiencias, algunas personas los describen como una
etapa de sabiduria, felicidad y satisfaccion de acuerdo a como haya llevado
su vida a lo largo de los afos, de esta manera pueda gozar de una buena
satisfaccion con la vida. Otros por el contrario experimentan infelicidad,
monotonia y soledad una realidad que no es ajena en esta sociedad, todo
esto depende de la capacidad de afrontamiento frente a eventos

estresantes.3

De acuerdo a la conceptualizacién cultural, la vejez es considerada como
un progresivo declive, pérdida de capacidad especialmente asociada a lo
fisico, agilidad mental, que son predominantes en las personas mayores y
gue por esta razon experimentan temores, deben dejar de trabajar, siendo

estos eventos perjudiciales para que puedan sentir satisfaccion vital.

En Espafia durante el 2011 realizaron un estudio en la poblacién adulta

mayor que obtuvo como resultados que 69,2% sentian bastante
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satisfaccion con la vida, 15,4% muy satisfechos, asimismo 15,4% bastante

insatisfechos pero ningln adulto mayor se sentia muy insatisfecho.®

En Santiago de Chile en el 2011, se realiz6 un estudio que demuestra la
asociacion entre los ingresos econdmicos y la satisfaccién vital en los
adultos mayores, ademas lo social y el bienestar se asocian de forma

independiente, la satisfaccion fue considerada como buena.®

El instituto nacional de estadistica e informatica (INEI) del Perl, describe
algunos cambios demogréficos, en el 2017 de acuerdo a las cifras emitidas
la poblacién adulta mayor se incrementd en un 10,1%. El 2015 la poblacion
mayor de 60 afios ascendia a mas de 3 millones de personas que
representaban el 9,7% de la poblacién. A finales del 2016, el 38,5% de los
hogares del pais tenian entre sus integrantes al menos un adulto mayor de

60 afos, a diferencia del area rural tiene mayor proporcion, con el 41,9%.’

El 28,3% de la poblacion de 65 afios y mas, tienen acceso a programa
social pension 65 durante el 2016. Segun el area de residencia, 58,2%

adultos mayores acceden a este programa social.®

En estudios desarrollados en el Per(, se encontraron que los adultos
mayores experimentan insatisfaccion respecto a su debilidad corporal,
sentimientos de abandono de sus familiares, soledad o desesperanza, por
otro lado sentimientos de resentimiento estan asociados a la insatisfaccion

con la vida.®

Tener un adulto mayor en el hogar modifica los roles dentro de la familia,
produciendo en ocasiones el debilitamiento de la socializacion del adulto
mayor, volviéndola monétona y aburrida.* Todo esto exige tener mayor
conocimiento sobre que significa ser adulto mayor en una sociedad
globalizada y dinamica, relacionarla con una buena calidad de vida para

lograr una mayor satisfaccion con la vida.*°

Interactuando con las personas adultas mayores del distrito de Chaglla, se
pudo recolectados mediante entrevista informal los siguientes enunciados:

“estoy satisfecha con mi vida tengo hijos y nietos, ellos son la razén de mi
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vida”, “el trabajo en la chacra es cansado que se requiere mucha fuerza y
a medida que envejezco el trabajo se hace méas duro; ya no se tiene la

LE 1]

fuerza de un joven”, “quisiera retroceder el tiempo cuando era joven. A esta

” “*

edad ya todo es triste los hijos hacen su familia y te dejan solo”, “no estoy

satisfecho con mi vida, me hubiera gustado tener otra. El trabajo de la
chacra es muy cansado ya no estoy para eso”, “me encuentro contento con
lo que he logrado, porque todo fue a medida de nuestras posibilidades, jme

gusta lo que hago en la chacra!”.

Teniendo en cuenta la problemética expuesta, se formula la siguiente

pregunta de investigacion:

lLb. FORMULACION DEL PROBLEMA

¢ CUAL ES EL NIVEL DE SATISFACCION CON LA VIDA EN EL
ADULTO MAYOR DEL DISTRITO DE CHAGLLA - HUANUCO JUNIO
201772

l.c. OBJETIVOS
I.c.1 Objetivo General

Determinar el nivel de satisfaccion con la vida en el adulto mayor

del Distrito de Chaglla - Huanuco, junio 2017.

I.c.2. Objetivos Especificos

¢ |dentificar el nivel de satisfaccion con la vida del adulto mayor

segun la dimension realizacion.

e Evaluar el nivel de satisfaccion con la vida del adulto mayor

segun la dimension felicidad.

e Medir el nivel de satisfaccion con la vida del adulto mayor segun

la dimension monotonia.

15



l.d. JUSTIFICACION

Tiene justificacion legal, porque esta enmarcado dentro de las politicas de
salud del adulto mayor, ademas la satisfaccién con la vida es un indicador
del desarrollo humano y de salud mental, basados en un envejecimiento
saludable. Estudiarlos ayudaria a resolver problemas reales, que se dan en
esta etapa de la vida para aprender a comprenderlos y considerarlos en los
proyectos de vida, para que el adulto mayor sea asumido como parte vital

del ciclo humano.

Al presentar un aumento en la esperanza de vida ha generado que nuestra
poblacién de adulto mayor aumentado en gran porcentaje. Por tanto es
importante conocer los cambios que surgen en la vejez y como son
manifestados en su conducta y su sentir, desafortunamente como sociedad
no comprendemos lo que implica llegar a esta etapa, la catalogamos como
pérdida y una fase de declive y no como un progreso del cual podemos
enorgullecer y aprender. Los resultados contribuiran a realizar programas
sociales dirigidas a mejorar la satisfaccion con la vida del adulto mayor, de

esta manera tener una vejez digna y mas llevadera

Los adultos mayores de las zonas rurales de nuestra serrania, son los que
reciben menos beneficios del sector salud, constituyendo un grupo
altamente vulnerable por las condiciones socioecondmicas que afrontan; el
profesional de Enfermeria se caracteriza por ofrecer un cuidado holistico
gue no solo se preocupa por la persona sino también su entorno familiar, el
adulto mayor comparte espacios intergeneracionales que pueden favorecer

0 desfavorecer su estado de satisfaccion con la vida.

El profesional de Enfermeria debe establecer los canales necesarios para
ofrecer un cuidado humano a poblacién adulta mayor de las zonas rurales

sobre aspectos que logren generar satisfaccion en el adulto mayor.

Estudios respecto a este tema son escasos o nulos, por tanto la necesidad

de estudios de investigacion sobre esta variable, es importante para
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establecer estrategias de trabajo conjunto en el equipo de salud para

contribuir con la salud de los adultos mayores de zonas rurales.

l.e. PROPOSITO

Los resultados del estudio seran entregados a los responsables del
establecimiento de salud del Distrito de Chaglla Huanuco, de esta manera
desarrollar planes estratégicos que aseguren mejorar la satisfaccion con la
vida del adulto mayor, con un compromiso intersectorial y de equipo
multidisciplinario para cubrir las necesidades de los adultos mayores, sobre
todo de aquellos que viven en estado de abandono por sus familiares. De
esta manera la Municipalidad de Chaglla, podra asignar presupuestos para

apoyar los programas de los adultos mayores del distrito.

