ﬁe% VICERRECTORADO DE

“OFICINA DE INVESTIGACION”

TESIS UANCV A2} | INVESTIGACION
: <X

UNIVERSIDAD ANDINA
NESTOR CACERES VELASQUEZ

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

RELACIONES FAMILIARES ASOCIADOS AL ESTADO AFECTIVO
DE LOS ADULTOS MAYORES ATENDIDOS EN
EL CENTRO DE SALUD ALIANZA
AZANGARO 2024

TESIS PRESENTADA POR:

Bach. YUDITH YESENIA SANCA TITE

PARA OPTAR EL TITULO PROFESIONAL DE:
LICENCIADA EN ENFERMERIA

JULIACA - PERU
2024

OFICINA DE |NVEST|GAC|0N http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




ﬁe% VICERRECTORADO DE

“OFICINA DE INVESTIGACION”

> TESIS UANCV A2} | INVESTIGACION
&

UNIVERSIDAD ANDINA
NESTOR CACERES VELASQUEZ

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

RELACIONES FAMILIARES ASOCIADOS AL ESTADO AFECTIVO
DE LOS ADULTOS MAYORES ATENDIDOS EN
EL CENTRO DE SALUD ALIANZA
AZANGARO 2024

TESIS PRESENTADA POR:
Bach. YUDITH YESENIA SANCA TITE

PARA OPTAR EL TiTULO PROFESIONAL DE:
LICENCIADA EN ENFERMERIA

APROBADA POR EL JURADO REVISOR:

PRESIDENTE

Dra. ELIZABETH W&RGAS ONOFRE

PRIMER MIEMBRO

Dra. MARIA ¢ONCEPCION FIGUEROA VILCA

SEGUNDO MIEMBRO  : M

Dra. GABRTELA BETTY ARIAS LUQUE

ASESOR DE TESIS

Dra. INGRID LIZ QUISPE TICONA

LINEA DE INVESTIGACION : SALUD PUBLICA - P07

OFICINA DE |NVEST|GAC|0N http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




VICERRECTORADO DE

@& INVESTIGACION

“OFICINA DE INVESTIGACION”

. ] 4 ' -

- [
“NESTOR CACERES VELASQUEZ”

RESOLUCION DECANAL N°1299-2024-D-FCS-UANCV

Juliaca, 07 de octubre del 2024

Vistos: El Expediente N° 2024-CU-14270 en el cual solicita fecha y hora para
Sustentacion de Tesis y el Dictamen de Aprobacion, emitido por el Jurado Evaluador del trabajo de
investigacion titulado: RELACIONES FAMILIARES ASOCIADOS AL ESTADO AFECTIVO DE LOS
ADULTOS MAYORES ATENDIDOS EN EL CENTRO DE SALUD ALIANZA AZANGARO 2024

Que, es necesario dar cumplimiento a la Ley 30220, al Estatuto Universitario y al
Reglamento de Grados y Titulos de la Universidad y de la Facultad de Ciencias de la Salud, para la
fijacién de fecha y hora para la sustentacion de tesis.

En uso de las atribuciones conferidas a la Decana de la Facuitad de Ciencias de la
Salud y, estando al informe de la Comision de Grados y Titulos de la Facultad

SE RESUELVE:

PRIMERO: Ratificar a los jurados para la Sustentacion de Tesis para optar el Titulo
Profesional de LICENCIADO (A) EN ENFERMERIA del (la) bachiller) SANCA TITE YUDITH YESENIA
habiéndose designado por sorteo a los siguientes docentes:

= Presidente - Dra. ELIZABETH VARGAS ONOFRE

* 1{er. Miembro : Dra. MARIA CONCEPCION FIGUEROA VILCA
*  2do. Miembro : Dra. GABRIELA BETTY ARIAS LUQUE

*  Asesor (a) - Dra. INGRID LIZ QUISPE TICONA

SEGUNDO: Fijar la programacion de Sustentacion de Tesis para el:

DIA s LUNES 14 DE OCTUBRE DEL 2024
HORA - 14:00 HORAS
LOCAL : Salén de Grados de la Facultad de Ciencias de la Salud

TERCERO: Realizada la Sustentacion, el Jurado levantara el Acta en el libro
respectivo, donde indicara el resultado obtenido por la Bachiller sustentante.

CUARTO: La Direccion de la Escuela Profesional de Enfermeria, la Comisién de
Grados y Titulos de la Facultad de Ciencias de la Salud y el jurado, quedan encargados de dar
cumplimiento a la presente Resolucién.

Registrese, Comuniquese y Cumplase.
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RESOLUCION DECANAL N°1188 -2024-D-FCS-UANCV

Juliaca, 13 de setiembre del 2024
VISTOS:

El Informe N° 056-2024-UI-FCS-UANCV-J emitido por la Directora de la Unidad de
Investigacion de la Facultad de Ciencias de la Salud, de fecha 13 de setiembre del egresado (a) SANCA TITE '
YUDITH YESENIA quien solicita la aprobacion del Informe Final Titulado: RELACIONES FAMILIARES
ASOCIADOS AL ESTADO AFECTIVO DE LOS ADULTOS MAYORES ATENDIDOS EN EL CENTRO DE SALUD
ALIANZA AZANGARO 2024 conducente para optar el titulo Profesional de: LICENCIADO (A) EN ENFERMERIA

CONSIDERANDO
Que, la Direccion de la Unidad de Investigacion de la Facultad de Ciencias de la Salud en

cumplimiento a la Resolucion N° 102-2023-CF-FCS-UANCV y con la aprobacion del informe final por los siguientes
miembros de jurado y asesor:

*  Presidente : Dra. ELIZABETH VARGAS ONOFRE

= 1er. Miembro : Dra. MARIA CONCEPCION FIGUEROA VILCA
* 2do. Miembro : Dra. GABRIELA BETTY ARIAS LUQUE

*  Asesor (a) : Dra. INGRID LIZ QUISPE TICONA

Estando la opinién técnica favorable de la Unidad de Investigacion, en concordancia
con el Reglamento interno de la Unidad de Investigacion de Ciencias de la Salud y en uso de las atribuciones que
le confiere la Ley Universitaria N° 30220, Ley de Creacion de la UANCV N° 23738 y modificatoria N° 24661 y el
estatuto de la UANCV, la Decana de la Facultad de Ciencias de la Salud.

SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO.- APROBAR, el INFORME FINAL de INVESTIGACION,
presentado por el (la) egresado (a) SANCA TITE YUDITH YESENIA; para optar el Titulo Profesional de
LICENCIADO (A) EN ENFERMERIA Con la Tesis Titulado: RELACIONES FAMILIARES ASOCIADOS AL
ESTADO AFECTIVO DE LOS ADULTOS MAYORES ATENDIDOS EN EL CENTRO DE SALUD ALIANZA
AZANGARO 2024

ARTICULO SEGUNDO.- DISPONER que, La Directora de la Unidad de Investigacion
de la Facultad de Ciencias de la Salud y secretaria académica de la facultad de ciencias de la salud , quedan
encargados del cumplimiento de la presente Resolucion.

Registrese, Comuniquese, Archivese.

Distribucién: Decanato, EP; Enfermaria, Secretaria Académica, Archivo.
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RESOLUCION DECANAL N° 193-2024-D-FCS-UANCV
Juliaca, 04 de abril del 2024
VISTOS:
El Informe N° 017-2024-UI-FCS-UANCV-J emitido por la Directora de la Unidad de
Investigacion de la Facultad de Ciencias de la Salud, y la copia del acta de Registro de la Propuesta de Investigacion
de fecha 25 de marzo de la E.P. Enfermeria, folio 000025;

CONSIDERANDO:

Que, el (la) egresado(a): SANCA TITE YUDITH YESENIA ha presentado y solicitado
la aprobacién de la propuesta de Investigacion titulado: RELACIONES FAMILIARES ASOCIADOS AL ESTADO
AFECTIVO DE LOS ADULTOS MAYORES ATENDIDOS EN EL CENTRO DE SALUD ALIANZA AZANGARO 2024
correspondiente a la linea de investigacion: SALUD PUBLICA;

Que, la Direccion de la Unidad de Investigacion de la Facultad de Ciencias de la Salud en
cumplimiento a la Resolucion N° 102-2023-CF-FCS-UANCV comunico que el Comité de Investigacion para la
evaluacion de la propuesta de Investigacion esta conformado por los siguientes docentes:

*  Presidente : Dra. SANDRA ALEJANDRA FERNANDEZ MACEDO
* 1er. Miembro : M.S.c MARIA ANTONIETA LOAYZA LOPEZ
*  2do. Miembro : Dr. FULGENCIO AMERICO CATACORA YUCRA

Que, la Directora de la Unidad de Investigacion ha emitido la Opinién Técnica N° 054-
2024-UANCV-FCS-UI-CI sobre la evaluacion de la propuesta de investigacion, emitiendo opinion favorable para que
se emita la resolucion de aprobacion de la propuesta de investigacion;

Estando opinién técnica favorable de la Unidad de Investigacion, en concordancia con
el Reglamento de la Unidad de Investigacion de Ciencias de la Salud y en uso de las atribuciones que le confiere la
Ley Universitaria N° 30220, Ley de Creacién de la UANCV N° 23738 y modificatoria, Resolucion de
Institucionalizacién 1287-92-NAR. D.L. N° 739 y el estatuto de la UANCYV, la Decana de la Facultad de Ciencias de
la Salud.

SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO.- APROBAR, la PROPUESTA DE INVESTIGACION,
presentado por el (1a) egresado(a) SANCA TITE YUDITH YESENIA para optar el Titulo Profesional de LICENCIADA
(0) EN ENFERMERIA titulado RELACIONES FAMILIARES ASOCIADOS AL ESTADO AFECTIVO DE LOS
ADULTOS MAYORES ATENDIDOS EN EL CENTRO DE SALUD ALIANZA AZANGARO 2024

La Propuesta de Investigacion debera ejecutarse de acuerdo a lo establecido en el
Reglamento de la Unidad de Investigacion con fines de obtencion de Grados Académicos y Titulos Profesionales, y
el Reglamento de Grados y Titulos de la Facultad de Ciencias de la Salud.

ARTICULO SEGUNDO.- RECONOCER, como ASESOR(A) DE LA PROPUESTA
DE INVESTIGACION al(la) Docente Ordinario(a) de la Facultad de Ciencias de la Salud, Dra. INGRID LIZ QUISPE
TICONA

ARTICULO TERCERO.- DISPONER que, La Directora de la Unidad de Investigacicn
de la Facultad de Ciencias de la Salud y la Directora de la Escuela Profesional de Enfermeria, quedan encargados
del cumplimiento de la presente Resolucion.

Registrese, Comuniquese, Archivese.

infversidg % Nestor Caceres Veldsquez
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Distribucién: Decanato, EP: ENFERMERIA, Secretaria Académica, Archivo.
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Yo_YuDiTH Yesema  SancA  TiTe . identificado con DNI
Nro. #4415 2700 . en mi condicion de egresado de:

™ Escuela Profesional

O Programa de Segunda Especialidad,
O Programa de Maestria o Doctorado

ENFERMERIA ,

informo que he elaborado el/la (X Tesis o (] Trabajo de Investigacion, (] Trabajo Académico
denominada:

RELACIONES TFAMILIARES ASOCIADOS AL ESTADO
AfecTivo D¢ Los  ADuULTOS HAYORES ATENDIDOS
EN EL CENTRO DE SAWD ALIANZA AZANGARO 2024

Asesorado por: DRA. INGR\D [12 @UlS?C—Z TiCcoNA

Es un tema original.

Declaro que el presente trabajo de tesis es elaborado por mi persona y no existe plagio/copia de ninguna
naturaleza, en especial de otro documento de investigacion (tesis, revista, texto, congreso, o similar)
presentado por persona natural o juridica alguna ante instituciones académicas, profesionales, de
investigacion o similares, en el pais o en el extranjero.

Dejo constancia que las citas de otros autores han sido debidamente identificadas en el trabajo de
investigacion, por lo que no asumiré como suyas las opiniones vertidas por terceros, ya sea de fuentes
encontradas en medios escritos, digitales o Internet.

Asimismo, ratifico que soy plenamente consciente de todo el contenido de la tesis y asumo la responsabilidad
de cualquier error u omision en el documento, asi como de las connotaciones éticas y legales involucradas.

El incumplimiento de lo declarado da lugar a responsabilidad del declarante, en consecuencia; a través del
presente documento asumo frente a terceros, la Universidad Andina Néstor Céceres Velasquez y/o la
Administracion Publica toda responsabilidad que pueda derivarse por el trabajo final presentado. Lo sefialado
incluye responsabilidad pecuniaria incluido el pago de multas u otros por los dafios y perjuicios que se

ocasionen.
Juliaca 29 de OCTUBRE del 2024
Fitfa del Asesor Firma del Estudiante Huella
(obligatoria) (obligatoria)
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RESUMEN

Objetivo: Analizar las relaciones familiares asociados al estado afectivo de los
adultos mayores atendidos en el Centro de Salud Alianza Azangaro 2024.
Metodologia: De disefio no experimental, se tuvo una poblacién 264 adultos
mayores, de los cuales se extrajo una muestra probabilistica de 130 adultos
mayores, con los cuales se trabajo. Resultados: En la dimensién caracteristicas
geriatricas, el indicador edad del adulto mayor fue: el 33,8% de los adultos
mayores tenian entre 60 y 64 afios (P:0.000); el 33,1% pertenecen al género
femenino (P:0.000), y el 29,2% tienen como estado civil de conviviente (P:0.000).
En la dimension Interaccion social y bienestar se hallé: el indicador actividad
laboral fue: el 37,7% de los adultos mayores tenian como actividad laboral su
casa (P:0.000); el 23,1% vive con su familia extensa (P:0.000); el 51,5% recibe
visitas de familiares (P:0.000); el 51,5% tiene la sensacion de ser importante en
la familia porque los mantiene unidos (P:0.000), y el 40,0% no realiza actividades
recreativas (P:0.000). En la dimension comunicacion, el indicador escucha activa
fue: el 51,5% de los adultos mayores sienten que les prestan atencion cuando
hablan y su opinién lo toman en cuenta se sienten valorados (P:0.000); y el
59,2% esta orientado y se expresa bien (P:0.000). Finalmente: El estado
afectivo de los adultos mayores atendidos en el Centro de Salud Alianza
Azangaro, fue: 59,2% no presentan manifestaciones depresivas, mientras que el
40,8% presentan manifestaciones depresivas. Conclusion: Las relaciones
familiares estan asociados significativamente al estado afectivo de los adultos
mayores atendidos en el Centro de Salud Alianza Azangaro 2024, porque todos
los indicadores son estadisticamente significativos con un valor de p<0,05.

Palabras clave: Adulto mayor, abandono, familia, factores familiares.
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ABSTRACT

Objective: To analyze family relationships associated with the emotional state of
older adults cared for at the Alianza Azangaro 2024 Health Center.
Methodology: Of non-experimental design, there was a population of 264 older
adults, from which a probabilistic sample of 130 older adults was extracted, with
whom it was worked. Results: In the geriatric characteristics dimension, the age
of the older adult indicator was: 33.8% of the older adults were between 60 and
64 years old (P: 0.000); 33.1% are female (P: 0.000), and 29.2% have the marital
status of cohabitant (P: 0.000). In the Social interaction and well-being dimension
it was found: the work activity indicator was: 37.7% of the older adults had their
work activity at home (P: 0.000); 23.1% live with their extended family (P:0.000);
51.5% receive visits from relatives (P:0.000); 51.5% feel important in the family
because it keeps them together (P:0.000), and 40.0% do not participate in
recreational activities (P:0.000). In the communication dimension, the active
listening indicator was: 51.5% of older adults feel that they are paid attention to
when they speak and their opinion is taken into account; they feel valued
(P:0.000); and 59.2% are oriented and express themselves well (P:0.000).
Finally: The emotional state of the older adults cared for at the Alianza Azangaro
Health Center was: 59.2% do not present depressive symptoms, while 40.8%
present depressive symptoms. Conclusion: Family relationships are significantly
associated with the emotional state of older adults cared for at the Alianza
Azangaro 2024 Health Center, because all indicators are statistically significant
with a p value <0.05.

Keywords: Older adult, abandonment, family factors, family.
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INTRODUCCION

Hace unos afios, la gente acudia a los ancianos en busca de consejo o de
terapias tradicionales para su salud. Esta tendencia se mantuvo hasta hace
poco. Los individuos con una edad mas avanzada eran tenidas en alta estima y
consideradas inteligentes; sus opiniones eran solicitadas por quienes estaban
interesados en escucharlas. Sin embargo, durante los Ultimos afios se
produjeron transformaciones y junto con ellas, también ha sufrido una
transformacién sobre la percepcion que se tiene con las personas de avanzada
edad, asi como la relacion que cada familia, comunidad y sociedad tiene con
ellas. En la sociedad se tiene un concepto erréneo sobre las personas con una
edad avanzada la cuales son improductivas, incapaces de trabajar, olvidadizas,
de aprendizaje lento, perezosas y dependientes de los demas. Una gran parte
de personas en la sociedad tiene esta opinion, que esta muy extendida.

Por regla general, la cuestién de la vejez de la gente es un acontecimiento
mundial que plantea importantes retos a las sociedades de todo el mundo. Peru
No es una excepcion a esta tendencia; es un fendmeno global. A medida que
entran en la vejez, se presentan un conjunto de cambios, algunos de los cuales
son médicos, otros psicoldgicos y muchos de caracter social. Se considera que
el bienestar como salud general pueden verse afectadas como consecuencia de
estos cambios. Uno de los aspectos mas esenciales de este proceso tiene que
ver con las conexiones que existen en el seno de la familia y el impacto que estas
relaciones tienen en el estado emocional de las personas mayores.

Las conexiones de familia desempefian un principio esencial en la salud de
personas con edad avanzada en Peru. Diferentes investigaciones dieron a

conocer que el apoyo y la interaccion positiva con familiares cercanos pueden
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mejorar la salud mental, reducir los sintomas depresion y de ansiedad, fomentar
un mayor sentido de propdsito y satisfaccion en la vida. Por el contrario, las
relaciones familiares disfuncionales o la falta de apoyo comunitario pueden
contribuir a un deterioro del estado afectivo y una mayor vulnerabilidad a
problemas de salud mental en esta poblacion.

En las ultimas décadas, los cambios sociales y demograficos en Perd han tenido
un impacto significativo en las estructuras y dinamicas familiares. La
urbanizacién, la incorporacion y la migracion, se estan dando en la mujer al
integrarse en el mercado laboral han transformado las formas tradicionales de
convivencia y cuidado. Estos cambios han planteado nuevos desafios para
mantener vinculos afectivos y brindar el apoyo necesario a los familiares.

Se demuestra que, las personas con edad avanzada en Per( han generado un
mayor requerimiento de servicios de salud y asistencia social. En este contexto,
es fundamental comprender como las conexiones familiares afectan en el estado
afectivo de esta poblacion, con el fin de desarrollar estrategias y politicas que
promuevan el bienestar y la calidad de vida de los adultos con edad avanzada
en el pais.

