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RESUMEN

La presente investigacion tuvo como objetivo principal determinar la relacion entre la
violencia intrafamiliar y depresion en los adultos mayores de la ciudad de Cajamarca. Para
ello, se utiliz6 un modelo de tipo correlacional - descriptivo. La muestra estuvo conformada
por 100 adultos mayores del Centro Integral del Adulto Mayor de la ciudad de Cajamarca.
Se utilizé La escala de depresion Geriatrica o Test de Yesavage (2018) asi como la Escala
geriatrica de violencia al adulto mayor (2018). Segun los resultados hallados se concluy6

que existe una correlacion media entre la depresion y el maltrato intrafamiliar (Rho=.0).

Palabras clave: Adulto mayor, violencia intrafamiliar, depresion.
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CAPITULO I. INTRODUCCION
Realidad problematica
En la ancianidad ocurren cambios estructurales y funcionales después de alcanzar la
madurez, que implican una disminucion en la capacidad para adaptarse ante factores
nocivos y una repercusion en el aumento de la probabilidad de muerte (Ribot, Alfonso,
Ramosy Gonzéles, 2012). Es decir, la composicion bioldgica alcanza su mayor apogeo
en las etapas de la madurez, a la cual solemos llamarle adultez. Los cambios biol6gicos
estan ligados a una poca probabilidad de sobrevivencia. Del mismo modo, no se debe
ignorar que el proceso de envejecimiento es un declinar paulatino de la funcionalidad
de los oOrganos y sistemas, caracterizado por una vulnerabilidad aumentada y una
viabilidad disminuida que, progresivamente, aminora la reserva fisioldgica (Gonzales
y Gonzéles, 2012).
Dicho desgaste ocasiona que se aminore la energia vital en la tercera edad y por ende
dependa de un tercero para sus cuidados, teniendo en consideracion que el 50% de
adultos mayores en el Pert sufre algan tipo de maltrato por parte de sus familiares, en
especial la intolerancia y la indiferencia (Montibeller, 2010).
Por otra parte, en la época Inca la poblacién de Adultos Mayores no era una poblacién
invisible o improductiva, por el contrario, los ancianos tenian funciones especificas
que cumplir dentro del nucleo familiar y la comunidad (Montibeller, 2010). Con lo
que, en el Perl antiguo, ser adulto mayor no era sindnimo de imposibilidad o ser
invisible por el contrario se le atribuia actividades para que pueda desenvolverse
incluso llegar a ser anciano era considerado un regalo de los dioses. Sin embargo, la
violencia en el adulto mayor expresa que se establecen factores de riesgo para la
aparicion de manifestaciones de violencia familiar: ausencia de relaciones arménicas

con predominio de las hostiles, bajo nivel cultural, desvinculacion laboral, malas
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condiciones economicas, hacinamientos y promiscuidad (Isalgue, Isalgué, Wilson, y
Hurtado, 2009).

También, es importante recalcar que las condiciones basicas que permiten la violencia
hacia el adulto mayor se basan en la ausencia de relaciones estructuradas, nivel de
instruccion minimo o en ocasiones nulo, entre otras. Deben de considerar ademas que,
el concepto de violencia familiar ha evolucionado tanto que podemos considerar
dentro de sus expresiones al abandono paulatino hacia los padres por parte de los hijos;
este concepto abarca mas problematicas y es considerado en la actualidad como
criminologia familiar (Rios, et al., 2018). Bajo dicho contexto, las costumbres de los
actores del hogar, Ilamese padres, hijos, nietos, abuelos se estan degenerando cada vez
mas; ocasionando la aparicién de nuevas ciencias que puedan dar freno a la violencia
Yy, por ende, se evidencia la preocupacion por parte de los estudiosos al observar que
las conductas cada vez se van bifurcando en aspectos mas especificos.

De otro lado, estos adultos mayores en ocasiones no soportan la presién, el maltrato,
el abandono a los que son sometidos dentro del nicleo familiar por su misma condicion
y prefieren huir y refugiarse en la calle (Alvarez, 2009). Es decir, los adultos mayores
tienden a huir cuando se sienten amenazados por su entorno con la intencion de hallar
un lugar de una utdpica sensacion de paz. Otra conceptualizacion de la violencia es
que también puede ser conocida como “una fuerza que dafia y abusa, y aunque es un
concepto complejo y admite multitud de matices, (...) tiene como rasgo en comun, (...)
el abuso de fuerza fisica, de la amenaza, coaccion moral o social, para lograr fines
determinados” (Pérez, 2012, pag. 10-49).

La idea antes mencionada hace hincapié a la violencia que imprime fuerza fisica
directa sobre un adulto mayor. Se debe tener en cuenta que nuestra sociedad esta

inmiscuyéndose cada vez mas en un paisaje dantesco que aleja a las personas de su
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verdadera naturaleza, de esta manera podemos observar que la sociedad esta mutando
y realizando un proceso de reaccion social, donde la sociedad estad criminalizando
conductas licitas y tergiversando la percepcion de las conductas ilicitas a tal punto de
normalizarlas y generar un desapego de las normas sociales y perjudicando los
derechos de las personas de toda indole (Rios, et al., 2018). Es decir, nuestras
percepciones van evolucionando conforme el tiempo asi lo permita, sin embargo, el
decaimiento social esta ocasionando que veamos a las personas como seres a los cuales
tenemos que imponerles nuestras ideas y realizar acciones que muchas veces atentan
contra su integridad; sin el menor reparo y temor a las consecuencias.

Por otro lado, deben de tener en cuenta que la importancia de este estudio radica en
que el pais no esta preparado para enfrentar el envejecimiento poblacional, ni los
servicios de salud estan en condiciones de afrontar una mayor carga de enfermedadesN
no transmisibles, propias de la edad adulta, sera mas grave, sino se toman medidas
desde ahora (Montibeller, 2010). Esta idea, no hace mas que descubrir que Perd no
tiene las condiciones necesarias para poder brindar atencién oportuna. Dicha condicion
aun desconocida en este Pais se debe a la falta de interés por parte de la sociedad en
materias de investigacion en adultos mayores. Dicha ausencia de investigacion hace
que no se tenga una data de la violencia hacia el adulto mayor, sin embargo, esta
investigacion busca contribuir a minorar la ceguera cientifica.

Debemos de considerar que en paises con una economia un poco mas transparente que
la nuestra si se estan tomando acciones, dejando la opcion al Per( para que pueda
adaptar un modelo para combatir la violencia en este grupo etario concatenando
ciencias que permita ampliar el panorama de la lucha contra la violencia en el adulto

mayor tales como la criminologia, gerontologia y victimologia (Rios, et al., 2018).
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Si bien es cierto el Perd, no cuenta con la capacidad econémica, ya que su gran freno
es la corrupcion, ni mucho menos con profesionales apasionados a contrarrestar el
fendmeno de la violencia en los adultos mayores; el Estado deberia adecuar las
politicas publicas de lucha contra la violencia teniendo en referencia los estudios
realizados en otros paises que tengan un poco méas de conocimiento en el tema.