Los hallazgos encontrados en este estudio, contribuiran con informacion
veraz para futuros estudios como marco de referencia y ademas para la
creacion de instrumentos acordes al nivel social y cultural de la poblacién

adulta mayor de zonas rurales.
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CAPITULO II: MARCO TEORICO

Il.a. ANTECEDENTES BIBLIOGRAFICOS
Internacionales

Srinavasan CJM. En el 2016 realiz6 un estudio descriptivo correlacional y
de corte transversal con el objetivo de evaluar la SALUD, TENSIONES
FAMILIARES, DEPENDENCIA Y SATISFACCION DE LA VIDA DE LOS
ADULTOS MAYORES. Realizado en 653 adultos mayores rurarel de la
india, quienes manifestaron deficiencias funcionales. Resultados: Los
principales hallazgos que encontré fueron 54% mujeres, 67% condicion
casados y 85% que viven con sus conyugues u otros familiares. La
puntuacion media de su estado de salud fue 2,5%. La puntuacion determiné
que los adultos mayores tenian un deterioro funcional de ligero a moderado
y que su satisfaccién con la vida esta relacionada con el estado de salud
del adulto mayor. Conclusion: los problemas de salud disminuye la

satisfaccién con la vida, porque genera dependencia y tensién familiar. *

Martins J, Liberalesso A. en el 2013 realizaron un estudio de tipo descriptivo
y de corte transversal con el objetivo de identificar los FACTORES
ASOCIADOS A LA BAJA SATISFACCION CON LA VIDA EN ADULTOS
MAYORES VIVIENDO EN LA COMUNIDAD. En 2,472 personas mayores
de 65 afios a mas de siete ciudades de Brasil. Resultados: El 65,7% de los
participantes eran mujeres. 11,3% de los ancianos no tenia enfermedad
cronica, 26,3% incontinencia urinaria y 54,4% reportaron problemas de
memoria, 24,2% tenia participacion social baja y 25,5% tenia una
participacion social alta. El 6,1% de los ancianos informaron que estaban
insatisfechos, el 28,2% estaban moderadamente satisfechos y el 65,6%
estaban muy satisfechos con la vida. Conclusion: La baja satisfaccion con
la vida se asocia con la presencia de dos a tres enfermedades cronicas y

baja participacion social.'?
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Ramirez M, Sau-Lyn. En el 2012 realizaron un estudio correlacional con el
objetivo de determinar los FACTORES ASOCIADOS A LA
SATISFACCION VITAL EN ADULTOS MAYORES DE 60 ANOS — CHILE.
En una muestra de 122 personas de 60 a 82 afios de edad de la ciudad de
Arica. Resultados: los varones muestran mayor satisfaccion hacia la vida
que las mujeres, asi mismo las personas casadas frente a las viudas.
Conclusion: Los adultos mayores muestran elevados niveles de
satisfaccion evidenciandose diferencias de acuerdo al género. Ademas
mientras que en los varones se encuentra asociado a los ingresos
econdmicos en las mujeres se asocian la compafia y la cercania de la

familia. 13

Kantin M, Morales J, Salazar B. En el 2012 realizaron un estudio
descriptivo de corte transversal con el objetivo de validar indice de
SATISFACCION CON LA VIDA EN LA TERCERA EDAD - MEXICO. El
estudio se desarroll6 en una muestra de 255 participantes voluntarios con
edades mayores a 60 aflos con quienes se aplicaron LSITA-SF, CESD-7 y
SF-12. Resultados: En tanto hombres como mujeres encontraron
satisfaccion con la vida, esto se manifiesta en el estilo de vida del adulto
mayor mexicano, que se encuentra abocado a la relacion familiar frente al
individualismo, ademas tienen mayor predisposicion a la vida social o que
puede estar asociado a su sensacion de satisfaccion y bienestar con la
vida. Conclusion: la escala LSITA de 11 reactivos muestra confiabilidad y

validez incipiente.*

Puig M, Rodriguez N, Farras J, Lluch M. En el 2011 realizaron una
investigacion aplicando el disefio de estudio de caso con el objetivo de
detectar la CALIDAD DE VIDA, FELICIDAD Y SATISFACCION CON LA
VIDA EN PERSONAS DE 75 ANOS O MAS ATENDIDAS EN UN
PROGRAMA DE ATENCION DOMICILIARIAS - ESPANA. Con una
muestra de 26 personas. Resultados: el 69,2% se encontraban bastante
satisfechos, 15,4 % muy satisfechos, de igual manera 15,4 % bastante
insatisfechos. En cuanto a la percepcion felicidad: 57,7% bastante feliz,

11,5% muy feliz y 30,8 % poco feliz. Conclusiones: la gran mayoria tiene
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una percepcion buena acerca de calidad de vida, respecto a la satisfaccion
con la vida mas de la mitad se encuentran satisfechos, pero ningun adulto
mayor se encuentra muy satisfecho, finalmente un poco mas de la mitad

son bastante felices.®
Nacionales

Risco P. En el 2007 realizo un estudio correlacional y transversal para
identificar el SOPORTE SOCIAL Y SATISFACCION CON LA VIDA EN UN
GRUPO DE ADULTOS MAYORES QUE ASISTEN A UN PROGRAMA
PARA EL ADULTO MAYOR. En 43 adultos mayores con edades de 65 a
83 afos inscritos en el programa del Adulto Mayor de Lima Metropolitana,
aplicando el muestreo de tipo no probabilistico incidental. Resultados: en
cuanto a la escala de satisfaccion con la vida, 34,88% son extremadamente
satisfechos, 44,19% satisfecho, 13,95% ligeramente satisfechos y 6,98%
ligeramente insatisfechos. En relacibn a la edad, encontraron que
generalmente los adultos mayores se sienten satisfechos
independientemente de la edad, el grupo de 75 a 83 afios se siente
ligeramente mas satisfechos que el grupo de 65 a 75 afios. En relacion a la
participacion social, las personas que viven solos se encuentran
ligeramente insatisfechos. Conclusion: Se ha encontrado que mas del 50%
de la muestra se encuentra entre satisfecho y extremadamente

satisfecho.1®

Los antecedentes mencionados, han ayudado a identificar la realidad
actual del adulto mayor, en relacion al nivel de satisfaccion con lavida,
como resultado de su interaccién con el medio social y familiar.
Asimismo se utiliz6 como marco de referencia, paralograr el progreso
de este trabajo de investigacion; donde de manera comparativa se
puede observar, la problematica que atraviesa una persona al
momento de adaptarse consecutivamente a los cambios propios del
envejecimiento. También reflejan la satisfaccion con la vida a nivel
internacional y nacional, lo que ha permitido seleccionar el

instrumento idéneo para la medicion de la variable.
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Il.b.

BASE TEORICA

» ADULTO MAYOR

Definicion del Adulto Mayor

Segun la OMS, define a los adultos mayores como la poblacién

comprendida por los mayores de 60 afos. Definir a un adulto mayor no

debe hacerse en términos de déficit sino de mantenimiento de su capacidad

funcional, por tanto es importante establecer estrategias adecuados para

su cuidado, asi como las disposiciones de consulta por especialidad

destinadas al adulto mayor. 6

Los adultos mayores se clasifican en tres grupos:

Adulto Mayor Autovalente: Persona competente de realizar las
actividades béasicas de la vida cotidiana como: ingerir alimentos,

aseo personal, cuidar su vestimenta, desplaza de un lugar a otro.'’

Adulto Mayor Fragil: aquel adulto que presenta disminucion de las
reservas fisiolégicas y mayor riesgo de declive, por lo que se
encuentra en una situacion de vulnerabilidad. todo esto condiciona
factores sociales asociados con aumento de la susceptibilidad a

discapacitarse y presentar mayor morbilidad y mortalidad. **

Adulto mayor dependiente: es aquella persona que presenta algun
tipo de limitaciones funcionales y perdida sustancial del estado de
reserva fisiolégico, entendida como una restriccion en la capacidad
fisica o mental, que limita o impide el desempefio de una vida

independiente. 17
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Cambios en el adulto mayor

El envejecimiento normal va acompafado de ciertas modificaciones tanto
en la funcion neuroldgica, como en el aspecto externo (piel, estatura, pelo.
etc.) Asimismo en los diferentes sistemas (cardiovascular, respiratorio,
digestivo, genitourinario y locomotor). Pero todas esas modificaciones no
tienen por qué incapacitar a las personas mayores a llevar una vida normal,
ademas de unos habitos saludables se pueden mejorar considerablemente

la calidad de vida en la vejez. 1819
Cambios fisicos

Los cambios mas resaltantes durante la fase de envejecimiento, suele ser
los que afectan a la piel, cambiando la textura asiendo que vuelva mas
seca, aspera y menos elastica; sumando un adelgazamiento de la piel por
la disminucion en la produccién del acido hialurénico, menos
vascularizacion 'y disminucibn en la produccion colageno, como
consecuencia de estos cambios se da arrugas, flacidez y la sequedad. Otro
de los cambios mas resaltantes se evidencia en el cabello, el cual se torna
mas delgado y va perdiendo la pigmentacion poco a poco, volviéndose

cada vez mas canoso. 1°

Sistema musculo esquelético, constituye la alteracion de la estatura por
afeccion de la columna vertebral, como consecuencia del adelgazamiento
de las vértebras asi como de los discos intervertebrales y el proceso de
osteoporosis. La masa muscular disminuye, dando lugar a la disminucién

del peso corporal por consiguiente, una debilidad musculas progresiva.819
Cambios cognitivos