La investigacion se describe de la siguiente manera: Los aspectos generales del
planteamiento del problema, los objetivos, la justificacion, la hipotesis, las
variables y su respectiva operacionalizacion se discuten en el capitulo I. En el
capitulo Il, se presenta el marco tebrico. La poblacién y la muestra, la
metodologia del estudio, el enfoque, el tipo y los instrumentos y el procedimiento
auténtico de la prueba de verificacion utilizada en el trabajo se detallan en el
capitulo Ill. Estos elementos fueron de suma importancia para la elaboracion y

ejecucion. En el Capitulo IV esta los resultados y discusion.
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CAPITULO |

ASPECTOS GENERALES

1.1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1.1 Descripcion del problema
A nivel internacional
La OMS calcula que en el afio 2050 habra unos 605 millones de personas
adultos mayores y que esta cifra aumentara hasta casi 2.000 millones. El
mundo vive actualmente una auténtica revolucién demografica, también
prevé que la poblacion de este grupo se duplicara de aqui a 2025. Esto
supone un reto para el estado y la sociedad en su conjunto a la hora de
satisfacer las crecientes demandas de este grupo de poblacion. Para
atender adecuadamente estas demandas, el estado debe considerar la
necesidad de fortalecer sus sistemas de proteccion social. No se trata de
una poblacién inactiva e improductiva. Las estadisticas de nuestro pais
sugieren que aproximadamente un tercio de las personas mayores de 60
afos siguen trabajando. Sus contribuciones son de la maxima importancia

y deberian reconocerse mas adecuadamente. (1)
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A nivel nacional

En el Peri se han realizado un gran numero de investigaciones que
determinan la existencia de esta problematica. Se ha descubierto que la
imagen social desfavorable de los ancianos, de la vejez y del
envejecimiento es la causa fundamental del prejuicio en el 71% de los
casos que se han investigado hasta ahora. Por lo tanto, no parece que las
perspectivas para la poblacion mayor en la ciudad de Azangaro sean
positivas. Esto se debe a que una parte importante de ellos vive en
situaciones de pobreza y pobreza severa, siendo abandonados en parte o
en su totalidad, no pudiendo valerse por si mismos, y no teniendo a su
disposicion alternativas adecuadas en las que puedan obtener una atencion
completa. Cada uno de estos factores contribuye a agravar la situacion. Por
alguna razoén, este asunto nos motiva a adquirir mas conocimientos sobre
la verdad y a explorar las relaciones dentro de la familia que estan
asociadas con el estado emocional de los ancianos. (2)

A nivel local

Este no es un problema nuevo en la Region Puno, como lo demuestra el
hecho de que en varios articulos publicados sobre la realidad de la Region
se constata que el 41% de los ancianos se encuentran en abandono y la
mayoria de ellos viven con familiares cercanos, mientras que entre el 11y
el 17% de ellos viven solos. Una de las ocupaciones mas populares que
han tenido en el pasado y siguen teniendo ahora es el tejido. Otras
vocaciones comunes son la agricultura y el pastoreo de ganado. No mas
de cincuenta mil soles es la cantidad de dinero que ingresan

mensualmente. Tienen sus propias viviendas, que estan hechas de adobe
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y paja y presentan un grado medio de hacinamiento bajo en comparacion
con otras viviendas de la zona. Su participacidn en organizaciones
creativas o sociales es muy limitada. Se encontraron casos de brutalidad,
desercion y desacuerdos entre los vecinos y los miembros de la familia,
segun se reveld. Un porcentaje relativamente pequefio de la poblacion
estaba cubierto por algun tipo de seguro médico, y la mayoria de los que si
lo estaban padecian una enfermedad persistente o continua. Tanto los
hombres como las mujeres padecian una gran variedad de dolores. No solo
tenian menos hambre, sino también menos necesidad de orinar. El 50%
tenia dificultades de agudeza visual. El 69,82% de la poblacidén presentaba
un riesgo moderado de desnutricion, mientras que el 14,17% tenia un
riesgo alto de sufrir desnutricion. EI nimero de casos de alcoholismo
descubiertos era bastante bajo. Los paseos eran algo que casi todos hacian
con regularidad. Algo mas de la mitad de ellos habia acudido a un servicio
sanitario durante los tres meses anteriores, y el sesenta por ciento habia
tomado la medicacion que le habian sugerido los profesionales médicos. El
65% de las mujeres y el 67,5% de los hombres sufrian algun tipo de
problema de salud. Otros individuos necesitaban recursos econémicos
para alcanzar los mismos objetivos basicos, como adquirir atencion
sanitaria, ropa y alimentos, y algunos de ellos los requerian para realizar
una inversion en algo que les resultara beneficioso. Estos eran los tres
elementos que consideraban las necesidades mas importantes. (3)

En tal sentido de la situacién problematica planteamos la necesidad de

realizar la formulacién del problema.
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1.1.2 Formulacion del planteamiento del problema

Problema general

PG. ¢De qué manera las relaciones familiares estan asociados al estado
afectivo de los adultos mayores atendidos en el Centro de Salud
Alianza Azangaro 20247

Problemas especificos

PE1. ¢Cuédles son los indicadores de las caracteristicas geriatricas
asociados al estado afectivo de los adultos mayores atendidos en el
Centro de Salud Alianza?

PE2. ¢Cudles son los indicadores de la interaccidon social y bienestar
asociados al estado afectivo de los adultos mayores atendidos en el
Centro de Salud Alianza?

PE3. ¢Cuales son los indicadores de la comunicacién asociados al estado
afectivo de los adultos mayores atendidos en el Centro de Salud
Alianza?

PE4. (Cual es el resultado de la evaluacion del estado afectivo de los
adultos mayores atendidos en el Centro de Salud Alianza?

1.2. JUSTIFICACION

Justificacion tedrica

Este estudio sera beneficioso para los investigadores porque contribuira a

la informacion sobre la condicibn emocional de los adultos mayores y la

dinamica de las conexiones familiares. Se trata de un aspecto vital a tener
en cuenta para las personas mayores que desean envejecer de una

manera que no soélo sea alegre y saludable, sino también independiente y

que les proporcione la capacidad de funcionar. Para lograr este objetivo, se
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investigaran formas de facilitar a las familias el cuidado de los seres
queridos que envejecen, asi como formas de proporcionar a las familias
habilidades y asistencia las cuales pueda contribuir en circunstancias a las
gue se enfrentan. Gracias a ello, las familias podran mejorar su propio
estado de salud. Se ofrecera formacion, ideas y asesoramiento a las
familias que quieran ayudar a una persona mayor a vivir sus ultimos dias.
Esto se hard para cumplir el objetivo de proporcionar la informacién mas
completa posible.

Justificacion practica

El profesional de enfermeria, en su calidad de promotor de la salud, seguira
fomentando el apoyo familiar y la calidad de vida de los adultos mayores a
fin de aumentar la probabilidad de que tengan la oportunidad de vivir una
larga vida y envejecer de manera fisica y mentalmente sana. El profesional
de enfermeria llevard a cabo esta labor para asegurarse de que puede
seguir abogando por la salud de las personas. Por decirlo de otra manera,
para que puedan seguir haciendo las cosas que son importantes para ellos
en diferentes etapas de vida, para que estén libres de patologias y puedan
funcionar, para que sean accesibles a todos los residentes mayores asi
poder realizar y estar en diferentes eventos que les gusta realizar. Hay una
quincena de personas que son capaces de satisfacer sus necesidades
fundamentales, contribuir positivamente a la sociedad, tomar decisiones y
mantener relaciones intactas. Es posible que cada una de ellas se
considere una raz6n muy importante.

Justificacion metodolégica

En la actualidad, la ausencia de apoyo familiar a las personas mayores es
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un problema prevalente en la sociedad, o que provoca diversas situaciones

en su vida cotidiana y un cambio en su estado emocional. Estas situaciones

suelen implicar la presencia de emociones negativas que deterioran la
salud mental de los ancianos y provocan inestabilidad emocional. En
consecuencia, la trascendencia de la investigacion radica en la
identificacion oportuna de la ausencia de apoyo familiar en los adultos
mayores, lo que potencia la participacion efectiva del profesional de
enfermeria en la prestacion de cuidados integrales, que incluyen la
promocién de la salud, la prevencién de la enfermedad, el tratamiento y la
rehabilitacion.

1.3. OBJETIVOS

Objetivo general

OG: Analizar las relaciones familiares asociados al estado afectivo de los
adultos mayores atendidos en el Centro de Salud Alianza Azangaro
2024.

Objetivos especificos

OEL1. Identificar los indicadores de las caracteristicas geriatricas
asociados al estado afectivo de los adultos mayores atendidos en el
Centro de Salud Alianza.

OE2. Describir los indicadores de la interaccion social y bienestar
asociados al estado afectivo de los adultos mayores atendidos en el
Centro de Salud Alianza.

OE3. Identificar los indicadores de la comunicacién asociados al estado
afectivo de los adultos mayores atendidos en el Centro de Salud

Alianza.
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OE4. Clasificar el resultado de la evaluacion del estado afectivo de los

adultos mayores atendidos en el Centro de Salud Alianza.
1.4. HIPOTESIS

Hipotesis general

HG. Las relaciones familiares estan asociados significativamente al
estado afectivo de los adultos mayores atendidos en el Centro de
Salud Alianza Azangaro 2024.

Hipotesis especificas

HEL. Los indicadores de las caracteristicas geriatricas asociados al estado
afectivo de los adultos mayores atendidos en el Centro de Salud
Alianza son: La edad del adulto mayor, el género y el estado civil.

HE2. Los indicadores de la interaccion social y bienestar asociados al
estado afectivo de los adultos mayores atendidos en el Centro de
Salud Alianza son: La actividad laboral, la estructura familiar, visitas
familiares, la realidad social y las actividades recreativas.

HE3. Los indicadores de la comunicacién asociados al estado afectivo de
los adultos mayores atendidos en el Centro de Salud Alianza son: La
escucha activa y el estado mental y/o intelectual.

HE4. El resultado de la evaluacién del estado afectivo de los adultos
mayores atendidos en el Centro de Salud Alianza es que en mayor
porcentaje presentan manifestaciones depresivas.

1.5. VARIABLES
Variable 1: Relaciones familiares

Variable 2: Estado afectivo
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1.6. OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

VARIABLES | DIMENSIONES INDICADORES ESCALA DE
VALORES
Variable 1 (1.1 Caracteristicas [1.1.1 Edad del a. 60 a 64 afos
1. Relaciones (geriatricas adulto mayor b. 65 a69 afos
familiares c. 70a74anos
d. 75a80afnos
1.1.2 Genero a. Masculino
b. Femenino
1.1.3 Estado civil a. Soltero(a)
b. Casado(a)
c. Conviviente
d. Viudo(a)
1.2 Interaccion [1.2.1 Actividad a. Sucasa
social y bienestar |laboral b. Comercio
informal

c. Comercio formal

d. Otros
1.2.2 Estructura a. Vive solo
familiar b. Vive con su

conyuge de similar
edad
c. Vive con su

familia extensa

1.2.3 Visitas a. Si recibe visitas
familiares familiares frecuentes
b. No recibe visitas

familiares
1.2.4 Realidad a. Sensacion de
social ser importante en la

familia porque los

mantiene unidos.
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b. No se siente
importante, siente

que lo ignoran.

1.2.5 Actividades

a. Norealiza

recreativas b. Paseos

c. Juegos
1.3 Comunicacion [1.3.1 Escucha a. Le prestan
activa atencion cuando

habla y su opinion lo
toman en cuenta se
siente valorado

b. Siente que nadie
le escucha, no Ilo
toman

C. en cuenta

1.3.2 Mental y/o

intelectual

a. Esta orientado V|
se expresa bien

b. Conversa, pero
por momentos no
recuerda episodios VY|

se confunde

Variable 2

2. Estado afectivo

2.1 Resultado

Sin manifestaciones
depresivas
Con manifestaciones

depresivas
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CAPITULO Il

MARCO TEORICO

2.1. ANTECEDENTES DE LA INVESTIGACION

A nivel internacional

Montenegro A. Zape L. en su investigacion “Relaciones familiares en
el adulto mayor: un modelo, en el Centro de Bienestar y Vida. Puerto
Tejada (Cauca)”. Colombia 2020. El objetivo es describir las relaciones
familiares que contribuyen al bienestar personal del adulto mayor.
Metodologia: La metodologia de esta investigacion es de caracter mixto.
Es decir, atil para la recoleccion y analisis, tanto cualitativos como
cuantitativos, que aporte desde la encuesta y las entrevistas. Pero también,
es de tipo descriptivo. Resultados: Se demuestra que la participaciéon
familiar en el grupo etario es de vital importancia, porque al ser el A.M.
participe de las actividades familiares, en su mayoria, genera que se sienta
satisfecho con el tiempo que pasa en familia. Logrando también, en su
totalidad estar satisfecho consigo mismo; dado, a la convivencia familiar
gue contribuye a que estos disfruten del proceso de envejecimiento. Y
permita participar en la toma de decisiones familiares o en tal caso, de

hablar sobre un tema especifico en una conversacion familiar. (4)

OFICINA DE |NVEST|GAC|0N http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




VICERRECTORADO DE

> TESIS UANCV INVESTIGACION
<

“OFICINA DE INVESTIGACION”

Morales A. Fajardo F. Jiménez, E. en su articulo publicado sobre:
“Percepcion de las relaciones familiares y nivel de resiliencia en el
adulto mayor: un estudio descriptivo comparativo, 2021. Objetivo:
Comparar la percepcion de relaciones familiares y la resiliencia en adultos
mayores.  Metodologia:  Investigacion  cuantitativa,  descriptiva,
comparativa, prospectiva y transversal; la muestra incluydé 130 personas
mayores de 60 afios provenientes de diversos poblados de la zona
Lagunera, ubicada en el norte de México. Resultados: La muestra estaba
compuesta principalmente por mujeres (76,9%), y el 56,2% de los
participantes no tenia pareja. Las caracteristicas sociodemograficas de las
tres categorias no mostraron diferencias significativas. El analisis inferencial
revelé una disparidad sustancial entre el nivel de resiliencia de los adultos
mayores y su percepcion de la relacién familiar, asi como entre las
categorias de percepcién desarmoénica y armoniosa. Conclusiones: La
medida de resiliencia en el adulto mayor es inversamente proporcional a la
percepcion que el adulto tiene de la relacion familiar; la resiliencia del adulto
mayor aumenta a medida que mejora su percepcion de la relacién familiar.
5)

Hernandez V. Solano N. en su articulo publicado sobre “Entorno social
y bienestar emocional en el adulto mayor. Colombia 2021” El objetivo
es analizar el entorno social en la que habitan los adultos mayores.
Metodologia: Utilizamos un cuestionario fisico, que es la Evaluacion
Neuropsicoldgica Breve en espafiol (NEUROPSI), y el disefio del estudio
es descriptivo correlacional. La técnica es de tipo encuesta. Resultados:

Ademéas de las condiciones naturales que conlleva el proceso de
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envejecimiento como etapa, el 78,8 por ciento de las personas cree que es
fundamental concienciar y trabajar para resaltar la importancia de las
personas mayores para la sociedad y lo conveniente que es generar
condiciones de vida dignas y saludables para que sean seres humanos
felices, productivos y activos. Y mitigar los efectos adversos de la ausencia
de contacto social, la aparicion de emociones negativas como la soledad,
el miedo y la desesperanza gque son tipicos de este escenario, es esencial
fortalecer la relaciéon entre el entorno social y el bienestar emocional de los
adultos mayores en el contexto de una pandemia global. (6)

Menjura L. Reyes M. en su articulo publicado sobre “Caracterizacion
de vinculos afectivos y sociales en los adultos mayores
pertenecientes a la Fundacion Ocobos. Bogota. Colombia 2019”
Objetivo: Describir los vinculos afectivos de los adultos mayores.
Metodologia: Se realizaron entrevistas en profundidad a seis personas
mayores, tres trabajadores y tres familiares de la Fundacion. Ademas, se
obtuvo observacion participante a través de diarios de campo. Todas estas
entrevistas se realizaron en el marco de la investigacion cualitativa. Al
procesar la informacion, se utilizan matrices separadas por categorias.
Estas matrices tienen en cuenta la informacion recopilada previamente
sobre los vinculos afectivos y sociales. Resultados: la ausencia de figuras
de apego en la vida de las personas mayores durante su juventud, asi como
la desconexion de su familia inmediata en la sociedad actual. Se ha
determinado que las personas mayores, como consecuencia de las
experiencias que han tenido en su vida, prefieren estar alejadas de los

miembros de su propia familia. (7)
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Mella R. Gonzales L. en su articulo publicado respecto a Factores
asociados al bienestar subjetivo en el adulto mayor, Chile 2020.
Objetivo: Analizar los factores que pueden estar afectando el estado
emocional de los adultos mayores. Metodologia: Investigacion de tipo
explicativo. La poblacién "todos los Adultos Mayores beneficiarios del
sistema Municipal de Salud de Talcahuano (DISAM)". Incluye 5 Centros de
Salud, estos son, "Los Cerros", "Hualpencillo", "San Vicente", "Talcahuano
Sur"y "Centro de Salud Las Higueras". Resultados: Para ser mas precisos,
evalla la edad, el bienestar subjetivo, el apoyo social percibido, la
depresion, la salud percibida, el sexo y el estatus socioeconémico. El
analisis bivariante revela correlaciones solidas entre la depresion y el
bienestar subjetivo (r = -0,634), el bienestar subjetivo y el apoyo social
percibido (r = 0,665), y la salud percibida y el bienestar subjetivo (r = 0,278).
Ademas, las correlaciones entre depresion y salud percibida (r = -0,454),
apoyo social percibido y depresién (r = -0,601), y apoyo social percibido y
salud percibida (r = 0,305) también son estadisticamente significativas. Los
principales determinantes del bienestar subjetivo en el andlisis de regresion
lineal multiple son el apoyo social percibido, el sexo y la ausencia de
depresion. (8)

A nivel nacional

Torres L. Ventura F. en su investigacion titulado perfil
sociodemogréafico y violencia en el adulto mayor que asiste al
programa club del adulto mayor de un establecimiento de salud,
2020”. Objetivo: Determinar el Perfil sociodemografico y la existencia de

violencia en el adulto mayor’. Material y método: Es cuantitativo,
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descriptivo, transversal y prospectivo. Con un poblacion de 54 ancianos.
Resultados: Entre los adultos mayores estudiados, 70,4% eran mujeres,
64,8% habian completado la educacion primaria, 68,5% eran de la sierra,
27,8% eran casados o viudos, 77,8% no tenian ingresos, 85,1% eran
beneficiarios del sistema integrado de salud, 81,5% eran catélicos, 5,6%
tenian alguna patologia y 64,8% no trabajaban. Se realizé el perfil
sociodemogréafico de los adultos con edad avanzada estudiados. La
proporcién de personas victimas de violencia sexual fue de 3,8%, mientras
gue el porcentaje de personas victimas de maltrato psicolégico fue de
alrededor de 22,2%. (9)

