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Resumen

El estudio, nombrado “Nivel actitudinal de la autoestima en adultos mayores participantes
de la Asociacion Centro Diurno de Atencion para ancianos San Vicente de Patl de la comunidad
de Tibas”, tuvo como objetivo analizar el nivel actitudinal de la autoestima de las personas adultas
mayores que participaron como sujetos de estudio. Se busc6 identificar las caracteristicas de la
autoestima, principalmente la autoimagen, la autovaloracién y la autoconfianza, y se determinaron
las manifestaciones positivas y negativas y se exploraron los factores personales y sociales que
influyen en la comunidad de Tibas.

La investigacion se desarrolld con el tipo de estudio descriptivo, sustentada con un
paradigma naturalista, bajo un proceso metodologico desde el enfoque cualitativo y un abordaje
con un disefo fenomenologico. La muestra que participd en el estudio fueron siete personas adultas
mayores con edades entre los 70 y 85 anos, que forman parte del Centro Diurno San Vicente de
Paul en la comunidad de Tibas, de la provincia de San José. Los métodos que se utilizaron para la
recoleccion de datos fueron un taller, la técnica del F.O.D.A y un grupo focal, aplicados en dos
sesiones.

En términos generales, a partir de la informacion analizada, se obtuvo que las personas
participantes mantienen un nivel actitudinal saludable, beneficiando la autoestima, pese a ciertas
circunstancias que enfrentan en la etapa adulta mayor, considerando que el Centro Diurno influye
positivamente en el desarrollo del bienestar emocional, brinddndoles estrategias que le permita

enfrentar los desafios personales y sociales.

Palabras claves: Adultos mayores, nivel actitudinal y autoestima.
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Abstract

The present study, titled "Attitudinal Level of Self-Esteem in Older Adults Participating in
the San Vicente de Paul Day Care Center Association for the Elderly in the Community of Tibas,"
aimed to analyze the attitudinal level of self-esteem among older adults who participated as study
subjects. Identifying characteristics of self-esteem, primarily self-image, self-worth, and self-
confidence. Additionally, the study determined positive and negative attitudinal manifestations and
explored the personal and social factors influencing self-esteem.

The research was developed as a descriptive study, supported by a naturalistic paradigm,
following a methodological process from a qualitative approach and a phenomenological design.
The sample that participated in the research were seven older adults between the ages of 70 and
85, who are part of the San Vicente de Paul Day Care Center in the community of Tibas, San José
province. The data collection methods used included a workshop, the SWOT analysis technique
(F.O.D.A. in Spanish), and a focus group, applied in two sessions.

In general terms, based on the analyzed information, it was found that the participants
maintain a healthy attitudinal level, benefiting their self-esteem, despite certain circumstances they
face in older adulthood. The study concluded that the Day Care Center positively influences the
development of emotional well-being by providing strategies that enable them to face personal and

social challenges.

Keywords: older adults, attitudinal level and self-esteem
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Capitulo I problema de investigacion

1.1 Planteamiento del problema

La etapa adulta mayor se encuentra englobada por varios mitos sociales, tanto en los grupos
de familia, como a nivel personal, es considerada una de las etapas en la que se requiere de
cuidados, dado a la prevencion en el deterioro cognitivo, fisico y emocional. Segun la estadistica
realizada en julio del 2024, por Instituto Nacional de Estadistica y Censos (INEC-Costa Rica,
2024) en Costa Rica se cuenta aproximadamente con 576,017 personas adultas mayores, con
edades de 65 afios en adelante, es un grupo de personas que ha ido incrementando; por lo tanto, se
requiere de una atencion especializada donde se le brinde asistencia a las necesidades que se
presentan.

Entre los aspectos que se consideran importantes en las personas adultas mayores es
abordar la salud mental, ya que en ella se potencia el bienestar emocional, cognitivo, fisico y
conductual. La Organizacion Mundial de la Salud y Naciones Unidas (2024) expone que “La salud
mental y el bienestar estdn estrechamente relacionados con el entorno social, econdmico y fisico,
asi como con la pobreza, la violencia y la discriminacion” (p.12). Ademas, se menciona que en los
sistemas de salud mental existe un enfoque dirigido al diagnosticado, dejando elementos sociales
claves y detonan en la salud mental de las personas.

Uno de los ejes de la salud mental segun De Mezerville (1993) es la autoestima, la cual se
divide en dos niveles: el actitudinal y el conductual.

Asi, es fundamental considerar el entorno en el que se desenvuelve la persona adulta mayor,
contemplando el area de salud fisica, la emocional y social, para que la persona mayor adquiera
un bienestar integral, por lo tanto, Alonso, et al. (2020) hacen referencia con respecto a la calidad
de vida en las personas adultas mayores que “...1a situacion de vejez expresa desde las condiciones
y la CV, el lugar de inclusion o exclusion, desigualdad, dependencia, autonomia y cuidado en la
vida social y familiar.” (parr. 2). Por eso, las personas adultas mayores cuando adquieran una
adecuada salud mental, gozan de una adecuada calidad de vida en la etapa de vejez.

En cuanto a la relevancia del nivel actitudinal de la autoestima en adultos mayores, en una
investigacion se valora que el problema principal es en salud, ya que esta depende de actitudes

propias, que suelen verse influenciadas por su entorno. Esto puede identificar a nivel conductual
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en la demanda de atencion medica de este grupo etario por motivos emocionales. Segiin Ancona,
citado por Mezerville (1993), la actitud se concibe como “la disposicidon positiva o negativa,
intelectual o emotiva, que implica un comportamiento determinado y consecuente ante una
situacion, cosa o persona” (p.28). La importancia de este tema desde la Orientacion radica en el
abordar y atender las necesitades que presentan las personas mayores, desde el enfoque actitudinal,
conociendo como se sienten, qué piensan y como actian ante los diversos factores que se enfrentan
en esta etapa. Es asi como Ciano (2022) hace alusion a que se “pone de manifiesto una nueva
perspectiva de la vejez y del envejecimiento, a partir de la inclusion de las posibilidades presentes
en esa etapa.” (p.3). Por ello, desde la disciplina de Orientacion se estudia la etapa de la persona
adulta mayor.

Se analiza que, para adquirir una calidad de vida, se requiere abordar las necesidades
presentadas sobre la salud mental en la vejez, como la autoestima. Por ello, es importante detectar
cuales son los aspectos que detonan su nivel actitudinal, en la ultima etapa del ciclo vital,
contemplando las areas del bienestar en las personas como seres integrales.

De esta manera, la investigacion estad dirigida con el propdsito de examinar la incidencia
que tienen los aspectos de la autoestima en relacion con el bienestar de la calidad de vida en la
etapa de la vejez. Se pretende conocer cudles son los factores que interfieren, atendiendo las
necesidades y ofreciendo estrategias, tanto, a las personas adultas mayor, como al grupo de apoyo,
con el fin de adquirir una satisfaccion en beneficio al disfrute de la Gltima etapa del ciclo vital.

Por lo tanto, para responder al tema de investigacion, se plantea la siguiente pregunta:

(Como se manifiesta el nivel actitudinal de la autoestima en personas adultas mayores
participantes del grupo la Asociacion Centro Diurno de atencidn para ancianos San Vicente de Paul

de la comunidad de Tibas, durante el II semestre del 20257
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1.2 Objetivos

1.2.1 Objetivo general

Analizar el nivel actitudinal de la autoestima en personas adultas mayores participantes del grupo
la Asociacion Centro Diurno de atencidn para ancianos San Vicente de Paul de la comunidad de

Tibas, durante el II semestre del 2025.

1.2.2 Objetivos especificos

Identificar las caracteristicas actitudinales relacionadas con la autoestima en las personas adultas
mayores participantes.

Describir las manifestaciones actitudinales positivas y negativas que reflejan el nivel de autoestima
en las personas adultas mayores.

Explorar los factores personales y sociales que influyen en la construccion del nivel actitudinal de

la autoestima en el grupo de estudio.
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1.3 Justificacion

La poblacion adulta mayor en Costa Rica ha incrementado significativamente, por lo cual,
es considerada como sujeto de estudio para la presente investigacion. Segun el II Informe estado
de situacion de la persona adulta mayor en Costa Rica, de la Universidad de Costa Rica (2020) se
revela que “aproximadamente 8 de cada 100 habitantes tiene 65 afio o més. En 2050, se espera que
21 de cada 100 habitantes tenga esa edad. Entre 2008 y 2019 esta poblacion aumentd en un 59%.”
(p.19). Con la presente informacion se evidencia el ascenso de la poblacion, por ende, se determina
la importancia de identificar las caracteristicas y necesidades que presentan las personas mayores
en la etapa.

Las personas adultas mayores se encuentran rodeadas de varios estereotipos personales y
sociales; sin embargo, Sanchez (2000) sefala que “la vejez no debe ser pensada solo en términos
de abandono y pérdidas. También tiene que considerarse las funciones cruciales que las personas
de mayor edad desempefan en su familia, grupos comunitarios y en todas las diversas sociedades
humanas” (p.45 y 46). Se considera importante que las personas mayores continiien manteniendo
un rol activo en la sociedad y en los grupos familiares.

Por lo tanto, el propdsito de la investigacion fue analizar el nivel actitudinal de la
autoestima en las personas adultas mayores, desde el enfoque de la disciplina de Orientacion, con
el fin de visibilizar las manifestaciones actitudinales y los factores personales y sociales que
influyen en el bienestar emocional. A partir de la evidencia expuesta por Noriega y Ortiz (2021),
en la investigacion acerca de la relacion entre la autoestima y los niveles de depresion, manifiestan
que “el 100% de adultos mayores presentan algin nivel de depresion ya sea moderado, severo o
muy severo, es decir ningun sujeto se encuentra libre de esta sintomatologia que afecta el estado
afectivo” (p.429); se sefiala que la etapa adulta mayor es considerada como una etapa de
vulnerabilidad.

Una autoestima saludable es el elemento fundamental para alcanzar una calidad de vida
satisfactoria, influyendo en la manera de sentir, pensar y actuar de las personas. Castillo y Coérdoba
(2024) indican que “para mejorar la autoestima y la salud mental de las personas mayores, se
deberian fomentar espacios de interaccion que fortalezcan tanto la red social como la confianza

interpersonal” (p.60). Es indispensable determinar la percepcion que tiene la poblacion de la etapa
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adulta mayor, a su vez, indagar acerca de la construccion de la autoimagen, la autovaloracion y la
autoconfianza, como elementos esenciales de la autoestima.