Para Garcia, Guisado y Torres (2016) expresan que la violencia intrafamiliar se
presenta de distintas maneras: a) Fisica: herir, provocar dolor, incapacidad o muerte u
obligar al adulto mayor a realizar acciones en contra de su voluntad; b) psicoldgica:
agresiones verbales con el objetivo de atemorizar, denigrar, recortar o suprimir la
libertad al adulto mayor de sus actividades sociales, c¢) financiera: recorte de la pensién
que pueda percibir de algun fondo de pensiones, d) sexual: privacion de la libertad
sexual del adulto mayor por parte de un tercero, €) negligencia o abandono: desercion
o renuncia voluntaria de un cuidador a cargo del adulto mayor que genera una

vulnerabilidad fisica ante un eventual evento fisico.

Adams (2012), en una publicacion expresa algunas teorias que permiten explicar los
motivos que generan la violencia hacia las personas adultas mayores. La primera teoria
esta ligada intimamente con el estrés del cuidador donde se asocia el maltrato a factores
de estrés que recaen en el cuidador; siendo que se encuentra imposibilitado de poder
designar o delegar la funcién de cuidar a un adulto mayor. Es decir, la violencia hacia
el adulto mayor por parte del cuidador se debe a la sobrecarga emocional de este
ultimo. Una segunda teoria y que se interrelaciona con la primera es la que fundamenta
la dependencia de la persona mayor en su cuidador. De esta manera, a diferencia de
que el cuidador se ve agotado emocionalmente por factores externos; en este caso, es
la sobre dependencia del adulto mayor que condiciona la conducta violenta por parte

del cuidador. Una tercera teoria es la denominada aislamiento social; misma que
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condiciona la situacion de aislamiento del adulto mayor y la aparicion de la violencia
por parte del cuidador. Es decir, el cuidador aprovecha el estado de vulnerabilidad del
adulto mayor y la ausencia de figuras significativas como los hijos para cometer
comportamientos violentos hacia el adulto mayor aprovechando asi la soledad. Una
cuarta teoria es la relacionada con el aprendizaje social; esta teoria hace referencia que
la violencia es aprendida, de esta manera si una persona aprendié a ser violenta con las
personas, independientemente de su edad; al observar el estado vulnerable de un adulto
mayor, el comportamiento violento serd perpetrado con mayor intensidad. La Gltima
teoria es la que relaciona la personalidad del cuidador y el abuso de sustancias; bajo
este enfoque, el cuidador que se encuentre bajo la accion opresora de una sustancia
psicotropica, reacciona con comportamiento violento hacia un adulto mayor; la
maxima de la experiencia nos dice que un sujeto que mantiene una conducta violenta

por la ingesta de una sustancia psicoactiva, no tiene voluntad sobre sus acciones.

Prosiguiendo con el autor antes mencionado, explica también que existen otros
modelos que permiten exponer la violencia. De esta manera, existe el modelo
conductual, cuyo pionero fue John Watson; teniendo como eje central la idea de que
la conducta normal o anormal son producto del aprendizaje descartando las
enfermedades mentales. De esta manera, una persona que ha aprendido a ser violenta
puede expresar dos comportamientos antagonicos. Es decir, manifiesta en un primer
orden una conducta socialmente aceptable y en contra de la violenciay a la vez, en sus

relaciones sociales méas intimas puede expresar comportamientos violentos.

Por otro lado, surge el modelo ecolégico multidimensional que es mas completo en
funcién a que integra a los sistemas y entornos que intervienen en el maltrato. Se centra

en el abandono fisico del anciano por parte de sus cuidadores, el entorno familiar y la
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carencia de sus redes de apoyo. El escenario mas lamentable para un anciano en estado
de abandono es la humillacion por parte de la sociedad ante su desvaloracion para el

autocuidado.

Por altimo, y para concluir con el autor citado anteriormente, se expresan factores de
riesgos de maltrato intrafamiliar los cuales se encuentran relacionados al adulto mayor
teniendo como ejes principales la edad avanzada, problemas fisicos (incontinencia
urinaria o deficiente estado de salud), deterioro cognitivo y alteraciones conductuales,
aislamiento social y la dependencia fisica y conductual. Asi mismo, se mencionan
factores de riesgo con respecto al cuidador, siendo los mas importantes la tension
emocional debido a su continua labor, alteraciones emocionales debido al continuo
esfuerzo y al estrés al cual se encuentra expuesto, enfermedades preexistentes, asi
como adicciones al alcohol o drogas; obligaciones que marcan una brecha en el tiempo
que necesita para prestar el cuidado al adulto mayor, cambios inesperados de

residencia, entre otros.

Como siguiente panorama tenemos que la depresién se reconoce como la patologia
que con mayor frecuencia se asocia a la conducta suicida, siendo que la Organizacion
Mundial de la Salud (en adelante OMS) explica que afecta a 300 millones de personas
en el mundo, ademas de existir cerca de 800 000 personas que se suicidan (OMS,
2018). La gravedad de esta relacion estriba no solo en el poder incapacitante de la
depresion, sino también en lo poco que se diagnostica en los ancianos, asi mismo los
desencadenantes que origina la depresion es la violencia (Ribot Reyes, et. al., 2012).
Esto quiere decir que la violencia hacia el adulto mayor ocasiona directamente

depresion cuya sintomatologia puede ser visible en intentos de suicidio. Sin embargo,
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el problema que es mas preocupante es la falta de diagndsticos depresivos en adultos
mayores.

También, se tiene que para el afio 2005 se ha estimado que en el Per( hubo dos
millones ciento cuarenta y seis mil adultos mayores que representan al 7.7% de la
poblacion del pais. Este grupo poblacional tiene una tasa de crecimiento anual de 3.1%.
La dependencia de la poblacién mayor se incrementa con el tiempo de 12% del afio
2005 a 34% para el afio 2050 (Montibeller, 2010). Podemos apreciar cOmo es que se
predice que la poblacion adulto mayor que sufre de violencia que consecuentemente
se volvera dependiente a un tercero aumentaria en un lapso de 45 afios en un 27%. Por
lo que, es importante mencionar que la depresion puede presentarse en el mismo
momento que otras enfermedades médicas, como céncer, enfermedades del corazén o
motrices, tienen una funcién de agravar en ambos sentidos y con aquello los
medicamentos administrados probablemente puedan contribuir con la misma, es asi
que la importancia del tratamiento (National Institute of Mental Health, 2015). No
obstante, los adultos mayores presentan violencia psicolégica, intimidacion,
humillaciones, no responden a sus preguntas (54.8 %) El 16.6 % manifesto que sus
hijos le pegaron en algin momento de su edad adulta, con objetos (palos, chancletas,
otros), 18 de los adultos mayores (60. 0 %) expresaron que en ocasiones lo dejaban
solo en el hogar en compafiia de un nieto o menor siendo frecuentes las discusiones en
el hogar, exceso de autoridad que les limita la autonomia, mal manejo de situaciones
de conflicto devenidas del inadecuado clima familiar, asi como el uso de palabras
obscenas, el 83.3 % de los cuidadores o tutores tienen una escolaridad vencida de
secundaria basica, el 26.6 % son amas de casas y 36 % tienen un vinculo laboral pero

sus ingresos son insuficientes para satisfacer todas las necesidades de la familia, por
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lo que utilizaban la chequera de los adultos mayores de forma inapropiada ,sin
opciones de otro tipo para éstos (Isalgué, Isalgué, Chivas, y Hurtado, 2009).