Ospinal M. en su investigacion “Abandono familiar que influye en la
salud mental en los adultos mayores del puesto de salud
Choccepuquio Apurimac, 2019”. El objetivo del estudio es determinar la
relacién entre el abandono familiar y la salud mental en los adultos mayores.
Resultados: 71 personas de la 3ra edad del P.S. Choccepuquio Apurimac
conforman la poblacién. Esta muestra esta compuesta por 60 alumnos y es
probabilistica. El coeficiente de correlacion, r=0,211, es bajo (entre 0,2 y
0,4). En consecuencia, existe una relacion lineal entre la salud mental y la
negligencia familiar. En el mismo sentido, se rechazé la hipétesis nula 'y se
acepto la hipotesis alternativa, como lo demuestra el nivel de significacién
de p= 0,006, que es menor a 0,01. En consecuencia, la salud mental de las
personas adultas mayores se ve impactada significativamente por el
abandono familiar. (10)

Delao D. Rosales K. en la investigacion “Abandono familiar en los

adultos mayores integrantes del programa pensién 65 del distrito de
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san Agustin de cajas Huancayo 2019”. Objetivo principal describir como
es el abandono familiar en los adultos mayores integrantes del Programa
Pension 65; en situacion de abandono familiar de tipo material y moral.
Metodologia: De tipo basico, de nivel descriptivo, disefio transaccional no
experimental, con método cuantitativos y cualitativos, la poblacion es de
140 adultos mayores, la muestra de 73 adultos, se us6 un cuestionario y
una entrevista a los adultos mayores, al responsable de Pension 65 y al
médico con la finalidad de conocer su situacion de abandono. Resultados:
Se investigd la situacion de abandono en la poblacion de estudio de 140
ancianos, a través de una entrevista en profundidad a la responsable, a
ocho ancianos y al médico, asi como a una muestra de 73 ancianos que
respondieron el cuestionario. El 81% de los ancianos beneficiarios del
programa se encuentra en condicion de moral y abandono material, ya que
sus ingresos mensuales, que incluyen el pago monetario del programa,
oscilan entre S/ 120.00 y S/150.00. Ademas, el 65% de ellos se emplea
como pastores de ganado o jornaleros en el campo, el 66% consume solo
desayuno y almuerzo, y el 100% presenta problemas de salud. (11)

Serrato A. Custodio G. en su tesis publicado sobre factores familiares
y bienestar personal del adulto mayor de la sociedad de beneficencia
de Chiclayo 2022. Objetivo identificar los factores familiares que influyen
en el proceso de bienestar personal del adulto mayor; la muestra es de 130
adultos mayores de 66 y 94 afios. Metodologia: Con una técnica
cuantitativa y un disefio transversal, es de tipo descriptivo causal. El método
utilizado fue la encuesta, y el instrumento fue un cuestionario. Los

resultados sugieren que las relaciones econdémicas son la principal causa
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que influye en el bienestar personal de los adultos mayores.
Adicionalmente, las relaciones sociales/culturales, particularmente aquellas
con la familia, y las relaciones espirituales, particularmente aquellas con la
religion, también tienen un impacto en el bienestar personal. En definitiva,
se determina que los factores familiares mas significativos en la mejora del
bienestar personal del adulto mayor son los recursos econdémicos y un
empleo seguro. (12)

Nufez M. en su tesis “Soporte social y depresion en adultos mayores
usuarios de la Micro Red de salud el Tambo Huancayo 2020”. Objetivo
general explicar la relacion que existe entre apoyo social y la depresion en
adultos mayores. La metodologia era un estudio cuantitativo que utilizaba
un nivel descriptivo-correlacional y un disefio transversal, no experimental.
Los resultados muestran que, en cuanto al soporte social, el 30, 5% tiene
un mediano soporte, y un 10,5% presento un muy alto soporte social y en
cuanto al niveles de depresion, un 35,8 % presento una mediana depresién
y 5,3% una Muy alta depresion. En el presente estudio el coeficiente de
Correlacion de Spearman es igual a -0.584; que al ser negativo indica una
relacién inversa y por su magnitud sefiala una asociacion buena; ademas
la significancia es menor a 0.05; en consecuencia; la correlacion es
significativa; denotando que ante el incremento del soporte social, se
reduce la depresion en los adultos mayores; de esta forma queda verificada
la hipotesis establecida; Es decir concluye que existe relacion entre la
depresion y el soporte social en los adultos con edad avanzada. (13)

Soto F. en su tesis sobre “Apoyo familiar y calidad de vida del adulto

mayor que asiste al servicio de medicina de un centro de salud de
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Lima, 2022”. El objetivo del apoyo familiar no es tratar las dificultades
psicologicas o mentales que experimentan los miembros de la familia, sino
abordar los numerosos problemas de comunicacion y relacidbn que
experimentan todos los miembros de la familia. Material y método: Es
hipotético-deductivo, enfoque cuantitativo, descriptivo de corte transversal
de disefio correlacional, la poblacion es de 150 adultos mayores.
Resultados: Se confirma que existe una relacion significativa (p-valor =
0,000) entre la valoracién funcional y el abandono familiar. Ademas, en
cuanto al estado funcional, se constata que el 66,67 por ciento de las
personas mayores participantes en el programa Pension 65 se sittan en el
nivel bajo, el 23,33 por ciento en el nivel medio y el 10 por ciento en el nivel
alto; podemos afirmar que el 13,33% se encuentran en el nivel bajo de
abandono familiar, el 70,00% en el nivel medio y el 16,67% en el nivel alto.
Esta informacion se refiere a la cuestion del abandono. (14)

A nivel regional y/o local

Chahuares E. en su tesis “Calidad de vida de los adultos mayores
2022”. Objetivo: Analizar la calidad de vida de los adultos mayores.
Metodologia: estudio de tipo correlacional, prospectivo, de tipo basico,
nivel lll. Resultado: El analisis realizado para desglosar las zonas urbanas
y rurales demuestra que las limitaciones son mas graves en las zonas
rurales. Las mujeres adultas mayores presentan las limitaciones mas
significativas en 14 de los 22 indicadores, particularmente en las areas de
educacion, pensiones y empleo. En Puno, el INEI registr6 en el 2017 un
porcentaje de 72,7% de adultos mayores que viven solos, lo que sugiere

gue existen riesgos potenciales que podrian impactar negativamente en su
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bienestar fisico y psicologico, pudiendo derivar en una calidad de vida por
debajo del estandar. Este alto porcentaje de adultos mayores se observa
en la region desde hace varios afos. (15)

Quispe B. en su tesis sobre “Nivel de calidad de vida en los adultos
mayores del Centro de Salud Taparachi, Juliaca 2019”. Objetivo:
Determinar el nivel de calidad de vida. Metodologia: Estudio de tipo
explicativo causal, prospectivo, transversal. El instrumento es: “Escala de
calidad de vida en la tercera edad” este cuestionario consta de 34 preguntas
gue evaltan la salud del individuo, sus relaciones interpersonales, la
satisfaccion con su existencia y la dependencia de las actividades.
Resultados: El 60% de la poblacion experimenta una calidad de vida
inferior a la media, siendo el estado civil uno de los factores predominantes.
Se ha determinado que la calidad de vida de los adultos mayores es
predominantemente extremadamente baja. (16)

Llanos I. en su tesis titulado Relaciones familiares y su influencia en
la salud emocional del adulto mayor en el centro poblado de Salcedo
Puno 2019. Resultados: La prueba chi? indican que las relaciones
familiares tienen un impacto sustancial en la salud emocional de los adultos
mayores de la localidad de Salcedo, con un porcentaje de 43,8%. Ademas,
el 52,4% no sienten satisfaccién con las actividades cotidianas que realizan,
lo que indica que su salud emocional es inestable. Por otro lado, el 57,6%
de los adultos mayores no cree que el futuro sera pacifico, tranquilo y feliz,
indicando que su salud emocional es inestable. Del mismo modo, se
observa que el 32,6% estan perpetuamente insatisfechos consigo mismos

y su bienestar emocional es inestable segun su autopercepcion. (17)
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Suri E. Condori R. en su tesis “Relaciones familiares en la calidad de
vida del adulto mayor en el Distrito de Acora Puno, 2019”. Resultados:
En el distrito de Acora existe un alto indice de abandono familiar de
ancianos, provocado por una combinacion de circunstancias sociales y
econdmicas. Como consecuencia, estas personas quedan desprotegidas e
indefensas en su situacion vital. El 61,3% que viven solas estan
acompafadas por su conyuge, que también es de edad avanzada; el 22,5%
viven solos no tienen ningun familiar que los acomparie. Del mismo modo,
el 66,3% de las personas que comparten su vida son objeto de malos tratos.
Por el contrario, el 50% de las personas de cincuenta afios 0 mas no recibe
ninguna ayuda de su familia. En pocas palabras, esta claro que tanto la
familia como la sociedad o el Estado han abandonado al individuo. (18)
2.2. MARCO TEORICO

1. Relaciones familiares.

Debido a que las interacciones que existen entre los miembros de la
familia son responsables de determinar los valores, emociones, actitudes
y formas de ser que se absorben desde el nacimiento, la familia ejerce
un impacto significativo en nuestras personalidades. Se trata de pautas
gue influyen en el comportamiento y que a menudo se transmiten de una
generacion a otra debido a su impacto. Dado que cada familia tiene su
propia idiosincrasia, tradiciones y una forma distintiva de relacionarse
entre si, lo que da lugar a la formacion de un entorno familiar particular,
revisten una enorme importancia en el proceso de desarrollo humano.

Cuando se trata de la vida de las personas mayores, la unidad familiar es

siempre la mas importante. Gracias a su apoyo, compafiia y muestras de
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carifio, fomentan un envejecimiento activo y saludable, lo que a su vez
les permite disfrutar de una mayor calidad de vida a lo largo de la ultima
etapa del ciclo vital humano. (19)
1.1. Caracteristicas geriatricas
La expresion «adulto geriatrico» se refiere a una persona mayor que
no sélo padece una serie de dolencias, sino que también demuestra
un cierto grado de dependencia de los medicamentos con receta para
garantizar que puede llevar a cabo las actividades sustanciales que
se esperan de ella. Estas son las caracteristicas que se conocen
como «adulto geriatrico».
A pesar de que el envejecimiento es inevitable, podemos tomar
medidas para proteger nuestra salud desde una edad temprana. Esto
nos permitira prevenir enfermedades que podrian hacernos sufrir
mas de lo debido, y también disfrutar de la mayor calidad de vida
posible en nuestros ultimos afios. El objetivo es prevenir la aparicion
de enfermedades o la aparicion de cualquier minusvalia o restriccion
gue puedan causar estos trastornos. (20)
1.1.1. Edad del adulto mayor
Los adultos de edad avanzada son aquellos que han alcanzado
esta edad. Segun la web Gerontological, el término «vejez» se
define como «las Ultimas décadas de la vida de un ser humano».
Ciertos especialistas identifican una serie de fases que se producen

a lo largo de este lapso de tiempo. (21)
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1.1.2. Genero
De acuerdo a la OMS, se refiere a las nociones sociales de roles,
actitudes, actividades y caracteristicas que se consideran propias
de hombres y mujeres en cada comunidad. (22)
Con el transcurso de los afos, los indicios de la vejez se vuelven
mas evidentes y aunque, en un primer momento, podria parecer
qgue las lineas de expresion y las canas narran la historia por si
solas, el ritmo del envejecimiento no es uniforme en todas las
personas. De hecho, las distinciones bioldgicas entre hombres y
mujeres desempefian un papel clave en la rapidez de este proceso,
desde el deterioro celular hasta la composicion de la piel.
A nivel hormonal, después de la menopausia, las mujeres
experimentan un proceso de envejecimiento mas acelerado debido
a la reduccion de estrogenos. Al no contar con el mismo nivel de
proteccion, el paso de los afios se refleja con mayor claridad en la
piel y los huesos.

1.1.3. Estado civil
El amor que una persona mayor siente por sus seres queridos es
uno de los componentes mas esenciales, ya que le proporciona
compafiia y lo que es mas importante, una ilusiéon que le permite
seguir adelante, luchar y ser realmente feliz mientras disfruta de la
compafiia de sus seres queridos. Un estudio ha demostrado que
las personas que tienen un compariero viven mas tiempo y son mas

felices. (23)
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El bienestar personal, la mejora de la salud y una situacion
econdémica mas desahogada estan significativamente relacionados
con el hecho de compartir la vida en pareja. Por otra parte, el
fallecimiento de un conyuge puede ser una de las experiencias mas
desgarradoras por las que puede pasar una persona a lo largo de
su vida. El duelo, en el que influye mucho nuestra cultura, puede
ser extremadamente diverso a pesar de que las civilizaciones estan
muy proximas entre si. La edad a la que se produce este hecho, el
sexo, la posicion econdmica que se genera a partir de la muerte
del conyuge o el estado de salud previo son aspectos que pueden
influir en mayor o menor medida en la persona que ha enviudado.
1.2. Interaccion social y comunicacién
Mantener el ritmo de las actividades sociales en la tercera edad tiene
una serie de ventajas, como la reduccién de la sensacién de
aislamiento, la mejora de la memoria y el mantenimiento de un estado
mentalmente comprometido, la mejora del estado de animo y el
desarrollo de una mayor independencia, autonomia y
empoderamiento. (24)
Interactuar con otras personas nos permite desarrollar nuestra
personalidad y conocernos mejor, lo que nos permite intercambiar
ideas, compartir experiencias, creencias y sentimientos. Por eso la
socializacion es necesaria en todas las etapas de la vida. Dicho esto,
es esencial seguir estableciendo contactos sociales incluso a medida
gue uno envejece. Es cierto que fomentar, apoyar y mantener la

sociabilidad a lo largo del proceso de envejecimiento desempeiia un
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papel importante en la mejora de la calidad de vida de las personas
y ofrece una serie de ventajas para su salud fisica y mental.

Hay un numero importante de personas mayores que, COmMo
consecuencia de vivir lejos de sus familiares, enviudar o jubilarse,
tienen un mayor sentimiento de soledad, lo que conduce a un
aislamiento agudo y al desarrollo de la depresion. En situaciones
como ésta, la socializacion puede tener un efecto beneficioso, ya que
ayuda a las personas mayores a experimentar sentimientos de amor
y necesidad, ademéas de fomentar una visibn mas optimista de la

vida.

1.2.1. Actividad laboral

Mediante el uso de ejercicios terapéuticos y programas de
rehabilitacion, la terapia ocupacional trata de mejorar en la mayor
medida posible el funcionamiento fisico y cognitivo de las personas
mayores. Una serie de capacidades basicas, como la fuerza fisica,
la coordinacion, el equilibrio y la memoria, pueden mejorarse

mediante el uso de métodos técnicos especificos. (25)

1.2.2. Estructura familiar

En la vida de las personas mayores, la unidad familiar es siempre
lo mas importante. Es beneficiosa para un envejecimiento activo y
saludable porque proporciona apoyo, compafiia y demostraciones
de amor. Como resultado, permite a los individuos tener una mayor
calidad de vida a lo largo de la dltima parte del ciclo vital humano

mientras aun viven. (26)
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Como persona mayor de la familia y la comunidad, es
responsabilidad del anciano cumplir los requisitos de la familia y la
comunidad en cuanto a amor, afecto y comunicacion, que se
reflejan en gran medida en las conexiones que las personas
mantienen en su vida cotidiana. El papel del abuelo es instructor y
animador de la familia, es un componente de la integracién de la
familia. Una buena relacién con la familia puede ayudar a los
adultos mayores a sentirse mas apoyados, realizados y aumentar
su sentido de pertenencia y de sentirse amados y los que tienen
relaciones con sus familiares tienen mas probabilidades de tener

acceso a recursos de ayuda y apoyo cuando mas los necesitan.
1.2.3. Visitas familiares.

El envejecimiento es un proceso inevitable y gradual en cada ser
humano; el cuidado de la familia, el amor y la empatia pueden
ayudar al adulto mayor a llevar una mejor calidad de vida. Cuando
una persona mayor cuenta con el apoyo de la familia, no solo se
siente feliz en casa, sino también en la comunidad. Una buena
relacion con la familia puede ayudar a los adultos mayores a
sentirse mas apoyados, realizados y aumentar su sentido de

pertenencia y de sentirse amados. (27)
1.2.4. Realidad social

La vida social de un individuo se considera una de las
caracteristicas mas significativas de esa persona, ya que sirve de

base a su estructura social y al conjunto de relaciones personales
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gue mantiene. Esto les permite establecer relaciones significativas,
lo que es esencial para integrarse plenamente en la sociedad.
También les posibilita aprovechar las oportunidades. Las multiples
formas de convivencia que el sujeto entabla con el medio que le
rodea son ejemplos de esta interaccion activa que se produce entre
el sujeto y el medio. Para que estos tipos de cohabitacion tengan
éxito se requiere un cierto grado de reciprocidad y bidireccionalidad
entre los individuos. Cuando se trata de mantener su conexion con
la sociedad y su contribucion a ella, los individuos tienen las
mismas exigencias psicologicas y sociales en la vejez que en
cualquier otra etapa de su vida. Tener una vida social activa a
medida que uno envejece sirve al objetivo esencial de facilitar la
integracion social del individuo a través de sus interacciones con
otras personas. Esta es la razén principal para tener una vida social
activa. Por lo tanto, la razon por la pueden adaptarse al aspecto
social de sus vidas con mayor facilidad es la riqueza de esta vida,
que incluye tanto el nimero como la intensidad de las actividades
en las que participan. Segun el grado en que un individuo
mantenga la integracion y la pertenencia social, que es lo contrario
del soledad y aislamiento, el bienestar de las personas con edad
avanzada puede variar dependiendo del grado en que uno
conserve estos rasgos. Esto se debe a que el aislamiento y la
soledad son la antitesis de la pertenencia social y la integracion.

(28)
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1.2.5. Actividades recreativas

Las experiencias ludicas, artisticas y culturales permiten al
individuo liberarse de la monotonia, recuperar energia y desarrollar
un sentido de la motivacion que favorece un proceso de
envejecimiento positivo. Cuando se trata del uso del tiempo libre,
es esencial que el concepto de recreacion en la poblacion mayor
sea entendido y amado como lo que se dilata mas alla de los
ambitos lo puramente personal. Mas bien, debe entenderse como
una actividad que, cuando se proyecta desde la esfera social, tiene
las condiciones que permiten elevar la calidad de vida de estos
individuos e inspirar el crecimiento de habitos de vida mas
saludables e independientes a esta edad.

