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Abstract: Introduction: Depression is a state of mind in which
you lose interest or the ability to enjoy activities of daily living for
at least two weeks. In the elderly, depression is a multidimensional
phenomenon that affects morbidity and mortality. Objective:
Calculate the prevalence of depression in people over 65 years of
age in a community in Veracruz, Mexico. Methods: The research
was quantitative, descriptive and cross-sectional. A census was
made in a population of 66 elderly people residing in their homes.
The Yesavage Geriatric Depression Scale of 15 items was applied.
The data obtained were analyzed using the statistical package SPSS
(Statistical Package for the Social Sciences) version 21. Results:
37.88% of people had mild depression, corresponding to 64%
women and 36% men. Of the percentage of older adults with
depression, 44% were widowed and 52% were dedicated to the
home. Conclusion: Older female adults, widowers and having a
home occupation have a higher prevalence of depression, which
makes it necessary to design support strategies such as social
support and thus avoid the consequences that this condition
generates.
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Introduccién

A nivel global, las personas viven més tiempo que antes. Actualmente, en la mayor
parte del mundo se tiene una esperanza de vida igual o superior a los 60 anos. Lo
anterior se puede atribuir a los avances en los sistemas de salud. No obstante, esto
genera un reto y es que se debe buscar un envejecimiento saludable, por lo que
es realmente importante realizar acciones de prevencién primaria, secundaria y
terciaria en las enfermedades que afectan a este grupo poblacional para favorecer
la calidad de vida de los adultos mayores' 2,

Continuando con lo anterior, existe una condicién que no se relaciona con el
envejecimiento saludable: la depresion. Esta es una de las enfermedades de salud
mental mas comunes y que con mads frecuencia afecta a los adultos mayores. Es
asi que la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) reporté que 5.7% de las
personas con més de 60 afios presenta depresion, entendiéndose ésta como un
estado de dnimo deprimido en el que se pierde el interés para realizar actividades
cotidianas durante minimo dos semanas..

En el territorio mexicano la Encuesta Nacional de Salud y Envejecimiento
(ENASEM) indicé que 59% de las personas entrevistadas tenfa depresion..
De la misma manera, una investigacion realizada en México en 2020. con
3,114 participantes de siete estados del pais a quienes les aplicaron la Escala
de Depresion de Yesavage encontré 27.4% de personas con depresion, ademds
96.8% de ellas no tenia o no aplicaba alguna estrategia para abordarla, mientras
que 18.9% presentaba dependencia funcional, 16.2% de los adultos mayores tenia
déficit cognoscitivo y 7.4% se habia caido teniendo como consecuencia alguna
lesidn, situaciones que generan alarma ya que muestran que la depresién es un
sindrome geridtrico de cardcter multidimensional en el que existen sintomas
somadticos, cognitivos, afectivos y conductuales.. De igual manera, es un estado

que incide en el bienestar, asi como en la morbilidad y mortalidad®”.

Sumado a lo anterior, la literatura reporta que dentro de los factores de riesgo
que se relacionan con depresién en poblacion geridtrica se encuentran: edad de
71-80 anos, viudez, tener hijos, vivir solo, tener alguna enfermedad crénica, ser de
sexo masculino, ya que los hombres tienen mds ideas suicidas y sentimientos de
soledad que las mujeres. También tener antecedentes individuales de enfermedad
mental sin déficit cognitivo y dedicarse al hogar se constituyen como elementos
relacionados a la depresion en este grupo poblacional'*2,

En el entendido de que es importante reconocer la sintomatologia depresiva
en fases tempranas, ya que esta condiciéon puede desencadenar consecuencias
que impliquen el declive funcional del adulto mayor generando discapacidad,

1316 y que se desconoce la prevalencia de depresién

hospitalizacién, polifarmacia
en el grupo de adultos mayores abordado, se realizé este estudio de investigacion
con el objetivo de calcular la prevalencia de depresién en personas de mas de
65 afos de una comunidad en México. A partir de los resultados obtenidos se
implementen acciones de salud encaminadas a su tratamiento y prevencion de

complicaciones.
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Métodos

Se llevé a cabo una investigacion cuantitativa, descriptiva de disefio transversal,
ya que representa el primer acercamiento a la problematica pues sélo se identifica
la prevalencia de depresion en adultos mayores.