Durante el envejecimiento se ve afectado los érganos del sentido y un
decaimiento del sistema nervioso central. Los cambios cognitivos se
relaciona con el declive de la menoria, que se ve afectado durante el propio
proceso de envejecimiento normal. Abarcan desde los cambios

neuroldgicos y circulatorios que repercute en el funcionamiento cerebral,
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oxigenacion y nutricion celular. Ademas afecta la perdida de interés por el

entorno, el sentimiento de impotencia y estado depresivo.®20

El signo caracteristico de los cambios cognitivos durante la vejez, es la
pérdida progresiva de la memoria. Uno de los aspectos que involucra gran
amenaza para el bienestar e incluso para la integridad personal. La mayoria

de los adultos refieren la perdida de la memoria con mayor angustia.

Los cambios en la capacidad de procesamiento vinculados con el
envejecimiento, reflejar algin deterioro neurologico teniendo mayor
impacto en el aspecto cognoscitivo. Esto produce la disminucion en la
velocidad de procesamiento cognitivo afectando la rapidez mental, de esta
manera se entiende del porque un adulto mayor tiene dificultad para

aprender cosas nuevas en comparacion con afios anteriores. *°

Teniendo en cuenta la lenta evolucion de los cambios cognitivos, resulta
dificil evaluar el alcance de las perdidas debido a que los adultos mayores
irAn adaptandose poco a poco. La memoria solo no tiene significado tiene
gue estar acompafiado de estrategias de mantenimiento de la memoria

como: lista, agendas y notas. %°

Cambios sociales

Para explicar los cambios sociales en los adultos mayores se hace

necesario mencionar algunas teorias como:

Teoria del Desligamiento, que hace referencia la disminucién de
interacciones sociales de la persona mayor, una tendencia a desligarse de
actividades sociales. Lo que origina pérdidas afectivas, sociales y
cognitivas. La premisa basica de dicha teoria refiere que es algo natural y
deseable dado que las personas mayores se encuentran cada vez en una
situacion dificil de poder participar de actividades sociales y/o

compromisos. 1°
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Teoria de la actividad, establece que las pérdidas de actividades
contribuyen a la disminucioén de la funcionalidad. Aquellas personas que se
mantienen activas retrasan o enlentecen las consecuencias del declive por
envejecimiento. Esto a su vez plantea que si bien la vejez es marcada por
el constante aporte social y psicologico, considerando que los adultos
mayores deben mantenerse activos. Uno de las principales necesidades

para lograr un ajuste satisfactorio.'®

Uno de los cambios mas importantes en esta etapa tiene que ver con la
jubilacién. Resulta impoértate aclarar que aparenta traer ciertos problemas
adaptativos, la jubilacion puede convertirse en una experiencia positiva bajo
cuatro premisas: si el retiro es planificado, voluntario, los ingresos
econdmicos son adecuados, cuando el trabajo no es lo Unico importante en

la vida del individuo .1°

Otro de los cambios contribuyen las pérdidas afectivas; caracterizado por
la salida de los hijos y pérdida del conyuge y amistades, estos cambios van
acompafados de gran tensién emocional y sentimientos de soledad. Uno
de los desafios mas complejos en ésta etapa, es la pérdida del conyuge
frente a la adaptacion. Estudios demuestran que la viudez suele traer mayor
dificultad para los hombres que para las mujeres al momento de adaptarse

a su nueva etapa de vida.1®

> SATISFACCION CON LA VIDA

La satisfaccion con la vida en el adulto mayor, se define como la percepcion
positiva respecto que tan a gusto se encuentra ante el envejecimiento, lo
gue repercute en su bienestar. El logro de la satisfaccion con la vida en un

componente psicoldgico que tiene relaciéon con la salud y la mortalidad. %!

Las personas insatisfechas tienen mayor riesgo de morir prematuramente,
sufrir de algunas patologias, ademas disminucién de la fuerza fisico para

realizar actividades cotidianas todo esto influye en el sentido que tiene
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sobre la satisfaccion de vida. A diferencia de mejores condiciones
sociodemograficas, educacion, vivienda e interaccion con la sociedad, esto

van de la mano con el bienestar y la satisfaccion.?!

Segun Diener la Satisfaccién Vital tiene relacionada con la felicidad, afecto
positivo y bienestar subjetivo, la valoracion en torno a esto incluye la
presencia de emociones como: alegria, euforia, satisfaccion, orgullo, carifio

y éxtasis. 2t

Segun Neugarten, Havighurst y Tobin, el bienestar personal o la
satisfaccion con la vida, constituyen uno de los pilares para un
envejecimiento exitoso. Al examinar el bienestar personal de los adultos
mayores podemos conocer sus emociones, condiciones y su dinamica de
vida, lo cual permite acercarnos al proceso de envejecimiento y la realidad

social de los adultos mayores 202

En la vida cotidiana, uno de los componentes importantes es la satisfaccion
con la vida. Se relaciona con una mayor autoconfianza, autoestima, afecto,
emociones frente a competencias personales, capacidad de afrontar
diversas situaciones y la conducta adaptativa.'® La mayoria de los estudios
en relaciébn a la satisfaccion con la vida esta orienta a diferencias

socioeconémicas como: los ingresos econémicos, educacion y el empleo.??

Uno de los hallazgos constantes es la relacion positiva entre la salud y la
satisfaccion con la vida. Al momento de examinar la edad y la satisfaccion
vital con la salud percibida, los resultados sugieren un patréon donde los
individuos esperan un declive en la salud y la perdida de factibilidad con el

incremento de la edad.??

Considerando que el bienestar subjetivo no disminuye necesariamente con
el aumento de la edad, debido a que las personas se adaptad a las
circunstancias donde se encuentran inmersos; de esta manera se cambia

la imagen del anciano cansado y deprimido por ley natural.?
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Teorias sobre satisfaccion con la vida

Durante las Ultimas tres décadas se han planteado teorias sobre la
satisfaccion con la vida, quedando reflejada en dos posturas teéricas (Diez
y Sanchez, 2002). Asume que la satisfaccion con la vida depende de la
suma de las satisfacciones en cada uno de los dominios de la vida como:
matrimonio, estudios, trabajo, etc. La suma de todo esto hace que la
persona tenga una percepcion global del bienestar subjetivo (teoria
Bottom - Up). La segunda postula que la satisfaccion en general,
determina en nivel de satisfaccion en cada uno de las areas vitales,
teniendo una vision de los diferentes contextos en donde actian (teoria

Top — Down).2®

Bienestar personal en el envejecimiento

Diener 1994, refiere que el bienestar personal son caracteristicas
individuales en relacién a las experiencias propias por cada individuo a
menudo se admite que el contexto fisico y mental influyen en el bienestar
personal. Otro punto es la dimension global que implica una valoracién de
todos los aspectos de la vida que frecuentemente se le denomina

satisfaccion vital.23

La mayoria de los autores coinciden en tres elementos: aspecto positivo,
aspecto negativo y satisfaccion con la vida. Ryff (1995) amplia el concepto
de bienestar personal teniendo en cuenta la aceptacién y crecimiento

personal, asi como la adaptacion e integracion al ambiente social.?3

Segun Neugarten, Havighurst y Tobin (1961). Los elementos primordiales
para un envejecimiento exitoso constituyen el bienestar personal y la
satisfaccion con la vida. Teniendo en cuenta un concepto globalizado que
se involucra la satisfaccion, felicidad, la vida considerado como un todo, al

examinar el bienestar personal de los adultos mayores podemos conocer
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sus sentimientos, condiciones y dinamica de vida. Lo que permite evaluar

el proceso de envejecimiento y la realidad social del adulto mayor. 23

El bienestar subjetivo relacionado a la satisfaccién con la vida

Es la percepcion de un estado interno de homeostasia, acompafiado de un
acto afectivo agradable, es la valoracion cognitiva de la vida cuyos
indicadores son la satisfaccion por la vida y la felicidad. Diener lo clasifica
en tres componentes: aspecto positivo, ausencia de afecto negativo y
satisfaccion por la vida. El aspecto positivo hace referencia a la denomina

“felicidad”.2*

Autores como Pavot y Diener plantean que el bienestar subjetivo esta
constituido por un componente afectivo (dividido en afecto placentero y
displacentero). Mientras que el bienestar subjetivo se refiere a las
reacciones emocionales, la satisfaccion se refiere a la apreciacion que el
individuo tiene acerca de su vida, proceso que incluye juicios cognitivos

mediante las cuales se avalla la calidad de vida.