Alo largo de la vida, si una persona participa en actividades de ocio
que no solo son beneficiosas, sino también placenteras, puede
mejorar su calidad de vida y bienestar general. Es posible lograr
este objetivo mediante el uso de diversas estrategias, una de las
cuales es la participacion en actividades. Estas no sélo deben
fomentar la actividad fisica, sino que también deben infundir un
sentimiento de asombro por el entorno que les rodea cuando
participan en ellas. Esto se debe a que no so6lo promueven el
ejercicio fisico. Estas actividades no solo deben ofrecer
oportunidades para el compromiso intelectual, sino que también
deben estimular el ejercicio fisico. Ademas, el hecho de que las
personas mayores disfruten mas participando en estas actividades

es un insulto adicional a las lesiones ya sufridas. Segun los
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resultados de un gran numero de investigaciones, la vejez no tiene
por qué ser necesariamente un periodo de tiempo durante el cual
un declive significativo e inevitable de las propias capacidades
fisicas e intelectuales sea la norma o algo inevitable. Esto es algo
gue se ha demostrado que es asi. En otros casos, no es asi. Hay
otras situaciones en las que no es asi. Aunque no suele ser asi,
hay casos en los que podria serlo. Sin embargo, segun los hechos
de la situacion, No es necesariamente asi. Varios estudios han
demostrado que no tiene por qué ser asi, como indican sus
resultados. (29)
1.3. Comunicacion
La comunicacion con las personas mayores suele ser dificil debido
al proceso natural de envejecimiento. Debemos recordar la
importancia de comunicarnos eficazmente con ellos y evitar que se
sientan frustrados e incomprendidos. Es un hecho ampliamente
reconocido que, a medida que envejecemos, disminuyen nuestras
capacidades fisicas y psicoldgicas, lo que obliga a adaptar
numerosas modificaciones, incluida nuestra forma de interactuar con
los demas. La comunicacion se ve dificultada por diversas
afecciones, como trastornos auditivos, visuales, de movilidad, de
memoria y cognitivos.
Por ejemplo, una persona con Alzheimer o pérdida de audiciéon
puede necesitar mas tiempo para comprender nuestra comunicacion
o incluso olvidarla. No debemos dejar de comunicarnos con las

personas mayores s6lo porgue sea un proceso lento. Es crucial que
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se sientan apoyados y que demos muestras de paciencia, ya que la
comunicacion eficaz es un requisito previo para prestar una atencion
de alta calidad. (30)

1.3.1. Escucha activa

El objetivo principal de la escucha activa es proporcionar a las
personas mayores un apoyo eficaz para ayudarles a automotivarse
y estimularse, orientarles en situaciones concretas y, lo que es mas
importante, aliviar la sensacion de aislamiento. (31)

Para fomentar un sentimiento de valor y comprensién, asi como
para permitir que las personas mayores expresen sus
preocupaciones, ansiedades y necesidades, hay que escucharlas
activamente. Tiene el potencial de mejorar su autoestima y aliviar
los sentimientos de aislamiento y soledad que suelen encontrar
durante esta etapa de la vida.

1.3.2. Mental e intelectual

En la poblacion de adultos mayores, existe una incidencia
significativa de trastornos de salud mental: segun diversos estudios
epidemioldgicos, mas del veinte por ciento de este grupo de edad
puede estar afectado por estos problemas, con una intensidad de
los sintomas que oscila entre leve y grave. Algunos de estos
estudios realizados en distintas ciudades del planeta. Es
fundamental que se les conceda el mismo grado de atencién, si no
un mayor nivel de prioridad, que a los problemas asociados a la
salud fisica. Se consideran problematicos porque tienen el

potencial de empeorar los sintomas de los problemas de salud
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fisica, especialmente los relacionados con enfermedades cronicas,
asi como de contribuir a aumentar el uso de recursos sanitarios y
la dependencia funcional. Ademas, pueden contribuir a aumentar
el grado de dependencia de los recursos de salud publicos. (32)

2. Estado afectivo

Es crucial que las personas mayores establezcan relaciones afectivas, ya
gue pueden ofrecer apoyo emocional, mejorar la salud fisica y emocional,
fomentar un sentimiento de comunidad y pertenencia, y proporcionar
oportunidades para el desarrollo personal y el aprendizaje. Para las
personas mayores, la interaccion social es crucial por sus efectos
beneficiosos en su salud mental y fisica, asi como en su calidad de vida.
A la hora de mejorar su salud mental y fisica en la vejez, es importante
gue las personas mayores puedan participar en actividades sociales y
establecer vinculos con otras personas. Los centros de dia son
excepcionales para fomentar las conexiones sociales con los
compairieros, participar en actividades y disfrutar del tiempo compartido.
(33)
Las relaciones afectivas son de vital importancia para todas las personas,
independientemente de su edad. No obstante, las relaciones afectivas
pueden ser especialmente significativas en el contexto de las personas
mayores por diversas razones:
- Bienestar emocional: A su vez, el bienestar emocional y la calidad
de vida pueden verse afectados positivamente por las relaciones
afectivas, que proporcionan apoyo emocional y reducen los

sentimientos de soledad y aislamiento social.
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- Salud fisica: En las personas mayores también puede verse influida
positivamente por las relaciones afectivas.

- Sentido de pertenencia: Las personas mayores pueden
experimentar un sentimiento de pertenencia e importancia dentro de
una comunidad a través del cultivo de relaciones afectuosas.

- Oportunidades de aprendizaje: Ademas, las relaciones afectuosas
pueden ofrecer oportunidades de desarrollo personal y aprendizaje.
Las personas mayores pueden mejorar su comprension del mundo y
de su propia vida si aprenden de las experiencias y perspectivas de
los demas.

El apoyo emocional, la salud fisica y emocional, el sentimiento de

comunidad y pertenencia y las oportunidades de desarrollo personal y

aprendizaje son beneficios cruciales de las relaciones afectivas para las

personas mayores.

Como beneficia al adulto mayor el acompafiamiento afectivo

Las personas mayores pueden obtener numerosas ventajas, son:

- Reduccion del estrés y la ansiedad: Es posible que la compafiia
afectuosa pueda aliviar la tension y la ansiedad de las personas
mayores ofreciéndoles apoyo emocional y seguridad.

- Aumento de la autoestima: Las relaciones positivas Yy
enriquecedoras pueden mejorar la autoestima y la confianza en uno
mismo de las personas mayores al fomentar un sentimiento de valor
y aprecio.

- Mejora de la salud fisica: Al aliviar la tension y la ansiedad, las

relaciones afectivas pueden mejorar la salud fisica de las personas
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mayores, y esto puede tener un efecto beneficioso sobre el sistema
inmunitario, la tension arterial y otros parametros de salud fisica.

- Mas satisfaccion con la vida: La compafia afectiva puede mejorar
la satisfaccion vital general de las personas mayores al
proporcionarles un sentido y un propdsito a sus vidas.

- Aumento de la felicidad: Las relaciones positivas y compasivas
pueden aportar placer y alegria a las personas mayores al permitirles
compartir experiencias y emociones positivas con alguien en quien
confian.

Las experiencias emocionales y afectivas que los adultos mayores

encuentran a diario se denominan afectividad en el adulto mayor. En la

madurez, la afectividad puede abarcar una variedad de emociones, como
el amor, el placer, la pena, la ira, el pavor y el optimismo.

La afectividad de las personas mayores también puede verse afectada

por variables como su salud fisica, sus relaciones interpersonales, su

entorno social, su situacion econémica, su calidad de vida y otros
aspectos de su vida que influyen en sus actividades cotidianas. Es

posible que las personas experimenten cambios en su afectividad a

medida que envejecen.

Es esencial reconocer y dar importancia a la afectividad en las personas

mayores, ya que desempeiia un papel significativo en el bienestar

emocional de las personas, asi como en su calidad de vida en general.

Dado que las personas mayores corren un mayor riesgo de sufrir

aislamiento social, soledad y depresion, es especialmente importante
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tener en cuenta la importancia de cultivar interacciones emocionales
sanas y ofrecer apoyo emocional.
2.3. MARCO CONCEPTUAL

Abandono
Es el acto de ignorar o descartar cualquier componente, persona o derecho
gue se considere propiedad u obligacion de otro individuo. Esto puede
repercutir negativamente en la relacion entre ambas partes. La omision es
el acto que causa un perjuicio a la persona mayor, asi como una
vulneracion del respeto a su dignidad y al disfrute de sus derechos como
persona. Es el acto que causa un dafio. (33)
Adulto mayor
El individuo que se encuentra en esta etapa es el que esta en su ultima
etapa de la vida, que es la etapa que viene después de la etapa de la
madurez y viene antes de la etapa de la muerte. Como consecuencia del
hecho de que este periodo de tiempo especifico es precisamente cuando
las capacidades mentales y fisicas comienzan a deteriorarse. (34)
Factores familiares
A continuacion, se enumeran las cualidades que pueden encontrarse
dentro de la familia y que interactian entre si mediante una interaccion
mutua con las actividades en la familia y la dinamica que atraviesan. (33)
Factores sociales
Son las cualidades sociales que pueden encontrarse dentro de una
sociedad, que puede definirse como un conjunto de personas que estan

relacionadas entre si por determinadas cosas debido a que tienen ciertos
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rasgos en comun. Estas caracteristicas sociales pueden encontrarse
dentro de una sociedad. (33)

Familia

Una forma de definir una comunidad es como un conjunto de individuos
que comparten una residencia y a menudo ocupan la totalidad de una
misma vivienda. Independientemente de su grado de parentesco, vinculos

politicos o familiares. (33)
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CAPITULO Il

PROCEDIMIENTO METODOLOGICO DE LA INVESTIGACION

3.1. DISENO DE INVESTIGACION
El disefio es no experimental, en la cual no se manipularon las variables
de estudio.

El presente disefio corresponde al presente esquema:
W
v |
|r
W

V1= Relaciones familiares

Donde:

M = Muestra

V2= Estado afectivo
R = Correlacion de las variables
3.2. TIPO DE INVESTIGACION
Es de tipo béasica de nivel correlacional porque establece la relacion entre
dos o mas variables.
3.3. METODOS APLICADOS A LA INVESTIGACION
Se aplico el método hipotético deductivo porque infiere hechos observados

partiendo de reglas generales.
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3.4. POBLACION Y MUESTRA
Poblacion:
El marco poblacional es de 264 adultos mayores del Centro de Salud
Alianza Azangaro.
Muestra:
Se conoce como muestreo probabilistico y es el tipo de muestra que
utilizaremos. Este método de muestreo se utiliza para analizar e investigar
una poblacion mediante la seleccion aleatoria. Esto se debe a que cada
persona de un grupo tiene la misma probabilidad de ser seleccionada. Esta

es la razon por la que es asi. Se aplico la siguiente formula:

N*Z_ 7 *p*q

TP N-) 2, *prq
Tamafio de la poblacion N 264
Error Alfa a 0.05
Nivel de Confianza 1-a 0.95
Z de (1-0) Z (1-a) 1.96
Prevalencia de la Enfermedad D 0.40
Complemento de p q 0.60
Precision d 0.06
Tamarfio de la muestra n 130

264 3.8416 0.40 0.60
0.0036 263 + 3.842 040 0.60

243.403
0.9468 + 0.922
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243.403
n= " 1.8688
n= 130.24
n= 130

El resultado de la muestra que aplicaremos es 130 adultos mayores.
Criterios de inclusion:

- Adultos mayores que nos otorguen el consentimiento informado y que
sean atendidos en el establecimiento de salud y tengan historia
clinica.

- Adultos mayores que estén en la capacidad de brindarnos la
informacion requerida o el familiar directo.

Criterios de exclusion:

- Adultos mayores que no otorguen el consentimiento informado y no
deseen patrticipan en la investigacion.

- Adultos mayores que no pertenezcan a la jurisdiccion del
establecimiento.

3.5. TECNICAS, FUENTES E INSTRUMENTOS DE INVESTIGACION
- Variable 1: Relaciones familiares
Técnica: Entrevista.
Instrumento: Guia de entrevista sobre las relaciones familiares de los
adultos mayores, consta de un total de 10 preguntas. Posterior a la
elaboracién del instrumento se realiz6 la prueba por juicios de 3 expertos

para determinar la validez y confiabilidad.
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Ficha técnica
Denominacion: Guia de entrevista sobre relaciones familiares
Administracion: Individual
Duracién: Variable (promedio 30 minutos)
Significacién: Evalla las relaciones familiares
Validez y confiabilidad: Antes de su aplicacion, se realizo la validacion por
3 expertos. En cuanto a la confiabilidad se tuvo un valor de 0.780.
- Variable 2: Estado afectivo

Técnica: Entrevista utilizando la Escala de Yesavage.
Instrumento: Guia de entrevista utilizando la escala de Yesavage para
conocer el estado afectivo del adulto mayor, en este caso la tesista busco
estrategias para que el adulto mayor se sienta comodo al momento de
responder las preguntas.
Ficha técnica
Autor: Brink y Yesavage en 1982.
Ambito de aplicacion: Es individual
Tiempo de administracion: Con una duracion de 30 minutos
aproximadamente.

3.6. CONTRASTACION DE HIPOTESIS
Es posible utilizar esta frase para referirse a un conjunto de principios que
pueden utilizarse para decidir si una hip6tesis es falsa 0 no basandose en
la posibilidad de que se produzca. En concreto, la prueba estadistica del
Chi-cuadrado y las pruebas asociadas a ella se utilizaran con el fin de
procesar, ordenar y analizar los datos recopilados. En el ambito de esta

discusion, tendremos en cuenta la significacion de un valor p <0,05.
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Formula:

2_2:(%—%)2
xX- =
€

Donde:
X2: Chi cuadrada
ei :-frecuencia esperada
oi :frecuencia observada

3.7. VALIDEZ Y CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO
Validez
Se realiz6é por 3 juicios de expertos esto se refiere a que se solicité la
opinién informada de tres profesionales Licenciadas en enfermeria con
trayectoria en el tema, que sean reconocidos por otros expertos calificados
y capaces de aportar informacién, pruebas, juicios y evaluaciones.
Confiabilidad
Se obtuvo a través del alfa de Cronbach, alcanzé en el caso del
instrumento que medira la variable relaciones familiares, tiene un valor de
0.780. En cuanto al estado afectivo tiene un valor numérico de confiabilidad
de 0.937, por tanto, se considera como indicativos de una alta consistencia
interna; es decir que los instrumentos permiten obtener puntajes
confiables.

Se calcula asi:
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Donde:

Es la varianza del item i.

Es la varianza de los valores totales observados.

Es el nimero de preguntas o items.

En este caso el resultado de la confiablidad del alfa de Cronbach es:

Instrumento que mide las relaciones familiares.

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de N de
Cronbach elementos
, 780 10

Instrumento que medird el estado afectivo:

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de N de
Cronbach elementos
937 5

3.8. PLAN DE RECOLECCION Y PROCESAMIENTO DE DATOS

Se realiz6 los tramites administrativos mediante una solicitud al director

del Centro de Salud Alianza Azangaro.

- Luego se realiz6 las coordinaciones internas con las enfermeras que
atienden en el consultorio del DIPAM.

- La recoleccion se realizo, previa consentimiento informado de los
adultos mayores.

- Se necesitd un mes entero para finalizar el proceso de obtencion de

estos datos.
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Procesamiento de datos

Se decidié emplear el plan SPSS para realizar el tratamiento estadistico. A
continuacion, los datos se importaron a un programa estadistico con el fin
de elaborar tablas, que finalmente dieron lugar a los datos definitivos.
Este proceso se repiti6 hasta completar los datos. Se considerd
estadisticamente significativo un resultado inferior a 0,05 cuando el
intervalo de confianza (IC) del 95%.

Los resultados se presentaron en una tabla basica de doble entrada con
el objetivo de facilitar la interpretacion de los datos y el analisis estadistico.
Las tablas estadisticas se utilizan para presentar los resultados finales de
la investigacion.

Para realizar el analisis de los datos se utilizé la estadistica descriptiva.
Para utilizar este enfoque, primero hay que dar una explicacion de los
resultados que se obtuvieron del estudio y luego comparar esos resultados
con los antecedentes, todo ello teniendo en cuenta si se lograron o no los

objetivos que se establecieron.
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CAPITULO IV
RESULTADOS Y DISCUSION
4.1. RESULTADOS
Nuestro principal objetivo planteado fue: Analizar las relaciones familiares
asociados al estado afectivo de los adultos mayores atendidos en el Centro
de Salud Alianza Azangaro 2024, para lo cual, se presenta 11 tablas

estadisticas.

Tomando en cuenta los hallazgos, se descubrié una asociacion estadistica

entre las variables:
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TABLA 1. EDAD ASOCIADA AL ESTADO AFECTIVO DE LOS ADULTOS MAYORES ATENDIDOS EN EL CENTRO DE
SALUD ALIANZA AZANGARO 2024.

Estado Afectivo

Sin manifestaciones Con manifestaciones Total
Edad de los adultos mayores depresivas depresivas
fi % fi % fi %
60 a 64 afios 44 33,8 10 7,7 54 41,5
65 a 69 afios 21 16,2 17 13,1 38 29,3
70 a 74 afos 10 7,7 10 7,7 20 15,4
75 a 80 afos 2 15 16 12,3 18 13,8
Total: 77 59,2 53 10,8 130 100,0

Fuente: Guia de entrevista sobre relaciones familiares y estado afectivo.
X2cal= 29,285 P=0,000 ES SIGNIFICATIVA

X?tab=7,815 GI=3
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FIGURA 1. EDAD ASOCIADA AL ESTADO AFECTIVO DE LOS ADULTOS MAYORES ATENDIDOS EN EL CENTRO DE
SALUD ALIANZA AZANGARO 2024.
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Basandonos en el primer objetivo especifico: Identificar los indicadores de las
caracteristicas geriatricas asociados al estado afectivo de los adultos mayores,

se trabajo 3 tablas de doble entrada.

En la tabla 1: Edad asociada al estado afectivo de los adultos mayores, el 41,5%
de los adultos mayores tienen entre 60 y 64 afos, el 29,3% tienen entre 65y 69
afos, el 15,4% tienen entre 70 y 74 afos y solo el 13,8% tienen entre 75 a 80

afos.

El grupo de adultos mayores sin manifestaciones depresivas fue: el 33,8%,
adultos mayores que tienen entre 60 a 64 afios, mientras el grupo de adultos
mayores con manifestaciones depresivas fue: 13,1%, adultos mayores entre 65

a 69 afos.

La comprobacion estadistica, se us6 un 5% de error y una significacion de
p<0,05. Ademas, utilizamos XZarculada=29,285, que era mayor que
X?tabulada=7,815. Ademas, GI=3 y P=0,000. siendo significativo el indicador edad

de los adultos mayores.

La edad puede influir en las manifestaciones depresivas de los adultos mayores
de diversas formas. (7) El resultado de nuestra investigacion fue: 33.8% tienen

entre 60 a 64 afios no presentan manifestaciones depresivas.
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TABLA 2. GENERO ASOCIADO AL ESTADO AFECTIVO DE LOS ADULTOS MAYORES ATENDIDOS EN EL CENTRO

DE SALUD ALIANZA AZANGARO 2024.