Desde la disciplina de Orientacion, se destaca el aporte del conocimiento cientifico del
estudio. Esto se da al brindar informacion relevante que pueda atender a la poblacion adulta mayor,
desde una vision humanistica e integral, en el que los hallazgos obtenidos complementan la
intervencion orientadora.

Adicionalmente, la realizacion del estudio con la poblacion adulta mayor es considerada
oportuna en el contexto actual, debido a que, desde la disciplina de Orientacion se determina una
escasa produccion cientifica. Se requiere la necesidad de profundizar en la indagacion de la etapa,
con el propodsito de ampliar el conocimiento tedrico y practico a los profesionales en Orientacion,

fortaleciendo el acompafiamiento a la poblacion con estrategias oportunas.



17

1.4 Antecedentes

Los siguientes estudios realizados a nivel nacional e internacional permiten identificar
necesidades que requiere las personas adultas mayor y a su vez los accesos con los que cuenta la

poblacién con base en la salud mental y a la calidad de vida.

1.4.1 Antecedentes nacionales

Con respecto a las investigaciones realizadas en Costa Rica, Valverde (2022) elaboré un
estudio llamado “La educacion y calidad de vida de la persona adulta mayor”. Este tuvo como
objetivo “Comprender como contribuye la educacion recibida en la percepcion de la calidad de
vida de las personas adultas mayores que asisten al Programa Universidad de la Experiencia y
Desarrollo Humano de la Universidad Santa Paula” (p.15). Fue desarrollado con un disefio
metodolégico mixto, con 65 personas adultas mayores que participan en el programa, también 6
personas mayores que fueron elegidas como voceras y 14 personas quienes eran familiares de los
participantes.

Como conclusion se obtuvo que las personas adultas mayores mostraban interés en el
aprendizaje continuo, ya que eso les permitia desarrollarse como persona y mantener un estilo de
vida activo, ademds de mejorar su autoestima, ya que se sentian incluidos y pertenecientes a la
sociedad. Dicho estudio demuestra el disfrute de una pertinente calidad de vida en personas
mayores, cuando se les ofrecen herramientas acordes con sus necesidades y se fortalecen las areas
del ciclo de vida, brindandoles accesos en donde tenga continuo desarrollo y aprendizaje
(Valverde,2022). Con esta investigacion se vincula como resultado al fomentar una salud mental
positiva, se obtiene una calidad de vida eficaz, donde las personas mayores se manifiestan capaces
para realizar actividades de constante aprendizaje.

En relacion con la calidad de vida en las personas adultas mayores, Alfaro y Espinosa
(2021) elaboraron una indagacidn cuantitativa denominada “Personas mayores en Costa Rica: un
acercamiento a las percepciones sobre su calidad de vida”. El objetivo fue analizar la perspectiva
de la poblacion mayor residentes en Costa Rica, acerca de los aspectos psicosociales vinculados a
la calidad de vida.

Como resultados, segiin Alfaro y Espinosa (2021), se identificé que la satisfaccion en la

calidad de vida que presentan las personas mayores esta relacionada a un alto nivel de educacion
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y la situacion econdémica, ya que existen mejores posibilidades para satisfacer sus necesidades,
mostrando ejes fundamentales, la autonomia, la salud, la estabilidad y la seguridad econdmica.

Con base en el tema de la autoestima, Gaston de Mezerville, especialista en Orientacion
Psicologica, desarrolld un articulo llamado “El aprendizaje de la autoestima como proceso
educativo y terapéutico” en el afio 1993. Tuvo como propdsito “presentar este nuevo modelo como
el resultado no solo de la experiencia profesional, sino del estudio de renombrados autores que han
hecho significativos aportes sobre el tema” (p.5). Este autor expone el modelo llamado el proceso
de la autoestima a partir de dos niveles: el primero es el nivel actitudinal, vinculado con la
dimension interna o inferida, que se basa de la autoimagen, la autovaloracion y la autoconfianza.
El segundo es el nivel conductual con una dimension externa u observable, relacionado con el
autocontrol, la autoafirmacién y la autorrealizacion.

Este modelo permite entender la autoestima desde qué siente, piensa y como actua la
persona. Segun Gaston de Mezerville, con este modelo pretende “ofrecer al educador, al orientador
y al psicologo, una herramienta Util para abordar el anélisis de la autoestima en toda la complejidad
de las fuentes que la sustenta y de los niveles inferidos u observables en que se manifiesta” (1993,
p-12). Con esta referencia se logra determinar como la autoestima funciona en la vida de las
personas y como desde la diciplinas de las ciencias sociales se comprende el nivel actitudinal y el
nivel conductual.

Asi mismo, otro estudio elaborado por Ceballos et al., (2022) denominado “Autoestima
global y calidad de vida relacionada con salud percibida por adultos mayores” es una investigacion
cuantitativa con un disefo descriptivo, correlacional, desde la disciplina de enfermeria,
desarrollada con 256 personas matriculadas en el programa Institucional para la persona adulta
mayor de la Universidad de Costa Rica (PIAM-UCR).

El presente estudio tiene la finalidad de evaluar el nivel de autoestima y calidad de vida
vinculado a la salud en las personas participantes del programa PIAM-UCR. Como resultado se
obtuvo que la autoestima estd asociada a la calidad de vida relacionada con la salud, por lo tanto,
los participantes registraron una elevada percepcion de la autoestima (Ceballos et al., 2022).
Ademas, se determino que el tener una alta autoestima beneficia a la calidad de vida en relacion
con la salud y esto permite alcanzar una apropiada etapa del envejecimiento.

Por otra parte, Aguilar y Carballo (2021) investigan acerca de los “Factores asociados a la

satisfaccion con la vida en personas adultas mayores de Costa Rica”. Esta indagacién se realizd
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con un enfoque cuantitativo y un disefio de corte transversal no experimental y correlacional, la
muestra fueron 992 hombre y 1570 mujeres, el objetivo fue “identificar factores asociados a la
satisfaccion con la vida en personas costarricenses y extranjeras de 60 afios o mas” (parr. 1). Los
autores exponen que la satisfaccion con la vida esté relacionada con elementos de la vida cotidiana,
la compaiiia de la pareja, el insomnio, limitaciones en las tareas diarias, la situacion econémica y
la salud.

Como parte de los resultados, se obtuvo que, por las dificultades de los adultos mayores
respecto a las actividades de la vida cotidiana, como el trastorno del suefo, reducen el nivel de
satisfaccion. Ademads, se destaca la importancia en temas de la salud y la situacién econdémica, ya
que son factores esenciales del bienestar (Aguilar y Carballo, 2021). Segtin el andlisis, las personas
mayores requieren de una vida cotidiana activa para aumentar la satisfaccion en la calidad de vida.

A nivel nacional, una investigacién importante con el presente estudio fue elaborado por
Cruz en el afio 2023, llamado “Vivencia de la autonomia personal a partir de la autoimagen, mitos
y estereotipos de la vejez en poblacion inscrita en la Asociacion Gerontologica Costarricense”.
Este estudio se realizé desde el enfoque cualitativo con un disefio fenomenologico en la disciplina
de Orientacion.

Dicha investigacion tuvo como proposito “Analizar la vivencia de la autonomia personal a
partir de la autoimagen, mitos y estereotipos en la vejez en poblacion mayor inscrita en la
Asociacion Gerontoldgica Costarricense” (Cruz, 2023, p.8). La indagacion se desarrolld con tres
personas adultas mayores de la Asociacion Gerontologa Costarricense (AGECO).

Se concluyd que las personas mayores que adquieren una autoimagen real de si mismas
tienen completa libertad al tomar decisiones. Segiin Cruz (2023), los mitos y estereotipos en esta
etapa, no son relevantes para ellos; por el contrario, en las personas que tienen una autoestima
social, se le brinda relevancia a lo que los demds piensan en relacidon con los mitos y estereotipos,

influye en la toma de decisiones y se deja de lado los interés y aspiraciones propias.
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1.3.1 Antecedentes internacionales

Entre los estudios internacionales, en relacion con la salud mental en la poblacion adulta
mayor, se efectud una investigacion con 30 participantes, donde 20 eran adultos mayores y 10 eran
familiares o cuidadores. Esta tuvo como objetivo “analizar el papel de la familia en la salud mental
de esta poblacion y proponer estrategias basadas en evidencia para mejorar su cuidado emocional
y psicolégico” (p.92). El trabajo, que llevo por titulo “Orientacién familiar para promover el
bienestar mental en adultos mayores”, realizado por Garcia en el 2024, utilizo la metodologia
mixta, con fundamento descriptivo y exploratorio. Entre los instrumentos aplicados fueron
encuestas estructuradas y entrevistas semiestructuras.

Como resultado se obtuvo que la principal red de apoyo en las personas adultas mayores
es la familia, debido a que esta provee una ayuda emocional que aporta un bienestar mental. En el
caso de los cuidadores, se demostrd que la falta en el tiempo y en los recursos se adquiere un
deterioro emocional en las personas mayores; asi mismo, se evidencio la falta de capacitacion tanto
en el grupo familiar como en los cuidadores para lograr fortalecer las redes de apoyo. (Garcia,
2024).

La investigacion dio un aporte significativo, ya que con ella se evidencia la necesidad del
apoyo emocional de los adultos mayores para adquirir bienestar mental, por eso permite que en la
vejez se adquiera una salud mental adecuada en el &mbito familiar para conllevar a una calidad de
vida.

Por otra parte, en Ecuador se realizd una investigacion cuantitativa con un disefio
descriptivo, correlacional y transversal. Fue ejecutada por Garcia y Lara (2022), denominada
“Calidad de vida y autoestima en adultos mayores de una asociacion de jubilados ecuatoriana”, en
la que participaron 160 personas adultas mayores jubilados.

El objetivo de este estudio fue analizar la relacion que existe entre la calidad de vida y la
autoestima, a partir de la percepcion que tiene la poblacion adulta mayor (Garcia y Lara, 2022).
Dicha investigacion busco conocer como la poblacién mayor visualiza su entorno influyendo entre
la relacion de la calidad de vida con la autoestima.