Poblacion estudiada y muestra

El universo de estudio fueron 76 personas con mds de 65 afios de edad que
vivian solas o con su familia y que forman parte de una colonia de Orizaba en el
estado de Veracruz. La recoleccion de datos se hizo en el periodo comprendido
de enero a marzo de 2023.

El tipo de muestreo fue por conveniencia y la muestra se calculé con Epidat
version 4.2 utilizando un margen de error de 5%, un intervalo de confianza de
99% y una proporcién esperada de 50%. La muestra obtenida finalmente fue de
66 adultos mayores.

Dentro de los aspectos de inclusién se consideraron personas de mas de
65 anos, con interés para participar en la investigacién y sin limitaciones
auditivas que interfirieran en la evaluacién. Se excluyeron adultos mayores
con deterioro cognitivo, el cual se determiné por medio de la prueba sencilla
para revisar orientacién y memoria en el adulto mayor, la cual fue disenada
por la Organizacién Panamericana de la Salud (OPS)™ y que consté de tres
fases: primero, al adulto mayor se le mencionaron tres palabras que debia
recordar, luego se le pregunté acerca de la fecha y el lugar donde se encontraba,
posteriormente se le solicitd que repitiera las palabras dichas al inicio. Se
considerd sin problema cognitivo a aquel que recordd las tres palabras y
respondi6 bien a las dos preguntas realizadas. También se excluyeron a aquellos
adultos mayores que no tuvieran acompanante al momento de la aplicacién del
instrumento.

Variables objeto de estudio

a) Variable dependiente

La presencia de manifestaciones de depresiéon se midié por medio de la
Escala de Yesavage para Depresion Geriatrica (GDS-15). Esta tiene 15 ftems de
respuesta dicotémica (si 0 no), los cuales evaltian sintomas cognoscitivos que se
pueden presentar ante un evento de depresion durante los ultimos quince dias. La
forma de calificacién de la escala aplicada es asignando 1y 0 a cada item evaluado.
Asi, a las respuestas que representan depresion se les puntia en 1y a las que no
se relacionan con depresién se otorga 0. La clasificacion de los resultados, luego
de realizar la escala, se hizo de acuerdo con los siguientes pardmetros: 0-5 normal,
6-9 depresion leve y 210 depresion severa. Esta escala ha sido sometida a pruebas
de confiabilidad para poblacién mexicana por Acosta y colaboradores en 2020
encontrandose un coeficiente de consistencia interna de 0.80'7°8,

b) Variables independientes

Para esta investigacion se tuvieron seis variables sociodemograficas y de salud:
edad, estado civil, ocupacion, sexo, antecedentes de enfermedad crénica.

c) Procedimiento de recoleccién

Seidentificaron a 66 personas adultas mayores que cumplieron con los criterios
de inclusién. La recoleccion de la informacién se hizo por medio de visitas
domiciliarias a cada participante, alli se les brindé informacién acerca de la
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investigacién y luego se procedi6 a diligenciar el formato de consentimiento
informado.

Para el procesamiento y andlisis de los datos se empled el programa SPSS
version 21. Para el andlisis descriptivo se calcularon frecuencias absolutas y
relativas pues en esta investigacion todas las variables fueron categorizadas como
de naturaleza cualitativa, también se estimé la prueba de chi-cuadrado para
establecer diferencias significativas (p<0.05).

d) Consideraciones éticas

Este estudio se considerd sin riesgo, ya que sélo se aplicé una escala para
obtener los datos necesarios. Asimismo, se consideraron los aspectos estipulados
por la Declaracién de Helsinki y las pautas para realizar investigacién en
humanos, de igual forma se apegé alos lineamientos de la Ley General de Salud de
México en lo que concierne a investigacion para la salud, entre estos se garantizé
la firma de consentimiento informado por parte de cada uno de los participantes.
Finalmente, la investigacion fue aprobada por el Comité de Eticae Investigacién
con numero de aprobacién BD/02/2022.

Resultados

Laedad promedio de las personas que participaron en el cuestionario fue de 72.83
anos con una desviacidn estindar de 6.9 anos. En cuanto a las caracteristicas
sociodemograficas de los participantes estudiados se describe que 56.06% de
los participantes era del sexo femenino, la distribucién por estado civil fue
que 39.39% era casado, 13.64% soltero, 12.12% divorciado, 28.79% de los
participantes era viudo y 6.06% vivia en unién libre.