Estado Afectivo

. . , . . Total
Genero Sin manifestaciones Con manifestaciones
depresivas depresivas
fi % fi % fi %
Masculino 39 30,0 10 7,7 49 37,7
Femenino 38 29,2 43 33,1 81 62,3
Total: 77 59,2 53 40,8 130 100,0

Fuente: Guia de entrevista sobre relaciones familiares y estado afectivo

X2cal= 13,501 P=0,000

X?tab=3,841 Gl=1
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FIGURA 2. GENERO ASOCIADO AL ESTADO AFECTIVO DE LOS ADULTOS MAYORES ATENDIDOS EN EL CENTRO DE
SALUD ALIANZA AZANGARO 2024.
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En la tabla 2, vemos la variable: Genero asociado al estado afectivo de los
adultos mayores, el 62,3% de los adultos mayores son del género femenino y el

37,7% son del género masculino.

El grupo de adultos mayores sin manifestaciones depresivas fue: el 30,0%,
adultos mayores del género masculino, mientras el grupo de adultos mayores
con manifestaciones depresivas fue: 33,1%, adultos mayores del género

femenino.

Al realizar la comprobacion estadistica, con un 5% de error y un umbral de
significacion de p<0,05. Ademas, la XZcaculada=13,501, que era superior a
X?tabulada=3,841. Ademas, utilizamos Gl=1 y P=0,000, lo que indica que el

indicador de género era significativo.

Existen diversas formas en las que el género puede influir en los sintomas de la
depresion en las personas mayores. A continuacion, se describen algunas de
estas estrategias. Los sintomas depresivos son mas frecuentes en las mujeres
mayores que en los hombres de la misma edad. Esta es la tendencia general.
(3) Cabe resaltar que el género, en nuestra zona, favorece a las manifestaciones

depresivas.
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TABLA 3. ESTADO CIVIL ASOCIADO AL ESTADO AFECTIVO DE LOS ADULTOS MAYORES ATENDIDOS EN EL
CENTRO DE SALUD ALIANZA AZANGARO 2024.

Estado afectivo

Estado Civil Sin manifestaciones Con manifestaciones Tota
depresivas depresivas
fi % fi % fi %

Soltero(a) 7 5,4 16 12,3 23 17,7
Casado(a) 32 24,6 0 0,0 32 24,6
Conviviente 38 29,2 16 12,3 54 41,5
Viudo(a) 0 0,0 21 16,2 21 16,2
Total: 77 59,2 53 40,8 130 100,0
Fuente: Guia de entrevista sobre relaciones familiares y estado afectivo

X2cal= 63,208 P=0,000 ES SIGNIFICATIVA

X?tab=7,815 GI=3
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FIGURA 3. ESTADO CIVIL ASOCIADO AL ESTADO AFECTIVO DE LOS ADULTOS MAYORES ATENDIDOS EN EL

CENTRO DE SALUD ALIANZA AZANGARO 2024.
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En la tabla 3, vemos la variable: Estado Civil asociado al estado afectivo de los
adultos mayores, el 41,5% son convivientes, el 24,6% se encuentran
casados(as), el 17,7% se encuentran solteros(as) y el 16,2% se encuentran

viudos(as).

El grupo de adultos mayores sin manifestaciones depresivas fue: el 29,2%,
adultos mayores son convivientes, mientras el grupo de adultos mayores con

manifestaciones depresivas fue: 16,2%, adultos mayores viudos(as).

En el proceso de comprobacién estadistica, con un 5% de error y una
significacion de p<0,05. Mas concretamente, la XZcacuada=63,208, que era
superior a X?abulada=7,815. Ademas, utilizamos GI=3 y P=0,000, lo que indica

gue el indicador de estado civil es significativo.

Existe la posibilidad de que el estado civil del individuo tenga una influencia
significativa en los sintomas de depresion que experimenta en sus Ultimos afios.
Una serie de variables, entre las que se incluyen los sentimientos de soledad,
las redes de apoyo, la obligacion de prestar cuidados y los trastornos vitales
provocados por la viudedad o el divorcio, pueden influir en la salud mental de
los individuos de esta franja de edad. (11) El resultado de nuestra investigacion
fue: el 29,2% de adultos mayores son convivientes y no presentan

manifestaciones depresivas.
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TABLA 4. ACTIVIDAD LABORAL ASOCIADO AL ESTADO AFECTIVO DE LOS ADULTOS MAYORES ATENDIDOS EN
EL CENTRO DE SALUD ALIANZA AZANGARO 2024.

Estado afectivo

Sin manifestaciones Con manifestaciones
Actividad laboral depresivas depresivas Total
fi % fi % fi %
Su casa 11 8,5 49 37,7 60 46,2
Comercio informal 39 30,0 0 0,0 39 30,0
Comercio formal 10 7,7 1 0,8 11 8,5
Otros 17 13,1 3 2,3 20 154
Total: 77 59,2 53 40,8 130 100,0
Fuente: Guia de entrevista sobre relaciones familiares y estado afectivo
X2cal= 78,474 P=0,000 ES SIGNIFICATIVA

X?tab=7,815 GI=3
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FIGURA 4. ACTIVIDAD LABORAL ASOCIADO AL ESTADO AFECTIVO DE LOS ADULTOS MAYORES ATENDIDOS EN
EL CENTRO DE SALUD ALIANZA AZANGARO 2024,
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Continuando con en el segundo objetivo especifico: Describir los indicadores de
la interaccidn social y bienestar asociado al estado afectivo de los adultos

mayores, se trabajé 5 tablas de doble entrada.

En la tabla 4: Actividad laboral asociado al estado afectivo de los adultos
mayores, el 46,2% de los adultos mayores tienen como actividad laboral su casa,
el 30% se dedica al comercio informal, el 15,4% a otros rubros y solo el 8,5% se

dedica al comercio formal.

El grupo de adultos mayores sin manifestaciones depresivas fue: 30,0% de
adultos mayores que se dedican al comercio informal, mientras el grupo de
adultos mayores con manifestaciones depresivas fue: 37,7%, adultos mayores

gue tienen como actividad laboral su casa.

Al realizar la comprobacién estadistica, con un 5% de error y una significacion
de p<0,05. Ademas, la X?caiculada=78,474, que era superior a X?abulada=7,815.
Ademas, utilizamos GI=3 y P=0,000, lo que indica que el indicador de actividad

laboral presenta significacion estadistica.

El retiro puede representar un cambio significativo en la rutina y el sentido de
propdsito. (5) El resultado de nuestra investigacion fue: el 37,7% de adultos
mayores que tienen cono actividad laboral su casa presentan manifestaciones

depresivas.
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TABLA 5. ESTRUCTURA FAMILIAR ASOCIADO AL ESTADO AFECTIVO DE LOS ADULTOS MAYORES ATENDIDOS
EN EL CENTRO DE SALUD ALIANZA AZANGARO 2024.

54

Estado afectivo

Sin manifestaciones Con manifestaciones

q . q . Total
Estructura familiar epresivas epresivas
fi % fi % fi %

Vive solo 0 0,0 23 17,7 23 17,7
Vive con su cényuge de similar edad 47 36,2 0 0,0 a7 36,2
Vive con su familia extensa 30 23,1 30 23,1 60 46,2
Total: 77 59,2 53 40,8 130 100,0
Fuente: Guia de entrevista sobre relaciones familiares y estado afectivo

X2cal= 67,883 P=0,000 ES SIGNIFICATIVA

X?tab=5,991 Gl=2
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FIGURA 5. ESTRUCTURA FAMILIAR ASOCIADO AL ESTADO AFECTIVO DE LOS ADULTOS MAYORES ATENDIDOS EN
EL CENTRO DE SALUD ALIANZA AZANGARO 2024,
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En la tabla 5, vemos la variable: Estructura familiar asociada al estado afectivo
de los adultos mayores, el 46,2% vive con su familia extensa, el 36,2% vive con

su conyugue de edad similar y solo el 17,7% vive solo.

El grupo de adultos mayores sin manifestaciones depresivas fue: 36,2% de
adultos mayores que vive con su conyugue de edad similar, mientras el grupo
de adultos mayores con manifestaciones depresivas fue: 23,1%, adultos

mayores que viven solos.

En el proceso de comprobacién estadistica, con un 5% de error y una
significacion de p<0,05. Ademas, la X2caiculada=67,883, superior a X?tabulada=5,991.
Ademas, utilizamos GI=2 y P=0,000, lo que indica que el indicador de estructura

familiar era significativo.

La calidad de las interacciones sociales, el apoyo emocional y la compaiiia de
familiares, amigos u otros pueden influir en el bienestar emocional. (16) El
resultado de nuestra investigacion fue: el 36,2% de adultos mayores que viven

con su conyugue de edad similar no presentan manifestaciones depresivas.
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TABLA 6. VISITAS FAMILIARES ASOCIADO AL ESTADO AFECTIVO DE LOS ADULTOS MAYORES ATENDIDOS EN
EL CENTRO DE SALUD ALIANZA AZANGARO 2024.

Estado afectivo

o - Sin manifestaciones Con manifestaciones Total
Visitas familiares depresivas depresivas
fi % fi % fi %
Si, recibe visitas familiares 67 51,5 0 0,0 67 51,5
frecuentes
No recibe visitas familiares 10 7,7 53 40,8 63 48,5
Total: 77 59,2 53 40,8 130 100,0

Fuente: Guia de entrevista sobre relaciones familiares y estado afectivo

X2cal= 95,162 P=0,000 ES SIGNIFICATIVA

X?tab=3,841 Gl=1
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FIGURA 6. VISITAS FAMILIARES ASOCIADO AL ESTADO AFECTIVO DE LOS ADULTOS MAYORES ATENDIDOS EN EL
CENTRO DE SALUD ALIANZA AZANGARO 2024.
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En la tabla 6, vemos la variable: Visitas familiares asociadas al estado afectivo
de los adultos mayores, el 51,5% reciben visitas de sus familiares, mientras que

el 48,5% no reciben visitas de sus familiares.

El grupo de adultos mayores sin manifestaciones depresivas fue: 51,5% de
adultos mayores que reciben visitas familiares, mientras el grupo de adultos
mayores con manifestaciones depresivas fue: 40,8%, adultos mayores que no

reciben visitas de sus familiares

A la comprobacién estadistica, con un 5% de error y una significacion de p<0,05.
Ademas, la XZcaculada=95,162, que era superior a X?wabulada=3,841. Ademas,
utilizamos GIl=1 y P=0,000, lo que indica que el indicador de visitas familiares

era significativo.

Las ventajas de la relacion frecuente con los seres queridos pueden extenderse
a las personas mayores de diversas formas, como la provision de apoyo
emocional, la disminucién del sentimiento de soledad y el fomento del bienestar
psicoldgico. (10) El resultado de nuestra investigacion fue: el 51,5% reciben

visitas de sus familiares no presentan manifestaciones depresivas.
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TABLA 7. REALIDAD SOCIAL ASOCIADO AL ESTADO AFECTIVO DE LOS ADULTOS MAYORES ATENDIDOS EN EL

CENTRO DE SALUD ALIANZA AZANGARO 2024.

Estado afectivo

_ _ Sin manifestaciones Con manifestaciones Total
Realidad social depresivas depresivas
fi % fi % fi %

Sensacién de ser importante en la 67 51,5 12 9,2 79 60,8
familia porque los mantiene unidos

No se siente importante, siente que lo 10 7,7 41 31,5 51 39,2
ignoran

Total: 77 59,2 53 40,8 130 100,0

Fuente: Guia de entrevista sobre relaciones familiares y estado afectivo

X2cal= 54,563 P=0,000

X?tab=3,841 Gl=1

ES SIGNIFICATIVA
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FIGURA 7. REALIDAD SOCIAL ASOCIADO AL ESTADO AFECTIVO DE LOS ADULTOS MAYORES ATENDIDOS EN EL
CENTRO DE SALUD ALIANZA AZANGARO 2024.
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En la tabla 7, vemos la variable: Realidad social asociada al estado afectivo de
los adultos mayores, el 60,8% tienen la sensacion de ser importantes en la
familia porque los mantiene unidos, mientras que solo el 39,2% no se siente

importante, siente que lo ignoran.

El grupo de adultos mayores sin manifestaciones depresivas fue: 51,5% de
adultos mayores que tienen la sensacién de ser importantes en la familia porque
los mantiene unidos, mientras el grupo de adultos mayores con manifestaciones
depresivas fue: 31.5%, adultos mayores que no se siente importante, siente que

lo ignoran.

Al realizar la comprobacion estadistica, utilizamos un 5% de error y una
significacion de p<0,05. Ademas, la X?caiculada=54,563, superior a X?tabulada=3,841

Gl=1y P=0,000, lo que indica que el indicador de realidad social era significativo.

El resultado de nuestra investigacion fue: el 51,5% de adultos mayores que
tienen la sensacion de ser importantes en la familia porque los mantiene unidos

no presentan manifestaciones depresivas.
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TABLA 8. ACTIVIDADES RECREATIVAS ASOCIADO AL ESTADO AFECTIVO DE LOS ADULTOS MAYORES
ATENDIDOS EN EL CENTRO DE SALUD ALIANZA AZANGARO 2024.

Estado afectivo

Sin manifestaciones Con manifestaciones

q : q . Total
Actividades recreativas epresivas epresivas
fi % fi % fi %

No realiza 25 19,2 52 40,0 77 59,2
Paseos 23 17,7 1 0,8 24 18,5
Juegos 29 22,3 0 0,0 29 22,3
Total: 77 59,2 53 40,8 130 100,0
Fuente: Guia de entrevista sobre conocimientos y estado afectivo.

X2cal= 56,116 P=0,000 ES SIGNIFICATIVA

X?tab=5,991 Gl=2
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FIGURA 8. ACTIVIDADES RECREATIVAS ASOCIADO AL ESTADO AFECTIVO DE LOS ADULTOS MAYORES
ATENDIDOS EN EL CENTRO DE SALUD ALIANZA AZANGARO 2024.
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En la tabla 8, vemos la variable: Actividades recreativas asociadas al estado
afectivo de los adultos mayores, el 59,2% no realiza ninguna actividad

recreativa, el 22,3% realiza juegos, y solo el 18,5% realiza paseos.

El grupo de adultos mayores sin manifestaciones depresivas fue: 22,3% de
adultos mayores que realizan juegos como actividad recreativa, mientras el
grupo de adultos mayores con manifestaciones depresivas fue: 40,0%, adultos

mayores que no realizan ninguna actividad recreativa.

A la comprobacién estadistica, con un 5% de error y una significacion de p<0,05.
Ademas, la XZcaculada=56,116, que era superior a X?wabulada=5,991. Ademas,
utiizamos GI=2 y P=0,000, el indicador de actividades recreativas era

significativo.

Es posible mejorar el estado de animo, fomentar sentimientos de bienestar y
mejorar la capacidad de relacionarse con la gente participando en actividades
de ocio como pasear, hacer manualidades, hacer ejercicio ligero o jugar. Estas
actividades pueden realizarse en diversos entornos. (15) El resultado de nuestra
investigacion fue: el 40,0% de adultos mayores que no realizan ninguna

actividad recreativa presentan manifestaciones depresivas.
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TABLA 9. ESCUCHA ACTIVA ASOCIADO AL ESTADO AFECTIVO DE LOS ADULTOS MAYORES ATENDIDOS EN EL
CENTRO DE SALUD ALIANZA AZANGARO 2024.

Tipo de alimentacion

Sin manifestaciones Con manifestaciones Total
Escucha activa depresivas depresivas
fi % fi % fi %
Le prestan atencion cuando habla y 67 51,5 11 8,5 78 60,0
su opinién lo toman en cuenta se
siente valorado
Siente que nadie le escucha, no lo 10 7,7 42 32,3 52 40,0
toman en cuenta
Total: 77 59,2 53 40,8 130 100,0

Fuente: Guia de entrevista sobre conocimientos y estado afectivo.

X?cal= 57,424 P=0,000 ES SIGNIFICATIVA

X?tab=3,841 Gl=1
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FIGURA 9. ESCUCHA ACTIVA ASOCIADO AL ESTADO AFECTIVO DE LOS ADULTOS MAYORES ATENDIDOS EN EL
CENTRO DE SALUD ALIANZA AZANGARO 2024.
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Fuente: Tabla 9
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Continuando con en el tercer objetivo especifico: Identificar los indicadores de
la comunicacién asociados al estado afectivo de los adultos mayores, se trabajo

2 tablas de doble entrada.

En la tabla 9: Escucha activa asociada al estado afectivo de los adultos mayores,
el 60,0% sienten que les prestan atencion cuando hablan y su opinion lo toman
en cuenta se siente valorado, y el 40,0% siente que nadie le escucha, no lo

toman en cuenta.

El grupo de adultos mayores sin manifestaciones depresivas fue: 51.5% de
adultos mayores que les prestan atencién cuando hablan y su opinion lo toman
en cuenta se siente valorado, mientras el grupo de adultos mayores con
manifestaciones depresivas fue: 32,3%, adultos mayores que siente que nadie

le escucha, no lo toman en cuenta.

Al cruce estadistico, empleamos una significacion de p<0,05 y un 5% de error,
con X?carculada=57,424, que fue mayor que X?abulada=3,841, con Gl=1 y P=0,000.

El indicador de escucha activa resulté significativo

El resultado de nuestra investigacion fue: el 51,5% de adultos mayores que les
prestan atencion cuando hablan y su opinién lo toman en cuenta se siente

valorado.
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TABLA 10. COMUNICACION MENTAL Y/O INTELECTUAL ASOCIADO AL ESTADO AFECTIVO DE LOS ADULTOS
MAYORES ATENDIDOS EN EL CENTRO DE SALUD ALIANZA AZANGARO 2024.

Estado afectivo

Sin manifestaciones Con manifestaciones Total
Mental y/o intelectual depresivas depresivas
fi % fi % fi %
Estd orientado y se expresa bien 77 59,2 32 24,6 109 83,8
Conversa, pero por momentos no 0 0,0 21 16,2 21 16,2
recuerda episodios y se confunde
Total: 77 59,2 53 40,8 130 100,0

Fuente: Guia de entrevista sobre conocimientos y estado afectivo.

X2cal= 36,387 P=0,000 ES SIGNIFICATIVA

X?tab=3,841 Gl=1
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FIGURA 10. COMUNICACION MENTAL Y/O INTELECTUAL ASOCIADO AL ESTADO AFECTIVO DE LOS ADULTOS
MAYORES ATENDIDOS EN EL CENTRO DE SALUD ALIANZA AZANGARO 2024.
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En la tabla 10, vemos la variable Comunicacién Mental y/o intelectual asociada
al estado afectivo de los adultos mayores, el 83,8% esta orientado y se expresa
bien, y solo el 16,2% conversa, pero por momentos no recuerda episodios y se

confunde.