Dimensiones de la satisfaccion con la vida

Realizacion. Maslow. Define la realizacion personal o autorrealizacion,
como una necesidad basica de los seres humanos, el cual motiva el
comportamiento de cada uno de las personas, una vez que la persona logra
su autorrealizacion experimentar bienestar, armonia y felicidad de esta

manera incrementa su autoestima.?®

Calidad de vida es un estado de satisfaccion general, que deriva de la
realizacion de las potencialidades de la persona. La realizacion tiene
aspectos subjetivos y aspectos objetivos. La primera es una sensacion
subjetiva de bienestar fisico, psicologico y social, ademas incluye aspectos

como la intimidad, expresion emocional, seguridad, realizacion personal y
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la salud objetiva. La segunda el bienestar material, las relaciones
armonicas con el ambiente fisico, social y la salud objetiva percibida. 26

En la vida todo tiende a desarrollarse, con lo que todos estamos llamados
a realizarnos; dentro de nosotros existe una fuerza o impulso dindmico lo
gue nos motiva a realizarnos y sacar afuera todo nuestro potencial de esta
manera lograr la autorrealizacion. Maslow coloca la realizacion en la cima
de la piramide y lo denomino “motivacion de crecimiento”, “necesidad de
ser y autorrealizacion”. Quiere decir el desarrollo del potencial personal a

través de una actividad especifica.?®

Felicidad. Es la percepcion subjetiva que la persona manifiesta, pues no
es solamente la expresion de los afectos sino que también incluye la
valoracién de los mismos a través del tiempo. El bienestar y la felicidad van
siempre de la mano. La felicidad mejora la satisfaccibn en todos los
aspectos de la vida, incluyendo nuestra salud biopsicosocial y las

relaciones interpersonales.?’

La felicidad es como un puzzle en que siempre le falta alguna pieza. Es
sumergirnos en un mar sin orillas, son tantos los matices que es dificil
atraparlo en sus ricas y diversas dimensiones. A la vez es la valoracién
general del ser humano una sensacion metida en sus entrafias. La felicidad
es ante todo un estado de animo, un paisaje interior a través del cual se
encuentra consigo mismo, una mezcla de alegria y paz interior. EI que no

sabe lo que desea no puede encontrar la felicidad.?’

Se debe considerar el envejecimiento humano como el proceso que es,
pero integrado a todo un sistema multifactorial y multidimensional. Donde
lo que se realiz6 antes de los 60 afios implica un mejor mafiana y lo que se
realiza durante y después de los 60 afos reflejan en un mafiana feliz o

almenas mas llevadero.28

Monotonia. Es la uniformidad o falta de matices en diversas cosas, falta

de variacion que produce aburrimiento o cansancio. Rutina es una
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costumbre o hébito que se adquiere al repetir una misma tarea o actividad,

muchas veces esto trae como consecuencia el aburrimiento.

El aburrimiento es un estado de animo que implica falta de ganas y
desmotivacion. Existen diversos factores que llevan a las personas
mayores a tener una vida mono6tona como: salida de los hijos, perdida del
conyuge Yy jubilacion que conlleva un nuevo estilo de vida mas flexible en

horarios.?°

En cualquier caso, la monotonia nubla las perspectivas del futuro, reduce
las relaciones sociales y disminuye el interés respecto a lo que acurre

alrededor de uno.?®

Escala de la satisfaccion con la vida del adulto mayor

Muy satisfecho: los adultos mayores que se encuentran en esta categoria
estan encantados con sus vidas y perciben que las cosas le van de
maravilla. Puede que su vida no sea perfecta, pero percibe que le esta
sacando provecho. Los retos que tiene que afrontar ahora podrian

aumentar su satisfaccion.?3

Satisfecho: los adultos mayores que se encuentran en esta categoria se
encuentran a gusto con sus vidas y perciben que las cosas le van bien.
Naturalmente sus vidas no son perfectas pero manifiestan que la mayoria
de las cosas de su vida son buenas. Para la mayoria de las personas de

esta categoria la vida es agradable en los diferentes &mbitos de la vida.?®

Insatisfecho: los adultos mayores que se encuentran en esta categoria
estan en gran medida insatisfechos con sus vidas. Manifiestan que buena
parte de su vida no van bien, como la respuesta a suceso reciente como:
divorcio, viudez y abandono del trabajo. Una persona con bajo nivel de
satisfaccion no suele “funcionar” correctamente por que la infelicidad actua

como distractor.?3
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Muy Insatisfecho: las personas que se encuentran en esta categoria se
encuentran extremadamente infelices en relacion a su vida actual. En
ocasiones esto es una respuesta a sucesos negativos como: la muerte de
un ser amado y el desempleo. Ademas es la respuesta a problemas
continuos como: casos de alcoholismo y/o adicion. Sin embargo, la
insatisfaccion en este rango es debido al mal funcionamiento de muchas

areas de la vida.?3

> TEORIA DE CALLISTA ROY

Modelo de adaptacion que nace de la experiencia personal y profesional de
la teorista como enfermera pediatrica, al observa la facilidad que tienen los
nifios al adaptarse a los cambios, de igual forma influyo en ella las creencias
con relacién al ser humano y la motivacion de Dorothy Johnson (autora del
modelo de sistemas conductuales). Este contiene cinco elementos

fundamentales:

Persona: ser adaptable a través de procesos de aprendizaje adquiridos
mucho tiempo atras. Paciente es la persona que recibe los cuidados, para
el estudio seria el adulto mayor de la zona rural.

Meta: que la persona se adapte al cambio, el envejecimiento es un proceso
de adaptacién al cual el adulto mayor tiene que adecuarse para

experimentar satisfaccién con la vida.

Salud: es el proceso por el cual una persona esta integrada de manera
total, la capacidad de cada persona para adaptarse a los diferentes
estimulos del entorno, en caso del adulto mayor requieren mantenerse
integrados de manera individual y colectiva para el logro de una salud

optima.

Ambiente y Entorno: son todas las situaciones y costumbres que rodean
y determinan el comportamiento del individuo al adaptarse, en basa a su

sistema adaptativo. Este se diferencia del entorno por considerar sus
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experiencias interpersonales. El adulto mayor se encuentra en un entorno
intergeneracional que lo confronta continuamente con su grupo familiar y

social.

Enfermeria: profesional del cuidado que promueve la adaptacién de las
personas, que busca mantener la integridad y la dignidad. Se encarga de
promover, mantener y mejorar la salud, calidad de vida y el apoyo de una

muerte digna.

Los mecanismos de afrontamiento y moddulos de adaptacion van a

depender de estas tres clases de estimulo.

Focales: Los que afectan de manera inmediata y directa a la
persona en un momento determinado.

Contextuales: estos contribuyen al efecto del estimulo focal,
pueden mejorar o disminuir a adaptacion.

Residuales: son factores ambientales dentro y fuera del sistema
adaptativo como: creencias, actitudes y factores que proceden de
experiencias pasadas y que pueden tener influencias en la situacion

actual.

Es importante recalcar que existen en la Teoria de Callista Roy cuatro

métodos de adaptacion:

Las necesidades fisiolégicas basicas: Referidas a la circulacion,
temperatura corporal, oxigeno, liquidos organicos, suefio, actividad,

alimentacion y eliminacion.