La distribucién de la ocupacién refleja que 62.12% de los participantes se
dedicaba al hogar, 21.21% era jubilados, 12.12% realiza actividades laborales
como independiente y el 4.55% era empleado; en relacion con los valores P no se
encontré asociacién estadisticamente significativa (Tabla 1).

Tabla 1.

Caracteristicas sociodemogréficas de la poblacién estudiada

Variable Categorias H % Valor P
Sexo Fermening 37 SE.08
Masculing 29 43.94 031

Estado civil Casado 26 39.39

Joltero 3 1364

Divorciado 3 12,12 0,30

Viudo 13 28,739

Unidn libre 4 £.08
OCupaciin Hogar 41 6212

Jubilado 14 21.21 0,40

Independiente 3 12,12

Empleadao 3 4.55

Base de datos de investigacién

El nivel de depresion calculado a partir del cuestionario de Yesavage fue de
37.88%, siendo clasificada como leve (Tabla 2).



Tabla 2.

Prevalencia de depresién
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Yariable Categorias g %

Se encuentra deprimido Sin depresidn 41 g2.12
Depresion leve 25 27 88
Depresion severa 0] 0]

Fuente: Base de datos de investigacién

Asimismo, mds de 60% de las personas encuestadas con depresion

correspondia al género femenino; las personas viudas eran quienes mayor

prevalencia de depresion tenfan y por ocupacion fueron las personas que

trabajaban en el hogar en quienes mayor porcentaje se encontrd. Respecto a

los valores P no se encontré asociacién estadisticamente significativa entre las
variables sociodemogréficas y el estar deprimido (Tabla 3).

Tabla 3.

Frecuencia de depresion segun caracteristicas sociodemograficas

Caracteristicas Se encuentra deprirmido 51 Walor P IC
sociodernograficas No
% M %
s
Sexo Fernenino 16 54 21 5122 0,610-4,699)
Masculino 3 i 20 45.73 0,210 1
Estado Casado 7 23 13 46,24 1
civil Soltero 3 1z [ 1463 0,304 (0,972-1,026)
Divorciado z g & 1463 (0,420-2,053)
Viudo 11 44 3 19.51 (0,659-1,368)
Union libre 2 o] 2 439 0,721-0,684)
Ocupaciénn - Hogar 13 52 28 68.29 (0,953-1,077)
Jubilado 3 32 & 1463 (0,464-0,275)
Independients 3 1z = 1220 0,408
(0,898-0,823)
Ernpleado 1 4 2 438 1

Fuente: Base de datos de investigacién

A su vez, no se observan cambios porcentuales significativos entre presentar

una enfermedad crénica o noy estar deprimido; con respecto a los valores P no se

encontrd asociacién estadisticamente significativa entre la variable antecedentes
de enfermedad crénica con estar deprimido (Tabla 4).

Tabla 4.

Frecuencia de antecedentes de enfermedad crénica en adultos mayores con depresion

Se encuentra deprimido 5i valor P IC
Antecedentes de enfermedad crénica Mo
I % I %
S1MNo 1= 52 24 55.54 0,604 (0,282-2,088)
12 45 17 41.46 1

Fuente: Base de datos de investigacion
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En cuanto al andlisis de los items de la Escala de Yesavage se encontr6 para
la variable ¢Estd satisfecho con su vida? que solamente 64% de las personas
con depresién se siente satisfecha con la vida, mientras que las personas que no
tienen depresion 80.49% de la poblacién se encuentra satistecha con su vida,
existiendo una diferencia porcentual de 16%. De igual forma, casi la mitad de los
adultos mayores con depresién no se siente feliz la mayor parte del tiempo, en
cambio aquellos que no estin deprimidos 87.8% se siente feliz la mayor parte del
tiempo. Igualmente, para la variable ¢Qué tan frecuente se siente desamparado/
desprotegido? se encontrd que 56% de los participantes con depresion se siente
desamparado, sensaciéon que se presenta en 21.95% de aquellos que no estdn

deprimidos (Tabla 5).
Tabla 5.