El grupo de adultos mayores sin manifestaciones depresivas fue: 59,2% de
adultos mayores que esta orientado y se expresa bien, mientras el grupo de
adultos mayores con manifestaciones depresivas fue: 24,6%, adultos mayores

gue esta orientado y se expresa bien.

Al cruce estadistico, con una significacion de p<0,05 y un 5% de error, con
X2calculada=36,387, mayor que X2abulada=3,841, Gl=1, y p=0,000. El indicador

mental y/o intelectual result6 significativo

Cuando un adulto mayor se encuentra consciente y puede comunicarse de
manera clara, es mas probable que pueda expresar sus sentimientos,
pensamientos y necesidades, lo que facilita la identificacion temprana de signos
de depresidn. (25) El resultado de nuestra investigacion fue: el 59,2% de adultos

mayores que esta orientado y se expresa bien.
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TABLA 11. ESTADO AFECTIVO DE LOS ADULTOS MAYORES ATENDIDOS EN EL CENTRO DE SALUD ALIANZA

AZANGARO 2024.

Niveles fi %
Sin manifestaciones depresivas 77 59,2
Con manifestaciones depresivas 53 40,8
Total: 130 100,0

Fuente: Guia de entrevista sobre estado afectivo.
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FIGURA 11. ESTADO AFECTIVO DE LOS ADULTOS MAYORES ATENDIDOS EN EL CENTRO DE SALUD ALIANZA
AZANGARO 2024.

= Sin manifestaciones depresivas = Con manifestaciones depresivas

Fuente: Tabla 11
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Con relacion al cuarto objetivo especifico: Clasificar el resultado de la evaluacion
del estado afectivo de los adultos mayores atendidos en el Centro de Salud

Alianza Azangaro 2024.

El estado afectivo de los adultos mayores atendidos en el Centro de Salud
Alianza Azangaro fue: 59,2% de los adultos no presentan manifestaciones

depresivas, mientras que el 40,8% si presenta manifestaciones depresivas.

La depresidon es un problema de salud significativo en la poblacion mayor. Un
estudio en unidades de salud en El Salvador revel6 que mas del 20% de los
adultos mayores presentaba sintomas de depresidén, aunque muchos casos
pueden estar enmascarados por otros problemas de salud. (21) Nuestro estudio
dio como resultado el 59,2% de los adultos mayores no presentan

manifestaciones depresivas.
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4.2 CONCLUSIONES

PRIMERA: Se concluye que las relaciones familiares estan asociado
significativamente al estado afectivo de los adultos mayores
atendidos en el Centro de Salud Alianza Azangaro 2024, porque
todos los indicadores son estadisticamente significativos con un

valor de p<0,05. Aceptando la hipétesis planteada.

SEGUNDA: Se identifico que las caracteristicas geriatricas asociadas al estado
afectivo de los adultos mayores son: La edad fue el 33,8% de los
adultos mayores tenian entre 60 y 64 afios (P:0.000); el 33,1%
pertenecen al género femenino (P:0.000) y el 29,2% tienen como
estado civil de conviviente (P:0.000). Los datos son significativos

con valores de p<0,05 aceptando la hipétesis planteada.

TERCERA: Se determiné que la interaccion social y bienestar asociados al
estado afectivo de los adultos mayores, son el 37,7% de los adultos
mayores tenian como actividad laboral su casa (P:0.000); el 23,1%
vive con su familia extensa (P:0.000); el 51,5% recibe visitas de
familiares (P:0.000); el 51,5% tiene la sensacion de ser importante
en la familia porque los mantiene unidos (P:0.000), y el 40,0% no
realiza actividades recreativas (P:0.000). Los datos son
significativos con valores de p<0,05. Aceptando la hipétesis

planteada.

CUARTA: Se establecié que los aspectos de la comunicacion asociado al
estado afectivo de los adultos mayores son: El 51,5% de los

adultos mayores sienten gque les prestan atencion cuando hablan
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y su opinidn lo toman en cuenta se sienten valorados (P:0.000); y
el 59,2% esta orientado y se expresa bien (P:0.000). Los datos son
significativos con valores de p<0,05. Aceptando la hipétesis

planteada.

QUINTA: Se concluye que el estado afectivo de los adultos mayores tiene
como resultados el 59,2% no presentan manifestaciones
depresivas, mientras que el 40,8% presentan manifestaciones

depresivas.
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4.3 RECOMENDACIONES

PRIMERA: Al Jefe del Centro de Salud Alianza continuar coordinando y
apoyando campafas de sensibilizacion dirigido a la poblacion en
los establecimientos fomentando el cuidado de la salud mental en

adultos mayores.

SEGUNDA: A las licenciadas en enfermeria continuar realizando actividades
de prevencién y promocion que fomenten la unidad familiar, la
comunicacién y los valores para fortalecer el apoyo de las

personas mayores que carecen de esta ventaja.

TERCERA: A las licenciadas en enfermeria continuar realizando talleres de
sensibilizacion para reforzar y fortificar el apoyo emocional de las
personas mayores haciendo hincapié en la importancia de la

autonomia, la adaptacion y el afecto de la familia.

CUARTA: A la licenciada en enfermeria responsable de la labor con los
adultos mayores coordinar con los dirigentes comunitarios que se
organicen para lograr tenerlos identificados esto les permitira
averiguar el numero de personas que necesitan ayuda y
organizarse y establecer un grupo de voluntarios de su barrio para
crear un club de mayores. El club les brindaré la oportunidad de
reunirse y realizar actividades adecuadas a su edad, como pintar,
tejer y bailar. Esto fomentara un sentido de propdsito y distraccion,
y sus familiares podran participar, mejorando asi su bienestar

general y su sentido de comunidad.
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QUINTA: A la familia que brinde atencion a sus adultos mayores y puedan
identificar sus estados emocionales para prevenir cualquier
complicacion de salud. De lo contrario, podrian surgir
complicaciones y consecuencias negativas para su salud, que no

desearian y se ven obligados a soportar debido a su edad.
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TITULO: RELACIONES FAMILIARES ASOCIADO AL ESTADO AFECTIVO DE LOS ADULTOS MAYORES ATENDIDOS EN EL CENTRO
DE SALUD ALIANZA AZANGARO 2024

FORMULACI TIPO DE
ON DEL OBJETIVOS HIPOTESIS VARISABLE DIMENSIONES INDICI;@DOR E&E&';QEDSE VARIABL METODAOLOGI
PROBLEMA E
PROBLEMA OBJETIVO HIPOTESIS Variable1 | 1.1 111 Edad | a) 60 a 64 afios Ordinal Tipo de
GENERAL GENERAL GENERAL 1. Caracteristicas | del adulto | b) 65 a 69 afios investigacion
PG ¢De qué | OG. Analizar | HG. Las | Relacione | geriatricas mayor c) 70a 74 afos La investigacion
manera las | las relaciones | relaciones S d) 75 a 80 afios sera de tipo
relaciones familiares familiares estan | familiares 1.1.2 Genero a) Masculino Nominal | descriptiva,
familiares asociados al | asociados b) Femenino correlacional 'y
estan estado significativamente de enfoque
asociados al | afectivo de los | al estado afectivo 1.1.3 Estado cvil | a) Soltero(a) Ordinal cuantitativo.
estado afectivo | adultos de los adultos b) Casado(a) .
de los adultos | mayores mayores c) Conviviente Disefio:
mayores atendidos en | atendidos en el d) Viudo(a) No experimental de
atendidos en el | el Centro de | Centro de Salud 1.2 Interaccién | 1.2.1 Actividad | a) Sucasa Nominal | Corte transversal.
gentro _ de SaI,ud Alianza | Alianza Azangaro social y | laboral b) Comercio Técnicas:
alud Alianza | Azangaro 2024. bienestar informal
Azangaro 2024. HIPOTESIS c) Comercio Para la variable
20247 OBJETJVOS ESPECIFICAS formal independiente:
PROBLEMAS | ESPECIFICO d) Otros Se utilizara la
ESPECIFICOS S HEl Los 1.2.2 Estructura | a) Vive solo Nominal técnica de  la
) indicadores de las familiar b) Vive con su entrevista y de
PE1. ¢Cuales | OEL. caracteristicas conyuge de esa forma
son los | Identificar los | geriatricas similar recopilar datos
indicadores indicadores asociados al edad
de las | de las | estado afectivo ¢) Vive con Para la variable
caracteristicas | caracteristica | de los adultos su familia dependiente:
geriatricas s (geriatricas mayores extensa Se utilizard la
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asociados al | asociados al | atendidos en el 1.23  Visitas | a) Si Nominal técnica de la
estado afectivo | estado Centro de Salud familiares recibe entrevista
de los adultos | afectivo de los | Alianza Azangaro visitas
mayores adultos son: La edad del familiares Instrumentos:
atendidos en el | mayores adulto mayor, el frecuentes Para medir la
Centro de | atendidos en | género vy el b) No recibe yarlable '
Salud Alianza | el Centro de | estado civil. visitas mde,:pendlent’e
Azangaro Salud Alianza | HE2. Los familiares sera .Ia guia de
20247 Azangaro indicadores de la 1.2.4 Realidad | a) Sensacion Nominal | entrevista  que
PE2. ¢Cudles | 2024. interaccion social social de ser medira las
son los | OE2. y bienestar importante relaq.ones
indicadores de | Describir los | asociados al en la familia familiares
la interaccion | indicadores | estado  afectivo porque los Para la variable
social y | de la | de los adultos mantiene dependlente: una
bienestar interaccion mayores unidos. guia de entrevista
asociados al | social y | atendidos en el b) No se siente basado en la
estado afectivo | bienestar Centro de Salud importante, escala de
de los adultos | asociados al | Alianza Azangaro siente que Yesavgge
mayores estado son: La actividad lo ignoran. Poblacion: 264
atendidos en el | afectivo de los | laboral, la 125 a) No realiza Nominal | &dultos mayores
Centro de | adultos estructura Actividades b) Paseos del centro de salud
Salud Alianza | mayores familiar,  visitas recreativas c) Juegos antes mencionado.
Azéngaro atendidos en | familiares, la Mues_tref): Se
20247 el Centro de | realidad social y 1.3 1.3.1Escucha | a) Le prestan | Nominal | U@bajara ~ con
PE3 (Cudles | Salud Alianza | las  actividades Comunicacion activa atencién 130 adultos
son los | Azangaro recreativos. cuando mayores.
indicadores de | 2024. HE3. Los habla y su Prueba de
la OE3. indicadores de la opinion  lo hipotesis Se hara
comunicacién | Identificar los | comunicacion toman en uso de la prueba
asociados al | indicadores asociados al cuenta se estadistica Ch2
estado afectivo | de la | estado afectivo siente P
de los adultos | comunicacién | de los adultos valorado .

mayor | asociados al | mayores b) Siente que
es atendidos | estado atendidos en el nadie le
en el Centro de | afectivo de los | Centro de Salud escucha,
Salud Alianza | adultos Alianza Azangaro no lo toman

mayores son: La escucha en cuenta
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Azangaro atendidos en | activa y el estado 1.3.2Mentaly/o | a) Esta Nominal
20247 el Centro de | mental ylo intelectual orientado y
PE4. (Cudl es | Salud Alianza | intelectual. se expresa
el resultado de | Azangaro HE4. El resultado bien
la evaluacién | 2024. de la evaluacién b) Conversa,
del estado | OE4. del estado pero  por
afectivo de los | Clasificar el | afectivo de los momentos
adultos resultado de | adultos mayores no
mayores la evaluacién | atendidos en el recuerda
atendidos en el | del estado | Centro de Salud episodios y
Centro de | afectivo de los | Alianza Azangaro se
Salud Alianza | adultos es que en mayor confunde
Azangaro mayores porcentaje
20247 atendidos en | presentan

el Centro de | manifestaciones

Salud Alianza | depresivas.

Azéangaro

2024.

VARIABLE 2 INDICADOR ESCALA DE VALORES TIPO DE VARIABLE
Sin manifestaciones
2. Estado afectivo 2.1 Resultado depresivas Ordinal
Con manifestaciones
depresivas
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ANEXO 2: CONSENTIMIENTO INFORMADO

o TR a través del presente
documento expreso mi voluntad de participar en la investigacion titulada “Relaciones
familiares asociado al estado afectivo de los adultos mayores atendidos en el Centro de
Salud Alianza Azangaro 2024”, autorizando al egresado Bach. Yudith Yesenia Sanca
Tite, egresada de la Escuela Profesional de Enfermeria de la Universidad Andina Néstor
Céceres Velasquez, para la realizacion de dos instrumentos para la recoleccion de
datos. Al firmar este documento reconozco que he leido el documento y se me ha sido
informada claramente sobre los objetivos del estudio de investigacion. Comprendo y

acepto participar en la investigacion.

Firma del participante Huella digital
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ANEXO 3: INSTRUMENTOS
INSTRUMENTOS GUIA DE ENTREVISTA SOBRE

RELACIONES FAMILIARES

Presentacion:

Buenos dias. Soy Egresada de la EP. De Enfermeria mi nhombre es Yudith
Yesenia Sanca Tite estoy realizando una investigacion sobre las relaciones
familiares de usted, todos los datos seran estrictamente confidenciales.

A continuacion, les haremos algunas preguntas con la finalidad de obtener
informacion. Les pedimos sinceridad al responder las preguntas, cuyas
respuestas seran manejadas de manera confidencial, agradecemos su
participacion.

1. RELACIONES FAMILIARES
I.  Caracteristicas geriatricas

» ¢ Cudl es su edad?
a. 60 a 64 afios
b. 65 a 69 afos
c. 70 a 74 afnos

d. 75 a 79 afios
» Género del adulto mayor:

a. Masculino

b. Femenino
» ¢Cual es su estado civil?

a. Soltero(a)
b. Casado(a)
c. Conviviente

d. Viudo(a)
Il. Interaccidn social y comunicacion

» ¢En que trabaja?
a. En casa
b. Comerciante formal

c. Comerciante informal
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d. Otros
¢,Con quién vives?

a. Solo
b. Conyugue de edad similar

c. Familia Extensa
¢, Recibes visitas frecuentes de tus familiares?

a. Si recibe visitas familiares frecuentes

b. No recibe visitas familiares
¢En cuanto a la realidad social?

a. Sensacion de ser importante en la familia

b. No se siente importante siente que lo ignoran
¢ En cuanto a las actividades recreativas?

a. No realiza
b. Paseos

c. Juego.

1.  Relaciones sociales

>

>

¢, Sientes que tu familia te escucha?

a. Me prestan atencién cuando hablo y mi opinién lo toman
en cuenta me siento valorado

b. Siento que nadie me escucha, me juzgan.

A la observacion del investigador podemos decir que:

a. Esta orientado y se expresa bien

b. Conversa, pero por momentos no recuerda episodios y se
confunde
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ESCALA DE DEPRESION GERIATRICA
TEST DE YESAVAGE
Indicacién

Se trata de un cuestionario utilizado para el cribado de la depresion en personas
mayores de 60 afos.

Administracién:
Version de 15 preguntas:

Las respuestas correctas son afirmativas en los items 2, 3, 4, 6, 8, 9, 10, 12, 13
y 15, y negativas en los items 1, 5, 7,11y 14

Cada respuesta errénea puntia 1. Los puntos de corte son:
0 - 5: Sin manifestaciones depresivas

6 - 15: Con manifestaciones depresivas

1- ;Esta basicamente satisfecho con su vida? SiND
2- ; Ha dejado abandonadas muchas actividades e intereses? SiND
3- j/ Siente que su vida esta vacia? Si NO
4- ; Se siente a menudo aburrido? SiNO
5- ; Esta de buen talante la mayor parte del tiempo? SiNO
6- ; Tiene miedo de que le suceda algo malo? SiNO
7- i Se siente feliz la mayor parte del tiempo? Si NO
8- ; Se siente a menudo sin esperanza? SiNO

9- ; Prefiere quedarse en casa més que salir a hacer cosas nuevas? Si NO

10- ; Piensa que tiene mas problemas de memoria que la mayoria? Si NO

11- ; Cree que es maravilloso estar vivo? SiND
12- ;Piensa gue no vale para nada tal como esta ahora? SiND
13- j Piensa gue su situacion es desesperada? SiND
14- ; Se siente lleno de energia? SiNO
15- ; Cree que la mayoria de la gente esta mejor que usted? SiNO
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ANEXO 4: VALIDACION DEL INSTRUMENTO

VALIDACION DEL INSTRUMENTO JUICIO DE EXPERTOS
NOMBRE Y APELLIDO: MAYRA D. HANCCO HANCCO
GRADO DE INSTRUCCION: LIC. EN ENFERMERIA
LUGAR DE TRABAJO: CENTRO DE SALUD ALIANZA 1-4

Los abajo firmantes, profesionales especialistas en el tema del trabajo, certificamos que los
2 instrumentos que se usaran para la recoleccién de datos del trabajo de Investigacion
titulado “Relaciones familiares asociado al estado afectivo de los adultos mayores atendidos
en el Centro de Salud Alianza Azéngaro 2024" estan aptos para ser usados. Consideramos
que el instrumento es valido para su uso previsto,

~ CRITERIOS DE EVALUACION | PUNTAJE

El instrumento recoge informacién que 1

permite dar respuesta al problema de

investigacion.

El instrumento propuesto corresponde a los

objetivos propuestos en el estudio,

La estructura del instrumentc es el '

adecuado.

Los items del instrumento responden a la (

operacionalizacion de la variable

La secuencia presentada facilita el

desarrollo del instrumento.

Los items son claros y entendibles 1

El nimero de items es adecuado para su 1

aplicacién

Se debe eliminar algunos items 0
TOTAL {

yar \
3 4 el ,/,v,‘//‘f,

(
o\, pris
it # AT T LT
A WAV HANCCO HANCCO
L INENTERMERIA
[N EYIIF
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VALIDACION DEL INSTRUMENTO JUICIO DE EXPERTOS
NOMBRE Y APELLIDO: ROSSI QUISPE QUISPE
GRADO DE INSTRUCCION: LIC. EN ENFERMERIA
LUGAR DE TRABAJO: CENTRO DE SALUD ALIANZA 1-4

Los abajo firmantes, profesionales especialistas en el tema del trabajo, certificamos que los
2 Instrumentos que se usaran para la recoleccion de datos del trabajo de investigacion
titulado “Relaciones familiares asociado al estado afectivo de los adultos mayores atendidos
en el Centro de Salud Alianza Azéngaro 2024" estén aptos para ser usados. Consideramos
que el instrumento es vélido para su uso previsto.

CRITERIOS DE EVALUACION PUNTAJE
El instrumento recoge informacion que
permite dar respuesta al problema de
investigacion.

Elinstrumento propuesto corresponde a los i
objetivos propuestos en el estudio.

La estructura del instrumento es el
adecuado.

