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RESUMEN

Introduccion: la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) en 2012 sefialo que las personas
mayores de 60 afios estan aumentando rapidamente, por lo que resulta de gran importancia
medir el Bienestar Espiritual (BE) y la calidad de vida (CV) de adultos mayores ya que
cuando un adulto mayor (AM) tiene BE se espera que mejore su CV y por tanto redunde en
una mejor aceptacion del proceso de envejecimiento. Objetivo: analizar el bienestar espiritual
asociado a la calidad de vida en adultos mayores. Metodologia: estudio descriptivo
transversal, con una muestra a conveniencia de AM de 65 a 95 afios de edad de dos
instituciones (Casa Hogar de los Abuelos y Estancia Diurna del Adulto Mayor (EDAM)) de
Morelia, Michoacan, México, se utilizaran dos instrumentos la Escala de Bienestar
Espiritual® (EBE) y el Instrumento de Calidad de Vida. WHOQoL-Bref version corta se hara
uso de la estadistica descriptiva e inferencial y para el procesamiento de los datos el
programa SPSS V.20.
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TEXTO DE LA COMUNICACION
Introduccion

El nimero de personas que en el mundo rebasa la edad de 60 afios, aumenté a 700 millones
en la década de los afios "90 del siglo XX, para el afio 2025 se estima que existiran alrededor
de 1 200 millones de adultos mayores (Alonso, Sansd, Diaz Carrasco, Oliva, 2007), en
quienes resulta de gran importancia medir el BE, y Sanchez (2009) refiere que: “se concibe
como una reafirmacién de la vida en relacién armoénica con dios, el ser, la comunidad y el
ambiente, que alimenta y celebra la totalidad. Cuando un adulto mayor (AM) tiene BE se
espera que mejore su calidad de vida (CV), lo que redundara en una mejor aceptacion del
proceso de envejecimiento.

Planteamiento del problema

Debido al aumento de la esperanza de vida y la disminucién de la tasa de fecundidad la
proporcién de adultos mayores estd aumentando, es decir la poblacion envejece y dicho
fendmeno historico global, puede considerarse un éxito de las politicas de salud pablica y el
desarrollo socioeconémico en paises en desarrollo, pero a la vez constituye un reto (Duefias,
Bayarre, Triana, Rodriguez, 2009; OMS, 2012) para los sistemas de salud y debe ser
abordado. En América Latina y el Caribe en 2006 existian 50 millones de AM, se proyecta
que para el afio 2025 seran 100 millones y en 2050 habra aproximadamente 200 millones
(INEGI, 2012)

En México este grupo etéreo es de tres punto cinco millones, mayores de 70 afios. Para el
2030 seran 22 millones y en 2050 uno de cada cuatro tendrd més de 60 afios (Instituto de
Geriatria, 2009)

Los datos del Censo de Poblacion y Vivienda 2010 de Michoacdn muestran que se
experimenta un incremento relativo y absoluto de AM, en 1990 a 2010, creci6 a una tasa
promedio anual de uno por ciento, en tanto que el grupo de 60 afios y mas aumento en un tres
por ciento asi el numero de AM paso de 242.6 mil a 439.1 mil en dicho periodo, el
incremento fue de seis punto ocho por ciento a 10.1%(INEGI, 2012).

El envejecimiento se estd estudiando cada vez mas en los sistemas en salud como en el
cuidado (Velazquez, Irigoyen, Delgadillo, 2012) de AM, sin embargo los estudios realizados
sobre BE y CV en AM auln son pocos comparados con la transicion demogréafica de México,
asi surge la necesidad de investigar el BE y su relacion con la CV del AM, a fin de dar a
conocer la percepcion de los AM, y que el profesional de enfermeria brinde cuidados
personalizados que mejoren su BE y CV.

Por lo anterior se plantea la siguiente pregunta de investigacion.

¢ Cudl es la asociacion del bienestar espiritual con la calidad de vida en adultos mayores?

Marco tedrico conceptual

Describe los conceptos: adulto mayor, vejez y el bienestar espiritual, espiritualidad y calidad
de vida.

Adulto mayor

El adulto Mayor en México es la persona de edad igual o mayor de 60 afios (Programa De
Accion Especifico 2007-2012 Envejecimiento, 2008 NOM-167-SSA1-1997), la Organizacion



Panamericana de la Salud (OPS) desde 1994 considera AM a la persona de 65 0 mas afios en
paises desarrollados.

Vejez

La OMS la definio como: “proceso fisioldégico que comienza con la concepcién y ocasiona
cambios en las caracteristicas de las especies durante todo el ciclo de la vida, estos cambios
producen una limitacion de la adaptabilidad del organismo en relacion con el medio. Los
ritmos en los que estos cambios se producen en los diversos érganos de un mismo individuo o
en distintos individuos no son iguales” (OMS,” 2012).

Espiritualidad

“Espiritualidad es la expresion de un amor espontaneo en todas las facetas de la vida, posible
en la medida en que el individuo se acepte y ame asi mismo. Permite distribuir amor y
energia universal y puede ser utilizado como una estrategia de afrontamiento para la
situaciones criticas en la vida de las personas es decir, lo espiritual no es prerrogativa de los
creyentes, sino una dimension dentro de cada persona y se puede expresar a traves del
cuerpo, el pensamiento, los sentimientos, los juicios y la creatividad, entre otros, es variable,
las personas la experimentaran de forma diferente incluido el AM que cada vez mas, es visto
como una persona, que tiene derecho a vivir en un ambiente favorable, debiendo asumir
responsabilidades en el transcurso de su propia vejez y la medicion de la CV de este grupo
etareo debe considerar los aspectos antes mencionados.

