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Resumen

En el estudio se busco determinar la asociacion entre depresion, ansiedad y dependencia funcional
(ABVD) en pacientes adultos mayores del Centro Geriatrico la Armonia, a raiz de la pandemia mundial por el
virus SARS COV 2 y las medias preventivas de confinamiento marcadas por la OMS. Se realizo un Estudio
analitico y comparativo a partir de un andlisis secundario de base de datos, de un afio anterior, con un tamaiio
muestral por conveniencia de 77 adultos mayores. Los resultados en el andlisis de corte cuantitativo de
prediccion, sobre dependencia funcional segun el indice de Barthel, se encontro que, por cada punto obtenido
en la Escala de Depresion Geriatrica CES-D7 en espaiiol (validada para la poblacion mexicana), disminuye en
4,8+1.82 puntos el indice de Barthel y, en el cuestionario de ansiedad de Beck por 5 puntos, disminuye 29.99
+3.62 puntos encontrandose resultados significativos respecto a la edad, sexo y depresion. Conclusiones: Se
evidencio asociacion entre depresion y dependencia funcional para actividades basicas de la vida diaria.
Asimismo, que a mayor puntaje en depresion, mayor probabilidad de presentar dependencia funcional segun el
indice de Barthel, independientemente de otras variables.
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Abstract

The study sought to determine the

cut-off analysis, on  functional

association  between  depression, dependence according to the Barthel
ISSUE N°2 anxiety and functional dependence index, it was found that, for each point
DICIEMBRE (ABVD) in elderly patients of the obtained in the Geriatric Depression
Geriatric Center La Armonia, as a Scale CES-D7 in Spanish (validated for
2021 result of the global pandemic caused the Mexican population), it decreases
by the SARS COV 2 virus and the by 4,8+ 1.82 points the Barthel index
preventive measures of confinement and, in the Beck anxiety questionnaire
Recibido: established by the OMS . by 5 points, it decreased 29.99 + 3.62
07/07/2021 An analytical and comparative study points, finding significant results
was carried out from a secondary regarding age, sex and depression.
Aceptado: analysis of the database, from a Conclusions: There was evidence of an
16/09/2021 previous year; with a convenience association between depression and

sample size of 77 older adults. The
results in the quantitative prediction

functional dependence for basic
activities of daily life. Likewise, the

(1) Unidad Geronto-geriatrica Casa del adulto mayor, La Armonia . cognicionpositiva@gmail.com
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higher the depression score, the greater the
probability of presenting functional dependence
according to the Barthel index, regardless of other
variables.

Keywords: Older adult; depression; disability;
anxiety.

Introduccion

La ansiedad, al igual que la depresion, es una entidad
clinica con cada vez mayor relevancia, aunque
subestimada en la poblacién anciana. La ansiedad se
ha visto relacionada con aumento de complicaciones
médicas, el tiempo de recuperacion y mortalidad tanto
por suicidio como por enfermedades fisicas,
especialmente las cardiovasculares (sobre todo en
varones). Reduccion de calidad de salud percibida y
calidad de vida, también existe un aumento del riesgo
de incapacidad funcional y deterioro cognitivo y por
consecuencia mas probabilidad de institucionalizacion.
Segtlin la organizacion AVU que se encarga de mejorar
la salud mental de personas mayores en México existe
una gran problematica de alrededor de 13 millones de
personas mayores y el 70% se encuentra en
aislamiento. Lo cual genera ansiedad, depresion y por
consiguiente un cumulo de diversas patologias y
suicidio.

Se presume que es el principal desencadenante del
estrés oxidativo causante de la hipertension, diabetes y
cancer. (Avu, 2020).

Prevalencia

Existe una amplia variacion en la prevalencia del
trastorno de ansiedad en los distintos estudios en
mayores de 65 afios, oscilando entre 3,2%-14,2%. El
trastorno de ansiedad generalizada (TAG) y la fobia
especifica (FE) son los de mayor prevalencia con el
1,2%-7,3%y 3,1%-10,2% respectivamente.

La variabilidad existente se debe entre otros factores a
la utilizacion en los distintos estudios de diferentes
criterios  diagnosticos. Las  estimaciones  de
prevalencia mas bajas corresponden a Trastorno
Obsesivo Compulsivo (TOC), Trastorno de Panico
(TP), y Trastorno de Estrés Postraumatico (TEPT).
(Vazquez, C,20006).

La ansiedad y la depresion pueden presentarse de
forma simultanea, e incluso son muchas las personas a
las que se les diagnostica ambas enfermedades a la
vez.

En algunas ocasiones la ansiedad es uno de los
sintomas que experimenta una persona que sufre un
trastorno depresivo, o viceversa, la depresion aparece
como consecuencia de un trastorno de ansiedad.

La ansiedad y la depresion son respuestas de nuestro
organismo que se disparan ante diversos eventos. La
ansiedad activa nuestro sistema de alerta y la
depresion aparece cuando vivimos un hecho como un
fallo o una pérdida.

Los principales rasgos que tienen en comun la
ansiedad y la depresion son las sensaciones de
culpabilidad, irritabilidad, bajo estado animico y dolor
emocional elevado.