Los flems del instrumento responden a la
operacionalizacion de la variable

La secuencia presentada faciita el '
desarrollo del instrumento,

Los items son claros y entendibles

El nimero de ftems es adecuado para su

aplicacion

Se debe eliminar algunos ftems 0
TOTAL 7
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VALIDACION DEL INSTRUMENTO JUICIO DE EXPERTOS
NOMBRE Y APELLIDO: SMIRNA M. CUBA SALAS
GRADO DE INSTRUCCION: LIC. EN ENFERMERIA
LUGAR DE TRABAJO: CENTRO DE SALUD ALIANZA 1-4

Los abajo firmantes, profesionales especialistas en el tema del trabajo, certificamos que los
2 instrumentos que se usaran para la recoleccion de datos del trabajo de investigacion
titulado “Relaciones familiares asociado al estado afectivo de los adultos mayores atendidos
en el Centro de Salud Alianza Azangaro 2024” estan aptos para ser usados. Consideramos
que el instrumento es valido para su uso previsto.

CRITERIOS DE EVALUACION PUNTAJE
El instrumento recoge informacion que ?
permite dar respuesta al problema de
investigacion.
Elinstrumento propuesto corresponde a los |
objetivos propuestos en el estudio.
La estructura del instrumento es el |
adecuado,
Los items del instrumento responden a la
operacionalizacion de la variable
La secuencia presentada facilta el 1
desarrollo del instrumento,
Los ftems son claros y entendibles 1

El nimero de ftems es adecuado para su 1

aplicacion

Se debe eliminar algunos ftems 0
TOTAL 7

7: Gma M (iba Qalas

I ENF ”W th
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ANEXO 5: AUTORIZACION DE ESTABLECIMIENTO DONDE SE REALIZO

LA INVESTIGACION

AUTORIZACION PARA REALIZAR ESTUDIO DE TESIS

EL JEFE DEL CENTRO DE SALUD ALIANZA 1-4 - DE LA RED DE SALUD AZANGARO

AUTORIZA.

Ala Srta. Yudith Yesenia SANCA TITE, identificado con DNI N © 74152700, estudiante de
fa "UNIVERSIDAD ANDINA NESTOR CACERES VELASQUEZ", AUTORIZA, realizar ENCUESTA
3 los Adultos mayores del centro de salud Alianza para el estudio de TESIS denominado

"RELACIONES FAMILIARES ASOCIADO AL ESTADO AFECTIVO DE LOS ADULTOS MAYORES
ATENDIDOS EN EL CENTRO DE SALUD ALIANZA 1-4 AZANGARO 2024"

Azangaro, 21 de enero del 2024,

o
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L)
“ANO DEL BICENTENARIO, DE LA CONSOLIDACION DE NUESTRA INDEPENDENCIA Y DE LA
CONMEMORACION DE LAS HEROICAS BATALLAS DE JUNIN Y AYACUCHO*

SOLICITO: AUTORIZACION PARA
REALIZAR ESTUDIO DE TESIS.

DR. HENRY AGUILAR BRAVO
SENOR{A) JEFE DEL CENTRO DE SALUD ALIANZA

Yo, YUDITH YESENIA SANCA TITE ,
Bachiller en Enfermerfa de la Universidad
Andina "Néstor Caceres Veldzquez” de
Juliaca, identificado con DNt N°
74152700, con domicilio en el Ir.
Primavera N 104 , Regién Puno, ante Ud.
me presento y expongo lo siguiente:
Que mediante el presente documento me dirijo a usted. Sefior{a) director del centro de
salud alianza, con la finalidad de solicitarle autorizacion para realizar estudio de TESIS. En el
Area de Enfermeria Denominado RELACIONES FAMILIARES ASOCIADO AL ESTADO AFECTIVO
DE LOS ADULTOS MAYORES ATENDIDOS EN EL CENTRO DE SALUD AUANZA — AZANGARO
2024 esto con el fin de optar mi Titulo Profesional de Licenciada en Enfermeria.

POR LO ESPUESTO:

Pido a usted Sefior({a) director del Centro
de salud alianza acceder mi peticion, por ser justa y legal.

Azangaro, 2024

YUBITH YESENIA SANCA TITE
DNI N°: 74152700
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ANEXO 6: FUENTE DE LA POBLACION

Ministerio

de Salud

ADULTOS MAYORES DE 60 ANOS > ATENDIDOS EN EL CENTRO DE SALUD
ALIANZA - AZANGARO 2023

TOTAL

264
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ANEXO 7: MATRIZ DE SISTEMATIZACION DE DATOS

@ BASE DE DATOS YUD SANCA.sav [ConjuntoDatos0] - IBM SPSS Statistics Editor de datos

Archivo Editar Ver Datos Transformar Analizar ~ Gréficos Utilidades Ampliaciones Ventana Ayuda
SHE @ « » HiARF N |
I
edaddela &genero & docivi & ivid: &> estr iliar | &> visitasfamili & lidad: ial ividad &> escuch &> mentalintelectual %estadaafe
& dultomay I dlaboral &> srecreativ ctivo
or as

A 60 a 64 afios Femenino Unidn libre Su casa Vive con su cényuge d... No recibe visitas ... b.No se siente importante,_.. Paseos b.Siente que nadie le e... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife.__.
2 60 a 64 afios Femenino Unidn libre Su casa Vive con su cényuge d...| No recibe visitas ... b.No se siente importante._.. Paseos b.Siente que nadie le e__. a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
3 60 a 64 afios Femenino  Unidn libre Su casa Vive con su cényuge d... No recibe visitas ... b.No se siente important Paseos b.Siente que nadie le e .. a_Esta orientado y se expresa bien Sin manife__
4 60 a 64 afios Femenino  Unién libre Su casa Vive con su cényuge d...| No recibe visitas ... b.No se siente importante Paseos b.Siente que nadie le e .. a. Esta orientado y se expresa bien Sin manife__.
5 60 a 64 afios Femenino  Unidn libre Su casa Vive con su cényuge d... No recibe visitas ... b.No se siente importante,. .. Paseos b.Siente que nadie le e .. a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife.__.
6 60 a 64 afios Femenino  Unidn libre Su casa Vive con su cényuge d... No recibe visitas ... b.No se siente importante._.. Paseos b.Siente que nadie le e .. a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife__.
7 60 a 64 afios Femenino Union libre Su casa Vive con su cényuge d... No recibe visitas ... b.No se siente importante,... Paseos b.Siente que nadie le e a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife__
8 60 a 64 afios Femenino Unioén libre Su casa Vive con su cényuge d... No recibe visitas ... b.No se siente importante,... Paseos b.Siente que nadie le e_.. a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife. ..
9 60 a 64 afios Femenino Unioén libre Su casa Vive con su cényuge d...| No recibe visitas ... b.No se siente importante Paseos b.Siente que nadie le e... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife._..
10 60 a 64 afios Femenino Uniodn libre Su casa Vive con su cényuge d... No recibe visitas ... b.No se siente importante Paseos b.Siente que nadie le e... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
11 60 a 64 afios Femenino Unién libre Su casa Vive con su cényuge d... Si recibe visitas a.Sensacién de ser import... Paseos a.Le prestan atencién c_.. a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
12 60 a 64 afios Femenino Unién libre otros Vive con su cényuge d... Si recibe visitas a.Sensacién de ser import._. Paseos a.Le prestan atencién c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
13 60 a 64 afios Femenino Unién libre otros Vive con su cényuge d... Si recibe visitas a.Sensacion de ser import... Paseos a.Le prestan atencién c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
14 60 a 64 afios Femenino Uniodn libre otros Vive con su cényuge d... Si recibe visitas a.Sensacién de ser import... Paseos a.Le prestan atencién c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
15 60 a 64 afios Femenino Unién libre otros Vive con su cényuge d. Si recibe visitas a.Sensacién de ser import. Paseos a.Le prestan atencién c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
16 60 a 64 afios Femenino Unién libre otros  Vive con su cényuge d... Si recibe visitas a.Sensacién de ser import... Paseos a.Le prestan atencién c._.. a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
17 60 a 64 afios Femenino Unién libre otros Vive con su conyuge d... Si recibe visitas a.Sensacion de ser import... Paseos a.lLe prestan atencién c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
18 60 a 64 afios Femenino Unidn libre otros  Vive con su cényuge d... Si recibe visitas a.Sensacién de ser import... Paseos a.Le prestan atencién c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
19 60 a 64 afios Femenino Unioén libre otros  Vive con su cényuge d... Si recibe visitas a.Sensacién de ser import... Paseos a.Le prestan atencién c_.. a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
20 60 a 64 afios Femenino Unién libre otros Vive con su cényuge d... Si recibe visitas a.Sensacién de ser import._. Paseos a.Le prestan atencién c_.. a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
21 60 a 64 afios Femenino Unién libre otros Vive con su cényuge d. Si recibe visitas a.Sensacion de ser import. Paseos a.lLe prestan atencién c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
22 60 a 64 afios Femenino Unién libre otros Vive con su cényuge d... Si recibe visitas a.Sensacion de ser import... Paseos a.lLe prestan atencién c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
23 60 a 64 afios Femenino Unién libre otros Vive con su conyuge d... Si recibe visitas a.Sensacién de ser import... Paseos a.Le prestan atencién c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
24 60 a 64 afios Femenino Unién libre otros  Vive con su cényuge d... Si recibe visitas a.Sensacién de ser import._. Juegos a.Le prestan atencién c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
25 60 a 64 afios Femenino Unidn libre otros Vive con su conyuge d... Si recibe visitas a.Sensacién de ser import... Juegos a.le prestan atencién c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
26 60 a 64 afios Femenino Soltero(a) otros c.Vive con su familia ex... Si recibe visitas a.Sensacion de ser import. .. Juegos a.le prestan atencién c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife_._
27 60 a 64 afios Femenino Soltero(a) otros c.Vive con su familia ex... Si recibe visitas a.Sensacién de ser import... Juegos a.le prestan atencién c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife_..
28 60 a 64 afios Femenino Soltero(a) otros c.Vive con su familia ex... Si recibe visitas a.Sensacién de ser import... Juegos a.lLe prestan atencién c._.. a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
29 60 a 64 afios Femenino Soltero(a) Comercio... c.Vive con su familia ex... Si recibe visitas a.Sensacién de ser import... Juegos a.le prestan atencién c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife._..
30 60 a 64 afios Femenino Soltero(a) Comercio... c.Vive con su familia ex... Si recibe visitas a.Sensacién de ser import. . Juegos a.le prestan atencién c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife. .
31 60 a 64 afios Femenino Soltero(a) Comercio... c.Vive con su familia ex... Si recibe visitas a.Sensacién de ser import... Juegos a.Le prestan atencion c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
32 60 a 64 afios Femenino Soltero(a) Comercio... c.Vive con su familia ex... Si recibe visitas a.Sensacién de ser import._. Juegos a.Le prestan atencién c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
33 60 a 64 afios Femenino Casado(a) Comerci c.Vive con su familia ex... Si recibe visitas a.Sensacion de ser import... Juegos a.lLe prestan atencion c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
34 60 a 64 afios Femenino Casado(a) Comerci c.Vive con su familia ex... Si recibe visitas a.Sensacién de ser import._. Juegos a.lLe prestan atencion c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife._._
35 60 a 64 afios Femenino Casado(a) Comerci c.Vive con su familia ex... Si recibe visitas a.Sensacion de ser import... Juegos a.lLe prestan atencién c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin mani
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36 60 a 64 afios Femenino  Casado(a) Comercio... c.Vive con su familia ex... Si recibe visitas a.Sensacion de ser import... Juegos a.Le prestan atencidn c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
37 60 a 64 afios Femenino  Casado(a) Comercio... c.Vive con su familia ex... Si recibe visitas a.Sensacién de ser import... Juegos a.Le prestan atencidn c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
38 60 a 64 afios  Masculino  Casado(a) Comercio... ¢.Vive con su familia ex... Si recibe visitas a.Sensacién de ser import... Juegos a.Le prestan atencidn c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
39 60 a 64 afios  Masculino  Casado(a) Comercio... ¢.Vive con su familia ex... Si recibe visitas a.Sensacion de ser import... Juegos a.Le prestan atencidn c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
40 60 a 64 afios  Masculino  Casado(a) Comercio... ¢.Vive con su familia ex... Si recibe visitas a.Sensacion de ser import... Juegos a.Le prestan atencién c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
41 60 a 64 afios  Masculino  Casado(a) Comercio... c¢.Vive con su familia ex... Si recibe visitas a.Sensacién de ser import... Juegos a.Le prestan atencién c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
42 60 a 64 afios  Masculino  Casado(a) Comercio... ¢.Vive con su familia ex... Si recibe visitas a.Sensacion de ser import... Juegos a.Le prestan atencién c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
43 60 a 64 afios  Masculino  Casado(a) Comercio... ¢.Vive con su familia ex... Si recibe visitas a.Sensacidn de ser import... Juegos a.Le prestan atencién c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
44 60 a 64 afios  Masculino  Casado(a) Comercio... ¢.Vive con su familia ex... Si recibe visitas a.Sensacion de ser import... Juegos a.Le prestan atencién c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
45 65 a 69 afios  Masculino  Casado(a) Comercio... c¢.Vive con su familia ex... Si recibe visitas a.Sensacidn de ser import... Juegos a.Le prestan atencién c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
46 65 a69 afios  Masculino  Casado(a) Comercio... c.Vive con su familia ex... Si recibe visitas a.Sensacion de ser import... Juegos a.Le prestan atencién c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
47 65a69afios  Femenino  Casado(a) Comercio... c¢.Vive con su familia ex... Si recibe visitas a.Sensacion de ser import... Juegos a.Le prestan atencién c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
48 65a69 afios  Masculino  Casado(a) Comercio... c.Vive con su familia ex... Si recibe visitas a.Sensacidn de ser import... Juegos a.Le prestan atencién c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
49 65a 69 afios  Masculino  Casado(a) Comercio... c.Vive con su familia ex... Si recibe visitas a.Sensacion de ser import... Juegos a.Le prestan atencién c... a.Esta orientado y se expresa bien' Sin manife._..
50 65 a 69 afios  Masculino  Casado(a) Comercio... c.Vive con su familia ex... Si recibe visitas a.Sensacion de ser import... Juegos a.Le prestan atencién c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
51 65 a 69 afios  Masculino  Casado(a) Comercio... ¢.Vive con su familia ex... Si recibe visitas a.Sensacién de ser import... Juegos a.Le prestan atencion c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
52 65 a 69 afios  Masculino  Casado(a) Comercio... c¢.Vive con su familia ex... Si recibe visitas a.Sensacion de ser import... Juegos a.Le prestan atencidon c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
53 65 a 69 afios  Masculino  Casado(a) Comercio... c.Vive con su familia ex... Si recibe visitas a.Sensacién de serimport...  No realiza a.Le prestan atencién c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
54 65 a 69 afios  Masculino  Casado(a) Comercio... ¢.Vive con su familia ex... Si recibe visitas a.Sensacién de serimport...  No realiza a.Le prestan atencién c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
55 65 a 69 afios  Masculino  Casado(a) Comercio... c.Vive con su familia ex... Si recibe visitas a.Sensacién de serimport...  No realiza a.Le prestan atencién c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
56 65 a 69 afios  Masculino  Casado(a) Comercio... Vive con su cényuge d... Si recibe visitas a.Sensacion de serimport...  No realiza a.Le prestan atencién c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
57 65 a 69 afios  Masculino  Casado(a) Comercio... Vive con su cényuge d... Si recibe visitas a.Sensacién de serimport...  No realiza a.Le prestan atencién c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
58 65 a 69 afios  Masculino  Casado(a) Comercio... Vive con su cényuge d... Si recibe visitas a.Sensacion de serimport...  No realiza a.Le prestan atencién c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
59 65 a 69 afios  Masculino  Casado(a) Comercio... Vive con su cényuge d... Si recibe visitas a.Sensacidn de serimport...  No realiza a.Le prestan atencién c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
60 65 a 69 afios  Masculino  Casado(a) Comercio... Vive con su conyuge d... Si recibe visitas a.Sensacion de serimport...  No realiza a.Le prestan atencién c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
61 65 a 69 afios  Masculino  Casado(a) Comercio... Vive con su conyuge d... Si recibe visitas a.Sensacion de serimport...  No realiza a.Le prestan atencién c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
62 65 a 69 afios  Masculino  Casado(a) Comercio... Vive con su conyuge d... Si recibe visitas a.Sensacién de ser import... No realiza a.Le prestan atencidn c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
63 65 a 69 afios  Masculino  Casado(a) Comercio... Vive con su conyuge d... Si recibe visitas a.Sensacidn de ser import... No realiza a.Le prestan atencidn c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
64 65a69 afios  Masculino  Casado(a) Comercio... Vive con su conyuge d... Si recibe visitas a.Sensacion de serimport...  No realiza a.Le prestan atencién c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
65 65 a69 afios  Masculino  Unidn libre Comercio... Vive con su conyuge d... Si recibe visitas a.Sensacion de serimport...  No realiza a.Le prestan atencidn c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
66 70a74 afi.. Masculino  Unidn libre Comercio... Vive con su cényuge d... Si recibe visitas a.Sensacion de serimport...  No realiza a.Le prestan atencidn c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
67 70a74 afi.. Masculino Unién libre Comercio.... Vive con su conyuge d... Si recibe visitas a.Sensacidon de serimport...  No realiza a.Le prestan atencidn c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
68 70a74 afi.. Masculino  Unién libre Comercio... Vive con su conyuge d... Si recibe visitas a.Sensacion de serimport...  No realiza a.Le prestan atencién c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
69 70a74 afi.. Masculino  Unién libre Comercio... Vive con su conyuge d... Si recibe visitas a.Sensacion de serimport...  No realiza a.Le prestan atencién c... a.Esta orientado y se expresa bien' Sin manife_..
70 70a74 afi.. Masculino Unién libre Comercio.... Vive con su conyuge d... Si recibe visitas a.Sensacion de serimport...  No realiza a.Le prestan atencién c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
71 N a 74 b inn niGn lihre Comercin e con dnyaae d ansacién de ser imnort ho i s nrestan atencidn 4 nrisntadn v se exnresa hisn_Sin manife
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70 70a74 af... Masculino  Unidn libre Comercio... Vive con su conyuge d... Si recibe visitas a.Sensacion de serimport...  No realiza a.Le prestan atencién c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
71 70a74 af... Masculino  Unidn libre Comercio... Vive con su cényuge d... Si recibe visitas a.Sensacién de serimport...  No realiza a.Le prestan atencién c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
72 70a74 afi.. Masculino  Unién libre Comercio... Vive con su conyuge d... Si recibe visitas a.Sensacion de ser import... No realiza a.Le prestan atencién c._.. a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife_..
73 70a74 afi.. Masculino Unién libre Comercio.... Vive con su conyuge d... Si recibe visitas a.Sensacion de serimport...  No realiza a.Le prestan atencidn c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
74 70a74 afi.. Masculino  Unién libre Comercio.... Vive con su conyuge d... Si recibe visitas a.Sensacion de serimport...  No realiza a.Le prestan atencién c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
75 70a74 afi.. Masculino  Unién libre Comercio... Vive con su cényuge d... Si recibe visitas a.Sensacién de serimport...  No realiza a.Le prestan atencién c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
76 75 a 80 afio: Masculino  Unién libre Comercio... Vive con su cényuge d... Si recibe visitas a.Sensacién de serimport...  No realiza a.Le prestan atencién c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
77 75a 80 afios  Masculino  Unidn libre Comercio.... Vive con su cényuge d... Si recibe visitas a.Sensacién de ser import... No realiza a.Le prestan atencidn c... a.Esta orientado y se expresa bien Sin manife...
78 60 a 64 afios  Femenino Soltero(a) Comercio... a.Vive solo No recibe visitas ... b.No se siente importante,...  No realiza b.Siente que nadie le e... a.Esta orientado y se expresa bien Con manife...
79 60 a 64 afios Femenino Soltero(a)  Su casa a.Vive solo No recibe visitas ... b.No se siente importante,...  No realiza b.Siente que nadie le e... a.Esta orientado y se expresa bien Con manife...
80 60 a 64 afios Femenino Soltero(a)  Su casa a.Vive solo No recibe visitas ... b.No se siente importante,...  No realiza b.Siente que nadie le e... a.Esta orientado y se expresa bien Con manife...
81 60 a 64 afios Femenino Soltero(a)  Su casa a.Vive solo No recibe visitas ... b.No se siente importante,....  No realiza b.Siente que nadie le e... a.Esta orientado y se expresa bien Con manife...
82 60 a 64 afios Femenino Soltero(a)  Su casa a.Vive solo No recibe visitas ... b.No se siente importante,...  No realiza b.Siente que nadie le e... a.Esta orientado y se expresa bien Con manife...
83 60 a 64 afios Femenino Soltero(a) Su casa a.Vive solo No recibe visitas ... b.No se siente importante,... No realiza b.Siente que nadie le e... a.Esta orientado y se expresa bien Con manife...
84 60 a 64 afios Femenino Soltero(a)  Su casa a.Vive solo No recibe visitas ... b.No se siente importante,...  No realiza b.Siente que nadie le e... a.Esta orientado y se expresa bien Con manife...
85 60 a 64 afios Femenino Soltero(a)  Su casa a.Vive solo No recibe visitas ... b.No se siente importante,...  No realiza b.Siente que nadie le e... a.Esta orientado y se expresa bien Con manife...
86 60 a 64 afios Femenino Soltero(a)  Su casa a.Vive solo No recibe visitas ... b.No se siente importante,...  No realiza b.Siente que nadie le e... a.Esta orientado y se expresa bien Con manife...
87 60 a 64 afios Femenino Soltero(a)  Su casa a.Vive solo No recibe visitas ... b.No se siente importante,...  No realiza b.Siente que nadie le e... a.Esta orientado y se expresa bien Con manife...
88 65 a 69 afios Femenino Soltero(a)  Su casa a.Vive solo No recibe visitas ... b.No se siente importante,...  No realiza| b.Siente que nadie le e... a Esta orientado y se expresa bien Con manife...
89 65 a 69 afios Femenino Soltero(a)  Su casa a.Vive solo No recibe visitas ... b.No se siente importante,... No realiza b.Siente que nadie le ... a.Esta orientado y se expresa bien Con manife...
90 65 a 69 afios Femenino Soltero(a)  Su casa a.Vive solo No recibe visitas ... b.No se siente importante,...  No realiza b.Siente que nadie le e... a.Esta orientado y se expresa bien Con manife...
91 65 a 69 afios Femenino Soltero(a)  Su casa a.Vive solo No recibe visitas ... b.No se siente importante....  No realiza b.Siente que nadie le e... a.Esta orientado y se expresa bien Con manife...
92 65 a 69 afios Femenino Soltero(a)  Su casa a.Vive solo No recibe visitas ... b.No se siente importante,...  No realiza b.Siente que nadie le e... a.Esta orientado y se expresa bien Con manife...
93 65 a 69 afios Femenino Soltero(a)  Sucasa a.Vive solo No recibe visitas ... b.No se siente importante,... No realiza b.Siente que nadie le e... a.Esta orientado y se expresa bien Con manife...
94 65 a 69 afios  Femenino Viudo(a)  Su casa a.Vive solo No recibe visitas ... b.No se siente importante,...  No realiza b.Siente que nadie le e... a.Esta orientado y se expresa bien Con manife...
95 65 a 69 afios Femenino Viudo(a)  Sucasa a.Vive solo No recibe visitas ... b.No se siente importante,...  No realiza b.Siente que nadie le e... a.Esta orientado y se expresa bien Con manife...
96 65 a 69 afios Femenino Viudo(a)  Sucasa a.Vive solo No recibe visitas ... b.No se siente importante,...  No realiza b.Siente que nadie le e... a.Esta orientado y se expresa bien Con manife...
97 65 a 69 afios Femenino Viudo(a)  Sucasa a.Vive solo No recibe visitas .. b.No se siente importante,....  No realiza b.Siente que nadie le e... a.Esta orientado y se expresa bien Con manife...
98 65 a 69 afios Femenino Viudo(a)  Sucasa a.Vive solo No recibe visitas ... b.No se siente importante,... ~ No realiza b.Siente que nadie le e... a.Esta orientado y se expresa bien Con manife...
99 65 a 69 afios Femenino Viudo(a) Su casa a.Vive solo No recibe visitas ... a.Sensacion de ser import... No realiza b.Siente que nadie le e... a.Esta orientado y se expresa bien Con manife...
100 65 a 69 afios Femenino Viudo(a)  Su casa c.Vive con su familia ex... No recibe visitas ... a.Sensacion de serimport...  No realiza a.Le prestan atencidn c... a.Esta orientado y se expresa bien Con manife...
101 65 a 69 afios Femenino Viudo(a)  Su casa c.Vive con su familia ex... No recibe visitas ... a.Sensacidn de serimport...  No realiza a.Le prestan atencidn c... a.Esta orientado y se expresa bien Con manife...
102 65 a 69 afios Femenino Viudo(a)  Su casa c.Vive con su familia ex... No recibe visitas ... a.Sensacion de serimport...  No realiza a.Le prestan atencidn c... a.Esta orientado y se expresa bien Con manife...
103 65 a 69 afios Femenino Viudo(a)  Su casa c.Vive con su familia ex... No recibe visitas ... a.Sensacidn de serimport...  No realiza a.Le prestan atencién c... a.Esta orientado y se expresa bien Con manife...
104 65 a 69 afios Femenino Viudo(a)  Su casa c.Vive con su familia ex... No recibe visitas ... a.Sensacion de serimport...  No realiza a.Le prestan atencién c... a.Esta orientado y se expresa bien Con manife...
4_afi emeninn iudn(a ive_con s famili No recibe visi ensacién de ser imnort ho i o nrestan atencidn 4 nrientadn v s exnresa hien Con manife
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105 70a74 afi . Femenino Viudo(a)  Su casa c.Vive con su familia ex... No recibe visitas ... a.Sensacién de serimport...  No realiza a.Le prestan atencién c... a.Esta orientado y se expresa bien Con manife. ..
106 70a74 ai... Femenino Viudo(a) Su casa c.Vive con su familia ex... No recibe visitas ... a.Sensacién de ser import... No realiza a.Le prestan atencidn c... a.Esta orientado y se expresa bien Con manife...
107 70a74 aii... Femenino Viudo(a) Su casa c_Vive con su familia ex... No recibe visitas ... a.Sensacién de ser import... No realiza a.Le prestan atencion c... a.Esta orientado y se expresa bien Con manife...
108 70a74 aii... Femenino Viudo(a) Su casa c.Vive con su familia ex...| No recibe visitas ... a.Sensacion de ser import... No realiza a.Le prestan atencidn c... a.Esta orientado y se expresa bien Con manife...
109 70a74 aii... Femenino Viudo(a) Su casa c.Vive con su familia ex... No recibe visitas ... a.Sensacién de ser import... No realiza a.Le prestan atencion c... a.Esta orientado y se expresa bien Con manife...
110 70a74 afi... Femenino Viudo(a) Su casa c.Vive con su familia ex... No recibe visitas ... a.Sensacién de ser import... No realiza a.Le prestan atencion c... b.Conversa, pero por momentos no recuerda episodios y... Con manife...
11 70a74 aii... Femenino Viudo(a) Su casa c.Vive con su familia ex... No recibe visitas ... b.No se siente importante, ... No realiza b.Siente que nadie le e._. b.Conversa, pero por momentos no recuerda episodios y... Con manife_..
112 70a74 aii... Femenino Viudo(a) Su casa c.Vive con su familia ex...| No recibe visitas ... b.No se siente importante,... No realiza b.Siente que nadie le e... b.Conversa, pero por momentos no recuerda episodios y... Con manife...
113 70a74 aii... Femenino Viudo(a) Su casa c.Vive con su familia ex... No recibe visitas ... b.No se siente importante, ... No realiza b.Siente que nadie le e... b.Conversa, pero por momentos no recuerda episodios y... Con manife...
114 70a74 afi... Femenino Viudo(a) Su casa a.Vive solo No recibe visitas ... b.No se siente importante, ... No realiza b.Siente que nadie le e... b.Conversa, pero por momentos no recuerda episodios y... Con manife...
115 75 a 80 afios Femenino  Unidn libre Su casa c.Vive con su familia ex... No recibe visitas ... b.No se siente importante,... No realiza b.Siente que nadie le e... b.Conversa, pero por momentos no recuerda episodios y... Con manife...
116 75 a 80 afios Femenino  Unidn libre Su casa c.Vive con su familia ex...| No recibe visitas ... b.No se siente importante,... Paseos b.Siente que nadie le e... b.Conversa, pero por momentos no recuerda episodios y... Con manife...
117 75 a 80 afios Femenino  Unidn libre Su casa c.Vive con su familia ex_.. No recibe visitas ... b.No se siente importante,... No realiza b.Siente que nadie le e... b.Conversa, pero por momentos no recuerda episodios y... Con manife...
118 75 a 80 afios Femenino  Unidn libre Su casa c.Vive con su familia ex_.. No recibe visitas ... b.No se siente importante....  No realiza b.Siente que nadie le e... b.Conversa, pero por momentos no recuerda episodios y... Con manife...
119 75 a 80 afios Femenino  Unidn libre Su casa c.Vive con su familia ex... No recibe visitas ... b.No se siente importante....  No realiza b.Siente que nadie le e... b.Conversa. pero por momentos no recuerda episodios y... Con manife...
120 75 a 80 afios Femenino  Unién libre Su casa c.Vive con su familia ex... No recibe visitas ... b.No se siente importante,...  No realiza b.Siente que nadie le e... b.Conversa, pero por momentos no recuerda episodios y... Con manife...
121 75 a 80 afios  Masculino  Unidn libre Su casa c.Vive con su familia ex... No recibe visitas ... b.No se siente importante,...  No realiza b.Siente que nadie le e... b.Conversa, pero por momentos no recuerda episodios y... Con manife...
122 75 a 80 afios  Masculino  Unidn libre Su casa c.Vive con su familia ex... No recibe visitas ... b.No se siente importante....  No realiza b.Siente que nadie le e... b.Conversa, pero por momentos no recuerda episodios y... Con manife...
123 75 a 80 afios  Masculino  Unidn libre Su casa c.Vive con su familia ex... No recibe visitas ... b.No se siente importante....  No realiza b.Siente que nadie le e... b.Conversa. pero por momentos no recuerda episodios y... Con manife...
124 75 a 80 afios  Masculino  Unién libre Su casa c.Vive con su familia ex... No recibe visitas ... b.No se siente importante,...  No realiza b.Siente que nadie le e... b.Conversa, pero por momentos no recuerda episodios y... Con manife...
125 75 a 80 afios  Masculino  Unién libre Su casa c.Vive con su familia ex... No recibe visitas ... b.No se siente importante,...  No realiza b.Siente que nadie le e... b.Conversa, pero por momentos no recuerda episodios y... Con manife...
126 75a 80 afios  Masculino.  Unidn libre.  Su casa c.Vive con su familia ex... No recibe visitas ... b.No se siente importante....  No realiza b.Siente que nadie le e... b.Conversa, pero por momentos no recuerda episodios y... Con manife_..
127 75a 80 afios  Masculino  Unidn libre  Su casa c.Vive con su familia ex... No recibe visitas ... b.No se siente importante,...  No realiza b.Siente que nadie le e... b.Conversa, pero por momentos no recuerda episodios y... Con manife_..
128 75a 80 afios  Masculino  Unidn libre otros c.Vive con su familia ex... No recibe visitas ... b.No se siente importante,...  No realiza b.Siente que nadie le e... b.Conversa, pero por momentos no recuerda episodios y... Con manife...
129 75 a 80 afios  Masculino  Unidn libre otros c.Vive con su familia ex... No recibe visitas ... b.No se siente importante,...  No realiza b.Siente que nadie le e... b.Conversa, pero por momentos no recuerda episodios y... Con manife...
130 75 a 80 afios  Masculino.  Unidn libre otros c.Vive con su familia ex... No recibe visitas ... b.No se siente importante....  No realiza b.Siente que nadie le e... b.Conversa, pero por momentos no recuerda episodios y... Con manife...
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ANEXO 1 ,
FORMULARIO DE AUTORIZACION