Como resultado de la informacioén recibida, Garcia y Lara (2022) indicaron en su
investigacion que el 77% de la poblacion identifican un nivel bajo de calidad de vida y el 76%

expone en descenso en la autoestima. Conforme se reduce la calidad de vida, también se reduce la
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autoestima; asi mismo, como conclusion que obtuvo que existen ciertos factores que influyen en
la vision de la calidad de vida y la autoestima, como lo son la jubilacion, la viudez, la edad, el
panorama en el bienestar fisico la socializacion. Con este estudio se determina que en la autoestima
se ve influenciada por la manera en la que las personas mayores perciben su vida personal y social,
como seres integrales.

Otro estudio acerca de la autoestima, y elaborado en Ecuador es llamado “Relacion entre
autoestima y niveles de depresion en los adultos mayores Lican Ecuador”. Este trabajo, realizado
por Noriega y Ortiz (2021), tuvo un enfoque cuantitativo con un disefio no experimental,
descriptivo, correlacional, y participaron 319 adultos mayores.

El objetivo principal de esta investigacion sobre la poblacion adulta mayor fue “analizar la
relacidon que existe entre autoestima y los niveles de depresion en adultos mayores de la parroquia
Lican Provincia de Chimborazo” (Noriega y Ortiz, 2021, p. 424). Como parte de los datos
obtenidos, se identifico que, independientemente del nivel de autoestima percibida, la totalidad de
la poblacion mayor manifiesta cierto tipo de depresion, ya que puede ser moderado, grave o muy
grave. Esto quiere decir que ninguna persona adulta mayor queda exenta de la sintomatologia y
esto interfiere en el bienestar emocional.

Del mismo modo, en Guatemala desarrollan una investigacion denominada “Percepcion de
la soledad emocional y su impacto en la autoestima del adulto mayor” por parte de Garcia en el
afio 2024, tiene un enfoque cuantitativo y un disefio correlacional. La muestra fue con 25 adultos
mayores y permitio conocer como se vivencia la soledad en la etapa mayor y como influye en la
autoestima.

El principal propdsito de los autores fue “analizar la percepcion de la soledad emocional
y su efecto en la autoestima en adultos mayores, por medio de pruebas que miden percepcion de
soledad y nivel de autoestima” (Garcia, 2024, p.76). Con ello, se obtienen datos relevantes con el
fin de identificar factores y elaborar herramientas que permitan desarrollar un mejor bienestar
emocional.

Aspectos importantes que se recibieron como parte de los resultados fue que el 32% de la
poblacién presentd un nivel de aislamiento, mientras que el 12% indicaron vivenciar compaiia,
con relacion a vinculos de pérdidas y abandono por parte de los familiares y la sociedad. Por lo
tanto, Garcia (2024) expone la necesidad de afrontar los factores psicosociales que interfieren en

la autoestima y en la soledad. Como resultado final, se identifico que la poblacion participante
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adquiere una autoestima complemente elevada y normal. De este modo la autora expone que la
autoestima esta desarrollada por tres componentes que se relacionan y con el cognitivo, el afectivo
y el conductual.

La Universidad de Ciencias Médicas de la Habana, en Cuba, desarrollé una investigacion
llamada “Evaluacion de la autoestima en una poblacion de adultos mayores”™ por parte de Morales
et al., en el ano 2024. Este estudio tuvo un enfoque cuantitativo y un disefio observacional,
descriptivo y de corte transversal, en el cual, participaron 59 personas adultas mayores.

El objetivo que tuvo Morales et al., (2024) fue analizar el nivel de la autoestima en la
poblacion adulta mayor. Se concluy6 que el grado de autoestima que destaca en la gran mayoria
de las personas mayores participantes es medio, el otro restante obtuvo una autoestima alta, con
ello, se determina que de la poblacion entrevistada ninguna persona present6 una autoestima baja.

Por ultimo, el estudio recopilado perteneciente al afio 2025 fue disefiado por Babazadeh et
al., en Irdn, con un enfoque cuantitativo y un disefio transversal, lleva por nombre “Autoeficacia,
autoestima y felicidad en adultos mayores: un estudio transversal”, en este estudio participaron
400 personas adultas mayores de 60 afios.

Su principal objetivo fue analizar la vinculacién que tiene la autoeficacia y la autoestima
en relacion al bienestar de las personas adultas mayores. Como resultados importantes se destaca,
que como percibe la poblacion mayor la habilidad que adquiere para enfrentar los desafios de la
etapa y como influye en la autoestima, brindando felicidad. Los participantes indicaron que, al
encontrarse en la etapa de jubilacion, con un grado de educacion alto y mantener una actividad
fisica se relaciona satisfactoriamente a la felicidad, significando una autoeficacia y autoestima
apropiada (Babazadeh et al., 2025). Por ello, se determina la importancia de abordar el tema de la

autoestima en la poblacion adulta mayor, con el fin de conocer las habilidades que poseen.
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1.5 Proyecciones

La investigacion acerca del nivel actitudinal de la autoestima en las personas adultas
mayores tuvo el proposito de analizar e identificar las caracteristicas que se manifiestan en el nivel
actitudinal y que influyen en la autoestima de las personas adultas mayores participantes del Centro
Diurno de atencién para ancianos San Vicente de Paul. Las proyecciones esperadas para la
investigacion desde la disciplina de Orientacion fueron:

- Visibilizar por medio de los resultados los rasgos y factores que se manifiestan e inciden
en la autoestima de la poblacion mayor y que puedan ser utilizados para posibles estudios.

- En el ambito de la Orientacion, dar a conocer las necesidades que se presentan en las
personas mayores en relacion con la autoestima para el quehacer profesional.

- Exponer la percepcion que sostienen las personas mayores en torno a esta etapa del ciclo
de vida, desde un enfoque vivencial.

- Impulsar la produccion de conociendo cientifico respecto a la poblaciéon mayor, sefialando
las necesidades presentan y reconociendo la participacion social.

- Fomentar el interés hacia el trabajo con las personas adultas mayores desde las disciplinas

de las ciencias sociales.

1.6 Limitaciones

Las limitaciones que se presentaron previo al desarrollo del estudio, se relacionan con las
restricciones institucionales en dos lugares, valorados como posibles entornos para la elaboracion
de la investigacion, en las dos instituciones se realizaron la solicitud de los permisos
correspondiente, por lo que ambas fueron denegadas. El primer lugar que se contemplo fue el
Centro de Salud de la comunidad, en el que, existe un grupo de adultos mayores que realizan
actividades fisicas, y el segundo lugar fue la Municipalidad del canton, que igualmente, tiene
grupos de adultos mayores donde participan en diferentes tipos de actividades.

Otras de las limitaciones que se manifestaron durante la ejecucion del estudio, fue por parte
del Centro Diurno, sefialando la prohibicidon para abordar temas referentes a la sexualidad y la
muerte en las personas adultas mayores, explicando que son contenidos delicados para la poblacion

de la institucion.
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Asi mismo, durante el proceso de recoleccion de datos, en la muestra se presentd la
dificultad para dar continuidad al trabajo con las mismas personas participantes que iniciaron como
sujetos de estudio. En la segunda sesion se produjo la ausencia de dos mujeres, dado a las
actividades del Centro y a motivos de salud; sin embargo, se recibio la participacion voluntaria de

otra persona que decidi6 formar parte del estudio.
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Capitulo II Marco tedrico
En el presente capitulo se detallan los conceptos tedricos esenciales que fundamenta el
estudio, con el proposito de comprender cada detalle de informacion del analisis, entre ellos, el

concepto de persona adulta mayor, autoestima y Orientacion.

2.1 Envejecimiento

El envejecimiento es el proceso bildgico por el cual transcurren todas las personas con

(13

cambios fisicos, cognitivos y conductuales. Arango et al., (2021) mencionan que ‘el
envejecimiento es un fendmeno que esta presente a lo largo del ciclo vital; es el resultado de un
conjunto de eventos biologicos, psicologicos y sociales” (p.4); el envejecimiento se retoma como
el desarrollo de las etapas del ciclo vital.

Asi mismo, se determina que el envejecimiento se complementa de dos procesos segun lo
indica Papalia (2021): “el envejecimiento primario es un proceso gradual e inevitable de deterioro
corporal que empieza a una edad temprana y contintia con los afios, sin que importe lo que se haga
para aplazarlo.” (p. 500). Seguidamente esta el envejecimiento secundario, por el cual, dicha autora
exclama que es un proceso donde se presenta un deterioro fisiologico.

Por otra parte, en el envejecimiento repercuten diversos factores que enfrentan las personas
a lo largo de la vida. Obando (2024) sefiala que “existen factores influyentes en el proceso de
envejecimiento. Entre ellos, se destacan la situacion econdmica, el estilo de vida, la satisfaccion,

los logros personales y el entorno social, asi como los genes y las enfermedades” (p.21). Todo ello

influye de la vida y son aspectos que van adquiriendo importancia a lo largo de la vida.

2.2 Vejez

Para definir el concepto de vejez, es importante exponer que en esta etapa se presentan
cambio biologicos, psicoldgicos y sociales. De este modo, para Papalia (2021) existen tres tipos
de vejez: la primera es la vejez temprana en la que se encuentran las personas de 65 y 74 afos, la
segunda es la vejez conformada por las personas de 75 a 84 afios y la tercera, la vejez avanzada
que son las personas de 85 afios en adelante.

Se menciona también que hay una diferencia entre envejecimiento y vejez; por ello, Arango

et al., (2021) lo diferencian de la siguiente manera “la vejez o senectud es una etapa vital, el
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envejecimiento es un proceso que comienza desde la concepcion. Entonces, la vejez seria la altima
fase del proceso de envejecimiento, es decir la Gltima etapa de la vida” (p.22). Segun exponen
estos autores la etapa de la vejez es la ultima de las etapas del ciclo vital en donde se integran las
personas adultas mayores, en esta etapa se vivencian muchas experiencias, pero al mismo tiempo
muchas limitaciones y estereotipos.

De este modo, como parte de las experiencias y las limitaciones que vivencias las personas
en la etapa de la vejez, Agis et al., (2022) manifiestan que “si bien la vejez genera limitaciones a
los sujetos, también genera potenciales Unicos y distintivos como la serenidad de juicio,
experiencia, madurez vital, perspectiva de la historia personal y social” (p.6). Para esta etapa las
personas han adquirido aprendizajes obtenidos a lo largo de las etapas anteriores; por ello, se

menciona que en la vejez se adquiere una madurez a partir de lo vivido.

