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Titulo:

Influencia del Consumo de Alcohol en la DindmicaFamiliar del Adulto Mayor

Resumen:

El presente estudio pretende realizar revision bibliogréfica referente a dinamica familiar en
adultos, con el fin de recolectar la mayor informacion posible del tema, resaltando cémo influye
el consumo de esta sustancia y la dindmica familiar en la salud mental de los adultos mayores.
Como objetivo principal se busca identificar factores de riesgo que afectan las dinamicas
familiares de los adultos mayores que consumen alcohol para aumentar la calidad de vida de los
mismos por medio de estrategias que permitan la mitigacion de estas conductas. Se refleja en esta
una gran falta de estudios o investigaciones que evidencien tanto salud mental, como consumo de
alcohol en esta etapa de la vida, por lo que es necesario recalcar la necesidad de que se enfoquen
mas investigaciones y estudios en adultos mayores, de forma que recalque los factores que influyen
en la vida de los individuos. Por otro lado, es importante recalcar que se evidencia una
caracteristica mayoritaria de las tendencias de abandono o descuido a los mismos durante esta
etapa, lo cual aumenta la posibilidad de que los mismos se interesen en factores de riesgo que
desencadenen situaciones que degraden su calidad de vida y sus areas de interaccion.

Palabras clave: Salud mental, adulto mayor, dinamica familiar.



Abstract:

The present study intends to carry out a bibliographic review regarding family dynamics in
adults, in order to collect as much information as possible on the subject, highlighting how the
consumption of this substance and family dynamics influence the mental health of older adults.
The main objective is to identify risk factors that affect the family dynamics of older adults who
consume alcohol to increase their quality of life through strategies that allow the mitigation of
these behaviors. This reflects a great lack of studies or research that shows both mental health and
alcohol consumption at this stage of life, so it is necessary to emphasize the need to focus more
research and studies on older adults, so that emphasizes the factors that influence the lives of
individuals. On the other hand, it is important to emphasize that there is evidence of a majority
characteristic of the tendencies of abandonment or neglect of them during this stage, which
increases the possibility that they are interested in risk factors that trigger situations that degrade
their quality of life. life and its areas of interaction.

Keywords: Mental health, older adults, family dynamics.



Planteamiento del problema

El consumo de alcohol como lo expone la teoria afecta significativa en la salud y calidad de
vida de los adultos mayores. Lo anterior ocasiona problemas digestivos, del higado y otros
padecimientos que, en un corto, mediano y largo plazo pueden impedir un control de las
enfermedades crdnicas, empeorarando la condicién del adulto mayor (Rizzo, 2009). Aungue estos
son problemas médicos graves que al presentarse deben mitigarse a través de terapias
farmacoldgicas y no farmacoldgicas, es importante propender por la adherencia de los pacientes

al tratamiento que el médico tratante considere més efectivo.

En muchas ocasiones los pacientes terminan por no adherirse a los tratamientos contribuyendo
al constante abuso del alcohol y empeorando su condicion médica, a lo que por lo general llaman
falta de voluntad o de autocuidado. No obstante, al analizar de manera profunda el entorno en el
cual se desenvuelven los adultos mayores, puede evidenciarse que, existen factores no solo
individuales, también del entorno que funcionan como desencadenantes, por lo que se hace
necesaria una intervencion que ayude a la comprension, prediccion y cambio de la conducta social
del individuo. En este sentido, es ineludible la identificacion y modificacion de los factores
perjudiciales, en este caso en la dindmica familiar que rodea al adulto de la tercera edad con el

propdsito que se mejore la calidad de vida del mismo, por medio de factores de proteccion.

Descripcion del Problema

Con respecto de la dindmica familiar es entendida como aquel conjunto de atributos en los que
converge la adaptacion, intenciones participativas, desarrollo de la afectividad y la capacidad para
resolver problemas en la vida cotidiana, que hacen parte del sistema familiar. Debido a lo anterior,

dentro de lo que conforma una familia funcional es la capacidad para realizar ajustes en las diversas



crisis a las cuales pueden llegar a enfrentarse. Del mismo modo, de no llevarse a cabo lo
mencionado previamente, pueden surgir alteraciones o disfunciones como lo indica el texto citado

por (Jaime,et. 2014; Oficina de las Naciones Unidas contra la Droga y el Delito, 2013).

Por tanto, la adaptabilidad surge de la facultad de lograr enfrentar cambios sin que se vea
afectada su efectividad y compromiso. De igual modo, se caracteriza por valorar y comprender las
perspectivas nuevas del mismo y su aptitud para adaptarse al cambio que se presente en las que ya
existian. Frente a la opcion de tomar enfoques distintos para completar los requisitos, evaluando

lo que se lleva a cabo para disefiar estrategias que permitan mejorar.

“el conjunto de las necesidades de un ser humano constituye un sistema, de modo que la
satisfaccion de una necesidad, inclusive, la forma de satisfacerla, influye en el resto de las
necesidades”. Los individuos se caracterizan por su autonomia en el desarrollo en el espacio
que vive, ademas de identificar decisiones que influyen en su vida. Se contribuye por medio

de la toma de decisiones, actuando o transformando (Burin y otros, 1998)” (Barrientos, 2005)

En ese sentido existen diferentes estudios que han documentado acerca de la funcionalidad
familiar alterada principalmente segiin (Maria, Angeles, & Nora, 2017) identifica que se
caracteriza por la falta de presencia tanto fisica como emocional por parte de los padres o miembros
principales que conforman el ndcleo o dindmica familiar, en donde se presenta falta de buenas
relaciones entre los mismos, caracterizado por falta de confianza, afecto y cercania entre los
mismos, es a raiz de esta disfuncidn en el sistema familiar que se experimentan riesgos frente al
consumo de alcohol que conlleva en consecuencias biopsicosociales enfatizando esto a la
dependencia del alcohol como punto de partida e involucrando otros tipos de drogas, asi mismo se
refleja que existen cambios en la salud del cuerpo humano poniendo en riesgo 6rganos a los que

adquieren enfermedades tanto del higado como del pancreas.



Por lo anterior en la dindmica familiar relacionado con la ingesta alcohol se debe propiciar
estrategias que se enfaticen tanto en el cuidado como en la promocién de la salud, previniendo los
riesgos de que surja la problematica en el ndcleo familiar. con enfoque en el cuidado de promocién
de la salud y de prevencién del riesgo de consumo de alcohol al interior de las familias y con los
adolescentes. Este cuidado debe comprender una vision amplia que incluya la relacién del adulto
mayor con su familia que logre abarcar la necesidad de que se tenga en cuenta al adulto dentro del

mismo.

En los adultos mayores es comun que se encuentren con diversos problemas relacionados con
su estado de salud y los trastornos por consumo de alcohol, como asi lo indica en un estudio
realizado Hospital José Ramon Lopez Tabrane de Matanzas a un grupo poblacional de 88 pacientes
de més de 60 afios en el que 31 de ellos eran parte del grupo de alcohdlicos y los restantes del
grupo no alcoholicos y en los resultados se evidencia prevalencia en las cardiopatias e hipertension
arterial como las principales morbilidades existentes, la discusion resaltd que son mas susceptibles
a el aumento de estas enfermedades aquellos pacientes geriatricos que consumen alcohol de

manera persistente. (Piedra Herrera, et., 2019)

Ademas de lo anterior, existen trastornos por consumo de alcohol en los adultos mayores que
enmascaran diagndsticos psiquiatricos o no, esto conlleva a que los niveles de identificacion de

los mismos puedan ser altamente equivocados.

Se calcula que la prevalencia de problemas relacionados con alcohol en ancianos se sitdan en
un 1-6% de la poblacion general, un 7-22% de los pacientes en hospitalizacion general y un 28-
44% de los pacientes psiquiatricos hospitalizados ; el 15% de los varones y el 12% de las mujeres
ancianos en cuidado primario admiten consumo de alcohol superior a los limites recomendados

por el National Institute of Alcohol Abuse and Alcoholism (> 7 tragos/semana las mujeres y > 14
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tragos/semana los varones). Es por ello que, para los adultos, las situaciones de riesgo de consumo
de alcohol son los mismos que para el resto de la poblacién: sexo masculino, baja educacion, bajo
ingreso econdmico e historia de otros trastornos psiquiatricos, particularmente depresion . La
comorbilidad de alcoholismo y trastornos psiquiatricos en el anciano es de un 10-15% . (Ruiz,
2016). Por tal motivo, dentro de lo anteriormente descrito se encuentran estudios realizados que
generan preocupacion frente a este fendmeno social que afecta la salud de los adultos mayores,
pretendiendo que con esta revision se tome una retrospectiva del panorama actual de esta

problematica, que trasciende a las esferas de las dindmicas familiares y que afecta su funcionalidad

Dentro de la revision, también se quiere demostrar que existen analisis que permiten emplear
métodos, tratamientos, monitoreos, programas de prevencion y proteccion para esta poblacion que
sufre enfermedades fisicas y psicologicas las que se ven afectadas en gran manera por el consumo

de bebidas alcohdlicas.



Formulacion del problema
¢Cudles son aquellos factores de riesgo que afectan la dinamica familiar en adultos

mayores que consumen alcohol?

11
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Justificacion

La presente investigacion se realiza con el objetivo de identificar la influencia que representa
el consumo de alcohol en la dinamica familiar de los adultos mayores; esto debido que como lo
presenta la OMS (Organizacién Mundial de la Salud, 2018) manifestando que el consumo de
alcohol es un importante factor de riesgo de discapacidad, enfermedad y muerte en todo el mundo,
provocando mas de 200 tipos de lesiones y enfermedades y aproximadamente 3 millones de
muertes al afio . Aunado a esto, se debe resaltar que los estudios que se conocen frente a esta
tematica van enfocados hacia el consumo presente en poblacion joven, sin embargo, (Pavon Ledn,
Gogeascoechea Trejo, Blazquez Morales, & Sanchez Solis, 2018) manifiestan que consumir
alcohol y tabaco es comun entre los ancianos y esta relacionado con problemas de salud , por lo
que es necesario ampliar la conversacion y literatura existente sobre dicho fendmeno que ha sido

aislado.

No obstante, es importante tener en cuenta que existe una linea divisoria entre el consumo
recreativo y el consumo dependiente, siendo que el abstinente total es el que nunca bebe vy el
bebedor excepcional bebe ocasionalmente en cantidad limitada , siendo esta determinada por 1

0 2 tragos, y en situaciones muy especiales (menos de 5 veces al afio) .

Contodo esto, en eltema de la vejez, la enfermedad y la dependencia, la expresion emocional
es inevitable, producto de la tensidn entre los actores principales: adulto mayor y familiar cuidador.
Las narrativas de las emociones y los sentimientos se originan en ldgicas de razonamiento social,

de tal forma que reflejan también un marco de referencia objetivo, de orden cultural .

Ahora bien, se hace importante hacer revision de documentos que puedan brindar informacion
concerniente de la afectacion que genera deliberadamente el continuo consumo de bebidas

alcoholicas a la dindmica familiar de los adultos mayores, y como dichas consecuencias logran
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pasar desapercibidas dentro del plano social, sin medir las verdaderas consecuencias que trae
consigo a esta poblacion a nivel psicoldgico, fisico y de dependencia. Esto Ultimo, debido a que
de acuerdo con (Gongora Gémez, y otros, 2019), es una enfermedad que causa dependencia y que

se puede adquirir por varias vias .

De manera que, este estudio es significativo no solo para la universidad sino también para la
sociedad en general, en razon al impacto que este podria generar a la poblacién, o inquietudes en
torno a esta problemaética para posibles investigaciones en otras poblaciones de diferentes culturas

a quienes desean orientar la exploracion de las emociones en el adulto mayor.

De hecho, al encontrar diversos estudios e investigaciones que abordan los diferentes enfoques
que se presentan en esta problematica, derivando enfermedades como depresion y estados de
depresion se correlaciona con el consumo de alcohol y drogas como resultado o efectos de una
mala comunicacion, identificacion de roles, confianza dentro del entorno familiar, es imperioso
concientizar y sensibilizar a la poblacion de la importancia que se debe tener en la funcionalidad
dentro de una dinamica familiar, ademas, la salud mental es igual de importante y es alli donde
también versa y se logra generar un cambio en los habitos del individuo y sus buenas practicas

saludables.

Finalmente, la importancia que tiene este estudio en el contexto reside en el poco enfoque
existente e investigaciones realizadas sobre las tematicas expuestas, debido a la poca relevancia
sociocultural que se le brinda a la poblacién mayor, siendo relegados a un aislamiento tanto fisico

como psicologico.
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Objetivos

Objetivo General

Identificar factores de riesgo que afectan las dindamicas familiares de los adultos mayores que
consumen alcohol para aumentar la calidad de vida de los mismos por medio de estrategias que

permitan la mitigacion de estas conductas.

Objetivos Especificos

1. Determinar los factores de riesgo que se relacionan con la presencia de alcoholismo

en adultos mayores e identificar cambios en su normal envejecimiento.