AUTORIZACION PARA LA INCORPORA(’JI(’)N DE LOS
TRABAJOS DE INVESTIGACION
EN EL REPOSITORIO INSTITUCIONAL UANCV

Formato digital [X] Fecha de entrega: 29 - 10 - 24

1. Datos del autor (es):

Nombres y Apellidos:  u0tTH Uesentia SaNcA TITE
Direcciéon: _JR. PeiMAUERA |04
DNI/Carné de Extranjeria/Pasaporte N%___ F4192%00

Teléfono:_ 9441293526 email: _ Yudithsancatike 1y @gmail . com
Nombres y Apellidos:
Direccidn;

DNI/Carné de Extranjeria/Pasaporte N°:

Teléfono: email:

Facultad y/o Escuela de Posgrado: CieNnClAS  De LA S5AWO

Escuela Profesional o Mencion: ENFfeoreRin
Titulo o Grado Académico a optar: LicenciARA EN ENfEeRMERIA
Asesor:  QRA. INGRLD LIz QuiLspe  TicoNA

Esta obra se encuentra dentro de las siguientes denominaciones:
Trabajo de Investigacion [_| Tesis[X] Trabajo de Suficiencia Profesional [ ] Trabajo Académico[ |
Titulo:__QE€LACtones (AMILIARES AS0clADGS AL ESTADO  AfecTIuo

Oe (05 ADULTOS & M AWGRES PATENOIDOS "EN EL. CeNTRO

©e  SAWD  ALIANZA  AZANGARO 2024

Palabras claves, (3 a 5 términos).ADULTO FHAYOR, ABANDONO ; FATIILLA | FACTORES FAMILIARES

(Esta obra se desarrollé en la UANCYV !-2?

!

! Indicar si su produccion intelectual ha empleado recursos tales como, instalaciones, laboratorios, insumos,
equipos, bases de datos, asesoria técnica por parte del personal de la UANCYV, financiamiento, entré otros

relacionados.
2 Si su produccion intelectual se desarroll6 en la UANCYV totalmente o parcialmente, debera autorizar el
depdsito en el Repositorio de manera obligatoria.
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2. Referencia de tesis:

LJ Bachiller :XjTitulo ‘_‘Zda Especialidad i ‘Maestria LJDoctorado

3. Licencias:

a) Licencia estandar:
Bajo los siguientes términos, autorizo el depdsito de mi tesis en el Repositorio
Digital de la UANCV.
Con la autorizacion de deposito de mi produccion Intelectual, otorgo a la Universidad
Andina “Néstor Céceres Velasquez” una licencia no exclusiva para reproducir, distribuir,
comunicar al publico, transformar (inicamente mediante su traduccién a otros idiomas) y
poner a disposicion del ptblico mi produccion intelectual (incluido cl resumen), en formato
fisico o digital. en‘eualquier medio, conocido o por conoccerse. a traves de los diversos
servicios por la Universidad, creados o por crearse, tales como ¢l Repositorio Digital de
tesis UANCYV, eoleceion de produccion intelectual, entre oitos, cn ¢l Pert y en el extranjero
por ¢l tiempo,y veees que considere necesarias, y libres de femuncraciones.
En virtud de dicha licencia, la Universidad Andina “Néstor Caceres Velasquez” podra
reproducir miproduccion intelectual en cualquier tipo de soporte v cn mas de un ejemplar,
sin modificarsi contenido, solo con propositos de seguridad, respaldo v preservacion.
Declaro queda produccion intelectual es una ereacion de mi autoria y cxclusiva titularidad,
coautoria con titularidad compartida, y me encuentro facultado a conceder la presente
licencia y, asimismo, garantizo que dicha produceion intelectual no imfringe derechos de
autor de terceras personas.
La Universidad Andina *Néstor Caceres Velasquez” consignara el nombre del y/o los
autor(cs) de la produceion intelectual, y no le hard ninguna modificacion mas que la
permitida en la licencia.

Autorizo su publicacién (marque con una X)

Z Si, autorizo que se deposite inmediatamente.

D St autorize que se deposite a partir de la-[Ccha (d/m/a):

] No autorizo.

b) Licencia CREATIVE COMMONS 4.0 INTERNACIONAL:
Si usted concede una licencia CREATIVE COMMONS sebre su produccion intelectual,
mantiene la titularidad de los derechos de autor de esta y, a la'vez. permite que otras personas
puedan reproducirla. comunicarla al plblico y distribuir ‘€jemplares de esta, bajo las
condiciones siguientes:
¢ Quiere permitir usos comérciales de su produccion intelectual?
Si: significa que usted permite la reproduccion, distribucion y comunicacion publica de la
produccidn intelectual incluso con fines comerciales.
No: significa que usted permite la reproduccion, y comunicacion publica de la produccion
intelectual, pero sin fines comerciales.

Si autorizo
D No autorizo
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Jurisdiccion de su Licencia

Todas las licencias CREATIVE COMMONS son de 4mbito mundial, sin embargo,
usted puede elegir entre la opcion “internacional” o una adaptada a su jurisdiccion,
como para el caso peruano.

La opcidon “internacional” emplea el lenguaje y la terminologia de los tratados
internacionales; en cambio, la adaptada a su jurisdiccion, recoge las particularidades
de la legislacion peruana.

En consecuencia, la opcion “internacional” goza de una mayor eficacia a nivel
mundial, gracias a que tiene jurisdiccion neutral. Mientras que la opcidén adaptada
a la jurisdiccion del Pera goza.de una mayow@ficacia ante los tribunales peruanos.

D(] Internacional
D Nacional

Linea de investigacion: SAWD PuBUCA P0F

iac |

Firma de Autor huella digital Eecha

29- OCTUBRE - 202y
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