La autoimagen: El yo del ser humano debe responder a los cambios del
entorno.

El dominio de un rol o papel: cada persona cumple un rol diferente en la
sociedad, de acuerdo a su situaciéon o rol de madre, padre, enfermo,

jubilado. Por tanto este papel cambia de acuerdo a los escenarios.
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Interdependencia: la autoimagen y el dominio del papel social de cada
individuo interacciona con las personas de su entorno, ejerciendo y
recibiendo influencias, este genera relaciones de interdependencia, que se

pueden modificar de acuerdo a los entornos. °

» ROL DE LA ENFERMERA FRENTE AL ADULTO MAYOR

Los cuidados de Enfermeria, en este caso gerontoldgicos, promueven la
salud y previene la enfermedad, esto establece en la persona mayor y su
entorno circunstancias que le permiten: incrementar la satisfaccion con la
vida, reducir y compensar las pérdidas de salud y las limitaciones
relacionas con la edad, facilitar el diagnostico, alivio y tratamiento de las
enfermedades que ocurren en la vejez. Teniendo en cuanta a Callista Roy
promover la adaptacion. Teniendo una amplia variedad de escenarios que
se extiende desde la comunidad hasta los institutos de mas alta

complejidad.3!

El profesional de enfermeria desempefia las siguientes actividades:
educacion, cuidados o asistencia directa; administrativa y de supervision.
Teniendo en cuenta las caracteristicas y problematica que tiene cada
persona especialmente los adultos mayores, quienes son mas susceptibles
a los cambios fisicos, psicolégicos y también sociales, considerando una
problematica mayor si son adultos mayores de una zona rural que tienen
Sus propias creencias y son muy reservados al momento de exponer su
problemas. Es por eso que los cuidados que brinda Enfermeria son
indispensables, enfocados en un éarea especifica que promuevan y
contribuyan con la adaptacion y con los estilos de vida del adulto mayor

ayudando en la satisfaccion vital. 3t

Para su desarrollo exitoso, se necesita que el equipo esté capacitado al
evaluar la salud fisica, psicologica y social del adulto mayor y su grupo

familiar, utilizando la entrevista, observacion y el examen fisico.
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La enfermera en muchas ocasiones es la Unica profesional que se
encuentra en los centros y puestos de salud de las zonas mas aledafias de
nuestro pais, lugares donde ponen en practica sus experiencias y
conocimientos para bridar un cuidado humanizado dirigido al adulto mayor
teniendo en cuenta que son personas muy vulnerables a los cambios y con

culturas muy propias de su regién que en ocasiones dificulta el trabajo.

Teniendo en cuenta que la vejez es considerado como la fase de declive;
uno de los aportes de enfermeria tiene una vision dirigida a mejorar la
satisfaccion del adulto mayor, de esta manera tener una vejez digna y mas

llevadera.3!

Il.c. HIPOTESIS

ll.c.1. HIPOTESIS GLOBAL

Los adultos mayores del Distrito de Chaglla — Huanuco presentan

insatisfaccion con la vida, junio 2017.

ll.c.2. HIPOTESIS DERIVADAS
e Los adultos mayores respecto a la dimension realizacién con la
vida se encuentran insatisfechos.
e Los adultos mayores respecto a la dimensién felicidad con la
vida se encuentran insatisfechos.
e Los adultos mayores respecto a la dimensién monotonia con la

vida se encuentran insatisfechos.

[l.d. VARIABLE (Univariable)

Nivel de satisfaccion con la vida.
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Il.,e. DEFINICION OPERACIONAL DE TERMINOS

Nivel de satisfaccion con lavida. Es el nivel de bienestar subjetivo, que
manifiesta el adulto mayor en referencia al juicio emitido a partir de sus

propias experiencias y afrontamiento a lo largo de su vida.

Realizacion. Implica el anhelo por conseguir la plenitud interior, en relacion
al cumplimiento de las metas; la cual motiva al adulto mayor y le permite

experimentar bienestar, armonia y felicidad.

Felicidad. Es un estado de animo que experimenta el adulto mayor que se
siente plenamente satisfecho por gozar de lo que desea. Por tanto el adulto

mayor se encuentra contento consigo mismo y con paz interior.

Monotonia. Es la falta de variacion para realizar actividades, el adulto
mayor experimenta monotonia por la flexibilidad de horarios interpretados
como aburrimiento, esto surge como consecuencia de repetir las mismas
tareas o actividades. Por lo cual el aburrimiento es un estado de animo

propio de la monotonia.
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CAPITULO lIl: METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION

lll.a. TIPO DE ESTUDIO

El estudio es de enfoque cuantitativo por que la medicidn de la variable se
da en términos numéricos. El tipo de estudio fue descriptivo pues se
determind el comportamiento de la variable de estudio y se describié el nivel
de satisfaccion del adulto mayor sin ejercer ningun tipo de cambio o
modificacion de manera intencionada. Corte transversal dado que la
recoleccion de datos se realizd6 en momento determinado haciendo un corte

en el tiempo.
lll.b. AREA DE ESTUDIO

El estudio se realiz6 en el distrito de Chaglla — Huanuco, una zona rural, el
distrito cuenta con un centro de salud I-3 “A- CLAS Chaglla” por razones
culturales el centro de salud brinda atencién los todos los dias incluyendo
los domingos, esto se debe a que las personas que residen en las zonas
lejas del distrito; los domingos en forma de paseo visitan el pueblo
aprovechando para acudir al centro de salud y realizar compras para la
semana. Una institucion educativa primaria y secundaria, este distrito se

encuentra a tres horas de la capital del departamento.

Fue creado mediante la ley N° 2889 el 29 de noviembre de 1918, durante
el gobierno del presidente José Pardo y Barreda. Es uno de los distritos

mas importantes por su gran produccion de papas.

Tiene un desarrollo econémico por su ubicacion, que es considerada
"puerta de entrada" hacia la cuidad de Pozuzo y Puerto Inca, siendo un
lugar con un inmenso potencial energético debido a que el rio Huallaga

desciende rapidamente por su escarpada geogréfica.
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> DESCRIPCION DEL DISTRITO

Chaglla es una zona rural donde la principal actividad es la agricultura, que
les genera ingresos economicos especialmente con el cultivo de la papa;
su poblacién general hasta el afio 2015 era de 11.768 habitantes, sus
viviendas son de material noble pero por costumbre también existen casa
de adobe tanto en el distrito como en las zonas aledafias. Respecto a los
servicios solo cuentan con agua potable y desagle en la zona centro del
distrito ademas de un escaso alumbrado publico, hasta la fecha no cuentan
con asfaltado en todas las vias.

El distrito se encuentra ubicado a 3 000 metros sobre el nivel del mar, lo
que genera un clima de 15 °C alcanzando 0°C en las madrugadas, tipico

en los meses de verano.

Respecto a la actividad productiva los adultos mayores de dicho distrito aun
practican el cultivo de la tierra quedando expuestos a los cambios
climatoldgicos y el estado fisico que juegan un papel importante para este
tipo de trabajo; adquiriendo problemas de salud lo que influye con la
satisfaccion con la vida. Los adultos mayores de dicho distrito tienen una
idea muy costumbrista respecto a su salud, ocasionado que no acudan

oportunamente al centro de salud para el tratamiento de sus dolencias.

En el aspecto psicosocial muchos de estos adultos mayores experimentan
la soledad por la ausencia de los miembros de su familia, canalizando sus
emociones en el trabajo y reuniones sociales, aun asi su actitud con el
entorno es muy defensiva, pues su manera de pensar difiere con los

cambios actuales, teniendo temor al cambio.

La falta de dinero que afrontan los adultos mayores de estas zonas hace
gue dependan de sus familiares y que participen de programas sociales,
por otro lado los programas sociales como “Pension 65” y el Programa de
“Vaso de Leche” no cubren todas sus necesidades béasicas. Al no cubrir con
las necesidades, estas personas se ven en la obligacion de trabajar.