2. Indagar las consecuencias relacionadas con el consumo de alcohol en los adultos

mayores en su entorno individual, familiar y social.

3. Recomendar estrategias que permitan la mitigacion de esa problematica en adultos

mayores.
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Estado del arte
En el presente apartado el lector podra encontrar estudios de caracter internacional, nacional
y regional acerca del consumo deliberado de alcohol en adultos mayores, y su relacion, dando asi
informacidn pertinente sobre estadisticas, instrumentos validados, metodologias, procedimientos,

bases teoricas y problematicas con el fin de dar un recorrido tedrico acerca del mismo .

Nivel Internacional

A nivel internacional es pertinente hacer referencia al articulo realizado por (Armstrong
Moore, Haighton, Davinson, & Ling, 2018), de la Universidad de Sunderlan y la Universidad de
Northumbria en Inglaterra, el cual lleva como nombre Interventions to reduce the negative effects
of alcohol consumption in older adults: a systematic review Intervenciones para reducir los efectos
negativos del alcohol en adultos mayores: una revision sistémica , y que como objetivo plantea
investigar las intervenciones dirigidas hacia el consumo de alcohol en personas mayores de 55
afios por medio de una revision de literatura. Para su desarrollo, se adelanta el analisis de siete
investigaciones las cuales manejan diferentes tipos de intervencion, llevando a cabo una
metodologia de tipo documental y descriptivo, donde se realiza andlisis de las edades, el nivel de

consumo de alcohol y las estrategias de intervencidn planteadas.

Ahora bien, en relacion con el actual proyecto de investigacion, nos brinda un antecedente de
estudio logrando determinar el tipo de relacion que existe entre el consumo de alcohol y su
dependencia y como este afecta en las diferentes esferas psicoldgicas de los adultos mayores que
fueron participantes de las investigaciones revisadas, ademas nos muestra un serie de
intervenciones que se mostraron beneficiosas y que pueden ser usadas en esta investigacién como

estrategias a plantear para el mejoramiento de esta problematica
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Seguidamente, este articulo de investigacion llevado a cabo por (Salazar Moreno, Alonso
Castillo, Gherardi Donato, & Armendariz Garcia, 2019), de la Universidad Autonoma de Nuevo
Ledn en México y la Universidad de Séo Paulo en Brasil , denominado Perspectiva espiritual,
religiosidade e consumo de alcool em idosos , planteando como objetivo de estudio conocer la
relacion entre la religiosidad y la perspectiva espiritual con el consumo de alcohol en los adultos
mayores , para esto se llevo a cabo un estudio descriptivo correlacional, en la que participaron
39 habitantes de Santa Catarina, Nuevo Ledn en México, donde se aplicaron la Escala de
Perspectiva Espiritual, el indice de Religion de la Universidad de Duke (DUREL) y el Michigan
Alcoholism Screening Test-Version Geriatric (MAST-G) , encontrando como hallazgos que las
mujeres dan un inicio al consumo de alcohol en una edad méas temprano que los hombres, sin
embargo, el consumo de alcohol es méas alto y de mayor riesgo en varones, pese a esto no se

encontraron datos que alguno de los participantes tuviera un tipo de consumo abusivo.

Por otro lado, en cuanto a la utilidad que este articulo contempla ante la actual investigacion,
es gue pese a que se encuentra un alta cantidad de consumo de alcohol las dindmicas sociales y
biologicas de los participantes no se ve afectada puesto que la religion actia como un factor de
proteccion, previniendo que estos rocen el consumo abusivo; del mismo modo, otro factor de
proteccion encontrado es el autocuidado tanto psicolégico como biolégico, pues los habitantes
declararon que contrarresta el consumo desenfrenado una vez sienten que los efectos del alcohol
empiezan a incomodarlos, pues a su edad experimentan los efectos de manera mas rapida lo que
los pone en situaciones de peligro fisico, simultdneamente porque beber de forma excesiva puede

llevarlos a autolesionarse, sentirse irritables o recordar episodios de su vida pasada.

El siguiente articulo fue desarrollado por (Alvarez Aguirre, Casique Casique, Lopez Nolasco,

& Tolentino Ferrel, 2021), de la Universidad de Universidad de Guanajuato y la Universidad
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Autonoma del Estado de Hidalgo en México, titulada Effect of a nursing intervention to reduce
risky alcohol consumptionin older adults Efecto de una intervencion de enfermeria para reducirel
consumo del alcohol de riesgo en adultos mayores , en que, estableciendo como objetivo evaluar
el efecto de una intervencion para disminuir el consumo de alcohol de riesgo en adultos mayores .
Por ello, para su desarrollo, se emplea un estudio cuasi experimental realizado en un Centro
Gerontolégico en México con una muestra de 50 participantes por muestreo no probabilistico ,
empleando el Cuestionario AUDIT para la deteccidn del consumo de alcohol vy la recoleccion de

datos.

En cuanto a la relacion, permite crear una hipétesis basada en la relacion entre las 2 categorias,
puesto que no solo expone las variables con connotacion de riesgo que conlleva su dependencia al
consumo de alcohol a nivel personal y familiar, sino que también demuestra los resultados de
diferentes intervenciones en la disminucién del consumo de alcohol de riesgo en adultos mayores,

mostrando efectos positivos en los participantes.

En este sentido es importante mencionar a (Celerio & Santos del Riego, 2013), quienes
realizaron el estudio titulado Influencia de Terapia Ocupacional en la realizacion de adaptaciones
en el hogar de las personas en situacion de dependencia , cuyo propdsito principalanalizar la
asociacion entre la Terapia Ocupacional (TO) o la atencién de los servicios sociales y la realizacion
de una adaptacion del hogar la cual se logro llevar a cabo a través de la aplicacion de la prueba
Baremos de valoracién de la Dependencia (BVD) la cual se estudid la ejecucion de un conjunto
de 12 categorias de adaptacion al hogar la cual fue aplicada a 208 BVD adultos mayores en
condicion de dependencia la cual a través de la aplicacion del instrumentos se obtuvieron los
siguiente resultados la cual la intervencion de los servicios sociales de atencidén formal no se asocia

significativamente con la adaptacion del hogar de adaptacion del hogar de
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igual forma se el estudio c igual forma se el estudio concluye que la TO se incluye que la TO se

asocia con asocia con la realizacion de adaptaciones del hogar.

Seguidamente, este articulo de investigacion llevado a cabo por (Pavon Leon , Gogeascoechea
Trejo, Blazquez Morales, & Sénchez Solis, 2018) de la Universidad Veracruzana en México,
denominado Factores asociados con el consumo de alcohol y tabaco en adultos mayores , cuyo
objetivo planteado durante la investigacion se logra al identificar la asociacién de diferentes
variables con el consumo de alcohol y tabaco en adultos mayores . Por ello, para su desarrollo se
adelanté un estudio transversal analitico por medio de la aplicacion de una encuesta enfocada en
sexo, lugar de procedencia, escolaridad, con quién vive, si es jefe de familia, nivel socioeconémico
y el tipo de enfermedad , a una muestra de 1211 adultos mayores de 60 afios, encontrando como
resultados que ser hombre, jefe de familia, y con estudios de secundaria y mas,son las variables que
se asocian con el consumo actual de alcohol y de tabacos, sin embargo, el consumo en la poblacion

mayor sigue siendo menor al consumo por parte de los adultos jovenes.

Consecuentemente, en cuanto a la relevancia de dicho estudio ante la actual investigacion se
muestra que factores de riesgos pueden llevar al consumo deliberado de esta sustancia, asociandose

a estilos de vida no saludables en una persona que sostiene econémicamente el hogar .

Por otra parte, se hace mencidn de la investigacion llevada a cabo (Piedra Herrera , Acosta
Piedra, & Suarez Diaz, 2019), de la Universidad de Ciencias Médicas de Matanzas en Cuba, la
cual lleva por nombre Caracteristicas clinicas del alcoholismo en hombres de la tercera edad
y que plantea como objeto de estudio, determinar el comportamiento del alcoholismo en adultos
mayores. Para esto se implementdé como metodologia, un estudio analitico, de casos-control,
llevado a cabo con 88 adultos mayores varones en el Hospital José Ramén Lépez a quienes se

les aplico el Test de Cage, una serie de encuestas y la revisidn de sus historias clinicas; arrojando
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como resultados una serie de enfermedades encontradas productos del consumo prolongando,
ademas de una gran cantidad de defunciones a causa de infecciones respiratorias, cirrosis hepatica,

neoplasia de pulmon e infarto cerebral.

Ahora bien, en cuanto a la utilidad de dicho estudio frente a la investigacién aporta
informacion relevante de la relacién que existe entre el alcoholismo y los cambios evolutivos
presentes en la etapa del ciclo vital del adulto mayor, puesto que la mayoria de pacientes que
presentaban complicaciones médicas eran producto del alcoholismo en su etapa joven, ademas de
la peligrosidad de esta dependencia en los ancianos puesto que tienen mayor certeza de
intoxicacion aguda y son mas vulnerables que las personas jovenes ante el desarrollo de

enfermedades.

En otro sentido, (Ruelas Gonzalez, Pelcastre Villafuerte, & Reyes Morales, 2014), realizaron
un estudio titulado Maltrato institucional hacia el adulto mayor: percepciones del prestador de
servicios de salud y de los ancianos ; con el objetivo de analizar la percepcidn que el prestador de
servicios de salud y el adulto mayor tienen sobre el maltrato al AM en los servicio publicos de
salud, en ciudades seleccionadas de México , mediante entrevistas semiestructuradas a los
prestadores y a los adultos mayores para recuperar su experiencia en el tema, y se utilizé
procedimientos de la Teoria Fundamentada. Esta investigacion arrojo como resultados que El
maltrato contra el Adulto Mayor es una practica naturalizada por el personal y por el mismo adulto
mayor, la cual se manifiesta de formas diversas; y concluyen que la institucionalizacion,
profesionalizacién histérica y falta de conciencia sobre las necesidades que estos demandan

cambios de planeacion, organizacion y supervision del Sistema de Salud .

Ademas, en el trabajo de investigacion realizado por (C & al, 2014), denominado Consumo de

alcohol en el adulto mayor chileno que viaja, cuyo objetivo conocer el perfil de consumo de
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alcohol en Adultos Mayores que participan en los viajes Vacaciones Tercera Edad realizados por
el Servicio Nacional de Turismo de Chile (SERNATUR), realizado bajo un estudio descriptivo
realizado con una muestra de 1076 adultos mayores nacidos en chile con edades superiores a los
60 afios. Para la busqueda de resultados se aplico el instrumento AUDIT adaptado al espafiol,
ademas de realizar una caracterizacion demografica por edad, género, ocupacion, ingreso

economico y nivel educacional.

Como conclusion, los resultados de esta investigacion arrojaron que el 75,7% de los
participantes aceptd consumir bebidas alcoholicas en el dltimo mes, en comparacién del 24,4%
que manifestd abstinente de esta practica. Sin embargo, al realizar una consulta mas extensa, se
revelo que el 30,7% de los varones y el 64,7% de las mujeres se encuentran en riesgo tipo I, es
decir, un consumo de riesgo bajo, por lo que no significa un signo de alerta en la mayoria de
poblacion en cuanto a una adiccion alcohdlica. Se encuentra entonces el uso de bebidas alcohdlicas

como uso social y recreativo, mas que de uso dependiente.

Finalmente, en la tesis de Maestria de (Calderon, 2007), nombrada Uso y abuso de alcohol en
adultos mayores de 65 afios de una localidad de estrato medio bajo del municipio de Zacatecas ,
se expone como objetivos conocer la proporcion de consumo de alcohol anterior y actual de los
adultos mayores y determinar el tipo de consumo de alcohol, por sexo, estado marital, escolaridad
y ocupacion, planteando asi como objeto de estudio proposito fue conocer la proporcion de uso y
abuso de alcohol en adultos mayores de acuerdo a algunas caracteristicas sociodemograficas . Para
esto se llevo a cabo un estudio de disefio descriptivo y correlacional, aplicado a 160 residentes de
una localidad de estrato bajo del municipio de Zacatecas, aplicando como instrumento el
Cuestionario de Examen de Tamizaje (Deteccion) de Alcoholismo de Michigan, hallando como

resultados que pese a iniciar su consumo de alcohol a una edad temprana
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este se ha visto reducido con los afios, caracterizando también que su situacion econémica no se

reconoce como un factor de riesgo para el consumo de estas sustancias.

Nivel Nacional

Naturalmente, a nivel nacional se logra evidenciar que (Segura et al, 2015), de la Universidad
CES y el Hospital Pablo Tobdn en su investigacion el Riesgo de depresion y factores asociados
en adultos mayores , cuyo objetivo es explorar la asociacién entre el riesgo de depresion y los
aspectos demogréficos, sociales y funcionales de los adultos mayores del Departamento de
Antioquia durante el afio 2012, optando para su desarrollo una metodologia de estudio transversal
analitico, con fuente de informacion primaria de 4 248 adultos mayores de 60 afios ubicados en 37
municipios del departamento de Antioquia , realizando el analisis de sus caracteristicas
demogréficas, sociales y funcionales como variables independientes y el riesgo dedepresién como

variable dependiente .