De esta manera, se aprecian las cifras que han dejado los diferentes estudios y que
reflejan la realidad de la violencia que se ejerce en contra de esta poblacion que ya se
ha visto es vulnerable y en ocasiones considerada invisible. En cuanto a los problemas
de salud en los ancianos se puede mencionar que repercuten cambios a nivel bioldgico,
psicoldgico, econémicos y social. Estos cambios que si bien se dan de manera
paulatina y aparecen con mayor incidencia en algunos casos permiten inferir que
irreparablemente las personas adultas mayores sean potenciales candidatos a
deprimirse; de esta manera, en Estados Unidos, se tiene en promedio que un millén de
personas adultas mayores de 65 afios padecen o atraviesan un episodio depresivo;
mientras que solamente el 20 % son diagnosticadas y tratadas adecuadamente. Si la
depresidn en esta edad no es diagnosticada a tiempo, las consecuencias pueden agravar
las crisis que pueda presentar el adulto mayor, ya sea a nivel personal o familiar
manifestandose sintomas de hundimiento en tres areas principales como son la
afectiva, somatica y cognitiva, asi como la pérdida del placer. (Calvo, Luberta,
Rodriguez y Sotolongo, 2012).

Hernandez, Llanes, Lopez y Vazquez (2015) han llegado a la conclusién que los
factores psicosociales que tienen mas incidencia en la depresion del adulto mayor son
las expresiones de violencia psicoldgica, la pérdida de actividades sociales, el temor a
la muerte, y la muerte de la pareja. Asi mismo, Calderon (2018) nos explica que existen
ciertos factores de riesgo méas importantes al momento de evaluar la depresion en los
adultos mayores. Demograficamente, la mayoria de estudios reflejan que la depresion
es mas alta en mujeres que en hombres. Las viudas, ancianos aislados, pobres,

institucionalizados y sometidos a estres presentan depresion, asi como una prevalencia

Fernandez Tasilla Yessenia Aime
Pajares Torres Yornia Guadalupe

Pag. 16



N

UNIVERSIDAD
FPRIVADA DEL NORTE

1.2.

“Violencia Intrafamiliar y depresion en los adultos mayores de la
ciudad de Cajamarca”

mayor en el area rural que en la urbana. Socialmente, un adulto mayor que se encuentre
en situacion de aislamiento puede desencadenar episodios recurrentes de depresion o
inclusive agravarla. El aislamiento influye directamente de manera negativa en la salud
y la calidad de vida de los adultos mayores. Del mismo modo, en China se report6 una
prevalencia de 36,94% en ancianos abandonados de zonas rurales que sufren de
depresion.

Ademas, que, las enfermedades de los trastornos neurocognitivos guardan relacién con
la sintomatologia depresiva, lo que implica que la depresion guarda una relacion
directa con las enfermedades neurocognitivas que tienen mayor presencia en la etapa
adulta (Psiquiatria, 1994). Un antecedente internacional realizado en Cuba, expresa
que el 67,7 % de los adultos mayores fueron victimas de violencia, teniendo una mayor
representatividad en los mas longevos (85,0%); asi mismo las diversas modalidades
de maltrato mas frecuentes fueron: el psicoldgico, con 89,6 % y el financiero, con 87,6
% (Cremé, Grifian y Matos, 2012).

Por ultimo, a nivel regional y local se encuentra que en el Centro de Salud Magna
Vallejo, se aprecia un nivel moderado de depresion en los adultos mayores y que el
26% de los adultos mayores no tienen la participacion de las actividades sociales
(Aliaga y Del Campo, 2017); asi como existe una mayor presencia de depresion en
aquellos adultos que padecen enfermedades, cuyas edades se encuentren entre 70y 79
afios, del sexo femenino, condicion economica inferior al sueldo minimo y que vivan
solos (Acufia, 2018). Por lo que, la presente investigacion, encuentra su utilidad en el
aporte de nueva data para que los profesionales de la salud puedan enriquecer sus

investigaciones y tomen decisiones en base a una referencia a nivel local.

Formulacion del problema
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¢Cual es la relacion que tiene la violencia intrafamiliar con la depresion en un adulto

mayor de la ciudad de Cajamarca?

1.3. Objetivos

1.3.1.

1.3.2.

Objetivo general

Determinar la relacion que tiene la violencia y la depresion en los adultos
mayores de la ciudad de Cajamarca.

Obijetivos especificos

Describir el nivel de violencia y depresion segin sexo en los adultos mayores de
la ciudad de Cajamarca.

Describir el nivel de violencia y depresion segun el nivel socio-econémico en
los adultos mayores de la ciudad de Cajamarca.

Describir el nivel de violencia y depresion segin el nivel de estudios en los

adultos mayores de la ciudad de Cajamarca.

1.4. Hipdbtesis

1.4.1.

1.4.2.

Hipétesis general

Existe una relacién entre violencia y depresion en los adultos mayores de la
ciudad de Cajamarca.

Hipotesis especificas

Existe relacion entre violencia psicoldgica y depresion segln sexo en los adultos
mayores de la ciudad de Cajamarca.

Existe relacion entre violencia psicologica y depresion segin nivel
socioecondémico en los adultos mayores de la ciudad de Cajamarca.

Existe relacion entre violencia psicologica y depresion segun nivel de estudios

en los adultos mayores de la ciudad de Cajamarca.
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CAPITULO Il. METODOLOGIA

2.1. Tipo de investigacion

Para la presente investigacion se utilizara un tipo correlacional descriptivo. Para ello,
analizaremos lo expresado por los autores y luego se explicara el modelo utilizado. En uno
de sus extremos la presente investigacion es de tipo correlacional ya que, segiin Hernandez,
Ferndndez y Baptista (2010), sefialan que este tipo de estudios tienen como finalidad
evidenciar la relacién o grados de asociacion que exista entre dos 0 mas categorias o
variables en un contexto particular, los estudios de este tipo al evaluar el grado de asociacién
entre 2 0 mas variables, miden cada una de ellas (presuntamente ligadas) y, despues,
cuantifican y analizan la vinculacion. Tales correlaciones se sustentan en hipétesis sometidas

a prueba.