2.3 Persona adulta mayor

La persona adulta mayor presenta ciertos cambios fisicos, conductuales, emocionales y
sociales, igualmente que los escases en la capacidad funcional y diversas enfermedades cronicas.
Erikson et al. 1986 citado por Papalia (2021) exponen que las personas mayores experimentan la
etapa de la integridad del yo versus desesperacion, en el que las personas meditan sobre lo que han
vivido a lo largo de las diferentes etapas del ciclo vital y poseen sentimientos de satisfaccion o
arrepentimiento y desesperacion.

Estos autores indican que las personas mayores “se esfuerzan por alcanzar una sensacion
de congruencia e integridad, en lugar de ceder a la desesperacion por su incapacidad de revivir su
pasado de manera diferente.” (p.529). En esta etapa, la poblacidon mayor busca procesos de
autorrealizacion, ya que surgen muchos cambios sociales y economicos a los que estaba
acostumbrados, como por ejemplo tener que enfrentar la jubilacion, la remuneracion, entre otros.

Como se ha mencionado, las personas mayores enfrentan diversos procesos y desafios en
esta etapa que conlleva a la percepcion positiva o negativa; sin embargo, Agis et al., (2022)
explican que “ser una persona adulta mayor, es una etapa mas en la vida y debe asumirse con la
misma tranquilidad con la que se asume la infancia, la adolescencia, la juventud, la madurez, cada

una con sus respectivas dificultades” (p.19). En cada etapa se vivencian diferentes retos, cada una
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de ellas, segiin la etapa, es asi, que se espera que las personas mayores sean anuentes a

experimentar de forma agradable a las diversas situaciones que se les presente.

2.4 Autoestima

La autoestima es la percepcion que tiene la persona de si misma y las habilidades que posee
para enfrentar los obstaculos. Segun Caruci (2023), “se refiere a como nos percibimos y valoramos
a nosotros mismos. Implica reconocer y apreciar nuestras valia, habilidades y logros:” (p.4). Por
ello, es fundamental que las personas adquieran una percepcion positiva sobre si misma para
conllevar una vida saludable.

La autoestima permite que las personas vivencien actitudes y pensamientos que le ayuden
en la construccion personal, como seres integrales. Caiiete (2023) expone que “las personas con
autoestima se valoran a si mismas y son conscientes de sus capacidades. Saben que si pueden
efectuar cambios positivos en su vida.” (p.47). Como se indica en la cita, la autoestima permite
realizar cambios que mejoren el estilo de vida, ya que, al mantenerse con una actitud proactiva, se
generan conductas de autovaloracion y autoconfianza.

La confianza que tiene la persona de si mismo, la autovaloracion son elementos
fundamentales de la autoestima positiva. Para Branden (2010), “desarrollar la conviccion de uno
es competente para vivir y merecer la felicidad, y por lo tanto enfrentar a la vida con mayor
confianza, benevolencia y optimismo, lo cual nos ayuda a alcanzar nuestras metas y experimentar
la plenitud” (p.17). La autoestima permite alcanzar la felicidad al cumplir cada una de las metas

planteadas al implementar la conviccion y el optimismo en la vida.

Autoimagen

La autoimagen es la percepcion que la persona mantiene de si misma, para ello, Mézerville
(2022) expone que “la autoimagen consiste en la capacidad de verse a si mismo, no mejor ni peor,
sino como la persona que realmente es” (p. 29). Se basa en reconocer la propia esencia con una
actitud agradable, cuidando y valorando la persona que es, aceptando los defectos y las virtudes
que le definen, sin manifestarse menos, ni mas que los demas, como bien lo indica el autor, sino
logrando tener un equilibrio que le permita a la persona mantener una vision confortable y

optimista de si misma.
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Para lograr mantener una autoimagen sana de si mismo, aislando los aspectos que puede
causar dafio a la autoestima, Caruci (2023) manifiesta que “al hablar bien de nosotros mismos,
creamos una imagen positiva y realista de quienes somos. Esto nos ayuda a desarrollar una
autoimagen saludable y a reconocer nuestras cualidades, logros y potencial” (p.14). Esto permite
desarrollar la capacidad de identificar aspectos positivos que influyan de manera saludable en la

autoestima, alcanzando un bienestar emocional adecuado.

Autovaloracion

Como parte del desarrollo personal, es esencial el valor que la persona se asigne asi mismo,
a partir de como define su personalidad y la satisfaccion que siente con ello. Mézerville (2022)
explica que “La autovaloracion es apreciarse como una persona importante para si misma y para
los demés” (p.33). Es poder tomar conciencia del valor que tiene para si mismo y para las personas
que le rodean, aceptando no solamente los aspectos positivos, sino poniendo en practica el amor
propio, resaltando la importancia personal.

Por otra parte, la valoracidon que la persona adquiere se relaciona con la interaccion que ha
mantenido en su entorno y las vivencias que ha experimentado. Asi lo sefiala Carballo (2017)
indicando que “todas nuestras caracteristicas tienen un valor asignado en funcion de nuestras
experiencias € interacciones y esta evaluacion repercute en cOmo nos sentimos con nosotros
mismos y como actuamos” (p.63). El conservar relaciones sanas con los demads, desenvolverse en
un entono agradable son aspectos que le ofrece a la persona manifestarse como un actitud positiva

y satisfecha.

Autoconfianza

La autoconfianza permite identificar las habilidades, capacidades y destrezas que las
personas poseen, como herramientas para afrontar diversas circunstancias. Mézerville (2022) hace
alusion a que “la autoconfianza se caracteriza por creer que uno puede hacer distintas cosas y
sentirse seguro al realizarlas” (p.36). La persona puede generar la creencia personal y la motivacioén
para realizar tareas, fortaleciendo la seguridad en si mismo.

Ademas, la autoconfianza promueve una actitud optimista desarrollando aptitudes que

permiten que la persona adquiera la certeza que puede alcanzar las metas. Segun Caruci (2023),
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“se relaciona con la creencia en nuestras propias habilidades, competencias y capacidades. Es la
conviccion de que podemos enfrentar desafios, superar obstaculos y lograr nuestras metas” (p.4).
La autoconfianza es importante en la autoestima, ya que es uno de los elementos que ofrece a la

persona creer en el potencial que posee, por ende, le impulsa una superacion personal.

Dimension cognitiva

La dimension cognitiva en la autoestima hace referencia a las ideas que tienen las personas
sobre si mismas. Para Palmares (2021), “se refiere a los pensamientos que tenemos sobre nosotros
mismos, como nuestra autoimagen y autoconcepto. Es como nos percibimos, sin involucrar
emociones” (parr. 16). Es todo aquello que se percibe de como se visualiza la persona y como se
valora.

De esta manera, se requiere conocer lo que las personas piensan para determinar el grado
de autoestima. White, citado por Mézerville (2022) considera que la autoestima “corresponde a lo
que el individuo conoce sobre si mismo como objeto de su propio conocimiento, y que se organiza
en la forma de lo que se denomina con términos de autoimagen o autoconcepto” (p.28). La cataloga
en como la persona califica su propia imagen y se caracteriza con un concepto propio, determina
si se presenta una autoestima sana, o si, se presentan factores que interfieren en la satisfaccion

propia.

Dimension afectiva

El tema de la afectividad esta vinculado con los aspectos emociones, es todo aquello que
la persona siente de si misma. Palmares (2021) expone que “estd relacionada con
las emociones que sentimos sobre nuestra propia valia. No solo como nos vemos, sino como nos
hace sentir esa imagen” (parr.18). La dimension afectiva esta asociada con la dimension cognitiva,
ya que segun lo que las piensan de si misma, asi sienten las emociones sobre su autoimagen o
autoconcepto.

La afectiva hace referencia al amor propio, estd ligada a la autoimagen y el
autoconocimiento. Es la capacidad que se tiene para darse afecto a si mismo. Para Duran (2017),
el componente afectivo “supone un juicio de valor sobre nuestras cualidades personales, la

respuesta afectiva ante la percepcion de uno mismo. Es la respuesta de nuestra sensibilidad y
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emotividad ante los valores y contravalores que advertimos dentro de nosotros” (p.45). Tener la
habilidad para demostrarse afecto a si mismo y autovalorarse establece una autoestima adecuada,

ya que se logra reconocer los propios valores y la percepcion que se tiene.

Dimension actitudinal

La dimension actitudinal en el ambito de la autoestima se desarrolla de la manera en que
las personas actian, es un aspecto interno que esta influenciado por el ambiente en el que se
desenvuelven. Para Mézerville (2022), “la autoestima se manifiesta tanto en una dimension
actitudinal inferida como conductual observable, y dado que las fuentes que la sustentan son de
dos tipos, internas y externas -en continua interaccion” (p.26). Este autor elaboré el modelo
llamado el proceso de la autoestima, en donde menciona que el nivel actitudinal se basa en lo que
piensa, siente y expresan las personas.

Este nivel actitudinal es inferido, como dice el autor, y se despliega de tres conceptos
importantes: la autoimagen, la autovaloracion y la autoconfianza, que permiten que las personas
adquieran herramientas mediante conductas positivas, donde se logren conocer, apreciar y creer
en si mismas.

Por otra parte, el nivel actitudinal se define a partir de un modelo de aprendizaje y
ensefanza desde la perspectiva orientadora. Zabala (2000) citado por Berra (2022) indica que “la
autoestima es un elemento actitudinal de ensefianza y aprendizaje, porque como proceso evaluativo
del autoconcepto personal tiene que ver con valore [SIC], normas, creencias” (parr. 60). Este
elemento es primordial en el proceso del autoconcepto, ya que se complementa como las creencias

y normas que se han incorporado a lo largo de la vida, eso a nivel familiar, personal o social.
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2.4 Nivel actitudinal en la autoestima

El nivel actitudinal de la autoestima esté estrechamente vinculado con la actitud en que las
personas enfrentan las situaciones y las emociones, se basa en cémo actiian ante diversas
circunstancias. Segiin Duran (2017), “se considera que la autoestima es un fendmeno psicologico
y social, es una actitud favorable o desfavorable que el individuo tiene hacia si mismo” (p.43).
Como base de la autoestima, las personas adquieren ciertas conductas hacia si mismo y hacia el
entorno, a partir de la perspectiva que han creado.