Por consiguiente, los resultados encontrados logran determinar que la depresion se asocio con
la edad, el estado civil, el nivel educativo, el consumo de alcohol y cigarrillo, ademas de la poca
socializacion con otros individuos. Del total de participantes en el estudio, se logro determinar que
104 adultos mayores que tienen consumo de bebidas alcohdlicas, corren riesgo de padecer de
depresion, generando el antecedente de consecuencias individuales generadas ante el consumo

excesivo de alcohol.

Seguidamente, se realiza mencion del articulo realizado por (Reyes-Ortiz et al. 2019), En una
alianza investigativa entre la Universidad de Texas, la Universidad de Florida, la Universidad del
Valle, la Universidad de Caldas, la Universidad de Duke y la Universidad del Rey Abdulaziz,

denominada Religiosidad y el auto-reporte de salud entre adultos mayores en Colombia, esta
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investigacion desarrolla como objetivo identificar la relacion entre religiosidad y el auto reporte
de salud entre adultos mayores en Colombia. Para esto se aplicé una encuesta transversal en la que
participaron 18,871 adultos de 60 afios 0 mas que viven en la comunidad y provienen de zonas

urbanas y rurales del pais .

Como resultado, esta investigacion demuestra su relevancia para el actual estudio, puesto que
lareligion se muestra como un factor de proteccion para la prevencion o disminucion del consumo
de bebidas alcohdlicas, siendo asi las actividades religiosas frecuentes, como la asistencia a la
iglesia, estan asociadas con una mejora en los factores de riesgo ante enfermedades
cardiovasculares o relacionado con el cancer, como la depreciacion de comportamientos riesgosos

para la salud como el consumo de alcohol o de tabaco.

El siguiente publicacion fue desarrollada por (National Institute on Drug Abuse [NIDA],
2019), la cual lleva por nombre EI consumo de drogas entre los adultos mayores, en el que se
plantea como objeto de estudio la afectacion de las drogas y el alcohol en la poblacion adulta
mayor, generando informacion del tipo de adicciones a las que la poblacion AM se ve vulnerable,
puesto que aunque no son muchos los estudios que especifican los dafios que las drogas ilegales y
el uso de alcohol puede generar en su cerebro, si se tiene conocimiento de las adiciones producidas
por medicamentos y analgésicos, los cuales con los pasos de los afios esta poblacion se ve obligada
a ingerir. Como resultados se encontr6 que el alcohol es la droga de mayor consumo de este tipo
de poblacidn, sin embargo, el dato mas preocupante es que su consumo se da a forma de atracon,
es decir, el consumo desinhibido de bebidas una tras otras. Esta investigacion aporta desde lo

tedrico bases importantes para el sustento de esta investigacion.

También, se hace mencion del articulo médico llevado a cabo por (Cardona-Arias et al, 2016),

de la Universidad de Antioquia denominado Factores asociados con la calidad de vida
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relacionada con la salud en adultos mayores de un municipio colombiano, donde se plantea como
objetivo identificar los asociados con la calidad de vida relacionada con la salud de adultos
mayores en un municipio de Antioquia, utilizando un estudio transversal en el que se aplicaron
una encuesta y el cuestionario World Health Organization Quality Of Life-BREF en el que se
midié la calidad de vida de 191 individuos seleccionados probabilisticamente. Este proyecto
investigativo nos brinda un antecedente de estudio, puesto que los resultados encontrados varian
de acuerdo a los factores asociados con la calidad de vida lo que genera un sesgo y genera la
necesidad de plantear nuevas investigaciones que estudien cada contexto, que por parte del
consumo de alcohol no se presentd asociacion con ninguna de las dimensiones en cuanto a la

calidad de vida relacionada con la salud.

Ahora, resulta necesario realizar mencion del articulo desempefiado por (Gil et al, 2021) En el
que se plantea Ser hombre, depender econémicamente de si mismo y tener menor edad, factores
que influyen en el consumo de alcohol y cigarrillo en el adulto mayor de Colombia , cuyo objeto
de estudio se caracteriza por evidenciar como las variables sociodemogréaficas, economicas y
comportamentales explican el consumo de alcohol y cigarrillo en el adulto mayor de Colombia
segun la encuesta SABE 2015, la cual fue aplicada a un total de 23694 adultos mayores que oscilan
entre los 60 y 108 afios, encontrando que prevalece el consumo en aquellas personas quetienen un
nivel educativo superior , ademas de la poblacion masculina, pues al creer que son el sexo mas
fuerte, su consumo deliberado no les genera algin dafio. Dicho estudio permite crear hipdtesis
basadas en los factores de riesgo que pueden llevar al consumo peligroso de alcohol, ademas de
otras drogas, puesto que se encontrd una relacion directamente proporcional entre el consumo de

tabaco y alcohol.
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Por otra parte, se hace mencion del articulo llevado a cabo por de la Espriella Guerrero, y
otros, 2016), de la Pontificia Universidad Javeriana, nombrado como Consumo de alcohol en la
poblacion colombiana. La Encuesta Nacional de Salud Mental 2015 muestra en su objetivo la
necesidad de evaluar la incidencia del consumo de alcohol en un grupo poblacional de Colombia
mayores a los 12 afios de edad partiendo de variables sociodemogréficas y el tamizado clinico.
Para el desarrollo de este se usé como metodologia un andlisis secundario de base de datos de la
ENSM 2015; constituyeron la muestra con 15.231 personas de 12 a 96 afios de 13.200 hogares de
cinco regiones del pais (Atlantica, Bogota, Central, Oriental y Pacifica). Por medio del Alcohol
and Use Disorder Identification Test, corto y completo (AUDIT y AUDIT-C), con analisis

seleccionado y organizado de acuerdo a su puntuacion y demas variables incluidas en la encuesta.

Pese a no ser una investigacion que toca de manera directa el consumo de alcohol en adultos
mayores, si permite entrever los factores de riesgo a los que se ve sometida la poblacion
colombiana y le acerca al consumo riesgosos de sustancias alcohdlicas. Ademas de plantear una
serie de politicas publicas a considerar que van dirigidas hacia la intervencion de la dependencia

de estas sustancias.

En este sentido, este articulo de investigacion llevado a cabo por (Marlés et al. 2018), quien
lleva por nombre, Perfil de fragilidad en adultos mayores de una poblacién en Colombia , y
plantea por objetivo caracterizar el perfil de fragilidad en una poblacién adulto mayor en un
municipio de Colombia en el periodo de julio a octubre del 2017 , se lleva a cabo un estudio
descriptivo observacional de corte transversal, por medio de la aplicacion de la escala de Fried a
una muestra de 318 adultos mayores, encontrando como resultados que la edad, siendo estos

mayores de 70 afios, el sexo femenino, la viudez, la baja escolaridad, poco o nulo apoyo familiar
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0 abandono lideran entre el perfil de fragilidad de esta poblacion, mostrandose como posibles

factores de riesgo a tener en cuenta para la busqueda del consumo de alcohol como refugio.

En este orden de ideas, dentro de las investigaciones de carécter nacional se encuentra el
articulo realizado por (Holguin, 2020) denominado La relacién entre la actividad fisica y la
cognicion en los adultos mayores de Colombia , se plantea examinar la asociacion entre los adultos
mayores de 60 afios que realizan ejercicio 3 veces por semana y tienen Déficit Cognitiva
comparados con quienes no realizan ejercicio y no tienen Déficit Cognitiva. Para esto, utilizaron
como instrumento, la Encuesta sobre Salud Envejecimiento y Bienestar SABE a un total de 18.918
participantes, generando como resultados el consumo de alcohol, el indice de Masa Corporal, las
personas que padecen asma Yy enfermedades cronicas como factores de riesgo para la poblacion de

estudio.

Asi mismo, la investigacion Factores fisicos y mentales asociados con la capacidad
funcional del adulto mayor, Antioquia, Colombia, 2012 , de (Cortés Mufioz, Cardona Arango,
Segura Cardona, & Garzén Duque, 2016), la cual desea Describir los factores demograficos,
sociales, de la salud fisica y mental asociados a la capacidad funcional de los adultos mayores del
Departamento de Antioquia en el afio 2012 , por medio de un estudio descriptivo a 4248 adultos
mayores de 60 afios bajo la aplicacion de la encuesta de Katz. Generando como resultados que el
estar soltero, viudo o separado, presentar bajo o nulo nivel educativo, padecer de hipertension
arterial, diabetes y problemas 6seos, el consumo de cigarrillo, el riesgo nutricional, sufrir de
depresion, ansiedad y deterioro cognitivo leve, influyen de manera negativa en la capacidad
funcional de los adultos mayores del departamento , sin embargo el consumo de alcohol se

presencié de manera considerable, es decir, en menor escala en cuanto a la presencia de las otras
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afectaciones o dependencias en dicha poblacion. Por tal motivo, esta aporta relevancia desde lo

tedrico y bases del sustento a esta investigacion.

Por altimo, (Archila & Botello, 2020) indican que el objeto de estudio se basa en indagar
acerca de la prevalencia de la ideacién suicida en adultos mayores de Colombia, tomando como

base diferentes fuentes bibliograficas, bases de datos y estudios realizados.

Dicha metodologia se manejo desde una revision documental y de leyes, arrojando como
resultados que las mujeres presentan una mayor ideacion suicida en comparacion a la poblacién
masculina, esto debido a factores como la depresion y la ansiedad, ademas de ir relacionada con

la pobreza o problemas derivados del consumo de alcohol.

Nivel Local

A nivel local, en el estudio realizado por (Camargo-Hernandez, K. D. C., & Laguado-Jaimes,
E. 2017). Cuyo objetivo era determinar el grado de deterioro cognitivo de los adultos mayores
institucionalizados en dos hogares para ancianos del area metropolitana de Bucaramanga por
medio de un estudio cuantitativo con disefio descriptivo , encontrando que la poblacion adulta hace
parte de aquella poblacion vulnerable al atravesar diferentes alteraciones en las funcionalidades

mentales la cual ya es considerado como un trastorno a la salud mental.

En otros términos, la investigacion anterior se relaciona con la investigacion actual del
deterioro cognitivo del adulto mayor, en cuanto al estudio del envejecimiento a nivel fisiologico y
psicoldgico, permite crear una hipétesis entre las dos variables de estudio basado en el segundo

objetivo de investigacion.

Al mismo tiempo, el estudio de caso llevado a cabo por (Pérez, 2020), de la Universidad de

Pamplona denominado Afectacion emocional en adultos mayores, a causa del aislamiento social
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como medida preventiva ante el SARS-COV-2/COVID-19, plantea como objetivo analizar el
impacto generado en el area emocional en un adulto mayor y sus redes de apoyo a causa del
aislamiento social por el SARS-COV-2/COVID-19, mejorando asi, la salud fisica y mental.
Estudio realizado bajo la metodologia cualitativa en un estudio de caso realizado a un adulto mayor
residente en el Municipio de la Esperanza, Norte de Santander. Los resultados arrojaron que el
aislamiento social preventivo como forma de prevencion al contagio del COVID-19 ocasion6
grandes afectaciones en la salud mental, especificamente en las emociones y el bienestar individual
y familiar. Ademas de que la dindmica familiar establecida es la principal red de apoyo de un
adulto mayor frente a sucesos vitales y que influyen directamente en el bienestar del individuo de
manera positiva al permitirle el desarrollo de habilidades y destrezas que les permitan a los
miembros de la familia buscar la forma de adaptarse especialmente en el adulto mayor. De acuerdo
a lo anterior, la presente investigacion aporta aquellos posibles factores de riesgo que puedan

inducir al consumo deliberado de alcohol objetivo de la investigacion.

Acto seguido, el articulo de investigacion llevado a cabo por (Hernandez et al. 2018) de la
Universidad de Santander UDES y la Universidad Francisco de Paula Santander , titulado
Bienestar subjetivo entre adultos mayores institucionalizados en la ciudad de Cdcuta, Colombia
, cuyo objetivo planteado durante la investigacion se logra al evaluar los niveles de bienestar
mental que manifiesta la poblacion adulta mayor, con respecto a sus condiciones de vida , por lo
que se seleccion6 una muestra aleatoria de 250 personas en la poblacién de adultosmayores
institucionalizados en asilos de la ciudad de Cucuta , aplicando la adaptacion al espafioldel perfil
PERMA, que mide emociones positivas, compromiso, relaciones, significado y logros . se

identifico el bienestar auto reportado para la seccion de resultados. Ademas se identifica que un
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factor que afecta de manera importante en la percepcion que tienen los adultos acerca del bienestar

es la edad.

Ahora bien, en cuanto a la utilidad que dicho articulo presenta frente a la actual investigacion
permite medir el nivel de autoestima y bienestar que presentan los adultos mayores que
actualmente no se encuentran en una dindmica familiar, encontrando un resultado medio, en
contraparte con otras variables como la edad, la relacion laboral y la discapacidad presentada que

no mostraron ser factores definitorios en comparacion a la primera variable.