Ocasionando muchas veces problemas de salud e insatisfechos.?
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lll.c. POBLACION Y MUESTRA

La poblacion del estudio estuvo constituido por 290 adultos mayores que
estan inscritos en el Programa Pension 65. Muestra fue de 165 adultos
mayores seleccionada por el muestreo probabilistico (Ver Anexo 3).
Considerando los criterios de inclusion y exclusion propuestos por la

investigadora.

Criterios de inclusién

e Adultos mayores de 65 afios de edad de ambos sexos.

e Personas adulto mayor que residen en el distrito de Chaglla —
Huanuco por mas de 1 afio.

e Adulto mayor que desean participar voluntariamente con el estudio

de investigacion previa informacion y firma del consentimiento.

Criterios de exclusion:

e Adulto mayor con trastornos del sensorio.
e Adulto mayor que solo estén viviendo temporalmente en el distrito
de Chaglla - Huanuco.

¢ Adultos mayores que no pertenecen al programa pension 65

lll.d. TECNICA E INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS

La técnica que se utilizo en el estudio de investigacion fue la encuesta y el
instrumento un cuestionario validado por Kantin Marin M, Moral de la Rubia
J, publicado en el afio 2013 denominado “Life Satisfaction Index for the third
age” (LSITA — SF). El cuestionario ha sido validado en Cataluiia y aplicado
en poblacibn Mexicana en 255 adultos mayores, con lo cual quedo
comprobada su aplicabilidad en personas adultas mayores de 60 afios a
mA4&s, con una consistencia interna de Alfa de Cronbach=0,80.
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Este instrumento propone como uno de los indicadores subjetivos del
envejecimiento exitoso, un modo de auto concepto relacionado al modelo
de adaptacion de Callista Roy. El cuestionario LSITA-SF contiene 11
reactivos o items que permiten medir la satisfaccion general de la persona
con la vida. ** Las opciones de respuesta van de 1 a 5, donde 5 =
totalmente de acuerdo, hasta 1= totalmente en desacuerdo

El instrumento esta constituido por las siguientes dimensiones:
e Realizaciéon: 1,2,3,4y5
e Felicidad: 6,7,8y9
e Monotonia: 10y 11

Por el escaso uso del instrumento en la realidad nacional, se sometio al
juicio de cinco expertos, profesionales especialistas en el temay el area de
investigacion, quienes con sus observaciones procedieron a la correccion
de los items para una mejor comprension de los items de los adultos
mayores. Luego de la revision de la concordancia de los expertos se realizé
la prueba Binomial y se realizé la prueba piloto para obtener resultados de

confiabilidad a través del Alfa de Cronbach. (Anexos 3y 4)

lll.e. DISENO DE RECOLECCION DE DATOS

Para la aplicacion del instrumento se presentd el permiso correspondiente
a la Municipalidad del Distrito de Chaglla - Huanuco, a través de una
solicitud donde se pide el permiso para poder aplicar el instrumento de
investigacion, poniendo en claro los objetivos del trabajo y que solo

participaran personas que deseen, sin ninguna obligacién o coaccion.

Luego de la seleccion de los adultos mayores participantes, se procedioé a
explicarles los objetivos del estudio y se les solicito su autorizacion a traves

del consentimiento informado.

La recoleccion de datos se desarrollo de la siguiente manera: nos

presentamos cordialmente ante las personas seguido se explico los
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objetivos del estudio y en palabras sencillas el llenado del cuestionario,
ademds se les informo que el llenado del cuestionario es anénimo, al

finalizar se les agradeci6 por su participacion.

Durante la recoleccién de los datos se consideraron los principios éticos
que regulan la aplicacion de la investigacién, como la participacion libre,
voluntaria de los adultos mayores sin la obligacion de participar en la
investigacion y salvaguardando la identidad de los participantes, asi como
respetando ademas los principios de justicia no mostrando ningun tipo de

discriminacion y evitando los riesgos para su salud fisica y emocional.

lIl.f. PROCESAMIENTO Y ANALISIS DE DATOS

Se elabord la codificacion de cada item de respuesta logrando mayor
control del trabajo de tabulacion. Para analizar e interpretar los resultados
se utilizd el Programa Estadistico SPSS y el Programa Microsoft Excel.
Asimismo, la estadistica descriptiva se utilizé para elaborar los resultados

mediante tablas y graficos de frecuencias y porcentajes.
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CAPITULO IV: ANALISIS DE LOS RESULTADOS

IV. RESULTADOS

TABLA 1
DATOS GENERALES DEL ADULTO MAYOR DEL
DISTRITO DE CHAGLLA - HUANUCO

JUNIO 2017

DATOS CATEGORIA n =165 %

Edad 65 a 69 afos 102 62
70 a 79 afos 40 24

80 afos a mas 23 14

Sexo Masculino 80 48
Femenino 85 52

Grado de instruccion Sin instruccion 52 32
Primaria 89 54

Secundaria 24 14

Estado civil Soltero 8 5
Casado 87 53

Conviviente 42 25

Viudo 25 15

Divorciado 3 2

Los adultos mayores tienen edad de 65 a 69 afios 62% (102), sexo
femenino 52% (85), grado de instruccion primaria 54% (89) y estado civil
casado 53% (87).
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GRAFICO 1

SATISFACCION CON LA VIDA EN EL ADULTO MAYOR DEL
DISTRITO CHAGLLA — HUANUCO
JUNIO 2017
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Los adultos mayores manifiestan insatisfacciéon con la vida 56% (92),
satisfecho 30% (50), muy satisfecho 6% (10) y muy insatisfecho 8% (13).
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GRAFICO 2

SATISFACCION CON LA VIDA EN EL ADULTO MAYOR
DISTRITO DE CHAGLLA SEGUN DIMENSION
REALIZACION HUANUCO
JUNIO 2017
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Los adultos mayores manifiestan satisfaccion con la vida respecto a la

realizacion 46% (76), en un segundo lugar mostraron insatisfecho 34% (56),

en tercer lugar se evidencio muy satisfecho 13% (21) y en el ultimo lugar

muy insatisfecho 7% (12).
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GRAFICO 3

SATISFACCION CON LA VIDA EN EL ADULTO MAYOR
DISTRITO DE CHAGLLA SEGUN DIMENSION
FELICIDAD HUANUCO
JUNIO 2017
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Los adultos mayores manifiestan insatisfaccion con la vida respecto a la
felicidad 44% (72), en segundo lugar mostraron satisfecho 30% (50), en
tercer lugar se evidencio muy insatisfecho 16% (26) y en ultimo lugar muy
satisfecho 10% (17).
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GRAFICO 4

SATISFACCION CON LA VIDA EN EL ADULTO MAYOR
DISTRITO DE CHAGLLA SEGUN DIMENSION
MONOTONIA HUANUCO
JUNIO 2017
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Los adultos mayores manifiestan insatisfaccion con la vida respecto a la
monotonia 55% (90), en segundo lugar mostraron satisfecho 25% (42), en
tercer lugar se evidencio muy satisfecho 12% (20) y en dltimo lugar muy
insatisfecho 8% (13).
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IV. b. DISCUSION

La satisfaccion con la vida, constituyen uno de los principales criterios para
un envejecimiento exitoso, porque pueden mejorar la capacidad del adulto
mayor para enfrentarse a las situaciones adversas determinadas por la
aparicion cambios caracteristicos de esta etapa y la vez mejorar la

capacidad de adaptarse a diversas y nuevas situaciones.!?

Con relacion a los datos sociodemograficos, los adultos mayores tienen
edades comprometidas entre 65 a 69 afios 62%, mujeres 52%, y casados
53%. Estos hallazgos se aproximan a lo hallado por Srinavasan CIJM'!, que

encontrd mayor proporcion de mujeres 54% y 67% eran casadas.

El adulto mayor experimenta una diversidad de cambios sobre todo a nivel
social, el soporte familiar es importante para afrontarlos, los resultados
muestran que la mayoria son mujeres y tienen una pareja, la forma de
afrontamiento de la adultez mayor también esta diferenciada por el género,
las mujeres manifiestan un mayor soporte emocional. Los varones hacen
mayor resistencia a los cambios sobre todo al tener que abandonar las
labores que generaban ingresos econdmicos para la familia, afrontar la

jubilacién es un tema complejo en los varones.