La baja autoestima hace que las personas que sufren
ambos trastornos sean incapaces de enfrentarse a
determinadas circunstancias ya que tienen una
percepcion sobre si mismos que no es real.

El trastorno mixto ansioso-depresivo se caracteriza
por la combinacién de sintomas caracteristicos de la
ansiedad y depresion sin que predomine uno sobre el
otro.

La pérdida de interés, incapacidad de no experimentar
placer, la insatisfaccion o un estado animo bajo, junto
con sentimientos de preocupacion  excesiva,
irritabilidad y nerviosismo, son algunos de los
principales indicativos de la presencia de un trastorno
mixto ansioso-depresivo.

Para la identificacion de este trastorno deben de
presentarse los sintomas antes mencionados en el
mismo espacio temporal. Este aspecto es fundamental
para poder diferenciar el trastorno mixto ansioso-
depresivo de un trastorno de ansiedad o depresion con
sintomatologias propias de las otras afecciones.
(Robles, R., Jurado, S. y Paez, F. 2001).

Capacidad funcional y Envejecimiento

La capacidad funcional es descrita como aquel
conjunto de habilidades fisicas, psicologicas o sociales
que le permiten al geronte la realizacion auténoma de
las tareas y actividades propias de la vida cotidiana sin
la ayuda o supervision de terceros, tales como comer,



00,000 heurama

owo revista electrénica de
¥  psicogerontologia

Volumen 8 « Issue 2 « Dic 2021 @

Fernandez Fernandez

vestirse o velar por su higiene y cuidado personal
(Silva, Castro, Coelho, Fernandes & Partezani, 2015;
Campo-Torregroza,Laguado-Jaimes, Martin-Carbonell
& Camargo-Hernandez, 2019). Por lo tanto, dicho
constructo es particularmente relevante durante el
envejecimiento, puesto que la capacidad funcional se
ve condicionada a multiples factores, incidiendo en que
el sujeto esté mas proclive a una disminucion 48
paulatina de su nivel de independencia, lo que podria
impactar en su calidad de vida y bienestar general
(Paredes, Yarce & Aguirre, 2018). En este sentido,
existe evidencia de que la calidad de vida de las
personas mayores empeoraba cuando las condiciones
de funcionalidad y autonomia limitaban la realizacion
de actividades de la vida diaria (Estrada, Cardona,
Segura, Chavarriaga, Ordofiez & Osorio, 2011). Por
esta razon, la capacidad del individuo para adaptarse a
los problemas cotidianos pese al padecimiento de
alguna disfuncion fisica (Oliveira, Nossa & MotaPinto,
2019) se transforman en un ambito de interés local,
para avanzar en la comprension del envejecimiento.

Sintomatologia depresiva

La prevalencia de sintomas depresivos en ancianos
institucionalizados varia ente el 10-25% en funcion de
los criterios diagnosticos empleados. La relacion entre
los sintomas depresivos y la evolucién funcional en el
ingreso a la unidad ha sido estudiada desde hace afios.
~ Covinsky y cols. describieron que los pacientes con 6
0 mas sintomas depresivos al ingreso presentaron 3
veces mas riesgo de DF, en comparacién con los que
solo tuvieron 2 o menos sintomas de depresion.
Aunque no se conocen con claridad los mecanismos
fisiopatoldgicos de tal asociacion, es facil pensar que
los sintomas negativos como la apatia y la anhedonia,
el bajo apetito e ingesta con mayor riesgo de
desnutricion, el peor descanso nocturno, los efectos
secundarios de los psicofarmacos y la peor evolucion
de las patologias de base que con frecuencia presentan
estos pacientes tienen un impacto directo negativo
sobre la evolucion funcional.

De forma reciproca, el DF empeora la sintomatologia
depresiva, estableciéndose un circulo vicioso que es
necesario detectar y tratar de romper. La depresion no
siempre se diagnostica adecuadamente en el paciente

anciano, por lo que es necesario realizar una
evaluacion del estado de animo en todo paciente
mayor institucionalizado y poner en marcha las
medidas necesarias para evitar el DF. (Covinsky y
cols, 2003).