Asi mismo, las conductas es el resultado de lo que se siente y piensa, es decir, que las
acciones son el resultado de un conjunto de sentimientos y pensamientos. Para Collado et al.,
(2022) “las personas con una autoestima ajustada llevan a cabo una serie de conductas ante
situaciones evaluativas cuyos consecuentes son reforzadores sociales, como halagos o muestras de
afecto, o verbalizaciones a modo de autorrefuerzo.” (p.7). Las actitudes de la autoestima pueden
favorecer o desfavorecer el bienestar emocional de las personas, ya que estas pueden alimentarse
de conductas inadecuadas o reforzar a una satisfaccion en la calidad de vida al tener una percepcion
positiva.

Por otra parte, se establece que dentro del proceso de la autoestima se presenta el
componente conductual. Duran (2017) hace referencia a que “es el proceso final de la valoracion
anterior, que se plasma en la decision en intencidon de actuar” (p.45). Dicha autora menciona que
parte del proceso conductual se toma muy en cuenta la opinién que se adquiera de si mismo y de
los demas, por ende, se considera importante el reconocimiento de las propias acciones.

En relacion con la autoestima positiva, son aquellos aspectos que le permite a las personas
tener sentimientos y actitudes de bienestar y satisfaccion. Duran (2017) lo define como “conjunto
de efectos beneficiosos para nuestra salud y calidad de vida, que se manifiestan en el desarrollo de
la personalidad y en la percepcion satisfactoria de la vida” (p.44). El componente positivo permite
que las personas mantengan una actitud de superacion.

A diferencia de una baja autoestima, se presentan las actitudes de derrota, segin Collado
et al., (2022) “La idea mas comun respecto a una “baja” autoestima hace referencia a una
valoraciéon personal con adjetivos aversivos (p. €j., tonto/a, estupido/a, feo/a, desagradable,
inepto/a, etc.).” (p. 5). Como se muestra en los ejemplos las personas manifiestas sentimientos de

desprecio a si mismos, construyendo una autoimagen negativa que conlleva a actitudes de



33

autodestruccion. Se considera sustancial que las personas analicen cada una de las actitudes que

demuestran a si mismos y hacia los demas, ya que ellos son el reflejo de su propia autoestima.

2.5 Factores que influyen en la autoestima actitudinal en la adultez mayor

Enla etapa de la vejez, en el proceso de la autoestima, existen factores que influyen positiva
o negativamente en las personas mayores, interfiriendo en la percepcion de su entorno y de la
etapa. En ella se presentan actitudes en relacion con el concepto que construyan y en como
enfrentan estos factores, en el que se exponen los factores personales y sociales.

Entre los factores que influyen en la autoestima en la etapa adulta mayor, Orozco (2015)
expone que en la vejez se vivencian diversas situaciones conflictivas como parte del proceso, entre
ellas menciona, “la jubilacion, la pérdida de seres queridos, la marcha de los hijos, las
enfermedades cronicas, la proximidad de la muerte, entre otras, y a todo ello se le suman otros
eventos negativos que ocurren casi inevitablemente.” (p.92). Este tipo de eventos son factores
personales que puede interferir de forma negativa en las personas mayores, sin embargo, si la
persona adquiere un nivel actitudinal apropiado, logra enfrentar adecuadamente cada una de ellas.

Asimismo, es que las personas mayores presentan cambios a nivel personal y a nivel social,
por el cual, es importante que tengan conocimiento de cudles son esos cambios y que herramientas
tienen para enfrentarlos y sobrellevarlos. De este modo, Hernandez et al. (2021) hacen referencia,
que en esta etapa la persona debe reconocer que inicia un proceso de cambios a en condiciones
biologicas, fisicas, intelectuales y psicoemocionales, ademas estos autores indican que existe una
“cese de sus funciones laborales, lo cual les exige quedarse en el hogar donde, generalmente, haran
contacto con sensaciones de soledad, sedentarismo y una disminucion natural de sus habilidades
sociales para vincularse a su entorno” (Hernandez et al., (2021) p.530 y 531). Estos cambios
pueden generar pensamientos negativos y cambiar la autoimagen que la persona tenia de si misma,
construyendo un nuevo autoconcepto.

El concepto que la persona tenga sobre la etapa de la vejez y la autoimagen va a depender
de los factores personales que alimenten la autoestima y la actitud que demuestre. Para Orozco
(2015), “la imagen que cada cual tiene de si mismo comprende aspectos cognoscitivos y afectivos,
y estos ultimos estarian relacionados con la propia estima; esta ejerce una influencia universal

sobre el modo de comportarse y la actitud ante la vida.” (94). Para ello, se considera necesario que
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los mayores tengan una vision positiva de la etapa de la vejez, donde estos cambios influyen
adecuadamente en la vida y en la autoestima para satisfacerse.

Otro de los factores personales que se consideran fundamental en la etapa de la vejez es
expuesta por Castillo (2022) para quien “los adultos mayores tienen el derecho de ser parte del
desarrollo del pais, a una alimentacién segura y sostenible, a vivienda, recreacion, acceso al
trabajo y puestos de salud que le garanticen condiciones dignas para su vida diaria” (p.86). A nivel
social y familiar, toda persona adulta mayor tiene derecho a vivir una vida digna y plena, donde
se pueda seguir desarrollando como persona, como ser integral y social, atendiendo sus
necesidades basicas, lo que le permite tener una autoestima alta y, por lo tanto, mantener un nivel
actitudinal adecuado.

Finalmente, uno de los factores que interfieren en la etapa de la vejez es el nivel
socioecondmico, ya que la persona adulta en algunas ocasiones presenta una dependencia
econdmica para satisfacer sus necesidades, en algunos casos, depende de los familiares, Rodriguez
et al., (2021) sefiala que “el bajo nivel socioeconémico es asociado a menor capacidad para tener
acceso a buenos servicios de salud fisica y mental, asi como acceso a vivienda” (p.38). En algunas
situaciones, hay adultos mayores sin vivienda propia, con ayudas economicas por parte del
gobierno o de los familiares, o en el caso de los servicios de salud no tiene acceso a una atencion
por diversas situaciones, limitantes para una autoestima plena en la etapa de vejez.

Con respecto a los factores sociales, Hernandez et al., (2021) lo definen de la siguiente
manera, “El entorno social también denominado contexto social o ambiente social, es el lugar
donde los individuos se desarrollan en determinadas condiciones econdmicas, sociales y
culturales, esta relacionado con los grupos a los que pertenece.” (p. 532). Como se dijo antes, uno
de los cambios presentados en esta etapa es el aislamiento, por la finalidad laboral, es necesario
que la persona adulta mayor mantenga relaciones sociales y evite el sedentarismo.

Las funciones que cumplen los adultos mayores en la sociedad las expone Castillo (2022),
para quien “cada persona desarrolla un rol en su contexto social y el adulto mayor, permite ser la
experiencia de la sociedad que puede posibilitar mejorar las condiciones de vida de las futuras
generaciones.” (p.86). Por ello, la persona mayor debe mantenerse activo ante la sociedad y
brindar aportes desde su conocimiento y experiencia, dandoles la oportunidad de desarrollarse,
validando sus vivencias y aportandolas a nuevas generaciones, este tipo de factor social es

favorable en la autoestima.
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Hernandez et al., (2021) manifiestan que el entorno social es un “factor fundamental para
potenciar desde el estimulo externo las condiciones necesarias para promover la motivacion que
puede encontrar en la edad adulta tardia potencialidades para hacer de esa etapa una que sea
adecuada y plena” (p.531). Estos factores que denotan los autores evidencian la necesidad de
motivacion social y familiar en la etapa de vejez, para generar un nivel actitudinal positivo y una
calidad de vida en las personas mayores, por eso el entorno influye en la vida de las personas y su
papel que juegan en ella.

A nivel social, uno de los factores sociales que mas afecta la autoestima de la poblacion
mayor son los estereotipos que existen sobre la etapa, donde se han sefalado como personas
incapaces de continuar con una vida, debido a sus carencias fisicas, mentales y cognitivas, es por
ello, que a las personas se les limita en su desempefio personal y social. Para definir los estereotipos
Lopez et al., (2020) aluden que “constituyen percepciones o creencias falsas, que se perciben como
ciertas” (p.44). Los estereotipos son factores que interfieren en lo que las personas creen de si
mismas, siendo aspectos negativos y falsos. De este mismo modo, Alfaro y Espinoza (2022)
revelan que “la participacion social es un tema de derechos humanos y un factor que afecta la
calidad de vida de las personas adultas mayores, producto de los estereotipos en torno a la vejez”
(p-176). Se puede determinar que los estereotipos estan muy marcados en la etapa de la vejez como

aspectos que limitan al desarrollo y al bienestar.

2.6 Autoestima y bienestar emocional en la vejez

La autoestima en las personas adultas mayores es esencial para su desempafio personal y
social, ya que le permite alcanzar un bienestar emocional, en donde manifestaria satisfecho, pero
sentir util, involucrado en los roles familiares y sociales. Para Bisquerra y Chao (2021) “el
bienestar emocional es lo més parecido a la felicidad, entendida como la experiencia de emociones
positivas de forma recurrente, e incluso ante situaciones adversas” (p.18). Estos autores también
mencionan que es una construccion de actitudes optimistas, con una vision objetiva que permite
alcanzar un bienestar global

Una de las funciones que cumple el bienestar emocional en la vida de las personas lo
describen Matos et al. (2024), al sefialar que “un adecuado ajuste psicologico permite a las

personas alcanzar un bienestar emocional, lo que a su vez influye positivamente en la percepcion
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de su entorno y en su habilidad para enfrentar situaciones adversas de manera constructiva.”
(p.204). A partir de lo sefialado, se establece que las personas, al mantener una alta autoestima y
alcanzando un bienestar emocional satisfecho, experimentan actitudes positivas, a si mismo y
hacia el entorno, logrando enfrentar las diferentes etapas.

De este modo, que el bienestar emocional en las personas adultas mayores favorece a
conllevar los acontecimientos de la etapa. Segiin Hernandez et al., (2021) en relacion con el
bienestar emocional “es de especial particularidad y caracteristicas cuando de adultos mayores se
trata, pues, la tercera edad es una etapa es la que la emocionalidad cambia a partir de una serie de
factores que determinan la sensacion de bienestar.” (p.535). En vinculacion con los cambios que
se generan en la etapa de la vejez, esta estrechamente relacionada a las emociones y por ende a la
autoestima, el bienestar va a depender de como perciba o enfrente los factores.