Presencia de depresion e items del cuestionario Yesavage

Iterm del cuestionario Se encuentra deprimido

51

M o N Mo %
1. JEsta satisfecho con 51 16 64 33 8049
su vida? Mo o 26 2 1951
2. ¢Ha dejado muchas 51 17 B8 19 46 34
de sus tareas habituales o No
aficiones? 5 32 22 5368
=3 451erite que su vida 51 9 36 g 135
esta vacia? Mo 16 64 33 8049
4. A28 Slente con 51 18 &4 3 21.9%
frecuencia aburrido? Mo 9 3B 32 7805
5. A5eencuentra de 31 1% 52 33 20 49
buen harmnor 1a mayor parte Mo
& JTeme que algo malo 51 10 40 3 21.95
pusda ocurrir’? Mo 15 B0 32 78.05
7. i5esiente feliz la mayor 51 14 G5E =) 87.80
parte del tiernpo? Mo 11 44 = 12.20
7. JCnue tan frecuente se 51 14 5§ g 2135
Siente
desamparado desprotegido? Mo 11 44 3o 7805
9. ;Prefiers quedarseenla 51 17 BE o4 55 54
casa a salir y realizar otras Mo
10, sCree que tiene mas 51 g 24 g 1220
problemas de memoria que N
la mayoria de 1a gente? “ s ¥e 36 g7.80
11. ;En estos momentos 5 12 7o 24 22 93
plensa que es rmaravilloso No
estar vivo? 7 28 7 17.07
12, jActualmente se siente 51 7 28 = 1463
inutil? No 15 72 35 55.37
13, pactualmente se siente 51 S 24 3 19.51
lleno de energia? Mo 13 7G 33 50.43
14 ;5e siente sin esperanza 51 3 36 16 39.02
€11 85te IMOIMEeTIto? Mo 16 54 25 £0.98
15. ;Fiensa que la mayoria 5 g 26 g 1951
de la gente esta en mejor 1
situacidn que usted? © 16 B4 33 80.49

Fuente: Base de datos de investigacién
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Discusion

Este estudio permite determinar la frecuencia de depresién que presentan los
adultos mayores que residen en hogares familiares en una colonia de la ciudad
de Orizaba en el estado de Veracruz, México. El nivel de depresién identificado
fue de 37.9% y coincide con la encontrada por Nolasco y Vasquez (2022)" en
una investigacion realizada en Tabasco, la cual fue de 26.3%, y por Martinez
y colaboradores en 2020 en Michoacan en la que encontraron una prevalencia
de depresion en 40.17%, aspecto que podria identificarse con que el entorno
social en que se desarrolla el adulto mayor se relaciona con depresiénzo. Una
implicacién importante a partir de los hallazgos obtenidos es la necesidad de la
identificacién oportuna de la depresion en adultos mayores.

Comparando los resultados encontrados en esta investigacion, se encontré
que un estudio realizado en seis paises de América Latina mostré que 26.90%
de los adultos mayores informd tener depresion, lo cual es relevante ya que esta
condicién aumenta cuatro veces la probabilidad de presentar fragilidad, esta
tltima definida como un sindrome propio de la vejez que se da previamente
a la aparicién de la dependencia funcional y que ademds se relaciona con
la institucionalizacién, efectos adversos de medicamentos, mortalidad y otros

eventos negativos de salud.

En relacién con las caracteristicas sociodemogréficas, comenzando por el sexo,
se destaca que las personas de sexo femenino de esta investigacion tenfan mds
frecuencia de depresion, lo que podria relacionarse con que el sexo masculino se
califica con un mejor bienestar que las mujeres, lo que sugiere que las mujeres
son mas vulnerables emocionalmente. Este resultado es similar al reportado por
Molés y colaboradores en 2019, quienes encontraron una proporcion de 40.1%
de mujeres con depresién frente a 19.7% de los hombres™.