En el otro extremo encontramos el tipo de estudio descriptivo utiliza el tipo de recoleccién
de datos y analisis de los mismos que se enfocan a las caracteristicas y estadisticas

correlacionales de un estudio de investigacion (Abreu, 2012).

En consecuencia, a la luz de las referencias podemos concluir que nuestro estudio mantiene
un tipo correlacional descriptivo ya que la intencion de esta investigacion es generar los
resultados de correlacion entre las variables y a su vez, brindar los datos que se desprendan

de la investigacion y del analisis respectivo.

2.2. Poblacion y muestra (Materiales, instrumentos y métodos)

Para tratar este punto, se tomara en cuenta la literatura cientifica. En consecuencia, una
poblacién es el conjunto de todos los individuos que comparten caracteristicas en comun;
mientras que, a las personas, casos u objetos agrupados en forma minoritaria que provengan
de una poblacién se la conoce como muestra. Ahora bien, existen diversas formas en las
cuales los investigadores pueden seleccionar la muestra con la cual trabajaran. Bajo dicho

contexto, existe un muestreo no probabilistico; siendo este tipo de muestreo mas utilizado
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en la investigacion educativa. Dentro de este modelo, existe el muestreo por conveniencia,
el cual permite seleccionar a sujetos apartir de la facilidad en la accesibilidad de los

investigadores (MacMillan y Schumacher, 2005).

En consecuencia, y definiendo los términos de poblacion y muestra segin el autor
mencionado anteriormente, la poblacién son todos los adultos mayores, hombres y mujeres
de las edades de 60 a 85 afios de la ciudad de Cajamarca, en promedio hay 126,681 de las
cuales se escogera una muestra por conveniencia donde se eligié a 100 adultos mayores, que
pertenezcan al Centro Integral del Adulto Mayor; ya que comparten caracteristicas similares

en edad, grupo etario y de nivel socioeconémico bajo.

2.3. Técnicas e instrumentos de recoleccion y analisis de datos
Para esta investigacion se realizara la técnica de la encuesta, que a continuacion se le
presentard los instrumentos:

Tabla 1 Técnicas e Instrumento

Técnica Instrumento

Test Test de Yesavage

Fuente: Elaboracion Propia
La escala de depresion Geriatrica o0 Test de Yesavage esta compuesta por 30 items

de puntuacion dicotomicas, cada una de las respuestas se le asigna un puntaje de 1.
Confiabilidad

Para referirnos a este item tenemos que mencionar lo que expresan los autores. En
funcién a ello, la confiabilidad hace referencia a la estabilidad numérica de una
medida mediante la aplicacion de un instrumento. Esta estabilidad numérica que
brinda una solidez psicométrica se refleja en el alfa de Cronbach, el cual no debe ser

inferior a 0.7 ya que valores inferiores se interpreta como una consistencia interna
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baja (Campo y Celina, 2005). Ahora bien, la aplicacion de un estudio piloto se
fundamenta en la necesidad de que el investigador pueda conocer la capacidad de
entimiento por parte de la poblacion a la cual pretende aplicar su instrumento. En el
estudio piloto, el investigador puede realizar modificaciones luego de haberlo
aplicado y tener una remota idea de los resultados que se obtendran luego de aplicar
la prueba. Sin embargo, Abeile y et al (2015) realizaron una revision sistemética de
articulos cientificos e investigaciones y concluyen que la prueba piloto en la mayoria
de ellos al parecer, fue aplicada a una poblacion totalmente diferente lo que
implicaria que las investigaciones hayan sido editadas a pesar de los sesgos que
pudieron tener; del mismo modo, indican que gran parte de dichos estudios no
realizaron el estudio piloto previo ya que se da por sentado que no es necesario al
encontrarse con referencias que contienen la validacion previa del instrumento a
medir. Del mismo modo, se indica que la muestra del estudio piloto supere los veinte
participantes; sin embargo, se sugiere tener solo diez sujetos en la prueba piloto a no

tener esta prueba al momento de su localizacion (MacMillan y Schumacher, 2005).

En consecuencia, en el supuesto negado de ser cierto, que de requerirse
obligatoriamente la presencia del estudio piloto para cumplimentar una investigacion
0 que la ausencia de éste estudio sea apice para que se invalide la misma, no se
aplicaria en la presente investigacioén ya que como se se ha visto, al acudir a una
referencia que indique el indice de confiabilidad bastaria para utilizar el instrumento;
sin embargo, la presente investigacion fuera del supuesto negado ha acudido a
presentar una referencia valida que indica el valor del alfa de cronbach de la prueba
utilizada asi como detallar el numero de particicpantes sugeridos por las referencias.
De esta manera, la confiabilidad de la prueba se obtuvo a partir de una prueba piloto

aplicada a 10 adultos mayores de la ciudad de Cajamarca- Bambamarca por los
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alumnos de la Universidad Nacional de Cajamarca y los resultados fueron que en
cuanto al coeficiente del Alfa de Cronbach fue 0.78, esto quiere decir que el

instrumento es aceptable (Diaz, 2017).

Tabla 2 Técnicas e instrumentos

Técnica Instrumento

Cuestionario El cuestionario de maltrato

intrafamiliar al adulto mayor

Fuente: Elaboracion Propia

El cuestionario de maltrato intrafamiliar al adulto mayor creado por la secretaria de
la Mujer y Procuraduria General de la Republica en México, modificada para el
estudio de Santa Cruz, Cajamarca; consta de 2 partes, la primera se refiere a datos
generales sobre edad, sexo, estado civil, nivel de estudios. La segunda parte esta
compuesta por 22 items con opcion de respuesta Nunca =0, A veces = 1 Casi siempre
= 27 2 Siempre = 3, que midio la presencia de maltrato intrafamiliar en los adultos
que acuden al Centro del Adulto Mayor, 1 pregunta para determinar el grado de
parentesco con el violentado, con opcion de respuesta de Si = 1, No = 0. (Cruz

Sanchez, 2017).
Validez

El segundo factor importante para utilizar una entrevista u cuestionario, es la validez.
Esta, puede ser interna o externa. La validez interna hace referencia al proceso por el
cual ha tenido que ser sometido el instrumento para su uso. De esta manera,
encontramos que, al poseer una validez interna, implica que este instrumento, permite
realizar conclusiones en funcion al andlisis de las variables, no permitiendo una
conclusion totalmente ajena a esta relacion. Asi mismo, un factor importante para

realizar este tipo de validez es la aplicacién del instrumento en dos oportunidades y
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realizar una comparacioén que permita analizar la dispersion de los datos; a este
proceso se le denomina test — re test. En relacion a la validez externa, se puede
concluir que es la capacidad que nos ofrece el instrumento de realizar
generalizaciones; sin que éstas puedan ser muy diferentes en sus distintos contextos
de aplicacion (Alarcén, 2008).