Como parte del nivel actitudinal acerca del bienestar emocional en las personas mayores,
Bisquerra y Chao (2021) hacen la referencia, que la inteligencia emocional es “la capacidad de
una persona para reconocer y comprender las propias emociones y las de los demads, para
discriminar entre diferentes emociones y nombrarlas apropiadamente, y para usar informacion
emocional para orientar el pensamiento y la conducta.” (p.13). La inteligencia emocional permite
que las personas mayores puedan conseguir un bienestar emocional, manteniendo pensamientos
positivos, que llevan a tener conductas correctas a su estado emocional, con un impacto favorable

en la calidad de vida.

2.7 Orientacion

La disciplina de Orientacion tiene la finalidad de ofrecer espacios de ayuda personal,
percibe a las personas como seres integrales en las que se contemplan las areas del circulo de
bienestar, segtin el Colegio de Profesionales en Orientacion (CPO) (s.f.) sefiala que “la Orientacion
como profesion tiene el propodsito de favorecer el desarrollo integral de las personas en sus
diferentes etapas vitales, para lo cual se basa en el principio de la prevencion y la intervencion.”
(par.1). La Orientacion permite a las permite desarrollarse y recibir herramientas necesarias para
enfrentar diversas situaciones.

Como disciplina, su desarrollo se realiza desde el &mbito educativo como social; para ello

Salas et al., (2021) manifiestan que “esta disciplina esta llamada a promover, legitimar y reconocer
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las experiencias vividas por las personas, brindando la oportunidad de reflexionar y encontrar
respuestas a tantas interrogantes que surgen para la toma de decisiones.” (p.7). Orientar a las
personas a la toma de decisiones es uno de los elementos claves de la disciplina, con el proposito
de mejorar la calidad vida.

Entre los principios basicos de la Orientacion, se encuentran la prevencion, el desarrollo y
la intervencion. Para definir el principio de prevencion, Parra et al., (2008) mencionan que “su
objetivo es promocionar conductas saludables y competencias personales, como las relacionadas
con la inteligencia interpersonal y la intrapersonal, con el fin de evitar la aparicion de problemas”.
(p-35). Dichos autores exponen que el principio general es empoderar a las personas a resolver los
diferentes desafios que presentan las etapas evolutivas.

Con respecto al principio de desarrollo, el objetivo es promover las “competencias
necesarias a la persona para que pueda afrontar las demandas de las etapas evolutivas (enfoque
madurativo), y, por otro, ha de proporcionar situaciones de aprendizaje vital que faciliten la
reconstruccion y progreso de los esquemas conceptuales del mismo” (Parra et al., 2008, p.37).

El principio de intervencion desarrolla aspectos como el proceso de eleccion y el
crecimiento personal. Su proposito, segin Parra et al., (2008), “se enfoca desde una perspectiva
holistico-sistémica de la orientacion, segin la cual, se deben incluir en toda intervencion
orientadora las condiciones ambientales y contextuales del individuo, ya que estas condiciones
influyen en su toma de decisiones y en su desarrollo personal.” (p.37). En la intervencion se debe
considerar el contexto en el que se desenvuelve la persona, para comprender su mundo interior.

Los pilares de la Orientacidon que se abordan son el autoconocimiento, el conocimiento del
medio, la toma de decisiones y el proyecto de vida. A partir de lo mencionado por Urefia y Robles
(2015), la Orientacion tiene el propodsito de “ayudar al estudiantado a enfrentar las dificultades que
le surgen en el medio escolar y a encontrarle una solucion satisfactoria, mediante el desarrollo de
diferentes procesos de autoconocimiento, de conocimiento del medio y de toma decisiones, entre
otros” (p.2). Pretende brindar un proceso integral, en el cual, los orientados logren analizar las
diferentes situaciones, identifiquen sus interés y necesidades, contemplar el contexto y saber tomar
decisiones apropiadas.

Se entiende por autoconocimiento como el proceso de conocerse asi mismo, segun Chérrez

et al., (2024) aluden que “el autoconocimiento, entendido como la comprension profunda de uno
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mismo, incluyendo fortalezas, debilidades, intereses y valores” (p.170). El proceso del
autoconocimiento le permite a la persona explorar su mundo interno y externo.

Con respecto al conocimiento del medio, permite conocer el entorno y sus factores, para
Chérrez et al., (2024) este proceso “ayudard a comprender la realidad del mundo y las
transformaciones a las que estd sometido dando a conocer tanto los fendémenos como los
acontecimientos que se producen o se suceden en un espacio y tiempo.” (p.1). Este proceso permite
tener una vision mas amplia de lo que ocurre alrededor, también se logra identificar las
oportunidades y los retos.

Referente a la toma de decisiones, como seres integrales, las personas toman decisiones
todos los dias. Para definirlo, Zamora (2021) expone que “la toma de decisiones es una actividad
inherente al ser humano. Siempre estamos decidiendo, incluso cuando decidimos no decidir” (p.2).
Esto se da en proceso la persona explora sus opciones y el resultado que le dar cada una de ellas.

Finalmente, el proyecto de vida les permite a las personas proyectar las metas que desea
alcanzar, segun D’ Angelo (1999) citado por Unnoc (2023), el proyecto de vida es “la direccion
que desea tomar de su vida, lo que quiere ser o hacer y de lo que espera de ella en el ambito
personal, familiar y social” (p.16). Con el proyecto de vida la persona logra identificar cudles son

sus intereses y logra definir metas para alcanzar la satisfaccion.

2.8 Contextualizacion

En este apartado se presenta la contextualizacion general, referente a la poblacion adulta
mayor en Costa Rica y la contextualizacion especifica que seria la poblacion directa de la

investigacion.

Contexto general

La poblacion adulta mayor en Costa Rica ha ido incrementando, cada vez son mas personas
mayores que requieren ser atendidos por el estado, con afectaciones de salud fisica, cognitiva y
emocional. Segin el Centro de Investigacion Observatorio del Desarrollo de la Universidad de
Costa Rica el tercer informe sobre el envejecimiento exclama que en “Costa Rica presenta un
envejecimiento acelerado de su poblacion, lo que tendrd un impacto importante en el sistema

sanitario. El crecimiento de la poblacioén adulta mayor genera una mayor presion en la calidad de
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los servicios de salud” (p.4). Asi se evidencia la creciente en el pais y del cual se han desarrollado
programas para atender a la poblacion.

Segun datos revelados en Costa Rica, Garro (2022) dice que “si avanzamos 13 afios mas,
en 2035 la poblacion adulta mayor alcanzaré las 855 231 personas (el 14,9 % de habitantes para
entonces) y, para el 2050, se espera que haya 1 262 311 costarricenses mayores (parr.2)”. Esta
informacion indica el aumento de la poblacion y que seguira teniendo con el paso de los afios.

Por otra parte, las personas adultas mayores en Costa Rica son atendidas por diversas
instituciones, cada una de ella vela por el bienestar y la integralidad de la poblacién. Villanueva
(2021) expone lo siguiente:

En el caso de Costa Rica, el apoyo social que reciben las personas adultas mayores de la

sociedad, por un lado, estd la ayuda formal por medio de programas o actividades

promovidas por las instituciones estatales como el Consejo Nacional de la Persona Adulta

Mayor (CONAPAM), la Caja Costarricense de Seguro Social (CCSS), instituciones

educativas, organismos no gubernamentales, instituciones privadas, entre otros. Por otro

lado, las ayudas informales, a través de los vinculos con la familia, las amistades,

vecinos(as), compafieros(as) de trabajo y companeros(as) espirituales. (p.2)

Los adultos mayores reciben atencion médica por parte del Estado para cuidar y atender
las necesidades bésicas de la poblacion, pero existen otras instancias que velan por los derechos y
la salud mental, manteniendo a la persona mayor con participacion ante la sociedad, involucrando
a la familia y el entorno.

Otro aspecto importante de la poblacion mayor es la salud mental. Cabrera (2024) hace
alusion a que “la soledad y el aislamiento social son fendmenos que han ganado atencion, debido
a sus implicaciones significativas en la salud mental de los adultos mayores” (p.9). Como parte de
los acontecimientos que vivencian las personas mayores en la etapa, en Costa Rica se trabaja a
nivel social los aspectos del aislamiento, ofreciéndole una participacion a la poblacion.

Resulta fundamental abordar la autoestima en la poblacion mayor desde un enfoque
integral, ofreciéndoles estrategias que les permita mejorar el bienestar emocional. Tesen (2021)
indica que “la autoestima y el riesgo de dependencia en los adultos mayores esta afectado por
variables sociodemogréficas, seglin el género los hombres presentan mayor interés por realizar
actividades fisicas, lo que contribuye a que presenten mayores niveles de autoestima” (p.3). En el

caso de las mujeres, se expone que estdn mas expuestas a enfermedades y al consumo de
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medicamentos, por lo que eso atribuye a que las mujeres presenten una baja autoestima a causa de
las carencias en la salud y se considera la importancia que una atencion conductual y cognitiva en

la poblacion.

Contexto especifico

El contexto en el cual se realizé el estudio fue la Asociacion Centro Diurno atencion para
ancianos San Vicente de Paul en la comunidad de Tibas, San José. Se fund6 en febrero de 1988 y
tiene como mision brindar una mejor calidad de vida a las personas mayores del canton de Tibas,
atendiendo los factores fisicos, psicologicos, econdmicos, sociales y culturales; por otra parte, la
vision que tiene la institucion es lograr mantener una integracion efectiva entre los familiares,
beneficiarios, la junta directiva, el personal administrativo, el grupo de personas que conforman el
voluntariado y los asociados, con el proposito de atender las necesidades que presenta la poblacion
mayor.

Actualmente el centro cuenta con veintiocho adultos mayores, la edad para ingresar a la
institucion es a partir de los 65 afios. Trabaja por medio del personal de voluntariado, en el que
incluyen programas de ejercicio fisico, actividades cognitivas, manualidades y de socializacion;
asi mismo, la institucion, al ser de bienestar social, no cuentan con presupuesto, por lo cual carece
de personal profesional de las ciencias sociales y de la salud.