Por otro lado se produce también en ocasiones el aislamiento social, los
hijos adquieren un hogar propio, enfrentan situaciones de pérdidas de los
miembros de su familia, las reuniones con los amigos son menos
frecuentes. La transicion demografica ha producido una incrementacion de
la poblacién adulta mayor, por tanto en cada hogar hay adultos mayores,
como premisa basica en la teoria del Desligamiento hace referencia que
ocurre una disminucion en las interacciones sociales que supone una

menor participacion social.

Para el profesional de Enfermeria estos resultados permitirian establecer
estrategias para el trabajo con el adulto mayor de las zonas rurales,

conociendo su perspectiva sobre la satisfaccion con la vida y realizar un
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abordaje diferenciado a lo que se viene haciendo con los adultos mayores

en zonas rurales.

En cuanto al nivel de satisfaccion con la vida del adulto mayor, en este
estudio 56% presentan insatisfaccion con la vida, estos resultados difieren
a lo encontrado por Risco P*® quien encontré que el 44,19% se sentian
satisfecho con la vida, es posible que la diferencia porcentual encontrada
se deba a que son diferentes realidades una urbana y otra rural. Se deba a
que la gran mayoria de las personas mayores se dedican al trabajo de
campo, sin muchas expectativas hacia el logro de la autorrealizacion, sin
tener las mismas oportunidades de acceso a trabajos mejor remunerados,
poco acceso a los servicios de salud y a las redes sociales con que cuentan

los adultos mayores residentes en la capital peruana.

La insatisfaccion que perciben los adultos mayores del estudio es diferente
a los resultados revisados en las diferentes investigaciones internacionales
y nacionales, los contextos rurales en el Peri son méas vulnerables a
padecer situaciones que vayan en contra de los adultos mayores, afectando
su satisfaccion con la vida, elemento fundamental para aspirar entre los
adultos mayores a tener calidad de vida, que mejore también la expectativa
de vida, como consecuencia que es natural que el adulto mayor tiene que

adaptarse a las necesidades de su vida actual.

La adaptacion requiere segun Callista Roy de un andlisis de los procesos
de adaptacioén, que sugiere cambios en sus diferentes dimensiones, en esta
transicion los adultos mayores pueden experimentar satisfaccion e
insatisfaccion de acuerdo a los entornos, a los que también hace referencia
Roy, considerando que el area rural tiene mayores matices culturales que

pueden afectar su conducta.

Respecto a la dimension realizacion en el adulto mayor se encontré un 46%
de los adultos mayores estaban satisfechos, 34% insatisfechos, 13% muy
satisfechos y 7% muy insatisfechos. La realizacion para el adulto mayor
cumple un papel importante para que encuentre la satisfaccion vital, esto

ganado a través de las experiencias vividas, el anhelo por conseguir la
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plenitud interior, lo lleva a analizar si cumplio sus metas y objetivos trazados
como parte de su proyecto de vida; este cumplimiento de sus expectativas
favorecen sus sentimientos de realizacion en su vida generando bienestar,

armonia y felicidad, favoreciendo su autoestima.

En esta dimensién no se han encontrado resultados para la confrontacién
pero, de acuerdo a lo descrito por Roy en su teoria de la adaptacion, es
importante direccionar las actividades para el logro del proceso de
adaptacién al envejecimiento, estos cambios pueden mediar como

estimulos focales porque afectan de manera mediata su estilo de vida.

En relacion a la dimension felicidad el adulto mayor muestra un 44% de
insatisfaccion, 30% satisfecho, 16% muy insatisfecho y 10% muy
satisfechos, estos hallazgos discrepan de lo encontrado por Puig M,
Rodriguez N, Farrds J, Lluch M® quienes encontraron en su estudio
bastante feliz 57.7%, muy feliz 11,5%, poco feliz 30,8%. Por tanto
concluyeron que mas de la mitad se muestran satisfechos. Para el adulto
mayor la felicidad es sentirse plenamente satisfecho por gozar de lo que
desea, la felicidad es una experiencia intrinseca y que la experimenta la
persona de acuerdo a las propias construcciones emocionales que
diferencian la felicidad de la infelicidad, por tanto las experiencias son
propias de cada adulto mayor; sin embargo esta relacionada a aquellos

aspectos que generan armonia y paz interior.

Para la dimensibn monotonia en el adulto mayor se obtuvieron 55%
insatisfechos, 25% satisfechos, 12% muy satisfechos y 8% muy
satisfechos. Los adultos mayores son mas vulnerables a cambios en sus
condiciones de vida como jubilacion, muerte de seres queridos mayor
disponibilidad de tiempo®® lo que hace que a veces la vida monétona sea
mas frecuente, al no tener donde emplear su tiempo se encuentra sin
pretensiones, desmotivados y con sintomas de aburrimiento pues sienten
gue sus perspectivas del futuro ya han concluido, reducen las relaciones

sociales, razones por las cuales experimenta insatisfaccion con la vida.
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Se debe considerar al adulto mayor que esta inmerso dentro de un sistema
multidimensional retrospectivo, porque el hoy es la consecuencia de lo que
vino desarrollando en la vida en el transcurso de afios pasados, lo que se
traducird en satisfaccion con sus planes ejecutados, el adulto mayor que
cultivo en su vida acciones que se dedujeron en una buena economia,
objetos personales y materiales que le brindaron en su etapa de
envejecimiento satisfacciones personales con el desarrollo de su vida; lo
gue no se observa en adultos que no pensaron en su vejez y vivieron el

momento llegando a una situacion de insatisfaccion.

El rol del profesional de Enfermeria en el trabajo con el adulto mayor tiene
gue darse en los inicios del proceso de envejecimiento, para que se pueda
lograr un mejor afrontamiento de los cambios en las diferentes dimensiones
de su vida y lograr una adaptacion a esta nueva forma de vivir, trabajar

también con la familia como el soporte indispensable para el adulto mayor.

De acuerdo a la Teoria de Callista Roy y rol del profesional es lograr que
los procesos adaptativos en las diferentes etapas de vida se den con éxito
y produzcan satisfaccion, mas aun durante el envejecimiento que los
cambios se dan de manera irreversible, la labor educativa del profesional
de Enfermeria es fundamental para educar tanto al adulto mayor como a

los familiares para acompafiar los cambios que se produciran.

Ademas también es importante que los programas que se aplican para los
adultos incorporen trabajar proyectos de vida, para que su cumplimiento
genere satisfaccion con la vida, es decir la preparacion para asumir la
adultez mayor es un trabajo que se da desde edades tempranas y de
manera conjunta con todo el equipo de salud, asumiendo diferentes roles y

trabajos para lograr una mejor calidad de vida en el adulto mayor.
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CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

V.a. CONCLUSIONES

Los adultos mayores del Distrito de Chaglla — Huanuco presentan
insatisfaccion con la vida, junio 2017, se acepta la hipotesis
planteada.

e Los adultos mayores respecto a la dimensién realizacion con la
vida se encuentran satisfechos, se rechaza la hipotesis
planteada.

e Los adultos mayores respecto a la dimension felicidad con la
vida se encuentran insatisfechos, se acepta la hipotesis
planteada.

e Los adultos mayores respecto a la dimensiéon monotonia con la

vida se encuentran insatisfechos, se acepta la hipotesis

planteada.
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V.b.

RECOMENDACIONES

Implementar programas para el adulto mayor en esta zona para que
realicen talleres de actividades productivas y estas le produzcan
satisfaccion en esta etapa de vida, compartiendo ademas espacios

con Ssus pares.

Implementar programas de actividades recreativas conjuntamente
con las familias y que sean acordes a las costumbres de la region,
de esa manera reducir actividades monoétonas que perciben los

adultos mayores y que les generan insatisfaccion.