Es bajo dicho contexto que, esta prueba ha sido utilizada en nuestro Pais dotandola
de validez al momento de evaluar la depresion. De esta manera, Martinez y Torres
(2019), realizaron una revision sistematica de literatura sobre la eficacia que presenta
el cuestionario Yesavage; concluyendo que, de 10 articulos revisados, 9 de ellos
expresaron que el instrumento presenta alta confiabilidad, especificidad y validacion

a nivel latinoamericano.

En consecuencia, este instrumento ha sido utilizado en nuestro contexto nacional y
algunos estudios especifican que la validez fue de 0.7 (Quispe, 2019); 0,7268
(Gonzales y Robles, 2013) y 0.81 (Rodas y Vargas, 2019). De esta manera, el
instrumento es valido por su alto uso en nuestro pais.

Consideraciones Eticas

Las consideraciones éticas de la investigacion son las siguientes:

- Se realizd el consentimiento previo de la poblacion para aplicar las pruebas
psicologicas.

- Se mantuvo en anonimato la identidad de la poblacion en estudio.

- Serespetd el derecho de los adultos que se deseen retirar del estudio.

- Realizar una revision de bibliografia cientifica.

Estas consideraciones guardan relacion con los estandares éticos y legales en

publicaciones normados por la APA, cuyos principios éticos y legales basicos estan
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disefiados para alcanzar tres objetivos: asegurar la precision del conocimiento
cientifico; proteger los derechos y garantias de las personas en la investigacion y
proteger los derechos de la propiedad intelectual (Americanos, 2010). Es decir, la
investigacion pretende alcanzar los estandares basicos de ética propuestos por la

APA.

2.4. Procedimiento
Se inicia con la etapa de eleccion del tema, en esta etapa se seleccionan los temas que

sean del interés de la sociedad y de los investigadores.

Luego, se contina con la etapa de investigacién donde se examina minuciosamente

material bibliogréafico de los Gltimos cinco afos.

Seguidamente se construye la introduccion en la cual se debe mencionar sobre la
realidad problematica, hipotesis, objetivos y formulacion del problema.

En la siguiente etapa se indagé sobre las diferentes pruebas psicologicas gque se tiene
para el tema elegido.

Las pruebas psicologicas seleccionadas tienen validez y confiabilidad en nuestra
poblacién objetivo, debido a esto ya no se aplico prueba piloto.

Para la aplicacion de las pruebas se obtuvo el permiso al Centro Integral del Adulto
Mayor para reunir y acceder a la poblacion.

Primero se lleno la ficha sociodemografica (Anexo n°2) estos items se llenaron con la
ayuda de su ficha socioeconémica aplicada por el Centro Integral del adulto mayor.
Luego se aplicd las encuestas a cada adulto mayor, se tuvo que leer cada pregunta para
que asi puedan entender y responder con facilidad, cabe resaltar que algunas encuestas
tuvieron que ser completas por las evaluadoras debido a que muchos adultos mayores

tienen dificultades Opticas y de escritura.
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Finalmente, toda la informacién de las pruebas se coloca en un Excel y se obtienen
resultados por el programa estadistico SPSS, seguido se describe con su respectivo
cuadro cada resultado adquirido, segun esto plasman la discusion y conclusiones

teniendo en cuenta el objetivo, la hipotesis y las diferentes teorias de la investigacion.
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CAPITULO I1I. RESULTADOS

Pruebas de normalidad

Inicialmente se debera tener en cuenta que:

HO=La distribucion es normal.
Hl=La distribucién es diferente a lo normal.

Donde:
p>0.05 (5%) se acepta la hipotesis nula.

p<0.05 (5%) se rechaza la hipétesis nula.

Como resultado se obtiene que la significancia tanto del Test de Yesavage y en el
cuestionario de maltrato intrafamiliar al adulto tienen una puntuacion menor a 0.05 es decir
en cuanto al Test de Yesavage se obtiene p-valor=.000, asi mismo en el cuestionario de
maltrato intrafamiliar se obtiene el p-valor=.000, por lo que se podria decir que la
distribucion es diferente a o normal convirtiéndola en una prueba no paramétrica, es decir

se utilizara la prueba de Spearman (Ver Tabla 9).

Tabla N°3: Pruebas de normalidad

Kolmogorov-Smirnov?

Estadistico Gl Sig.

Test de Yesavage 428 100 ,000
Cuestionario de maltrato

intrafamiliar al adulto 238 100 ,000

Nota. Elaborado a partir de datos obtenidos en el programa estadistico SPSS.

Segun los resultados se obtiene un Rho= .0, es decir es menor al .05. Por lo que se rechaza
la hipdtesis nula, es decir en cuanto al objetivo general se determind que existe una

correlacion media entre la depresién y el maltrato intrafamiliar (Ver Tabla 2).
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Tabla N°4: Correlaciones

Nivel de Nivel de Maltrato
Depresion Intrafamiliar
Rho de Coef|C|ente_ , 1,000 656"
Spearman de correlacion
Sig.
(bilateral) . 000
N 100 100

Nota. Elaborado a partir de datos obtenidos en el programa estadistico SPSS.

Asi también el Test de Yesavage se encarga de medir 3 niveles: no depresion, probable
depresion y depresion severa, los cuales se buscan relacionar con el nivel de maltrato
intrafamiliar, por lo que se tiene en cuenta factores tales como la edad relacionada con el
nivel de depresion, donde se determina que es en el género femenino donde existe el mayor

nivel depresion severa (Ver tabla 3).

Tabla N°5: Nivel de depresién segln sexo
Nivel de Depresion

Probable Depresion
No depresion depresion Severa Total
f f % f % f % f %
Sexo  Femenino 15 22,7 0 0,0 51 77,3 66 100
Masculino 7 20,6 2 59 25 735 34 100
Total 22 220 2 2,0 76 760 100 100

Nota. Elaborado a partir de datos obtenidos en el programa estadistico SPSS.

También se tiene en cuenta el cuestionario de maltrato intrafamiliar al adulto, el cual se
encarga de medir 4 niveles: la ausencia de maltrato, la presencia de maltrato leve, presencia
de maltrato moderado y presencia de maltrato severo, por lo que se toma el factor del género
y los niveles de maltrato, asi mismo se puede determinar que es el género femenino donde

existe una mayor cantidad maltrato (Ver tabla 4).