El bienestar espiritual

Precisado como la reafirmacion de la vida en relacion arménica con Dios, el ser, la
comunidad y el ambiente que alimenta y celebra la totalidad (Sanchez, 2004, Sierra, 2014).
Watson refiere que el “bienestar espiritual es la afirmacion de la vida en las distintas facetas
en relacion con: Dios, consigo mismo y con los otros, posibilitando encontrar significado y
propésito a la vida”. Lo explica como un sentido de armonia interna que incluye la relacion
con el propio ser, con los otros, con el orden natural o un poder superior manifiesto, a través
de expresiones creativas, rituales familiares, trabajo significativo y practicas religiosas que
generan una dimension existencial y una religiosa; primera haciendo referencia hacia si
mismo y los demas, la segunda hacia un ser o fuerza superior.

Finalmente enfermeria conceptualiza la espiritualidad desde perspectivas como: las teoricas
de enfermeria, como parte de sus modelos conceptuales y teorias; desde la practica como
proceso intangible, desde el proceso de investigacion como permanente fuente de indagacion
y de forma general, desde la perspectiva de la academia considerando su componente teorico;
todas estas perspectivas se complementan con los abordajes planteados desde la Optica de las
ciencias humanas y sociales (Veloza, Pérez, 2009).

Calidad de vida
La OMS (1994) defini6 la calidad de vida como:” la percepcion del individuo sobre su

posicion en la vida dentro del contexto cultural y el sistema de valores en el que vive y con
respecto a sus metas, expectativas, normas y preocupaciones”.



Objetivos

Objetivo General

Analizar el bienestar espiritual asociado a la calidad de vida de adultos mayores
Obijetivos Especificos

Reconocer a los participantes mediante las variables sociodemogréaficas.
Identificar el bienestar espiritual de los adultos mayores.

Describe la calidad de vida de adultos mayores

Hipotesis

El bienestar espiritual se asocia a la calidad de vida en los adultos mayores
Existe asociacion entre el bienestar espiritual y la calidad de vida en adultos mayores.

Material y métodos

Estudio cuantitativo, descriptivo y transversal.

Universo

La poblacion de estudio seran personas adultos mayores de 65 a 95 afios de edad residentes
de las institucion Casa de los abuelos y usuarios de Estancia Diurna del Adulto del Adulto
Mayor (EDAM) de Morelia, Michoacan.

Tamario de muestra

Muestreo no probabilistico por conveniencia.

Unidad de observacion

Adultos mayores entre 65 y 95 afios de edad.

Limite de tiempo: de enero a octubre de 2016.

Limite de lugar: Casa Hogar de los Abuelos y Estancia Diurna del Adulto Mayor (EDAM).
Criterios de inclusion

Adultos mayores entre 65 y 95 afios de edad que sepan leer y escribir, que no padezcan
deterioro cognitivo, ni enfermedades terminal, que acepten participar en estudio y firmen el
consentimiento informado, que hayan acudido a la EDAM los Gltimos seis meses y los AM
de la Casa de los abuelos deberan tener una antigliedad de residencia minima de seis meses.
Criterios de exclusion

Adultos mayores entre 65 y 95 afios de edad que no sepan leer y escribir, que padezcan
deterioro cognitivo, enfermedad terminal, que no acepten participar en estudio y no firmen el

consentimiento informado, que no hayan acudido a la EDAM los ltimos seis meses, los AM
de la Casa de los abuelos que no cumplan con una antigliedad de residencia de seis meses.



Se utilizaran dos instrumentos: la Escala de Bienestar Espiritual® (EBE) para medir el
Bienestar Espiritual y el Instrumento de Calidad de Vida. WHOQoL-Bref version corta para
medir la calidad de vida

Procedimientos

Previa aprobacion del presente protocolo de investigacion por los comités de bioética de las
instituciones: Facultad de Enfermeria de la Universidad Michoacana de San Nicolas de
Hidalgo, EDAM Yy casa de los abuelos, se invitard a los AM a participar, quienes acepten, y
cumplan con los criterios de inclusion debera firmar el consentimiento informado y se
procedera a aplicar los dos instrumentos mencionados.

Analisis estadistico

El procesamiento de datos se realizard con el programa estadistico Statiscal Packager for
Social Scince (SPSS) version 22, se utilizara estadistica descriptiva chi cuadrada para
conocer caracteristicas de los AM, frecuencias, proporciones y medidas de tendencia central
y de variabilidad.

Aspectos éticos y legales en investigacion

Se tomara en cuenta la Ley General de Salud en materia de investigacion en seres humanos
en sus articulos: 13, 14, 17, 18, 20, 21, 22, 23 y 58 y se contard con el consentimiento
informado por escrito, este trabajo se considera sin riesgo.

Plan de trabajo

Cronograma de actividades del proyecto de investigacion Bienestar espiritual asociado a
calidad de vida en adultos mayores

Actividades: Afo 2016

Actividades / Tiempo E |F M A M [J |] A|S |O|N|D

1. Elaboracion protocolo

2. Evaluacion y dictamen de la
Comision de Investigacion y
Bioética de la Facultad de
Enfermeria

3. Evaluacién y dictamen de la
Comision de Investigacion y
Bioética de las unidades de salud

4. Prueba piloto de los
instrumentos

5. Reclutamiento y
estandarizacion del personal de
apoyo para la colecta de datos

6. Colecta de datos a los adultos
mayores que cumplen con los
criterios de inclusion




7. Elaboracién de base de datos y
captura de la informacion

8. Analisis de los datos

9. Elaboracion de la tesis

10. Pre defensa

11. Defensa de tesis para
obtencion de grado

12. Difusion
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