Asi mismo, la investigacion Adaptacion del perfil PERMA de bienestar subjetivo para adultos
mayores institucionalizados colombianos , ejecutada por (Hernandez et al. 2017) De la
Universidad Francisco de Paula Santander y la Universidad de Santander, el objeto de estudio se
basa en adaptar el Perfil de Butler y Kern mediante su aplicacion a una muestra de adultos mayores
institucionalizados residentes en la ciudad de Cucuta y el empleo de pruebas psicométricas |,
mediante la aplicacion de dicho perfil adaptado a una muestra aleatoria de 250 adultos mayores
institucionalizados en asilos de la ciudad de Cdcuta. Entre los resultados se entrevé que el
instrumento se muestra Util para evaluar el bienestar subjetivo entre adultos mayores. En cuanto a
la utilidad para la actual investigacion, otorga material literario para complementar el desarrollo
de la investigacion y la creacion de hipotesis basados en el bienestar del adulto mayor y las escalas

de estudio de dicho perfil.

La presente tesis de investigacion fue desarrollada por (Leal & Meneses, 2017), de la
Universidad de Santander, titulada Influencia del deterioro fisico del adulto mayor y el ambiente
institucional en la ejecucién de las actividades de la vida diaria basicas en el asilo Rudesindo
Soto de la ciudad de Cucuta , cuyo objetivo fue establecer la influencia del deterioro fisico del

adulto mayor y el ambiente institucional en las actividades de la vida diaria basicas en el Asilo



29

Rudesindo Soto de la ciudad de Cucuta. Para llevar a cabo esta investigacion, se recolectd
informacion por medio de 4 instrumentos, la valoracion geriatrica, para medir el nivel de deterioro
fisico en el adulto mayor, asi como el indice de Barthel, una ficha de deteccién de riesgo y un
cuestionario de valoracion del ambiente humano y no humano del Asilo, los cuales fueron
aplicados a una muestra de 41 adultos mayores y 5 trabajadores de planta de la Institucion, cuyo
resultados revelan que ante un mayor deterioro fisico del adulto mayor, sera mas grande su nivel

de dependencia en el cumplimiento de sus necesidades basicas.

Finalmente, en el capitulo de investigacion llevado a cabo por (Cely-Gamez et al. 2020) de la
Universidad Simon Bolivar en alianza con la Alcaldia de Cucuta, titulado Relaciones
interpersonales para el buen vivir a través de un proceso hermenéutico, con poblacion adulto
mayor , el objetivo de la investigacion plantea explorar la relacion entre los distintos factores
asociados a la salud mental y el bienestar del adulto mayor , esta orientado en el desarrollo de una
investigacion con enfoque cualitativo, utilizando el método hermenéutico, para interpretar
aspectos de bienestar desde las habilidades sociales, comunicacidn, convivencia, calidad de vida
y buen vivir de los adultos mayores, para esto se aplico el PERMA a 10 adultos mayores, con
quienes se indagaron las categorias: habilidades sociales, comunicacion, convivencia, calidad de

vida y buen vivir .

Dicho estudio expone una serie de factores que vulneran el buen vivir y el bienestar del adulto
mayor, entre ellos la proteccién y acompafiamiento que deberian garantizar los familiares del
adulto mayor; ademas de sustentar los posibles factores de riesgo que puedan inducir al consumo
deliberado de alcohol por parte de la poblacién adulta mayor como modo de sobrellevar el

aislamiento padecido de manera fisica y psicoldgica.
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Marco tedrico

1. Capitulo 1: Salud Mental

Es sabido que, la salud mental es un estado importante de bienestar que le permite al ser
humano afrontar las distintas situaciones de la vida y actuar en completa facultad de sus
habilidades. Sin embargo, para poder hablar de ésta es necesario que primero sea definida, lo que
nos lleva al concepto propuesto por la (OMS, 2018), la cual plantea que la Salud Mental es
percibida como un estado de bienestar en el que la persona realiza sus capacidades y logra hacer
frente al estrés normal de la vida, de trabajar de forma productiva y de contribuir a su comunidad ,
siendo entonces el fundamento del bienestar individual y del funcionamiento eficaz de la

comunidad .

En otros términos, (Oramas, Santana & Vergara, 2006), exponen el concepto dado por
Bermann en el que la salud mental es concebida como el aprendizaje de la realidad para
transformarla a través del enfrentamiento, manejo y solucién integradora de conflictos, tanto
internos del individuo como los que se dan entre él y su medio. Cuando dicho aprendizaje se
perturba o fracasa en el intento de su resolucion, puede comenzarse a hablar de enfermedad (p.
34). Ademas de ello (Costa, 2019), menciona que las personas sanas o que gozan de salud mental
son aquellas que gozan de ciertas caracteristicas como sentir satisfaccién consigo mismas, por lo
gue no suelen agotarse con sus propias emociones, ni alterarse de forma dramaética ante las
decepciones que puedan llegar a padecer. En otras palabras, cuando una persona no cuenta con
estrategias de afrontamiento o escasea de condiciones sociales o psicologicas puede desencadenar

el padecimiento de enfermedades mentales perturbando su bienestar.
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Segun, la Ley 1616 de 2003 (MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL, 2014),
define la salud mental como un estado dindmico que se expresa en la vida cotidiana a través del
comportamiento y la interaccién de manera tal que permite a los sujetos individuales y colectivos
desplegar sus recursos emocionales, cognitivos y mentales para transitar por la vida cotidiana, para
trabajar, para establecer relaciones significativas y para contribuir a la comunidad . De tal modo,
que la salud mental de las personas depende en gran medida de las capacidades y percepciones que
el individuo posee, siendo estas las que posibilitan el funcionamiento normal del sujeto afectando

el bienestar del individuo y todas sus esferas sociales.

Asi mismo, (Vargas Pineda, 2001) cuya definicion esta adaptada del concepto desarrollado
por el Ministerio de Salud de Canada, entiende que la salud mental es la capacidad de todas las
personas y de los grupos para interactuar entre si y con el medio ambiente de modo de promover
el bienestar subjetivo, el desarrollo y uso 6ptimo de las potencialidades psicologicas, cognitivas
afectivas y relacionales para el logro de las metas individuales y colectivas en concordancia con

la justicia y el bien comun .

Ahora bien, la salud mental esta determinada por factores sociales, psicoldgicos y biolégicos
del individuo, siendo asi que cuando algunos o varios de estos factores se ven afectados pueden
desencadenar o agravar el padecimiento de algun tipo de afeccion o trastorno mental tales como
los trastornos de ansiedad y depresion, personalidad entre muchos otros; de este modo, el individuo
tiene unos factores que pueden actuar como protectores o de riesgo para su salud, tanto fisica como
mental y estos determinan el que un sujeto sea mas propenso 0 no a padecer algin tipo de

afectacion en su salud.

De acuerdo con, el (Organizacion Mundial de la Salud, 2013), los determinantes de la salud

mental y los trastornos mentales incluyen caracteristicas individuales como la capacidad para
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gestionar pensamientos, emociones, comportamientos e interacciones con los demas , asi como
factores sociales, culturales, econémicos, politicos y ambientales tales como las politicas
nacionales, la proteccién social, el nivel de vida, las condiciones laborales o los apoyos sociales

de la comunidad .

Por su parte, (Organizacion Mundial de la Salud, 2004) establecen que el estatus de salud
mental estd asociado con la conducta en todas las etapas de la vida de un individuo, ya que se
evidencia que los factores sociales asociados con los problemas mentales tienen relacion con el
consumo de alcohol y sustancias, asi como delitos y desercion escolar. Por ende, la ausencia de
bienestar en el individuo junto a la presencia de factores perjudiciales puede ejercer un papel

determinante ante conductas de riesgo. (p. 16),

Estos factores son definidos segun la (Secretaria de Salud, 2002), como factores protectores
de riesgo, siendo los factores protectores como las condiciones bioldgicas, personales, sociales que
funcionan para proteger o potenciar las capacidad del individuo y que les permiten actuar frente a
las distintas situaciones de vida sin que su salud se vea comprometida, y por otro lado los factores
de riesgo son todas aquellas condiciones del individuo a nivel personal, biolégico o psicosocial
que actuan de modo contrario que los protectores propiciando o intensificando el grado de riesgo
que tienen un individuo de afrontar las situaciones de la vida diaria y como consecuencia de esto,

desarrollar o agravar una condicion de salud ya sea, a nivel fisico, emocional, mental o social.

En otro orden de ideas, (Westerhof & Keyes, 2010) mencionan que el bienestar psicoldgico
es considerado como un criterio diagnéstico de salud mental, entendiendo entonces a la salud como
la capacidad que posee cada persona de hacer o convertirse en lo que quiere ser, y al bienestar
como el resultado de la valoracion global de elementos de naturaleza afectiva y cognitiva . Y como

se observa, hablar de salud se puede asociar a su vez con el concepto de estado de bienestar que
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como ya se sabe se refiere a la capacidad que tiene una sociedad para satisfacer las necesidades

béasicas de las personas que la componen.

No obstante, (Vielma & Alonso, 2010), Fierro (2000) asocia el bienestar Psicoldgico con el
potencial o la posibilidad activa de “bien-estar” y “bien -ser”, es decir, la disposicion de la persona
a crear de manera responsable y consciente vivencias positivas o experiencias felices en su vida,
lo que se puede entender como una tendencia a cuidar la propia salud mental . En otras palabras,
este puede ser concebido de manera innata, y al mismo tiempo, como una capacidad adquirida por

medio de la experiencia, siendo modificable.

Con todo lo anterior, (Delgado & Tejeda, 2020) expresan que el concepto de bienestar es
bastante discutido, por lo que no hay definicidn clara o exacta de lo que representa, aunque se le
ha dado gran relevancia a la subjetividad, al hecho de que cada individuo percibe de manera
individual su propio bienestar. Sin embargo, en el individuo existen capacidades que le permiten
hacer frente a estas situaciones valiéndose de sus propios recursos denominado el afrontamiento,
definido por Lazurus y Folkman (1986); (Amaris Macias, Madariaga Orozco, Valle Amaris, &
Zambrano, 2013), como los esfuerzos cognitivos y conductuales constantemente cambiantes, que
se desarrollan para manejar las demandas externas y/o internas que son evaluadas como excedentes

o desbordantes de los recursos del individuo .

Por tanto, las estrategias de afrontamiento son propias de cada individuo y le permiten hacer
frente a las distintas situaciones que se les presentan utilizando sus habilidades y recursos tanto
cognitivos como conductuales para manejar las distintas situaciones a las que se enfrenta y por
ende, cuando un individuo no cuenta con capacidades de afrontamiento adecuadas se producen las
afectaciones en el bienestar de este, ya que como bien mencionan (Burgos, Carretero, Elkington,

Pascual-Marssetin & Lobaccaro 2000; Hesselink et al., 2004); (Amaris Macias, Madariaga
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Orozco, Valle Amaris, & Zambrano, 2013), el afrontamiento forma parte de los recursos
psicoldgicos o psicosociales que el individuo utiliza para hacer frente a situaciones estresantes, y

en la cual ejerce un efecto de mediacion los rasgos de personalidad .
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2. Capitulo 2: Alcoholismo

Sin duda alguna, la (Fundacién RECAL, 2022), indica que el alcoholismo es una enfermedad
cronica, progresiva y en muchos casos mortal producida por el consumo incontrolado de bebidas
alcohdlicas , las cuales interfieren en la salud fisica, mental, social y/o familiar , ademas de las
responsabilidades laborales de un individuo. Este sitio expresa que la dependencia fisica
interrumpe la ingesta de alcohol con sintomas como temblores y sudoracion, llegando a casos

extremos este puede producir la muerte por el consumo indiscriminado.

A su vez, la dependencia psicolégica, representa una dependencia mas fuerte, en razén a que,
una vez superada la dependencia fisica, en este tipo la persona debe aprender a lidiar con sus

emociones y situaciones sin recurrir al uso del alcohol (Fundacion RECAL, 2022).

Ademas, existen diferentes tipos de bebedores segun (Bolet Astoviza & Socarrds Suérez,
2003), se pueden considerar de acuerdo a la delgada linea de normalidad como la de enfermedad
al bebedor recreativo y el bebedor dependiente, quienes a su vez se categorizan de la siguiente
manera: El abstinente total, El bebedor excepcional, Bebedor social, Bebedor moderado, Bebedor
abusivo sin dependencia, Dependiente alcohdlico sin complicaciones, Dependiente alcohdlico

complicado, dependiente alcoholico complicado en fase final .