Sin embargo, el Centro cuenta con la ayuda de organizaciones descentralizadas del Estado,
como el Instituto Mixto de Ayuda Social (IMAS), la Junta de Proteccion Social (JPS), el Consejo
Nacional de Proteccion al Adulto Mayor (CONAPAM), el asesoramiento de la Cruzada de

Proteccion al Anciano y cuenta con un Plan Institucional de Gestion de Riesgo.
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Capitulo III Marco metodolégico
En el tercer capitulo describe el desarrollo que se llevd a cabo para la ejecucion del estudio,
explicando el tipo de investigacion, el enfoque y disefio utilizados, asimismo, se exhibe el tipo de

muestreo y las técnicas que se utilizaron en la recoleccion de datos.

3.1. Paradigma de investigacion

Un paradigma es una vision amplia del mundo permite indagar a detalle las realidades.
Para Kuhn, citado por Bautista (2021), “un paradigma es una realizacion cientifica que goza de
reconocimiento universal y logra validez durante cierto tiempo, periodo en el cual proporciona un
modelo de problemas y soluciones compartidos por una comunidad cientifica” (p.7). El paradigma
permite al investigador plantear el modelo a seguir del estudio a partir de lo que se desea explorar,

buscando respuestas cientificas.

Naturalista

El paradigma naturalista percibe la realidad con mayor detalle, desde la autenticidad del
estudio, es un modelo que utiliza estrategias cualitativas. Segun Pulido et al. (2024) el paradigma
naturalista “significa que la investigacion se desarrolla como se presenta en el contexto, el territorio
y la vida social de las personas” (p.29). Este enfoque se basa en mostrar la naturalidad del contexto,
tal y como se manifiesta, interpretando las situaciones.

Otros autores manifiestan las razones por las cuales la investigacion cualitativa tiene un
enfoque naturalista. Por ejemplo, Hernandez y Mendoza (2023) afirman lo siguiente:

La ruta cualitativa es naturalista porque: a) se estudian los casos (personas y sus expresiones,

o animales) en sus contextos o ambientes naturales y en su cotidianidad, y b) porque los eventos

se analizan tal y como sucedieron, es decir, su desarrollo natural, sin manipulacion de la

realidad (Singh, 2015; White y Cooper, 2022). (p.9)

Este tipo de paradigma lleva a la investigacion a indagar sobre la realidad que vivencian
los sujetos de estudio, comprender como lo perciben y cdmo influye en la cotidianidad, asi mismo,

explorando cada contexto y ampliando la visién de como es el mundo para diferentes personas.



43

3.2. Tipo de investigacion

Investigacion descriptiva

En este tipo de investigacion se realiza una indagacion mas precisa, se analizan aspectos
especificos. Hernandez y Mendoza (2023) sefialan que la investigacion descriptiva “tiene como
finalidad especificar propiedades y caracteristicas de conceptos, fendmenos, variables o hechos en
un contexto determinado” (p. 109). Se describen las caracteristicas principales y se exponen la
informacion recolectada de los fendmenos de estudios.

El desarrollo que conlleva la investigacion descriptiva es explicado por Tinto (2013) haciendo
alusion que este tipo de estudio “permite realizar una revision critica [SIC] y analizar en
profundidad la corriente de investigacion con el objeto de resefiar las condiciones que originaron
su aparicion, asi como los resultados mas [SIC] relevantes alcanzados por los diversos estudios
realizados” (p.138). Seglin el autor, la investigacion identifica deficiencias conceptuales y las
limitaciones metodoldgicas, describiendo problemas analizados y los resultados obtenidos.

Por otra parte, las caracteristicas principales que determinan la investigacion son expuestas por
Guevara (2020), mencionando que “la informacion suministrada por la investigacion descriptiva
debe ser veridica, precisa y sistemadtica. Se debe evitar hacer inferencias en torno al fendmeno. Lo
fundamental son las caracteristicas observables y verificables” (p.166). Es sustancial que la
informacion no se manipule, antes bien, esta debe presentarse igual que se recolectd, para dar a

conocer el analisis con la realidad de lo estudiado.

3.3. Enfoque de la investigacion

Cualitativo

Para la presente investigacion se desarroll6 el andlisis desde el enfoque cualitativo, ya que este
se enfoca en conocer, entender y explorar el fenomeno desde su estado natural. Bautista (2021)
explica que “la investigacion cualitativa en las ciencias sociales, tiene como eje fundamental el
profundo discernimiento del proceder humano y los motivos que lo rigen” (p.2). Desde este
principio se utiliza el enfoque, con el proposito de indagar desde la disciplina de Orientacion, el

desenvolvimiento de las personas en su entorno.
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Otra de las definiciones que describe la investigacion cualitativa es sefialada por Ruiz (2013)
por lo tanto, hace referencia a que “los métodos cualitativos estudian la vida social en su propio
marco natural sin distorsionar ni someter a controles experimentales” (p. 26). Este enfoque permite
llegar mas alla de lo cuantificable, muestra una realidad desde lo vivencial y de lo que no puede
ser medible.

La investigacion cualitativa es utilizada para estudios que desean desarrollar una exploracion
con rasgos especificos y muestras pequefias. Hernandez y Mendoza (2023) denotan que la “la
investigacion desde la ruta cualitativa se enfoca en comprender los fendmenos, explorandolos
desde la perspectiva de los participantes en su ambiente natural y en relacion con el contexto” (p.
408). Los aspectos importantes que conllevan a la ejecucion de este tipo de investigacion, es
plantear el problema que se desea estudiar, estableciendo los objetivos y justificacion.

La investigacion cualitativa toma muestras pequefias, con el proposito de analizar mas
profundamente el motivo del estudio, utilizando como base la observacion desde su estado natural.
La exploracion cualitativa en el area social se desprende en tres términos basicos, segin indica
Bautista (2021), que son el porqué de la investigacion, el para qué se esta estudiando ese fendmeno
y cdmo se va a desarrollar.

Asi mismo, dicho autor también expone tres momentos importantes para el desarrollo de la
investigacion cualitativa, como la exploraciéon de la situacion, el trabajo de campo, y la
identificacion de patrones culturales. A su vez, se desprenden de 7 acciones decisivas, que son la
definicion de la situacion del problema, el disefio del proyecto, la recoleccion de la informacion,
la organizacion de la informacion, el andlisis, interpretacion y la conceptualizacion inductiva.

El proceso del estudio se realiza con la investigacion cualitativa, para conocer, explorar y
analizar el objeto de estudio, interpretando los datos para obtener resultados claros y precisos que

fundamenten la investigacion.

3.4. Diseiio de la investigacion

Fenomenologico

El disefio de la presente investigacion es el fenomenoldgico, ya que este busca comprender
y analizar qué estd sucediendo con el objeto de estudio y qué lo provoca, dando a conocer

experiencias y situaciones que interfieren o modifican el fendmeno. Herndndez y Mendoza (2018),
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mencionan que el disefio fenomenologico se utiliza “cuando se busca entender las experiencias de
personas respecto a un fendémeno o multiples perspectivas de este.” (p. 549). Como objeto de
estudio se utilizan personan que hayan vivenciado la misma experiencia.

El disefio fenomenolédgico dirige la investigacion hacia una direccion precisa, en el cual, el
estudio se basa en las caracteristicas principales del problema o situacion. Bautista (2021) indica
que “la fenomenologia como teoria aplicable a la investigacién social, tiene como objetivo
comprender las habilidades, practicas y experiencias cotidianas, y articular las similitudes y las
diferencias en los significados, compromisos, practicas, habilidades y experiencias de los seres
humanos” (p.54). Algunas de las caracteristicas que identifican el disefio es la exploracion a
situaciones especificas, se realiza una descripcion verbal y se muestra el comportamiento natural
del fenémeno estudiado.

La observacion es la herramienta como instrumentos aplicables para este disefio, ya que
permite conocer directamente el estado natural a investigar. Otras técnicas son las entrevistas a la
poblacion directa e indirecta para indagar en la informacion desde diferentes perspectivas y
contextos y otro instrumento son los grupos focales y talleres, ya que desde un concepto colectivo
permite conocer los conceptos e interacciones desde el objetivo de estudio a indagar, permite que

el grupo interactiie y compartan aspectos importantes desde una doptica grupal.

3.5. Fuentes de informacion

Fuentes primarias

Las fuentes primarias son las que se caracterizan por ser las que brinda la informacion directa
del estudio, asi lo manifiesta Ubaldo y Zully (2009), quienes definen las fuentes primarias “como
todos aquellos usuarios y acompanantes a quienes se les aplico un instrumento de investigacion.
En este caso, los datos provienen directamente de la poblacién o una muestra de esta” (p.2). La
fuente primaria es donde se recopilan los datos principales de la investigacion.

Este tipo de fuente le brinda al estudio el acceso a la informacién que se desea explorar.
Hernédndez y Mendoza (2023) hacen referencia a que “la revision puede iniciarse directamente con
el acopio de las referencias o fuentes primarias, situacion que ocurre cuando el investigador

conoce su localizacion, se encuentra muy familiarizado con el campo de estudio y tiene acceso a
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ellas” (p.72). En el proceso del analisis de informacion se realiza la revision, inicialmente con la

fuente primaria, ya que es la primera en ofrecer evidencia directa del tema de investigacion.

Fuentes secundarias

En el caso de las fuentes secundarias, son aquellas referencias cientificas que se relacionan con
el tema a investigar. Scribano y Sena (2009) manifiestan que “dicha modalidad, utilizada como
unica —o complementando otras— se encuadra dentro de las denominadas investigaciones con
fuentes secundarias y marcadas por el hecho que el investigador no es quien acude a la busqueda
de la informacion.” (p. 105). Este estilo de fuente se refiere a informacion previa recolectada y
analizada por un investigador inicial, en la que un segundo la utiliza para relacionarla con su propio
tema.

Ubaldo y Zully (2009) explican lo siguiente sobre las fuentes secundarias: “son las que
contienen informacién primaria, sintetizada y reorganizada. Estan especialmente disefiadas para
facilitar y maximizar el acceso a las fuentes primarias o a sus contenidos” (p.2). Estas fuentes son
esenciales para alimentar la informacion en los temas de investigacion, brindan acceso a otros

estudios desde otros espacios, ampliando las perspectivas y los conocimientos.