Fernandez Tasilla Yessenia Aime

Pajares Torres Yornia Guadalupe Pag. 27



N

“Violencia Intrafamiliar y depresion en los adultos mayores de la
UNIVERSIDAD i i »
PRIVADA DEL NORTE ciudad de Cajamarca

Tabla N°6: Nivel de maltrato intrafamiliar seguin sexo
Nivel de Maltrato Intrafamiliar

Presencia de Presencia de

Presencia de maltrato maltrato
maltrato leve moderado severo Total
f f % f % f % f %

Sexo Femenino 15 23,1 45 69,2 5 17,7 65 100
Masculino 12 34,3 18 51,4 5 14,3 35 100

Total 27 27 63 63 10 10 100 100
Nota. Elaborado a partir de datos obtenidos en el programa estadistico SPSS.

También se toma en cuenta el Test de Yesavage y sus niveles, donde se busca la relacion de

esta y el nivel socioecondmico de la poblacion evaluada, donde se determina que existe

mayor depresién en el nivel socioeconémico medio (Ver tabla 5).

Tabla N°7: Nivel de depresidn segun nivel socioeconémico
Nivel de Depresion

Probable Depresion
No depresion  depresion Severa Total
f f % f % f % f %
Nivel Alto 0 0 0 0 1 100 1 100
Socioecondmico  Medio 22 22,2 2 2 75 758 99 100
Bajo 0 0 0 0 0 0 0 0
Total 22 22 2 2 76 76 100 100

Nota. Elaborado a partir de datos obtenidos en el programa estadistico SPSS.

Por otro lado, en el cuestionario de maltrato intrafamiliar se puede determinar que es en el

nivel socioecondmico medio donde se presenta la mayor cantidad de maltrato moderado

(Ver tabla 6).

Tabla N°8: Maltrato intrafamiliar segun nivel socioeconémico

Nivel de Maltrato Intrafamiliar
Presenciade  Presencia
Presencia de maltrato de maltrato

maltrato leve  moderado Severo Total
f f % f % f % f %
Nivel Alto 0 0 0 0 1 100 1 100
Socioecondmico  Medio 27 27,3 63 636 9 91 98 100
Bajo 0 0 0 0 0 0 0 0
Total 27 27 63 63 10 10 100 100

Nota. Elaborado a partir de datos obtenidos en el programa estadistico SPSS.
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Asi también teniendo en cuenta el test de Yesavage y sus niveles se busca la relacion entre
estos y el nivel de estudio, lograndose determinar que la mayoria de respuestas se encuentran
en el nivel de estudios de secundaria, siendo ese el mismo nivel donde se encuentra la mayor

cantidad de afectados por la depresion severa (Ver Tabla 7).

Tabla N°9: Nivel de Depresion segun nivel de estudios
Nivel de Depresion

Probable Depresion
No depresion  depresion Severa Total
f f % f % f % f %
Nivel de Primaria 7 318 0 0 15 68,2 22 100
Estudio Secundaria 11 196 2 36 43 76,8 56 100
Superior 4 182 0 0 18 81,8 22 100
Total 22 22 2 2 76 76 100 100

Nota. Elaborado a partir de datos obtenidos en el programa estadistico SPSS.

También se evaltan el cuestionario de maltrato intrafamiliar y sus niveles (Ver Tabla 8),
teniendo en cuenta el nivel de estudios y el nivel de maltrato para determinar la relacion
existente, donde se puede apreciar que es en el nivel secundario donde se encuentra la mayor

poblacion afectada por un maltrato moderado.

Tabla N°10: Nivel de Maltrato Intrafamiliar segln el nivel de estudios

Nivel de Maltrato Intrafamiliar

Presencia de Presencia de

Presencia de maltrato maltrato
maltrato leve moderado severo Total
f f % f % f % f %
Nivel de Maltrato Primaria 10 455 11 50 1 45 22 100
Intrafamiliar Secundaria 14 25 36 64,3 6 10,7 56 100
Superior 3 13,6 16 12,7 3 13,6 22 100
Total 27 27 63 63 10 10 100 100
Nota. Elaborado a partir de datos obtenidos en el programa estadistico SPSS.
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CAPITULO IV. DISCUSION Y CONCLUSIONES

4.1 Discusion

La presente investigacion tiene como implicancia practica los resultados, debido a que con
estos se podran guiar para la realizacion de nuevos proyectos, asi poder ayudar a la salud
mental no solo de la poblacion objetivo sino también para tener en cuenta una posible
prevencion para todas las edades. Por otro lado, la implicancia teorica es dejar esta tesis para
siguientes investigaciones referente a este tema, con el propdsito de contribuir y facilitar la
informacidn. Por Gltimo, la implicancia metodoldgica son las pruebas psicologicas aplicadas
en la poblacion, esto ayudara a tener base de las pruebas que se pueden aplicar en los adultos
mayores, debido a las dificultades que presentan en esta etapa de la vida.

Esta investigacidn tuvo como fin principal determinar la relacion existente entre las variables
violencia y depresion en el adulto mayor de la ciudad de Cajamarca. Asimismo, para una
mejor descripcion de los resultados se tomaron en cuenta las variables sociodemogréaficas
como sexo, educacién y nivel socioecondémico.

En mencion a la hipotesis general se establece que existe una relacion significativa entre las
variables de violencia y depresion en el adulto mayor de la ciudad de Cajamarca, lo cual, a
partir de los resultados obtenidos encontramos que la hipotesis fue veridica, dado que existe
una correlaciéon media entre las variables de violencia y depresion. Esto se explica
tedricamente por lo sustentado por Mitjams y Arias (2012) quienes mencionan que en la
depresion del adulto mayor existe la influencia de algunos elementos, tanto genéticos,
bioldgicos, psicoldgicos y ambientales. Esto quiere decir que probablemente dentro de estos
factores que refiere el autor se encuentre la violencia: no obstante, existen otros elementos
que estan relacionados con la misma. Ya que, el adulto mayor experimenta una etapa endeble

de la vida, relacionada con el aumento de la no adaptabilidad en el ndcleo familiar, ademas
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de una expresion de sentimientos de soledad y tristeza (Pérez, Navarro, Gonzales, Valero,
Cantero, Martinez, Gion y Delgado, 2011).

Por otra parte, de los resultados de este estudio encontrados con respecto al nivel de
depresion es el género femenino quien manifiesta un mayor nivel de depresion severa. Esto
concuerda con lo encontrado por Llanes, Lopez, Vazquez y Hernandez (2015) quienes en su
investigacion sobre factores psicosociales que inciden en la depresion del adulto mayor,
obtienen un 64% respecto al género femenino en relacion a la depresion. Esto se sustenta
Kpor lo sustentado por René G, Roche, Pol de VVos y Patrick Van der Stuyft (2012) quienes
plantean que las mujeres manifiestan ciertos diferenciales bioldgicos en cuanto a los
hombres que las lleva a tener mayor riesgo de padecer una enfermedad depresiva (mayor
nivel monoaminooxidasa, cambios hormonales bruscos que llevan a una disforia, en

situaciones pos-parto y una fragilidad nivel tiroideo). Esto quiere decir que los factores

bioldgicos se ven involucrados.