Sin duda alguna, se refleja que a medida que el individuo genera dependencia del alcohol, las
consecuencias y riesgos por el consumo del mismo se incrementa, haciendo que presente cambios

fisicos como cancer del subsistema digestivo, entre otras Yy psiquicos como “delirium tremens”

En este sentido, el consumo del alcohol puede estar afectando entornos sociales donde se

vincula el adulto mayor, en razén a ello, existe un gran efecto en el deterioro de la dindmica
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familiar ya sea por su grado de dependencia del alcohol o los efectos de retraimiento personal y

pérdida de interés comdn en la funcionalidad de los roles familiares (Lloret Irles, 2001)

Ademas, el consumo de alcohol en adultos mayores ha sido objeto de estudio en diferentes
paises por ser una de las causas que complica las enfermedades por las que un paciente geriatrico
atraviesa, derivados del abuso del consumo de alcohol, en tal sentido, existe un riesgo para el

adulto por consumir y por abstenerse de consumir cuando ha generado dependencia en su cuerpo.

Asi como lo explica la investigacién realizada por (Sandi, Solano-Sandi, & Merenstein-
Hoffman, 2020), en que aplicaron una entrevista de tamizaje para detectar problemas de consumo
en los adultos mayores, en esta investigacion Costa rica establece que el consumo de alcohol se
encuentra entre los primeros 50 riesgos de discapacidad a nivel latinoamericano, ademas, en los
adultos mayores es mas facil reducir el consumo de alcohol pero que es la poblacion a quien se le
presentan mas riesgos en las enfermedades por consumir, asi mismo, existen efectos que dificultan

la abstencion de consumir alcohol.

De la misma forma, se involucra la salud de los adultos mayores que consumen alcohol en
efectos como lo es alucinaciones, depresion, neurodegeneracion, demencia, densidad mineral,
enfermedades coronarias o de hipertension y gastrointestinales, que para ello se debe contrarrestar
estos efectos adversos a la abstencion del consumo de alcohol, dentro del tratamiento médico
orientado a realizar un manejo integral para el adulto mayor con el sindrome de la abstinencia,
consiste en intervenir con terapias intravenosas y con farmacos de corta duracion para el caso de
pacientes de la tercera edad ademas de ser monitoreados de manera constante para brindar una

atencién temprana y oportuna. (Sandi, Solano-Sandi, & Merenstein-Hoffman, 2020)
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3. Capitulo 3: Dindmica Familiar

Fundamentalmente, la familia constituye uno de los espacios mas propios del ser humano, En
la familia se ensefian valores que van formando y fortaleciendo la identidad de los hijos frentea
otros grupos sociales (Bolafios & Stuart Rivero, 2022), pues dentro de estas es que se inicia la
construccion de relaciones de mayor confianza e intimidad, generando el primer refugio de un
individuo ante los momentos de soledad, asi como un sentimiento de seguridad y apoyo ante las
dificultades, ademas el sistema familiar puede desencadenar conductas de consumo, abuso y
adiccion teniendo en cuenta su historial familiar o factores genéticos asi mismo predispone el
desarrollo de su personalidad valores, creencias, habilidades de comunicacion y autorreferencias.

(Lloret Irles, 2001)

Ahora bien, la composicion de la dinamica para los adultos mayores se ve afectada por una
serie de crisis marcadas, no transitorias, paranormativas o acontecimientos accidentales, por una
cadena de nuevos roles que debe resistir y afrontar el adulto mayor. De acuerdo con (Placeres
Herndndez & Rosales, 2011), Es la familia la institucion méas importante para el anciano, y donde
el adulto mayor, como parte integrante de ella, tiene mucho por contribuir y aportar . Es por ello
que el adulto mayor y la familia propician de manera conjunta estrategias para una adaptabilidad

a los cambios continuos que se presentan en el mundo moderno.

En este sentido, la importancia de la dindmica de la funcionalidad familiar connota el
desarrollo de probables trastornos mentales es por ello que segin (Martinez Cubas & Moncada ,
2018), en su investigacidn destaca que también existe este riesgo en adultos mayores de 51 afios,
estos trastornos en algunos casos son derivados de estados depresivos por los que atraviesa un
adulto y que algunas de las consecuencia es relacionada con el consumo de alcohol, por esto esta

investigacion busca demostrar que existe una necesidad y es indispensable enfocar la atencion y
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proporcionar recursos hacia la prevencion y el desarrollo de tratamientos oportunos para los
trastornos mentales, el resultado de esta investigacion indico que a nivel de confianza familiar esto
es una mejor funcionalidad de la dinamica familiar los adultos mayores no presentan
sintomatologia relacionada con ansiedad, depresion que les pueda alertar en consumir alcohol o

otras sustancias psicoactivas.

Cabe resaltar que, de lo anterior, se concluy6 que al no tener una buena funcionalidad familiar
si afecta en poder tener una comunicacion, demostraciones de afectos, entender cuéles son los
roles en la dinamica familiar y por ello si hubo presencia en parte de la poblacion estudiada
presencia de cuadros de depresion, dependencia al alcohol y otras drogas, tomando como punto

referente lo pretendido en la investigacion.

Inclusive, en la investigacion realizada por (Zambrano Guerra, Martinez Pérez, Alonso
Cordero, & Alvarez Padilla, 2017) concluyen como resultado de su analisis que los familiares de
pacientes alcohdlicos consideran que existe un predominio de las familias disfuncionales, pues
detectaron que existe una relacion entre los adultos que sufren estrés postraumatico o algun
trastorno de ansiedad correlacionado con la dependencia al alcohol y las afectaciones psicolégicas,
evidenciando una vez mas que es importante tener una buena funcionalidad familiar para poder

mitigar el consumo del alcohol en adultos mayores.
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4. Capitulo 4: Adulto Mayor

En la etapa de adultez mayor se presentan cambios en varios aspectos de la vida de un adulto
mayor, tanto fisicos como cognitivos y emocionales, estos también son consecuencia de los estilos
de vida que hayan tenido a lo largo de su existencia y las diferentes actividades o estrategias que
aprendieron a usar a lo largo de su vida le serviran para afrontar la etapa adulta y los cambios que
la vejez trae consigo, las emociones por su parte independientemente de la edad tiene diversas
caracteristicas que se nombran a continuacién, segin Vivas, Gallego, y Gonzélez (2006),

(Martinez, 2017):

Las emociones son un proceso multidimensional y complejo en el que se incorporan respuestas,
neurofisiologicas, cognitivas y motoras. del mismo modo se presentan de forma innata,
integrandose con emociones y cognicion que a su vez se encuentran implicitas en la toma de

decisiones, para llegar a la supervivencia.

La mente racional y emocional se interrelaciones constituyéndose de esta forma lo que se refiere
al pensamiento consciente y del mismo modo el conocimiento impulsivo, de modo que forma el

ser del individuo.

Sin embargo, en el adulto mayor, las emociones, aunque pueden presentar estas caracteristicas
tiene diferencias como la seleccion de las personas con las que se relaciona afectivamente, La
teoria de la selectividad socioemocional, (Pochintesta, 2010) recopila la teoria de la selectividad
socioemocional (Carstensen, Fung y Charles, 2003), sostiene que los contactos sociales de los
adultos mayores, deben su reduccion a un proceso de selectividad. Las personas mayores desean

pasar momentos intensos afectivamente y compartir su tiempo con seres significativos . (p,13)
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La experiencia que desee su infancia adquiere el ser humano, permite que en la etapa de ser un
adulto mayor, exista un mejor manejo de las emociones reflejado a través de un lenguaje emocional
mas complejo, asi como también se produce una mayor diferenciacion de las emociones |,
sustentado esto por (Labouvie-Viefy DeVoe, 1991), (Pochintesta, 2010), se proponeasi que existe
de parte del adulto mayor una integracién de la cogniciony las emociones; Erikson,(1997), sostiene
que a lo largo del ciclo vital se van atravesando una serie de conflictos que debenir disolviéndose.
El Gltimo de estos conflictos, que se atraviesa en la vejez, es la resolucion entrela integridad versus
la desesperacion , que tiene que ver con esa aceptacion de la muerte como unestado de tranquilidad,
a partir de esos logros que ha adquirido en su vida, y que le permiten generarse en si una sensacion

de plenitud para con su vida. (Pochintesta, 2010).

De la investigacion también se rescata el hecho de que se presentan mayores relacionadas con
la experiencia, sugiriendo que estas no representan algo significativo para él tanto a nivel real como
subjetivo. Dentro de las anteriores se identifican la pérdida de autonomia para lograr desenvolverse
y desarrollar sus necesidades por si mismo, ademas de procesos de jubilacion o fallecimiento de

cényuges o seres queridos y la union de estas desarrollan para los AM procesos de duelo.

Del mismo modo los factores anteriores pueden representar una situacion preocupante frente a
esta etapa de la vida, teniendo en cuenta que aunque su edad corresponda a la jubilacidn, se siguen
sintiendo que sus capacidades son aptas para la continuacion de sus labores, sin embargo, la
sociedad se rige por no tener la misma opinion teniendo en cuenta que se deben ceder los espacios
a los nuevos profesionales, por tanto, esto genera frustracion con la cual ellos se enfrentan en su

vida cotidiana sin elaborar el duelo correspondiente al mismo.
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Cabe resaltar que, el adulto mayor ve afectada su autoestima dada la inseguridad que vive a
partir de las pérdidas asociadas a sus vivencias afectivas, fisicas y sociales como son: la
independencia de los hijos, la pérdida del conyuge, la disminucidn de capacidades, la salud a veces

afectada, la jubilacion, la disminucién de ingresos, entre otras .
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Metodologia
En el presente apartado el lector debe tener una idea de lo que se pretende investigar para tener
una aproximacion de la realidad, es por ello que la metodologia que se emplea para llevar a cabo
la revision documental junto con el andlisis de los resultados de la investigacion su enfoque es de
caracter cualitativo junto con los distintos instrumentos de recoleccién de la informacion, que

arrojara el conocimiento y argumentos necesarios de la situacion y del problema.

Esta investigacion se rige por un analisis en que permite profundizar acerca de la dinamica
familiar y los riesgos que conlleva el consumo de alcohol en los adultos mayores, dirigida a

recomendar aquellas estrategias que permitan mitigar los riesgos.

Enfoque

De manera inicial, esta investigacion tiene un enfoque cualitativo ya que se realiza una
descripcion frente a un fendmeno y ciertos factores importantes que tienen gran influencia dentro
de esta tematica ; puesto que, la investigacion cualitativa se enfoca en la comprension de los
fendmenos, explorando desde la perspectiva de los participantes en un ambiente natural y en

relacion con el contexto en el que se estudia el problema de la investigacion .

En ese mismo orden de ideas, para (Diaz, 2018), el estudio cualitativo “apela a una observacion
proxima y detallada del sujeto en su propio contexto, para lograr aproximarse lo mas posible a la
significacion de los fendémenos” (p. 124), aunado a esto, otros autores como (Marshall, 2011 y
Preissle, 2008) afirman que el enfoque cualitativo es recomendable cuando el tema del estudio ha
sido poco explorado o no se ha hecho investigacidn al respecto en ningan grupo social especifico,
ya que el proceso cualitativo inicia con la idea de investigacion . (Hernandez Sampieri, 2014)

(p.391).
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Alcance

Cabe destacar que, el alcance de esta investigacion es fenomenolégico, el cual es expuesto
como un enfoque en el que lo primordial es comprender que el fenémeno es parte de un todo
significativo y no hay posibilidad de analizarlo sin el abordaje holistico en relacién con la
experiencia de la que forma parte (Fuster Guillen, 2019) en otras palabras, para realizar el estudio

de un objeto o situacion, es necesario abordar como la experiencia va ligada a este.(p,4).

Asi mismo, (Fuster Guillen, 2019), afirma que el método fenomenoldgico permite explorar en
la conciencia de un individuo, es decir, entender la esencia misma, el modo de percibir la vida a
través de experiencias, los significados que las rodean y son definidas en la vida psiquica del

individuo .

Disefio de Investigacion

Ahora bien, esta monografia implementa una técnica de revisidn documental la cual se
caracteriza por la utilizacion de fichas que facilitan el registro y clasificacion de informacion
obtenida a través de la revision de literatura que ha sido revisada y publicada con anterioridad
frente a la tematica establecida para estudio. A través de esta se retne informacion escrita referente
a un tema especifico, la cual permite suministrar las variables que se encuentran en relacion directa

0 no con la tematica.

Esto significa que, la revision documental permite identificar las investigaciones elaboradas
con anterioridad, las autorias y sus discusiones ; delinear el objeto de estudio; construir premisas
de partida; consolidar autores para elaborar una base teorica; hacer relaciones entre trabajos ;
rastrear preguntas y objetivos de investigacion ; observar las estéticas de los procedimientos

(metodologias de abordaje) ; establecer semejanzas y diferencias entre los trabajos y las ideas
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del investigador ; categorizar experiencias; distinguir los elementos méas abordados con sus

esquemas observacionales ;y precisar &mbitos no explorados (Valencia, 2012) (p. 03).

Unidades de Analisis 0 Muestra de Investigacion

La unidad de muestreo es el tipo de caso que se escoge para estudiar, normalmente es la misma
que la unidad de andlisis, pero en ocasiones es distinta. Segin (Hernandez Sampieri, 2014) la
unidad de andlisis indica quiénes van a ser medidos, es decir, los participantes o casos a quienes
en Gltima instancia vamos a aplicar el instrumento de medicion. La unidad muestral (en este tipo
de muestra) se refiere al racimo por medio del cual se logra el acceso a la unidad de analisis (p.
183). En este caso, como se realiza revision documental la unidad de andlisis se orienta hacia

libros, sus capitulos; articulos, investigaciones, etc.