Prevalencia de la Sintomatologia Depresiva en
Personas Mayores

La salud durante el envejecimiento es el reflejo

acumulativo de factores bioldgicos, personales,
familiares y culturales, ademas del estilo de vida,
comportamientos y actividades que las personas
configuran a lo largo de su vida (Kalache & Keller,
1999). En este sentido, Gallardo-Peralta, Cordova, Pina
y Urrutia (2018) hallaron que el estado de salud de las
mujeres mayores es peor que el de los hombres en
Chile. Especificamente, presentarian mayores tasas de
discapacidad y una peor salud mental (Muhoz &
Espinosa, 2008). Asi, la prevalencia de la depresion es
alta en personas mayores chilenas, siendo las mujeres
de 60 afios (23%) las que reportan al menos una
consulta de salud mental, en contraste con los hombres
(16%) del mismo grupo etario (Aravena, Gajardo &
Saguez, 2018).
No obstante, la evidencia disponible es aun
heterogénea, ya que por una parte se sostiene que la
presencia de sintomatologia depresiva es un factor de
riesgo para el deterioro cognitivo y la evolucion a
demencia, de tipo vascular o Alzheimer (Diniz, Butters,
Albert, Dew & Reynolds, 2013; Sacuiu et al., 2016),
afectando el funcionamiento cognitivo particularmente
cuando la depresion se diagnostica tardiamente en el
ciclo vital. Igualmente, la disminucion en la capacidad
cognitiva podria ser explicada por la presencia de
sintomatologia depresiva aguda, observandose una
reduccion en los tiempos de reaccion, memoria y
funcionamiento ejecutivo, acelerando el declive
cognitivo del geronte (McDermott & Ebmeier, 2009).
Asi, los sintomas depresivos correlacionan con un
rendimiento deficiente en lenguaje, memoria, funcion
ejecutiva y atencion (Rock, Roiser, Riedel &
Blackwell, 2014). Del mismo modo, la presencia de
enfermedades y una capacidad funcional disminuida
afectaria la salud mental de los mayores, dificultando el
reconocimiento oportuno de la depresion (Cavalcante,
Minayo & Mangas, 2013).
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Objetivo de la investigacion

Objetivo: Determinar la asociacion entre ansiedad-
depresion y dependencia funcional en pacientes adultos
mayores del Centro Geriatrico la Armonia, a raiz de la
pandemia mundial por el virus SARS COV 2 y las
medias preventivas de confinamiento marcadas por la
OMS.

Muestra y/o Participantes

El tamaiio de la muestra por conveniencia, consistio en
77 adultos mayores institucionalizados, de ambos sexos,
con edades que van desde los 74 afios hasta los 98; en
estancia permanente, en una unidad Geronto-Geriatrica.
Se excluyeron los participantes con discapacidad
funcional que ya presentaban dependencia antes del
periodo de referencia.

Metodologia y/o instrumentos utilizados

El Estudio fue analitico y comparativo a partir de un
analisis secundario de base de datos, de un ano anterior;
con un tamafio muestral por conveniencia de 77 adultos
mayores, se realizo un analisis de corte cuantitativo de
prediccion, utilizdndolos siguientes instrumentos de
valoracion:

* El indice de Barthel para medir dependencia funcional

* La Escala de Depresion Geriatrica CES-D7 en espaiiol
(validada para la poblacion mexicana), para medir
depresion

* El cuestionario de ansiedad de Beck, para valorar la
ansiedad

 Una base de datos y expedientes, con datos de un afio
atras donde se evalud la depresion en los AM.

Discusion
En el estudio es posible encontrar una relacion de tipo
lineal, al tener un referente en la valoracion de la depre-

sibn con un afio anterior a la pandemia y por
consiguiente el confinamiento, nuestra hipétesis inicial
se centr6 principalmente a raiz de la observacion inicial
en el aumento considerable de los estados ansioso-
depresivos en un numero importante de adultos mayores
institucionalizados, y posteriormente también un
aumento significativo en la dependencia funcional,
aumento en el numero de caidas, incontinencia, etc;
llegando a necesitar mayor apoyo por parte de los
gerocultores, por lo cual se realiz6 una valoracion en
las ABVD; lo cual arrojo una disminucion importante
de entre 30 y 40 puntos en la escala del indice de
Barthel.

Por lo tanto, se volvid a realizar una valoracion
completa de los estados ansioso-depresivo, encontrando
un aumento considerable, sin embargo, fue dificil
encontrar dentro del analisis alguna correlacion de
descriptiva.

Conclusiones

Al analizar los datos se encontr6 que el insomnio, dolor y
la depresion se asociaban independientemente con el
deterioro de las ABVD. El deterioro de las ABVD se
asocio con la baja autoestima, sentimientos de soledad,
educacion deficiente, las comorbilidades, la depresion y
el deterioro cognitivo.

Se evidencid asociacion entre depresion y dependencia
funcional para actividades basicas de la vida diaria.
Asimismo, que a mayor puntaje en depresion, mayor
probabilidad de presentar dependencia funcional segin el
indice de Barthel, independientemente de otras variables.

El estudio del deterioro funcional por dominios permitid
recabar informacion mas detallada para determinar los
factores que pueden intervenirse con el objetivo de
reducir la incidencia del deterioro funcional y la
dependencia.



0.0.0-0.0 neurama
OWQ revista electrénica de Volumen 8 « Issue 2 « Dic 2021 @
¥  psicogerontologia

Ferndndez Fernandez

RESULTADOS ALCANZADOS

SIN ANSIEDAD
ANSIEDAD

SIN DEPRESION

® MUJERES
DEPRESION ® HOMBRES

INDEPENDIENTES

DEPENDIENTES

g
T T T T T

0 5 10 15 20 25 30

Figura 1.-valores en comparativos de ambos sexos después de confinamiento.
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Figura 2.- Rangos obtenidos del deterioro en los AM, en confinamiento.
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Figura 3.- Muestra tomada en diciembre 2019, evidencia que la depresion ya se
encontraba presente.
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Figura 4.- Tablas comparativas de valoracion en sintomas depresivos pre y post
pandemia.
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