De otro punto de lo hallazgo de este estudio se encuentra que en lo concerniente a nivel de
maltrato intrafamiliar es el género femenino quien manifiesta un mayor nivel de maltrato.
Lo encontrado se relaciona a lo manifestado por Silva-Fhon, Defilia del Rio, Natividad
Motta, Coelho y Partezani (2019) quienes, en su investigacion sobre violencia intrafamiliar
en el adulto mayor del distrito de Brefia, Per(; encuentra que la violencia predomina en el
sexo femenino. Esto se sustenta con lo que planteado por Baster (2011), quien expresa que
es el sexo femenino quien tiene mayor percepcién de dafio manifestado en cuanto a factores
de riesgo psicosocial. Esto quiere decir que es el género femenino quien tiene una percepcion
mayor de riesgo psicosocial, no obstante, el género masculino también lo presente. Sin
embargo, existen otros factores que pueden estar asociados pudiendo predecir la presencia o

no del maltrato.
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Con respecto a los factores asociados al maltrato familiar y la depresion en adultos mayores
se encontro que un nivel de estudios secundarios esta asociado a la depresion y maltrato. Lo
encontrado se relaciona a lo expuesto por Silva-Fhon et al. (2019), quienes expresan que, a
mayor cantidad de afios de estudios, disminuye el riesgo de sufrir violencia, ademas de que
la presencia de sintomas depresivos estd asociada a la misma. Esto quiere decir, que todos
los individuos tienen probabilidad de sufrir maltrato intrafamiliar o depresion, pero
ciertamente su nivel de estudios influye debido a que pueden generar nuevos aprendizajes
para mejorar estas conductas. Existen elementos involucrados en la génesis de la dificultad,
que pueden predecir el desarrollo. Como lo expresado por la Organizacién Mundial de la
Salud. (2014), la depresion es mas continua en contextos de riesgo social y una pobre
condicion socio econdmica. Esto manifiesta la influencia de factores externos, pero también
de factores internos relacionados en las variables de estudio, ademas de saber que si el nivel
socioeconémico es bajo los individuos no tendran los recursos para obtener una educacion

basica, esto hard que las situaciones que ellos estén viviendo sean dificiles de sobrellevar

haciendo inaccesibles las entidades de ayuda.

Finalmente, una de las principales limitaciones para este tipo de investigacion correlacional
es que los resultados obtenidos solo tienen una visién focalizada, esto no permite ver que

factores ademas de la violencia influyen en la depresion.

4.2  Conclusiones
4.2.1 Objetivo especifico 01:

El género femenino es el que sufre depresion y violencia en la etapa de adultez
mayor, lo encontrado se explica ya que esta relacionada a factores geneéticos y riesgos

psicosociales que el género femenino manifiesta. Sin embargo, pueden existir otros factores.
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4.2.2 Objetivo especifico 02

Las variables de violencia y depresion en la adultez mayor estan relacionadas, no
obstante, existen otros factores que pueden estar ligados a cada variable de estudio, esto se
explica con la influencia de elementos de contextos, econémicos, etc. Tales elementos

pueden relacionarse para la predisposicion al concebir alguna de las variables de estudio.
4.2.2 Objetivo especifico 03
El nivel de educacion para ambos generos esta ligada al desarrollo de

violencia o depresion, esto se explica ya que el desarrollo de las variables de estudio esta

ligado a un factor externo que es el educativo, social y econémico.
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PROBLEM | OBJETIVOS | HIPOTESIS | VARIA | INSTRUME DISENO DE
A BLES NTOSDE | INVESTIGACION
MEDICION
¢Qué GENERAL GENERAL | VARIA | e Testde TIPO DE
relaciéon | Determinar la Existe BLE 1 Yesavage | INVESTIGACION
tiene la | relacion que relacion Violenci e Escala Basica
violencia | tiene la significativa a Geriétrica No experimental
intrafamil | violenciay la cuando hay | Intrafami de Transversal
iar con la | depresion en alto nivel de liar violencia DISENO DE
depresion | los adultos violenciaen | VARIA al adulto | INVE-TIGACION
enun mayores de la sus niveles BLE 2 mayor Correlacional
adulto | ciudad de de depresion | Depresio simple.
mayor? | Cajamarca. de los adultos n PROCESAMIENT
mayores de O Y ANALISIS DE
ESPECIFIC la ciudad de DATOS
oS Cajamarca. - Prueba de
-Describir el normalidad
nivel de ESPECIFIC de
violencia y AS Kolmogorov-
depresion -Existe Smirnof
segun sexo en | relacion entre - Rde Pearson
los adultos violencia - Alfade
mayores de la | psicolégica y Cronbach
ciudad de depresion INSTRUMENTO
Cajamarca. seguin sexo en DE ANALISIS DE
-Describir el los  adultos DATOS
nivel de mayores de la - SPSS version
violenciay ciudad  de 23
depresion Cajamarca. - Excel version
segun el nivel | -Existe 2016
socio- relacion entre
economico en | violencia
los adultos psicoldgica y
mayores de la | depresion
ciudad de segun nivel
Cajamarca. socioeconém
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-Describir el ico en los
nivel de adultos
violencia 'y mayores de la
depresién ciudad de
segun de Cajamarca.
estudios en los | -Existe
adultos relacion entre
mayores de la | violencia
ciudad de psicolégica y
Cajamarca. depresion
segun  nivel
de estudios
en los adultos
mayores de la
ciudad de
Cajamarca.

Fuente: Elaboracion Propia.
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ANEXO N°02: MODELO DE FICHA SOCIODEMOGRAFICA

N

1. EDAD: 2. SEXO: F() M{()
3. NIVEL SOCIOECONOMICO | Alto 4. NIVEL DE | Primaria
ESTUDIOS
Medio Secundaria
Bajo Superior
Sin estudios

Fuente: Elaboracion Propia.
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Anexo N°03: Modelo consentimiento

Asentimiento para participacion en un estudio de investigacion

Institucién: Universidad Privada del Norte- UPN.
Investigadoras: Yessenia Aime Fernandez Tasilla / Yornia Guadalupe Pajares Torres.

I_'tﬂlO: “Relacion de violencia Intrafamiliar con la Depresion en los Adultos Mayores de la
ciudad de Cajamarca”.

:’fopésit.o.del estudio: Te invitamos a participar en un estudio llamado “Relacion de Violencia
nt'ra:fim':har con la Depresion en los Adultos Mayores de la ciudad de Cajamarca”. Este es un
estudio des

arrollado nor dos investi iversi i '
Sesarroliaco por dos investigadoras de la Universidad Privada del Norte. Se realiza este

estudio para evaluar la relacién entre Violencia Intrafamiliar y la Depresion.