Articulo

Para un gran numero de autores, un articulo cientifico es un informe escrito que describe los
resultados originales de una investigacion ya realizada; por ejemplo para ciertos autores (Baiget &
Torres Salinas, 2013) el proposito de la publicacion es divulgar, compartir y contrastar estos
resultados con la comunidad cientifica interesada e incorporarlos, si son validados, al
enriquecimiento del saber humano (p. 58); por su parte, (Lam Diaz, 2016) sefiala que R. Ferriolsy
F. Ferriols considera que los articulos originales son aquellos trabajos de investigacion que
verifican hipétesis, comparan alternativas o llegan a resultados que aumentan el conocimiento

cientifico .

En cuanto al Programa de Apoyo a la Comunicacién Académica [PRAC] (s.f.) de la Pontificia
Universidad Catolica de Chile [UC], existen dos tipos de articulos académicos, tedricos o de

investigacion. Un articulo tedrico suele contener: abstract, introduccion, desarrollo y conclusiones;
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por su parte un articulo de investigacion en comparacion al anterior excluye el desarrollo y

adiciona marco tedrico, metodologia, resultados, y/o discusion.

Capitulo.

Es la forma en que viene dividido un escrito, generalmente estos suelen tratar de un tema
principal o un asunto concreto, este tipo de textos reinen conocimiento ya sea de un solo autor o
de varios autores distintos y que se publican por medio de editoriales, muchas veces vinculadas a
universidades o centros de investigacion. Los libros académicos se caracterizan por estar escritos
por especialistas, es decir, personas que poseen un alto nivel de conocimiento sobre el tema del

que escriben (PRAC, s.f, p.01).

Asi mismo, el PRAC (s.f.) también afirma que los capitulos de libros académicos tienen una
clasificacion entre ser dependientes e independientes, siendo los primeros aquellos que en su
estructura se hace mencion a los capitulos anteriores en la introduccién y a lo que viene luego en
la conclusion , dicho de otro modo, este tipo de escritos dependen y funcionan a partir del asunto
principal del libro; en cambio, los segundos forman parte integral de una explicacion por partes,
lo que hace referencia a que cuando el capitulo es independiente, su estructura sigue el modelo
tradicional: introduccién, desarrollo y conclusion , y tratan aspectos y tematicas concretas en cada

uno.

Proyecto Investigativo/Trabajos de grado

Un proyecto investigativo o trabajo de grado, es una opinion o teoria expresada por medio de
un escrito de caracter cientifico que habitualmente es utilizado para obtener un titulo al término de
un estudio universitario. La Universidad Auténoma de Occidente [UAQ] (s.f.), encuentra que el

trabajo de grado es un ejercicio de profundizacion que mediante la integracion y aplicacién tedrica
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0 teorico-practica de conocimientos y habilidades o a través de la generacion de nuevo
conocimiento, busca fortalecer las distintas competencias adquiridas durante su proceso de
formacion y, asi mismo, contribuir al analisis y solucidn creativa de una problematica relacionada

con el objeto de estudio o campo de accién de su profesion .

Asi mismo, la Universidad de Pamplona [UP] (s.f.), establece que el Trabajo de Grado segln
la ley 30 debe tener un componente investigativo, que consiste en la formulacion, planeacion y en
algunos casos, ejecucion de un trabajo o proyecto en el que el estudiante ponga en préctica los

conocimientos adquiridos en el transcurso del programa académico .

Técnicas

Ficha de Resefa Bibliogréafica

El (Centro de Escritura, 2018) sefiala que en el estudio de Alazraki en el 2007 este expone que
una ficha bibliografica corresponde a un documento breve que contiene la informacion clave de
un texto utilizado en una investigacion y puede referirse a un articulo, libro o capitulos de este .
Asi mismo, el Centro de Escritura de la Universidad de los Andes expone que las fichas
bibliograficas registran la informacién necesaria para identificar y recuperar un texto , incluyendo
la informacion principal sobre la ubicacion y publicacion del texto, especificando datos clave como

el titulo, autor y afio de publicacion, entre otros datos.
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Tabla 1

Ficha de Resefia bibliogréfica

FICHA BIBLIOGRAFICA

Cddigo Tema Unidad de Analisis

Titulo

Autor

Afo Ciudad

Editorial

Ubicacion

Nota: Modelo de ficha para el registro y clasificacion de la informacion obtenida (Tomada de

Ibafiez, 2020).

Ficha de Resumen
Este tipo de fichas contiene en forma abreviada, los aspectos mas importantes de un tema
estudiado, o el resumen de una lectura. Segun (Castro, 2016), en una ficha de resumen se colocaun
extracto esencial del texto, sus conceptos mas importantes. Puede utilizar las mismas palabrasdel
autor, palabras propias (vocabulario del investigador) o una combinacidn, sin alterar el contenido
de las ideas del autor. Siempre es méas pequefia y concisa (p. 05). Resulta ser de gran utilidad, ya
que ademas de su fin primordial de facilitar el aprendizaje tedrico, favorece la relaciony

jerarquizacién de conceptos de manera mas activa .
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Tabla 2

Ficha de Resumen

FICHA DE RESUMEN

Cddigo Tema Unidad de Analisis

Enfoque (De corte cualitativo)

Titulo

Autor

Ao Ciudad

Editorial

Ubicacion

Resumen:

Palabras Clave:

Nota: Modelo de ficha para el registro y clasificacion de la informacion obtenida (Tomada de

Ibafiez, 2020).

Categorias

Las categorias de analisis estan direccionadas desde la dinamica familiar y el consumo de
alcohol que presenta la poblacion adulta mayor, por medio de una revision documental siendo

necesaria la revision tedrica.

Dinamica familiar
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Segun lo manifiesta (Pérez, 2020), este hace referencia al ambiente que se crea entre los
integrantes del grupo, el grado de cohesidn, los roles asumidos por cada integrante, la autoridad,
el afecto y la comunicacion no obstante, a armonia 0 no que puedan vivenciar los miembros de
este grupo depende en gran medida de que los miembros cumplan las reglas y las normas evitando
la formacién de un ambiente con poca afectividad que da paso a la hostilidad aparecera generando
niveles de estrés e inconformidad en los miembros del grupo, lo que generara altos grados de

distanciamiento y apatia en la familia.

Ademas, (Placeres Hernadndez & Rosales, 2011) exponen que la importancia del clima familiar
en la poblacion adulta mayor se basa en Ser la instancia donde se encuentran quienes le pueden
brindar la ayuda que pudiera necesitar y ser fuente de apoyo afectivo tan necesario para asumir las
pérdidas que conlleva el envejecer . Puesto que esta etapa puede estar condicionada a ser la de
mayor abandono por parte de sus familiares y estar demarcada por la soledad y el abandono,

acompafiado de las pérdidas cercanas propias del ciclo vital.

Alcoholismo
Elconsumo de alcohol puede describirse en téerminos de gramos de alcohol consumidos o por
bebidas estandar consumidas. De acuerdo a la Organizacion Mundial de la Salud (OMS, 2001) se
ha establecido que una bebida estandar corresponde a aquella que contiene alrededor de 10 gr de
alcohol, semejante a lo contenido en una lata de cerveza de 330 ml al 5% aproximadamente, una
copa de vino de 140 ml al 12% o un vaso de destilados de 40 ml al 40% . (Ahumada Cortez, Gamez

Medina, & Valdez Montero, 2017)

Por ello, la Organizacion Panamericana de Salud [OPS] (2008) expone que el consumo de

dicha bebida incrementa el riesgo de provocar una amplia variedad de problemas sociales de una
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manera dosis dependiente, sin que existan evidencias de un efecto umbral. Para el bebedor, cuanto
mayor sea la cantidad de alcohol consumido, mayor es el riesgo. Los dafos causados por el
consumo de alcohol a terceras personas abarcan desde molestias sociales menores, como
permanecer despierto durante la noche, hasta consecuencias mas severas, como deterioro de las

relaciones matrimoniales, abuso de menores, violencia, delitos e incluso homicidios .

Ahora, en cuanto al alcoholismo, nuevamente se trae a la mesa la definicion otorgada por la
Organizacion mundial de la Salud, la cual plantea que el alcoholismo es un trastorno conductual
cronico manifestado por ingestas repetidas de alcohol, excesivas, respecto a las normas dietéticas
y sociales de la comunidad y acaban interfiriendo la salud o las funciones econdmicas y sociales

del individuo que se caracteriza como bebedor (Bolet Astoviza & Socarras Suérez, 2003).

Procedimiento

Fase Preparatoria

De acuerdo con (Monje, 2011), el estudio llevado a cabo por los autores Rodriguez y Garcia,
expone que la fase preparatoria esta constituida por dos etapas: reflexiva y disefio. En la primera,
el investigador debe tomar como base sus conocimientos, experiencias e incluso ideologias para
entablar el marco tedrico-conceptual que seré el punto de partida del proyecto investigativo, ahora
bien, en la segunda etapa se planifica las actividades que seran ejecutadas en las siguientes fases,
como producto final de esta etapa puede que el investigador concrete un proyecto de investigacion.
En esta fase el investigador también va a disefiar su instrumento para recopilar informacion, asi

como elegir qué metodologia utilizara para llevar a cabo su investigacion .

Fase Descriptiva
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De acuerdo con (Hoyos, 2010), esta fase comprende el trabajo de campo que se realiza con el
fin de dar cuenta de los diferentes tipos de estudios que se han efectuado sobre el tema y subtemas,
cudles sus referentes disciplinares y tedricos con qué tipo de sujetos se han realizado, bajo cuéles
limitaciones espaciales, temporales y contextuales se han llevado a cabo, qué autores las han
asumido qué perspectivas metodoldgicas se han utilizado (p. 40). Esta fase se dedica a recolectar,
ordenar, analizar y representar un conjunto de datos, con el fin de describir apropiadamente las

caracteristicas de este .

Fase de Categorizacion

Para ciertos autores como (Marin et al. 2016), esta fase consiste en nombrar y definir cada
unidad analitica; dentro de cada categoria se pueden definir subcategorias que pueden surgir en el
transcurso de la investigacion; una vez definidas las categorias de analisis, se recomienda asignar
cddigos que faciliten el manejo de la informacion, dichos codigos pueden ser numericos, por letras
u otros simbolos; una vez obtenidas las categorias, se procede arevisar la informacion y agruparla

por categorias, realizando fichas, segun la fuente de la que se obtuvieron .

Fase Expositiva

Segun (Flores et al. 2000), en la fase expositiva se perfeccionan los resultados de manera
l6gica y ordenada con el fin de realizar la presentacion y exposicion de la investigacion llevada a
cabo, en otras palabras, se exponen los resultados del proceso investigativo, para servir como

material a nuevas investigaciones .
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Como resultado de la investigacion se toman aquellas investigaciones recientes que convergen

en los temas centrales y por ello se toman 19 investigaciones, articulos cientificos para poder

realizar de manera somera la Revision Documental: Influencia del Consumo de Alcohol en la

Dinamica Familiar del Adulto Mayor, derivando asi las secciones de revision en la salud mental,

adulto mayor, alcoholismo y dindmica familiar.
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Fuente: Elaboracion propia

Analisis y discusion de resultados

En este apartado, se describen e interpretan aquellos articulos, textos cientificos e
investigaciones en los que se recolectd informacion acerca de los puntos centrales de la presente

investigacion, de tal manera que se emplea una breve descripcion de cada una de ellas y sus
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resultados relacionados a la misma. Es por ello que se da lugar a esta informacion clasificando asi
la Salud mental, como Factores psicosociales de los adultos mayores , Adulto mayor, como
Predisposiciones en la vejez , Alcoholismo, a modo de Ingesta, efectos del alcohol en los adultos

mayores y Dinamica familiar, como Ambientes facilitadores primarios

Los anteriores segmentos se realizan para permitir al lector una mayor comprension,

analisis e interpretacion de la informacion recolectada.
Factores psicosociales de los adultos mayores

Siguiendo el orden de ideas, segun (Costa, 2019) en su articulo hace una revision histérica
de la higiene de la salud mental y los efectos que se han podido arraigar a lo largo de la
construccion de estado mental de los individuos, ademas hace un barrido de los conceptos que se
relacionan con la salud mental tales como biomédica, conductual, cognitiva y socioecondmica,
aplica un instrumento de encuesta a mas de cinco mil adolescentes, en el que emplean temas con
respecto a la importancia de la autoestima en la adolescencia, la satisfaccion vital que tienen al
momento de hacer el test, este instrumento les permite relacionar aquellos comportamientos y
aquellas situaciones de problemas mentales los cuales se pueden prevenir y orientan a poder tener

en cuenta esas alertas tempranas para evitar problemas irreversibles.

