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Ansiedad, depresion y calidad
de vida en adultos mayores:

trayectoria de su influencia
con los cambios en la edad

» El actual envejecimiento de las poblaciones ha obligado a
diferentes paises a formular politicas que garanticen un mayor
bienestar fisico y psicoldgico.

Tan solo, en 2002 la OMS formulé el marco politico del “Enve-
jecimiento Activo” definido como el proceso de optimizacion
de oportunidades en salud, de participacién y seguridad para
mejorar la calidad de vida de las personas a medida que en-
vejecen. Este enfoque positivo hacia la vejez ha estimulado el
interés en la calidad de vida como indicador de resultados.

Si bien se percibe que el envejecimiento disminuye la calidad
de vida, este efecto puede desaparecer al controlar otros fac-
tores implicados relacionados con la salud que se asocian a
menudo con una menor calidad de vida como la mala salud
fisica, el deterioro funcional y la depresién. Esto explica por qué
la inclusion de la salud es considerada como pilar crucial para
el envejecimiento activo.

Dentro del ambito de la salud mental, la depresion se ha vis-
to como un obstaculo importante para la calidad de vida en la
vejez ya que afecta en gran medida la funcionalidad. Reciente-
mente también se ha reportado el impacto de la ansiedad en la
persona mayor, siendo el trastorno psiquiatrico de mayor pre-
valencia en esta poblacién.

Material y método

En este estudio longitudinal se incluyeron personas de 50 afos
0 mas que viven en Portugal y que participaron en la oleada
4 (W4) y 6 (W6) de la Encuesta sobre salud, envejecimiento y
jubilacién en Europa (Proyecto SHARE).

Se establecieron como criterios de exclusion el encontrarse
hospitalizados o fuera del pais al momento de la encuesta, ser
incapaces de hablar el idioma del pais, desconocer informa-
cién sobre las variables consideradas en el estudio y contar con
diagnéstico de demencia.

La principal variable del resultado fue la calidad de vida medida
con la versién portuguesa de la escala CASP-12, el cual es un cues-
tionario de autoevaluacién conformado por 12 items que incluye
cuatro dominios: control, autonomia, autorrealizacion y placer.

Resultados

La muestra estuvo compuesta por 1765 participantes al inicio
del estudio, de los cuales 1201 fueron seguidos posteriormen-
te. A pesar de haberse encontrado con la edad una disminucion
en la puntuacion media de CASP-12 asi como una disminucion
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Figura 1. Trayectorias medias de CASP-12 por dominio a lo largo
de la edad.

en las puntuaciones medias para los dominios de control y rea-
lizacion de si mismo, el dominio de placer se mantuvo constan-
te (presentando una ligera disminucion en edades mas avanza-
das) cuando, a mayor edad, el dominio de autonomia aumenté
ligeramente como se muestra en la figura 1.

Discusion

Los hallazgos de este estudio enfatizan que la calidad de vida
disminuye con la edad. El estudio también muestra que un me-
nor nivel educativo y mayores niveles de depresién y ansiedad
se asocian significativamente con una peor calidad de vida fu-
tura, siendo la depresién el factor con mayor importancia rela-
tiva, sequida de la ansiedad.

Si bien la importancia de la edad por si sola se ha destacado en
varios estudios, la asociacion entre edad y calidad de vida es com-
pleja, ya que diferentes estudios muestran que la calidad de vida
y sus dominios varian entre individuos y grupos, y que se debe
tener en cuenta la amplia diversidad de las variables asociadas.

Conclusiones

Para el 2050 aproximadamente, el 47.1% de la poblacién total
tendra mas de 55 anos, por lo cual es necesario mejorar el proce-
so de envejecimiento y la calidad de vida de las personas mayo-
res estableciendo intervenciones de envejecimiento activo que
incorporen la salud mental y de esta manera lograr una deteccion
y tratamiento oportunos de los sintomas de depresidon y de ansie-
dad para mejorar asi la calidad de vida de las personas mayores.
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