ﬁ?cedl@ienms: Si decides participar de este estudio deberas responder a dos test
psicologicos la primera sera la Escala de Depresion y la segunda es la escala de Violencia
Intrafamiliar.

Confidencialidad: Se guardara tu informacion con codigos y no con nombres. Los archivos de
tu evaluacién no seran mostradas a ninguna persona ajena al estudio sin tu consentimiento.

Costos e incentivos: No se debera pagar nada por participar en el estudio. Igualmente, no
recibirds ningln incentivo econémico ni de otra indole, (nicamente la satisfaccion de

intardc aamaral

colaborar con 12 imunetinamiAn An sin toma deinto
a JC INLCres ganarai.

-
SVilevUrdl LUnd ainvosugaaion en un T

Uso de la informacién obtenida: La informacion obtenida de las pruebas se utilizara solo para
los fines de la investigacion.

Derechos del paciente: Si decides participar en el estudio, podras retirarse de este en cualquier
momento. Si tiene alguna duda adicional, por favor preguntar por las investigadoras Yessenia
Aime Ferndndez Tasilla y Yornia Guadalupe Pajares Torres, llamando al 945015885 y
975396586.

CONSETIMIENTO

Acepto voluntariamente participar en este estudio, comprendo en que consistira la evaluacion,
también entiendo el que puedo decidir no participar, aunque yo haya aceptado y que puedo
retirarme del estudio en cualquier momento. Recibiré una copia firmada de este

consentimiento.

Participante Investigadora
Nombre: Nombre: Yessenia A. Fernandez Tasilla
DNI: DNI: 48311947
Investigadora
Nombre: Yornia Guadalupe Pajares Torres
DNI:72455423
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ESCALA DE YESAVAGE (ESCALA DE DEPRESION GERIATRICA DE YESAVAGE)

Estimadofa)

La presente encuesta tiene como objetivo un mayor conocimiento de lo que piensas s

obre tu

propia vida. Por favor, marca X sobre Ia opcién que consideres que se ajusta a tu persona.
Recuerda, no debes demorar en responder cada uno de los enunciados, pues no existen

respuestas correctas ni incorrectas.

* fTEMS [ Respuestas.

- {En el fondo esta satisfecho con su vida? SI NO*
¢Ha abandonado muchas de sus actividades y pasatiempos? si* NO
Siente que su vida esta vacia? si* NO
:Se aburre con frecuenda? si* NO
{Tiene esperanza en el futuro? s NO*
¢{Le preocupan ideas que no pueda quitar de su cabeza? sI* NO
:Se encuentra de buen animo la mayor parte dei tiempo? sl NO*
{Teme que algo malo pueda sucederle? sI* NO
:Se siente feliz la mayor parte del tiempo? SI NO*
:Se siente desamparado con frecuencia? si* NO
:Con frecuencia se siente desvelado y nervioso? si* | NO
:Prefiere quedarse en casa a salir y realizar cosas nuevas? Si* NO
:Se preocupa con frecuencia por el futuro? si* NO
;Piensa que tiene mas problemas de memoria que las demas personas? SIi* NO
:Piensa que es bueno estar vivo hoy? SI NO*
Se siente triste y desanimado con frecuencia? Si* NO
Se siente in(til en su estado actual? SI*
:Se preocupa mucho por el pasado? Si* NO
:Le parece que la vida es algo apasionante? Si NO*
:Le cuesta mucho emprender nuevos proyectos? Si* NO
:Se siente con energias? S NO*
:Piensa que su situacion no tiene arreglo? SI* NO
:Piensa que la mayor parte de la gente esta mejor que usted? Si* NO
:Se disgusta con frecuencia por cosas sin importancia? S|t NO
Siente ganas de llorar frecuentemente? Si* NO
:Tiene dificultad para concentrarse? SI* NO
(Disfruta al levantarse de manana? St NO*
:Prefiere evitar las reuniones sociales? S+ NO
¢Le resulta facil tomar decisiones? ) NO*
:Siente su mente tan despejada como antes? Si* NO
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Anexo N°04: Cuestionario del maltrato intrafamiliar del adulto mayor

El cuestionario de maltrato intrafamiliar al adulto mayor

Estimado(a)

ambeoa 812
S0uie w

La presente encuesta ticne como objetivo un mayor conocimiento de 1o que piensas
propia vida. Por favor, marca X sobre la opcion que consideres que se ajusta a tu pers
Seguidamente se daran los valores que corresponden a cada valor:

Nunca =0, A veces = 1 Casi siempre = 2 Siempre = 3.

Recuerde usted, no debes demorar en responder cada uno de los enunciados, pues no existen

respuestas correctas ni incorrectas.

CALIFICACION DEL CUESTIONARIO SOBRE MALTRATO INTRAFAMILIAR

ona.

EN EL ADULTO MAYOR
N iTEMS Nunca | A Casi Siempre
veces | siempre
1 | Aigunavez a usted le han empujado 0 1 2 3
2 Le han dejado sin comer alguna vez 0 1 2 3
3 | Le han dado comida fria 0 1 2 3
4 | Aiguna vez le han jalado de los cabellos 0 1 2 3
5 | Le han peilizcado 0 1 ? 3
6 | Aiguna vez le han gritado 0 1 2 3
7 Usted es participe de las opiniones dentro del hogar 0 1 2 3
8 Alguna vez le han dejado encefrado en casa. 0 1 2 3
9 Alguna vez le han insultado 0 1 2 3
10 | Usted dentro de su hogar a sido rechazado 0 1 2 3
11 | Aiguna vez le han quiado su dinero 0 1 2 3
12 | Aiguna vez le han amenazado 0 1 2 3
13 | Le contestan mal cuando hace aiguna pregunta 0 1 2 3
14 | Usan palabras groseras para responderie 0 1 2 3
15 | Le impiden relacionarse con olras personas. 0 1 2 3
16 | Le ofenden con gestos. 0 1 2 3
17 | Lo amenazan con llevario a un hogar para ancianos. 0 1 2 3
18 | Le impiden conversar sus preocupaciones 0 1 2 3
19 | Aiguna vez ha recibido golpes 0 1 2 3
20 | Ha sido atacado con cbjelos 0 1 2 3
21 | Alguna vez le han negado su requerimiento de 0 1 2 3
vestmenta o calzado.
22 | Siesta enfermo le lievan al medico 0 1 2 3
23 meﬂbrodesulamiahhahed\opasapor NO SI
aiguna de las situaciones anteri
Su Pareja 0 1
Sus Hijos 0 1
Sus Nielos 0 1
W Sus Yemos 0 1
i Sus Nueras 0 1
& Otros familares 0 1
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