Por otro lado, las teorias relacionadas en la investigacion de (Sanchez Cabezas, Huilcapi
Masacon, & Jordan Cordonez, 2020), demuestran que asi mismo como se envejece se tiende a
perder el desarrollo cognitivo del individuo, llevando a la pérdida de la memoria, esta investigacion
propicia que esta problematica se va a presentar en cada persona por su edad de vejez, aunque asi
mismo en el articulo indican y resuelven que esta se puede prevenir mediante actividades fisicas,

ludicas y de interaccidn social.
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Asi mismo, segun (Farfan-Gémez, 2021), los cambios demogréaficos llaman la atencién o
encienden alerta frente al generar una demanda en gastos sanitarios para los adultos mayores
debido que a que utilizan mas los servicios de salud ambulatoria y de urgencia, a diferencia que
en otras etapas de su desarrollo. psico educar a las personas frente al autocuidado y la importancia
de los servicios de salud como apoyo al bienestar de la persona, infiere en disminuir riesgos en
diferentes etapas de su vida, lo que pueda generar un bienestar para su calidad de vida. Teniendo
en cuenta que esta Ultima valora factores fisicos y psicoldgicos que proporcionan en la concepcién
que el adulto mayor hace sobre si mismo a partir de su contexto sociocultural y sistema de

creencias.

En relacion con el tema de decaimiento de las funciones propias del ser humano por la
Optica biologica del envejecimiento, segun (Torres Palma & Flores Galaz, 2017), ademas explica
que el factor econdmico incide en el envejecimiento y la longevidad de la poblacion adulta,
explicando asi paises de tercer mundo como México su indice poblacional de adultos mayores de
60 afios es mucho menor en diferencia de los paises europeos de primer mundo, indicando que el
factor economico les permite acceder a tratamientos médicos que les permite prevenir y mejorar
su estado; esta investigacion permitid identificar que los adultos adquieren una capacidad
adaptativa en la que se involucran familiarmente para poder tener un bienestar subjetivo que les
permite tener estabilidad emocional, ademas la poblacion de Yucatdn Meéxico, tiene diversos

contextos culturales que le permite contribuir significativamente a su bienestar.

Predisposiciones en la vejez

Como punto de partida, ya una vez hablado del bienestar cognitivo y de la salud mental del
adulto mayor, en este acapite hablaremos de aquellos acontecimientos en la edad de adulto mayor,

por ello en primer medida se tomar la investigacion de (Archila & Botello, 2020), en la que explica
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la ideacion suicida y su prevalencia en los adultos mayores, relacionando que la ideacion suicida
es el resultado de pensamientos relacionados al deseo de morir e indicadores clinicos de depresion,
ansiedad con mayor hincapié en el género femenino, que de acuerdo a estos resultados insta a
desarrollar estrategias para la deteccion oportuna al igual que disefiar e implementar programas de
prevencion e intervencion para personas que se encuentre padeciendo alguno de los sintomas antes

mencionados.

Sin embargo, en el articulo acerca del Bienestar subjetivo entre adultos mayores
institucionalizados , este estudio se realiz6 a adultos mayores que se encuentran en 5 acilos de la
ciudad de Cucuta, al hacer el estudio los resultados arrojan que esta poblacion esta resignada a
pasar sus dias de vejez en las instituciones no por eleccion, dentro de los analisis de las respuestas
arrojan apatia y comportamientos testarudos por su inconformismo; El estado de bienestar en los
adultos mayores se afecta segun las condiciones fisicas y emocionales vividas en la cotidianidad.

(Hernéndez, Prada & Hernandez, 2018)

Por otro lado, (Holguin, 2020), en su articulo hace el estudio a adultos mayores e indica
que existe un deterioro en el desarrollo cognitivo a los individuos que no practica una actividad
fisica, a si mismo, resalta aquellos factores de riesgo que se pueden presentan debido a el estado
de salud en que se encuentre el adulto mayor, puesto que, a diferencia de los que si realizan alguna

actividad fisica genera una mejoria en su Desarrollo cognitivo.

Caso parecido ocurre en la investigacion de (Marlés et al. 2018), en la que explican que el
sindrome de fragilidad en los adultos mayores se deriva por la disminucién de la calidad de vida
abonado a esto, en algunos casos los resultados se obtuvieron por la caracterizacion
sociodemografica, ademas de esto otro factor incidente para este sindrome es la baja actividad

fisica en los adultos mayores y el sobrepeso, algunos presentados déficit cognitivo y estado
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depresivo enrazén a la falta de apoyo emocional en la familia o por aquellos adultos mayores que

viven solos.

En otro sentido, un aspecto importante dentro de la sociedad que marca cambios a nivel
personal es el pensamiento religioso y las convicciones que cada individuo armoniza en cémo ve
la creacion del mundo y del hombre, es por ello que el estudio realizado por (Reyes-Ortiz et al.
2019), en que asocia una mejora en los factores de riesgo cardiovascular o relacionado con
enfermedades crénicas, asi como la promocion de una dieta mas saludable evitando
comportamientos riesgosos para la salud como fumar y el consumo de alcohol en relacién a ello,
en los beneficios de la religiosidad también se observa con respecto a la proteccion contra el cancer

de colon, la reduccion de las limitaciones funcionales entre otras .

Al mismo tiempo en la investigacion de (Salazar Moreno, Alonso Castillo, Gherardi
Donato, & Armendariz Garcia, 2019), exponen la religiosidad frente al consumo de alcohol y
ademas toman un aspecto importante llamado la espiritualidad, aclaran que es un factor influyente
de consumo segun la religion que practique la persona, pero que el consumo de las personas que
son religiosas y espirituales disminuye no llega a entenderse como un consumo abusivo, si no de

uso ocasional o esporadico.

Ingesta, efectos del alcohol en los adultos mayores

Para comenzar, segun (Gil et al, 2021) en el articulo Ser hombre, depender
econdémicamente de si mismo y tener menor edad, factores que influyen en el consumo de alcohol
y cigarrillo en el adulto mayor de Colombia describe la alteracion del sistema nervioso central al

ingerir sustancias generando adiccion y un factor de riesgo para diferentes comorbilidades, este
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estudio permitid evidenciar variables sociodemograficas, econdmicas y comportamentales en
adultos mayores usando el método cuantitativo observacional, realizaron encuesta y entrevistas a
23.694 personas en zonas urbanas y rurales de Colombia, algunos de los resultados y discusiones
descritos en la investigacién arrojo que fue mas significativo el indice de consumo en los hombres,
otra de las discusiones planteadas derivo que los bajos ingresos econémicos pueden ser detonantes

para el aumento del consumo de estas sustancias.

Algo similar ocurre con (Ahumada Cortez, Gdmez Medina, & Valdez Montero, 2017), en
su articulo EI consumo de alcohol como problema de salud publica , principalmente expone la
terminologia el constituyente quimico del alcohol, indica las clasificaciones de las bebidas de
acuerdo a su proceso de preparacion al que es sometida, otro elemento que resalta son aquellos
factores de riesgo revelando la etapa de la adolescencia es critica frente a los diferentes factores
de riesgo que puede llevar a tener el consumo de alcohol despertando un interés por experimentar

el consumo de drogas en exceso y de manera dependiente.

También, el articulo explica que las perspectivas de factores de riesgo son abundantes las
clasifica como: factores biologicos, personales, familiares, psicologicos, escolares y
ambientales/sociales, ademas de que el alcohol afecta todo el organismo, causa de 60 tipos de
enfermedades tanto agudas como crénicas agrupandolas en tres categorias 1. Condiciones de salud
integramente atribuibles al consumo de alcohol, 2. Condiciones cronicas que tienen el alcohol
como factor contribuyente y 3. Condiciones agudas en las cuales el alcohol es factor contribuyente,
explica las 4 etapas de evolucion del consumo de alcohol, concluyendo que estas etapas permiten
conocer las implicaciones que tienen el individuo y el consumo de alcohol, al poder identificar y
actuar de manera efectiva de acuerdo a la etapa en la que se encuentre, atribuyendo al enfermero

como agente clave del cuidado de la salud de los individuos
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Este es el caso de, (Alvarez Aguirre, Casique Casique, Lopez Nolasco, & Tolentino
Ferrel, 2021), manifestando en su investigacion, que cuando el profesional de enfermeria explica
a la persona sobre los riesgos que conlleva su conducta actual a nivel personal y familiar se puede
influir sobre la modificacion de la conducta en la persona, estudio que se llevo a cabo en un grupo
de personas de edades entre 60 y 71 afios, dentro de los resultados se logro que es posible reducir
el consumo del alcohol ya que al realizar este estudio el adulto mayor consigue al pensar que le

beneficiard en su persona y contexto familiar .

En cambio, dentro de la investigacion realizada por, (Pavon Ledn , Gogeascoechea Trejo,
Blazquez Morales, & Sanchez Solis, 2018), utilizaron la encuesta como método llamada Gasto de
bolsillo en salud, estilo de vida y factores socioeconémicos en adultos mayores , realizada a 1211
adultos de mas de 60 afos, aquello les permitié concluir que en razén al estatus economico se
deriva también el consumo de alcohol como de tabaco, ademas de tener mayor probabilidad de

padecer alguna enfermedad cardiovascular por el indiscriminado consumo de alcohol.

Al igual que, (Piedra Herrera , Acosta Piedra, & Suarez Diaz, 2019), en su investigacion,
acerca de las Caracteristicas clinicas del alcoholismo en hombres de la tercera edad , en donde
realizaron el estudio a adultos mayores de 60 afios, realizando encuesta y junto con la informacion
de sus historias clinicas pudieron identificar que el alcoholismo crece en los ancianos ademas de
la relacion de este por la estimulacion adversaria en el padecimiento de enfermedades cronicas,
evidenciando que esta poblacion no tiende hacer longeva sino que por el contrario fallecen

principalmente de cardiopatias, EVE y cirrosis hepatica.

Ambientes facilitadores primarios



64

En este apartado se correlaciona el factor de la dinamica familiar, como aquel ambiente
primario que propicia una formacion socio afectiva en el bienestar del adulto mayor que consume
alcohol, sumado a ello el trabajo de investigacion de (Plasencia Arias, 2021), se baso establecer
un plan de intervencion familiar para facilitar el proceso de recuperacion a usuarios del Centro
Especializado en Tratamientos a personas consumo Problematico de alcohol y Otras Drogas del
género masculino de edades entre los 18 y 65 afios, este estudio depuro una encuesta en la que se
pudo constatar aquellos aspectos familiares que consistian en su estatus civil, su composicion
familiar y la integracion de cada uno en los diferentes roles que se presentan en la familia, algunos
de los resultados importantes era la de poder comunicar los problemas por los que atraviesa cada
uno de los usuarios y a su vez la forma de afrontarlo o solucionarlo y con ello evidenciar la
importancia de la comunicacion familiar y el poder expresar los sentimientos para su desarrollo
personal y la toma de decisiones como punto crucial para en la percepcion de la dinamica familiar,
los usuarios estuvieron internados por un periodo de 120 dias para cumplir con su tratamiento y
promover la recuperacion. En la investigacion se concluyo que el consumo del alcohol afecta las
relaciones familiares e influye en la comunicacion, dejando como resultado una propuesta para
aplicar a los usuarios con problemas por consumir alcohol en la que se debe retroalimentar

consecuentemente y vincular a la familia como parte del proceso de recuperacion.

A proposito de la importancia de la dindmica familiar, el estudio realizado por (Mejia
Trujillo, 2017), indicé que la familiar es la unidad primordial de socializacion que un nifio
desarrolla habilidades que le ayudan a enfrentar el mundo en su edad adulta, esta investigacion
cualitativa tomo investigaciones de las 5 regiones Colombianas, pues en razén a la diversidad
cultural el consumo de alcohol es distinto y asi mismo la funcionalidad familiar, resultando que

los primeros tragos del individuo se dan en el entorno familiar sin importar el conocimiento de los
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riesgos y consecuencias, ademas, existe una ausencia de normas claras frente al consumo de
alcohol aduciendo los adolescentes como una aceptacion haciendo este acto una normalizacion de
consumo de alcohol en el ambiente familiar, de alli que el rol de cada familia de acuerdo a su
tradicion desempefia un papel de promocién del consumo por tanto es necesario formarlas y
enfocar sus dindmicas de consumo, dejando en claro la responsabilidad y consecuencia generando

extrafieza y menos normalizacion en el uso y consumo del alcohol.