En cuanto al estado civil, el mayor porcentaje de los participantes se encuentra
casado, lo que puede ser un aspecto positivo para este grupo de personas ya
que, con base en Portellano y colaboradores en 2018, existe mejor bienestar
psicoldgico y emocional en personas adultas mayores que se encuentran casados o
tienen una relacién de pareja debido a que hay apoyo social entre ellos. La viudez
es una de las transiciones que afectan a los adultos mayores, en cambio aquellas
personas casadas o con algtin tipo de unién marital que presentan esta condicién
es inferior ya que tener vinculos sociales fuertes y frecuentes se constituyen
como un apoyo social que pudiera ayudar a prevenir la depresién, de acuerdo
con lo reportado por las investigaciones*. La literatura también reporta que las
dificultades econémicas son més comunes entre los viudos que entre los casados,
lo cual pudiera tener consecuencias para el bienestar psicoldgico entre los adultos
mayores, esto podria explicar, al menos parcialmente, una peor salud mental
entre las personas viudas?*, Partiendo de lo anterior, un estudio reportd que los
adultos mayores que enviudaban y vivian solos tenfan 56% mds de probabilidades
de sufrir depresion en relacién con los adultos mayores actualmente casados y
con algtin tipo de relacién marital. Esto demuestra la vulnerabilidad que puede
representar la viudez para la salud mental de este grupo poblacional®.

En esta investigacion la frecuencia de depresién era mayor en personas que
se dedicaban al hogar ya que no mantenerse ocupado es un factor que puede
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desencadenar depresion, y es que dedicarse al hogar podria darse debido a que
el adulto mayor se enfrenta a cambios sociales y fisicos dados por el proceso de
envejecimiento, ademds laborar en el hogar puede producir aislamiento social,
sentimientos de subordinacién y privacion de beneficios laborales, aspectos que
pueden ser desencadenantes de depresién®. De igual forma, en este estudio se
encontré6 que las personas jubiladas tenian un porcentaje de depresion de 32%,
lo que se relaciona con que la jubilacién podria ser considerada como un factor
contrala depresién ya que habria més estabilidad econémica para el adulto mayor

y tendrfa repercusiones positivas en su salud mental”. No obstante, autores
como Leinonen y colaboradores tedricamente explican que la jubilacién puede
incrementar la depresién debido a que pueden ocurrir tres eventos importantes:
1) ocurre antes de lo esperado, 2) se percibe como forzaday 3) es abrupta en lugar
de gradual. Ademas, se debe tener en cuenta las repercusiones en la salud mental
que genera el trabajo u ocupacién laboral para los adultos mayores, puesto que
en parte depende del significado social que se le dé tanto al trabajo como a la
jubilacién, asi como del rol social que tienen los adultos mayores en cada sociedad,
y la propia valoracién de uno mismo y del trabajo. Esto se debe a que es probable
que ciertos contextos y normas socioculturales favorezcan la jubilacién, lo que
promueve una visién mas positiva de jubilarse en la vejez y una mayor aceptacion
social, y por ende los adultos mayores son mds valorados?’.

En esta investigacién no se obtuvo significancia estadistica para la variable
enfermedad crénica y estar deprimido. Al respecto, Buenano plantea que con el
tiempo se puede aprender a vivir con una enfermedad, lo que lleva a controlar

el estado de 4nimo y a generar un proceso de adaptacién a la enfermedad®. De
la misma manera, el soporte social que perciben los adultos mayores jugaria un
papel importante, tal como se mencioné antes.

Por otra parte, la principal limitacion del estudio es que dada la especificidad
de la muestra los resultados s6lo se pueden aplicar a la poblacién estudiada. De
igual forma, en esta investigacion no se tuvieron en cuenta variables como el nivel
socioecondmico, presencia de discapacidad, dependencia y apoyo familiar, por lo
que seria relevante realizar investigaciones que incluyan dichas variables.

Finalmente, hay que resaltar que las personas identificadas con sintomas
depresivos fueron orientadas para buscar atenciéon médica y/o psicoldgica con
el fin de hacer una valoracién exhaustiva y, de ser necesario, recibieran el
tratamiento correspondiente.

Conclusién

La prevalencia de depresion fue de 37.88% correspondiendo todos los casos a
depresion leve. Los adultos mayores de sexo femenino, viudos y que se dedicaban
al hogar presentaron mayor prevalencia de depresién. La alta prevalencia de
depresion del adulto mayor observada sugiere que es una condicién que pasa
desapercibida en la atencién en salud, por lo que consideramos que existe la
necesidad de que el equipo de salud identifique signos y sintomas de depresién
en el adulto mayor para que sea atendido oportunamente y se eviten las
consecuencias que pueda generar.
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