Coordinar estrategias sanitarias y educativas con la Municipalidad a
través del responsable del Programa Adulto Mayor del Centro de
Salud para mejorar los servicios de atencion al adulto mayor y estos

repercutan en su satisfaccion.
En el futuro realizar mas estudios de enfoque cualitativo sobre este

tema considerar los sentimientos subjetivos, vivencias y

experiencias del adulto mayor en zonas rurales.
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ANEXO 1
OPERACIONALIZACION DE LA VARIABLE

DEFINICION DEFINICION
VARIABLES CONCEPTOS OPERACIONAL DIMENSIONES INDICADORES VALOR FINAL
Nivel de satisfaccion | La satisfaccion | Es el grado de bienestar | Realizacion - Desarrollo Muy insatisfecho
con la vida en el |como la vida es el | que tiene el adulto mayor per_sc_)nal Insgtisfecho
- Actividad Satisfecho
adulto mayor. juicio positivo | del distrito de Chaglla — Muy satisfecho
sobre qué tan a | Huanuco a través de
gusto se encuentra | experiencias vividas
ante el | segun las dimensiones
envejecimiento realizacion, felicidad vy
segun: realizacion, | monotonia medidas a
felicidad, traves del instrumento | Felicidad - Sentimiento
monotonia. “Life Satisfaction Index for - Bienestar
the third age” (LSITA-SF),
Monotonia - Aburrimiento
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g INSTRUMENTO

CUESTIONARIO

UNIVERSIDAD PRIVADA =

O

Titulo de la investigacion. Nivel de satisfaccion con la vida en el adulto

mayor del distrito de Chaglla — Huanuco junio 2017.

Introduccidén: buenos dias, mi nombre es Silvia Noris Jara Ponce. En esta
oportunidad me es grato dirigirme a Ud. para hacerle llegar el cuestionario
gue tiene como Objetivo. Determinar el nivel de satisfaccion con la vida en

el adulto mayor del distrito de Chaglla — Huanuco junio 2017.

Responsable:

Instrucciones: marcar con un aspa dentro del recuadro de eleccion. El
presente estudio se realizara con fines estrictamente académicos y tiene

caracter de confiabilidad.
Gracias por su colaboracién.

| datos generales.

Sexo:a)M( ) b)F( )

Grado de instruccién:

a) Sinestudios ( ) c) Secundaria ( )

b) Primaria ( ) d) Superior ( )
Estado civil:

a) Soltero ( ) d) viudo/a ( )

b) Casado( ) e) divorciado/a ( )

c) Conviviente ()
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Puntaje:

<N X

v

5= Totalmente de acuerdo.

4= De acuerdo.

3= Ni de acuerdo ni desacuerdo.
2= En desacuerdo.

1= Totalmente en desacuerdo.

Il. Nivel de Satisfaccion.

N° | Reactivos
Realizacion
1 | Mivida como adulto mayor es genial

2 | Todo es simplemente extraordinario en
esta etapa de mi vida

3 | Las cosas que hago actualmente son tan
interesantes como siempre

4 | Me gusta todo lo que hago en esta
etapa de mi vida

5 | Cuando miro hacia el pasado me siento
bien satisfecho(a)
Felicidad

6 | Las cosas que hago ahora son aburridas o
monotonas

7 | Me siento tan feliz como cuando era Joven

8 | A medida que envejezco las cosas
parecen mejor de lo que pensé

9 | Ser adulto mayor es la etapa mas triste de
mi vida
Monotonia

10 | Mi vida podria ser mas feliz de lo que es
ahora

11 | Disfrutaria mas mi vida si no fuera tan

Aburrida
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ANEXO 3
DISENO MUESTRAL

NxZ?*
. XZ, X pxq

) d*x(N-1)+Zxpxq

Poblacion = 290

Intervalo de confianza = 1.96 (95%)
0.5

(1-p)=05

Error = 0.05 (5%)

165
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Apreciacion de expertos sobre el instrumento de medicion.

ANEXO 4
VALIDEZ DE INSTRUMENTO

PRUEBA BINOMIAL

La validez del cuestionario consiste en someter a cinco jueces, de donde

se obtuvieron los siguientes resultados.

Preguntas

Juez 1

Juez 2

Juez 3

Juez 4

Juez 5

)]
c
3
m

P

1

1

1

1

|

H

0.03125

0.03125

0.03125

0.03125

0.03125

0.03125

0.03125

0.03125

O NOO|OT|A|WIN

0.03125

[ERN
o

I R

RRRRRR|RR|P

I R

RiRRRRR|RPRR

OlR|R|IR|R|IR|IRL| Rk

Mlorjorjorjor|o1 0101 01|01

0.15625

Se ha considerado:

0: Si la respuesta es negativa.

1: Si la respuesta es positiva.

Excepto en las preguntas 7 y 8 que es lo contrario.

n=10

P =0,4375=0,04375

10

0.4375

Si “P” es menor de 0.05 entonces la prueba es significativa: Por lo tanto el grado

de concordancia es significativo, siendo el instrumento vélido segun la prueba

binomial aplicada al juicio de experto p = 0,04375
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ANEXO 5
CONFIABILIDAD DE INSTRUMENTO

ALFA DE CRONBACH

SAT'SFAC\/(f[')aN CON LA N Alfa-Cronbach | Confiabilidad

General 11 0,710 Aceptable

COEFICIENTE ALFA — CRONBACH
Dénde:

N= NUmero de items

Sumatoria de las varianzas de los items

2
ZS (¥) Varianza de toda la dimensién

o =

N
(N —1){1—25:3(\(‘)}

El valor de Alfa de Cronbach, cuanto se acerca a 1 denota una confiabilidad

en la aplicacion del instrumento.
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ANEXO 6

INFORME DE LA PRUEBA PILOTO

La prueba piloto se realizé en el distrito de Chaglla Huanuco, el instrumento
que se utilizé fue el cuestionario “Life Satisfaction Index for the third age
(LSITA-SF)”.

Para la aplicacion del instrumento se solicitd la autorizacion al Presidente
de la Comunidad en 15 adultos mayores que cumplieran con los criterios
de inclusién y exclusion. Durante la realizacion del cuestionario dirigido a
las unidades de analisis; se tomd en cuenta la participacion voluntaria
respetado los principios éticos de la investigacion y garantizando el
anonimato y confidencialidad de la informacioén, la duracion fue de 30
minutos, durante el espacio de 5 dias. En el transcurrir del llenado del
cuestionario se resolvieron las dudas respecto a las preguntas contenidas

en el cuestionario.
Los resultados obtenidos de la prueba piloto fueron los adultos mayores

manifiestan insatisfacciéon con la vida 60% (8), satisfecho 20% (3), muy
satisfecho 10% (2) y muy insatisfecho 10% (2).
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ANEXO 7

ESCALA DE VALORACION DE INSTRUMENTO

SATISFACCION CON LA VIDA PUNTAJE
Muy insatisfecho 11-21
Insatisfecho 22 - 32
Satisfecho 33-44
Muy satisfecho 45 - 55
REALIZACION PUNTAJE
Muy insatisfecho 5-10
Insatisfecho 10-14
Satisfecho 15-19
Muy satisfecho 20-25
FELICIDAD PUNTAJE
Muy insatisfecho 4-7
Insatisfecho 8-11
Satisfecho 12 - 15
Muy satisfecho 16 — 20
MONOTONIA PUNTAJE
Muy insatisfecho 2-3
Insatisfecho 4-6
Satisfecho 7-8
Muy satisfecho 9-10
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ANEXO 8

CONSENTIMIENTO INFORMADO

pleno uso de mis facultades mentales declaro estar de acuerdo con mi
participacion en la Investigacion titulado: Nivel de satisfaccion con lavida
en el adulto mayor del distrito de Chaglla — Huanuco junio 2017.

Realizado por la seforita Jara Ponce Silvia Noris.

Si acepta participar en el estudio se le pedird que firme una hoja de
consentimiento informado a fin que conteste con sinceridad las preguntas
de la encuesta. El cuestionario consta de 11 preguntas para ser llenado con

un tiempo estimado de aproximadamente 10 minutos.

Con su patrticipacion colaborara a que se desarrolle el presente estudio y
los resultados servirdn para mejorar deficiencias encontradas. Asimismo,
la informacion es absolutamente confidencial y andénima, solo sera de uso
exclusivo del autor; sin antes recordarle que nadie le obliga a ser parte de

ella; y no hay ningan inconveniente si decide no participar.

Firma del Participante
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