Por esta razon, los roles dentro del ambiente familiar a medida del paso de los afios se van
reconfigurando y es por ello que segun (Castellanos, 2020), en su investigacion, realizé entrevistas
a siete personas entre los 60 y 85 afos, residentes en la ciudad de Bogota, de acuerdo a los
resultados indicaron que las relaciones familiares de los adultos mayores se limitan Unicamente a
las personas con las habitan, los adultos mayores tienden a reducir sus actividades sociales al
permanecer en casa, un poco diferente aquellos adultos que tiene una actividad programada en
relacion alguna labor o trabajo realizada de manera consecutiva; esta investigacion analiza los
diferentes roles que se presentan cuando se llega a la edad mayor y aquellos factores tipo sociales
en los que intervienen aspectos econdmicos, de trabajo y de estudio, ademas de la importancia del
estado de salud de esta poblacion, con los resultados se evidencio que es gratificante sin importar
la edad de los hijos del adulto mayor poder ayudar y contribuir con algun tipo de aporte para el
bienestar en general de la familia, abonado a ello es indispensable tener en cuenta la retribucion
que los hijos hacen hacia los padres por la edad en la que estan y los problemas de salud, el adulto
mayor pasa por diversas implicaciones haciendo reconfiguraciones familiares a nivel interno como
externo, de alli lo importante de la constitucién familiar para vivir la Ultima etapa de la vida de
manera feliz, sostenible y plena, la investigacion advierte que es importante crear ambientes

sociales diferentes para mejorar el estado de animo en su vejez.
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Por otro lado, se resalta las dinamicas familiares en adultos mayores con enfermedades
cronicas y para ello (Zufiiga-Arreaga & Quito-Sarmiento, 2018) realizan el analisis comparativo
de la dindmica familiar y su influencia en el adulto mayor enfermo, resultado que es indispensable
la funcionalidad familiar en la intervencion del proceso de salud, de igual manera considera que la
funcionalidad familiar es un soporte y sirve de colaboracion en la proteccién frente a necesidades
que se presentan en el envejecimiento, por otro lado la investigacion resalta aquellas enfermedades
que prevalecen en el adulto mayor como los trastornos mentales, el cancer cardiopatias y las
enfermedades respiratorias cronicas, asi mismo que el aumento de la edad de los ancianos
incrementa su riesgo de padecer estas enfermedades cronicas, es por ello que dentro del analisis
considera importante que la vejez se construye desde la juventud, en el sentido que su calidad de
vida se compone por factores que a lo largo de su existencia influyen en su vejez, en resumidas
cuentas la orientacion psicoldgica permite mejorar la dinamica familiar aplicando estrategias de

intercomunicacion que fomente la proteccion y ayuda en el ndcleo familiar.

Conclusiones

Finalmente, después de haber analizado cada uno de los articulos antes planteados se puede
concluir principalmente que la dinamica familiar es un mediador radical frente a las diferentes
situaciones por las que atraviesa el individuo, en razén a que la dinamica familiar permite
establecer relaciones afectivas, roles, autoridad, limites, reglas, normas, uso del tiempo libre y

comunicacion, a su vez esto connota relevancia en el consumo de alcohol y demas drogas. Asi
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mismo, se identificd que una adecuada dinamica entre los miembros de una familia permite que
sus capacidades se fortalezcan y de igual manera la salud mental permanezca en estado 6ptimo,

entendiendo que las implicaciones de la SM afectan directamente en las decisiones del individuo.

En cuanto a los factores de riesgo que surgen de las dindmicas familiares de los adultos
mayores que consumen alcohol se encontrd una prevalencia en la falta de comunicacién asertiva
entre los miembros de la misma, lo que aumenta la predisposicion de qué los AM se expongan a
este tipo de consumo. Del mismo modo, se evidencia que estos pueden iniciar desde la etapa de
edad joven, en la cual pueden presentarse diversidad de factores asociados al consumo, por lo cual
muchos de los documentos que se encuentran van guiados a la misma y no a la edad adulta mayor,

con el fin de identificarlos para generar pautas de prevencion.

Identificar factores de riesgo que surgen de las dinamicas familiares de los adultos mayores
que consumen alcohol para aumentar la calidad de vida de los mismos por medio de estrategias

que permitan la mitigacion de estas conductas.

Por otra parte, dentro de las investigaciones analizadas demostraron que la falta de
comunicacion en las dindmicas familiares afecta la funcionalidad familiar lo cual genera cuadros
de depresion y ansiedad en los adultos mayores a diferencia de las familias con buena
comunicacion en los que existen espacios de confianza, roles establecidos que permiten armonizar
el ambiente familiar y donde el adulto mayor emocionalmente se encuentre pleno. En este sentido,
las consecuencias que se derivan de la falta de comunicacion y de una buena funcionalidad en la
dinamica familiar hacen que el adulto mayor presente estados de depresién y ansiedad se
correlacionen con la ingesta de consumo de alcohol y otras drogas generando dependencia, de
igual manera el grado de complejidad de las multiples enfermedades que pueda tener un adulto

mayor presenta un grado de riesgo mas alto por el consumo de alcohol.
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Por otro lado, la influencia de tener una buena salud mental en la vejez permite que no haya
un desgaste en el desarrollo cognitivo severo qué interfiera con otras enfermedades como la
pérdida de memoria o alzhéimer. Ademas, se evidencié como afecta el consumo al envejecimiento
prematuro en los AM, lo cual impide el correcto tratamiento de otros padecimientos o
enfermedades crdnicas, debido a que el deterioro normal se adelanta a la edad por lo que sus
capacidades motoras y de razonamiento se reflejan disminuidas, lo cual afecta directamente en la

calidad de vida del individuo.

Es importante que las familias mantengan dinamicas familiares saludables desde la edad
temprana, lo que permite que en el futuro las posibilidades de que sus miembros encuentren en el
consumo de alcohol u otra sustancia, un espacio protector que puede desencadenar una serie de
consecuencias a corto, mediano Yy largo plazo, deteriorando progresivamente el bienestar fisico y

mental.

Se encuentra ademas que se presenta la necesidad de que las familias prestan apoyo AM
de manera constante, con el fin de prevenir el aislamiento de estos como suele suceder
generalmente, de modo que sus interacciones interpersonales permanezcan fortalecidas de
modo que su estilo de vida cuente con un ritmo constante impidiendo cambios drasticos que

desencadenan posibles episodios de ansiedad, depresion u otros.
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Recomendaciones

El adulto mayor en su estado de vejez debe practicar algun tipo de actividad fisica,
actividades ludicas y de interaccion social, esto le permite prevenir o disminuir el riesgo

de las enfermedades que se presentan en la vejez.

Las actividades ludicas que deben practicar los adultos mayores deben poner en préactica
la memoria, la socializacion y las emociones grupales, en razdn a que estas les permiten

estar en un ambiente confiable y con un sentimiento de bienestar social.
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Las actividades sociales aparte de componerse por amigos debe ser acompafiado por
vinculos familiares, es decir, es importante en la realizacion de dichas actividades contar
con un miembro de la familiar que le permita afianzar la relacién familiar, los adultos
mayores al realizar dichas actividades en familiar crean capacidades adaptativas resultando
una estabilidad emocional que lo conlleva a la toma de decisiones propias y correctas

cuando se enfrenta al consumo del alcohol.

Colombia es un pais multicultural y alli convergen las diferentes relaciones sociales que
le sirven al adulto mayor a realizar actividades distractoras y de confianza con el grupo
familiar al que pertenezca regionalmente, practicar las diferentes culturas desde un lado

positivo y ladico le permite crear una calidad de vida estable.

Las enfermedades de salud mental son muy recurrentes en los adultos mayores, ya sea por
su mismo deterioro o por sus diferentes factores sociales 0 econOmicos que generen
inestabilidad mental, existen muchos programas de prevencion e intervencion a los que se

deben hacer y tener en cuenta como participantes a los adultos mayores.

Las ideaciones suicidas y los estados de depresion frecuentemente lo presentan el género
femenino, esto hace que este grupo poblacional de los adultos mayores se deba tener
empatia y realizar actividades de sensibilizacion grupal motivaria a prevenir y proteger a

la poblacién femenina de los pensamientos suicidas y deseos de morir.

Es recomendable que los adultos mayores convivan en un ambiente familiar y natural, es
decir, el adulto mayor que vive en un asilo se resigna a terminar sus dias alli y esto es un

indicador de depresion, por eso es importante tener muy en cuenta el lugar donde los
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adultos mayores pasan sus dias de vejez para que tengan comportamientos de acuerdo a el

estado emocional en el que se encuentre para mejorar su calidad de vida.

La préactica de ejercicio o actividades fisicas permiten a los adultos mayores evitar el
deterioro del desarrollo cognitivo, en razon a que este permite que los factores de riesgo
por su estado de salud generan mejoria y prevenga enfermedades y decaimiento a nivel

personal.

Es recomendable, el apoyo de la familia en los adultos mayores que viven solos ya que la
ayuda emocional evita el deficit cognitivo y los estados de depresion, asi mismo se refleja

en cambio al respecto del consumo de alcohol.

Se debe respetar e incentivar de forma sana la practica de una creencia o de una religion,
para que el adulto mayor retome un habito tanto espiritual sirviendo esto como una
herramienta o instrumento para la prevencion de ser el caso del consumo de alcohol o la

disminucion del mismo.

En ese sentido, es importante recalcar que las practicas de consumo de alcohol frente a las
personas que practican algun tipo de religion son casos controlados, es decir, las religiones
permiten el consumo de alcohol en algunos ambientes controlados y su consumo se vuelve

de uso esporadico sin sobrepasar al abuso.

Por otro lado, es importante sensibilizar al adulto mayor de los diferentes factores de riesgo
que conlleva el abuso excesivo del consumo de alcohol, recalcando que no solo afecta su
integridad fisica sino trasciende a esperas interpersonales que afectan en el funcionamiento

de la dindmica familiar.
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A su vez, recalcar aquellas enfermedades cronicas que se pueden disminuir o prevenir al
poder erradicar en el adulto mayor el consumo abusivo de alcohol, ejemplarizando que la
que mas se relaciona con el consumo de alcohol son las enfermedades cardiovasculares y

de alli desprenden otras enfermedades que deterioran el sistema nervioso central.

Ahora bien, se debe destacar la importancia de los profesionales de la salud que hacen
parte importante para la prevencion y reduccién del consumo del alcohol esto es, los

profesionales de enfermeria en tanto a la salud fisica.

Los enfermeros en su trabajo profesional explican a los adultos mayores los riesgos que
conlleva su conducta actual a nivel personal y familiar, son especialistas que saben coémo
diagnosticar y proveer un tratamiento para poder mejorar la salud de un adulto mayor con

problemas de consumo de alcohol.

Se recomienda dentro de la dindmica familiar, poder brindar apoyo de manera integra es
decir el apoyo econdmico sirve para que el adulto mayor acceda a espacios o tratamientos

que ayuden con su bienestar y su calidad de vida en sus dias de vejez.

Fomentar la importancia de la comunicacion familiar y el poder expresar los sentimientos
para su desarrollo personal en los adultos mayores y la toma de decisiones como punto
crucial para la percepcion de la dinamica familiar, esto hace en pequefios pasos la
disminucién del consumo de alcohol de igual manera la disminucion de los factores de

riesgo.

Vincular a la familia como parte del proceso de recuperacion y en los espacios donde

brinde confianza y apoyo a los adultos mayores.
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Ademas de sensibilizar al adulto mayor, los demés integrantes del grupo familiar deben
ser orientados en sus comportamientos debido a que la aceptacion de conductas de
consumo de alcohol se presenta principalmente en la familia y no se ponen limites, se
deben reformar y enfocar en sus practicas de consumo, recalcando las responsabilidades y
las consecuencias o los factores de riesgo, generando extrafieza y menos normalizacion en

el uso y consumo del alcohol.

Los adultos mayores tienden a tener depresion por sentirse solos y es por ello que se recalca
el retraimiento que enfrentan al no querer realizar conductas sociales y adquieren las
conductas del consumismo de bebidas, por ello es muy importante mantener las relaciones
socioafectivas enmarcadas a lo largo de la vida con los abuelos y padres, para crear el
habito de afianzar los sentimientos y emociones de apoyo que ayudan a tener una mejor

salud mental.
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Anexo B. Infografia se evidencian las estrategias a llevar a cabo para la mitigaciéonde la

problematica en cuanto al consumo de alcohol en adultos mayores

ESTRATEGIAS PARA
MITIGAR LA
PROBLEMATICA DEL
CONSUMO EN ADULTOS

Incluir al adulto mayor en diversas actividades que se
realicen en familia para que asi el sujeto observe que
tiene una red de apoyo la cual es una pieza
importante durante su vejez, de esta se podra evitar
que el adulto se incline hacia el consumo excesivo
del alcohol.

Fomentar actividades relacionadas al estilo de vida

saludable cémo practicar alguna actividad fisica,

actividades artisticas y culturas con las cuales el

adulto mayor se sienta interesado, agradable y
divertido

Realizar campanas de sensibilizaciéon con los
adultos mayores en cuanto a los danos que
puede llegar a causar el consumo excesivo de
alcohol; dichas campanas se pueden llevar a ®  Evitar el
consumo de

cabo por medio de actividades alcohol y tabaco
psicopedagogicas.

iNO DEJES QUE
TU VIDA SE

REFLEJE EN EL
ALCOHOL!

Brindar atencion psicolégica y asi
mismo apoyo de todos los
profesionales de la salud a los adultos

mayores ya que es en esta etapa donde
se evidencia alto grado de deterioro N :
cognitivo y debido a esto no miden las a i 5

consecuencias del abuso excesivo del
alcohol
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