Fuentes terciarias

Las fuentes terciarias ofrecen una vision general, es informacion que obtiene de publicaciones,
revistas cientificas, entre otros. Para Cruz (2019), “son guias virtuales o fisicas que contienen
informacion sobre las fuentes secundarias” (p.58). Como expone el autor, esta fuente se elabora
con fuentes secundarias, dandole continuidad a la informacidn expuesta.

Este tipo de fuente no fue utilizada en la exploracion del presente estudio, relacionado con el

nivel actitudinal en la autoestima de personas adultas mayores.
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3.6. Participantes del estudio

Poblacion

La poblacion es la fuente principal de la investigacion, ya que es la que provee la informacion
necesaria, para definir el término, Bautista (2021) expone que “poblacion es el conjunto total de
personas pertenecientes a la comunidad que se va a investigar” (p.220). En la poblacion se
determinan las caracteristicas principales que se desean investigar, siendo los sujetos de estudio.

Hernédndez y Mendoza (2023) indican lo siguiente sobre el concepto de poblacion: “es el
conjunto de todos los casos que concuerdan con una serie de especificaciones y que resulta de
interés para una investigacion en particular de acuerdo con el planteamiento del problema (Lohr,
2022; Chaudhuri, 2018, y Lepkowski, 2008b)” (p. 201).

La poblaciéon que se consideré como sujeto de estudio son adultos mayores que pertenecen a
la Asociacion Centro Diurno de atencion para ancianos San Vicente de Paul, el centro cuenta con

una totalidad de 28 personas adultos mayores con edades de 65 afios en adelante.

Muestra

En la investigacion, la muestra refleja el grupo de participantes seleccionados con rasgos
especificos que se desean indagar. Bautista (2021) denota que la “muestra es un subconjunto de
esta poblacion, formada por individuos que nos sirve como modelos de accidon para evaluar su
conducta y/o la de los otros.” (p.220). La muestra se toma de la poblacion total a investigar,
tomando en consideracion ciertas caracteristicas.

Por otra parte, como explicacion de la finalidad que tiene la muestra en la investigacion
cualitativa. Segun Herndndez y Mendoza (2023), “es el grupo o conjunto de personas, eventos,
sucesos, comunidades, etc., sobre el cual se habran de recolectar los datos, sin que necesariamente
sea estadisticamente representativo del universo o poblacion que se estudia” (p. 447). En la
investigacion cualitativa la informacion recolectada con la muestra es precisa y se basa en las

experiencias vividas.
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La muestra que se utilizo para el estudio fue en total siete personas adultas mayores, con edades
que rondan entre los 70 y los 85 afios. En la primera sesion participaron tres mujeres y tres hombres
y en la segunda cuatro hombres y una mujer.

Para la segunda sesion se presentaron algunas variaciones en la participacion, primeramente,
una de las sefioras no asistio a la actividad por motivos de salud y otra decidid no participar debido
a que tenia clases de pintura. Sin embargo, voluntariamente se incorpor6 un nuevo participante,
un sefior que manifesto su interés en formar parte del grupo y solicitd autorizacion para integrarse
a la sesion.

Entre los criterios de inclusion que se solicitaron para la seleccion de la muestra era que los y
las participantes tuvieran habilidades de lectoescritura, ya que, para el desarrollo en la aplicacion

de los instrumentos tenian que leer y escribir.

Tipo de muestreo

El muestreo por conveniencia es un estilo de muestra que se selecciona a raiz de los rasgos
especificos que desea indagar el investigador. Asi mismo, Battaglia (2008), citado por Hernandez
y Mendoza (2023) indica que “estas muestras estan formadas por los casos disponibles a los cuales
tenemos acceso” (p. 454). La muestra se elige a partir del tipo de estudio y los aspectos que se
desean investigar.

También la muestra por conveniencia tiene caracteristicas sefialadas por Teddlie y Yu
citados por Martinez (2012): “se trata de las muestras integradas por informantes cautivos o por
voluntarios” (p.616). El tipo de muestra se clasifica primero por el estudio y luego por el

investigador.
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3.7. Unidades de analisis
Tabla 1

Detalle del desarrollo de categorias

Tema
Nivel actitudinal de la autoestima en personas adultas mayores participantes de la asociacion centro
diurno de atencidn para ancianos San Vicente de Patl de la comunidad de Tibas, durante el segundo
durante el II semestre del 2025

Objetivo general

Analizar el nivel actitudinal de la autoestima en personas adultas mayores participantes del
grupo la asociacion centro diurno de atencion para ancianos San Vicente de Paul de la comunidad de

Tibas, durante el I semestre del 2025

Objetivo especifico Categoria Subcategoria tems Referencias
Identificar las
caracteristicas Autoestima Autoimagen Taller Branden
actitudinales . Ver anexo 1 (2010)
Autovaloracion
. Carballo
relacionadas con la
autoestima  en  las Autoconfianza (2017)
personas adultas Caruci (2023)
.. Caiiete (2023)
mayores participantes.
Mézerville
(2022)
Describir las
manifestaciones Mznlfes(‘;g01(l)nes Actitudes F.O.D.A Collado et al.,
o N ctitudinales Positivas (2022)
actitudinales positivas y Ver anexo 2
negativas que reflejan el Actitudes Duran (2017)
nivel de autoestima en Negativas

las personas adultas

mayores.
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Explorar los factores
personales y sociales
que influyen en la
construccion del nivel
actitudinal de la
autoestima en el grupo

de estudio.

Factores Factores

Personales

Factores
Sociales

Grupo Focal

1. (Cbémo
definen su
bienestar
emocional?

(Cuales son
los factores
que
enfrentan
las personas
adultas
mayores a
nivel
social?
(Cuales son
los factores
personales
que
influyen en
la vejez?
Se
consideran
personas
adultas
mayores
satisfechas?
(Qué
aspectos
consideran
necesarios
para
alcanzar una
calidad de
vida feliz?

Castillo (2022)
Hernadndez et
al. (2021)
Lopez et al,
(2020)
Rodriguez et
al., (2021)
Orozco (2015)

Nota: Elaboracion de la investigadora (2025)
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3.8. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Técnica

Técnica: Taller

La técnica del taller tiene como finalidad abordad actividades grupales en el cual, se recopila
informacion de las personas participantes, cada una de las actividades deben estar relacionadas con
el tema principal a explorar. Segun Bautista (2021), “el taller es tanto una técnica de recoleccion
de informacion, como de analisis y de planeacion” (p.250). Con esta técnica se puede recibir y
analizar la informacion del sujeto de estudio y darle continuidad para indagar a profundidad.

El taller es una herramienta provechosa ya que se pueden abordar varios subtemas, al mismo
tiempo, al ser una técnica grupal se pueden visualizar diferentes panoramas generando
intercambios de perspectivas. Autores como Pulido et al., (2024) manifiestan que “son un conjunto
de recursos cuya cualidad comin es que se desarrollan colectivamente, permitiendo a los
participantes recrear contenido emocionales, cognitivos y comportamentales sobre determina
situacion” (p.52). Para el trabajo con adultos mayores este tipo de técnicas en la investigacion

cualitativa son de gran apoyo para la recoleccion de los datos (ver apéndice # 1).

Técnica: FODA

Esta técnica es elaborada para abordar aspectos de fortaleza y de amenaza, permite conocer
factores positivos y negativos que presentan las personas participantes tanto a interno como
externo. Oion y Aranguren (2020) hace referencia a que “se utiliza para el analisis situacional de
individuos, grupos, colectivos, organizaciones, comunidades y realidades sociales, constituyendo
una herramienta de diagndstico reconocida social y cientificamente” (p.115). Esta técnica se puede
aplicar a nivel grupal para comprender las caracteristicas esenciales.

El significado que tiene cada una de las siglas de la palabra F.O.D.A son, F de fortalezas,
O de oportunidades, D de debilidades y A de amenazas. Salazar y Rivero (2011) definen las
caracteristicas de cada una de ellas, clasificando las fortalezas como factores internos que se
manifiestan positivamente, impulsando el éxito y el logro del bienestar, las oportunidades son

aquellas caracteristicas internas o factores externos que permiten alcanzar objetivos, las
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debilidades son elementos internos que llegan a influenciar negativamente en las personas y las
amenazas son componentes negativos externos que al igual pueden afectar a las personas.

Para el estudio con las personas adultas mayores se realizd la técnica del FODA con el
proposito de abordar factores personas y sociales que afectaran o beneficiaran el nivel actitudinal

de la autoestima (ver anexo # 2).

Técnica: Grupo focal

La técnica del grupo focal es una estrategia enriquecedora para el investigador ya que le
permite conocer los puntos de vista de cada participante por medio de la discusiéon del tema.
Hernédndez y Mendoza (2023) mencionan que “en los grupos de enfoque: existe un interés por
parte del investigador por como los individuos forman un esquema o perspectiva de un problema
a través de la interaccion” (p. 476). Para aplicar esta técnica se requiere de un grupo de personas
que se cumplan con las caracteristicas del estudio para lograr comprender sus perspectivas.

Otro autor que expone en qué consiste el grupo focal es Bautista (2021), para quien “se trata
de una discusion en grupo, donde las personas que lo componen tienen aspectos comunes. El
investigador permite que se hable espontaneamente para conocer la variedad de opiniones.” (p.
247). El proposito de esta estrategia es que el moderador cumpla la funcion de guia, presentando
el tema para abordar y que las personas participantes sean las que desarrollan el tema.

Asi mismo, es importante comprender el rol que tiene el moderador. Para ello, Pulido
(2024) indica que debe “tener capacidad de manejar empaticamente el grupo, y desde su
conocimiento experto del tema, permitir que la palabra circule en torno a los intereses de la
investigacion sin aduenarse del tema, sin vincularse de forma prejuiciosa con las personas” (p.51).
Es fundamental que el investigador no interponga su posicion, creencias o valores ante el tema, ya
que eso puede influir de manera negativa en las personas participantes y en el desarrollo de la
técnica. De este modo, el mediador debe mantener una postura neutra ante las diferentes posturas,

pensamientos y respetando el espacio del grupo focal.
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Instrumentos

Los instrumentos que se emplearon para la recoleccion de informacidon se presentan a
continuacion por cada sesion, segiin fueron aplicados. La primer sesion fue el taller en el que se
utilizé una variedad de instrumentos en 3 actividades diferentes, la primera fue por medio de un
espejo con el proposito de recolectar informacion sobre la autoimagen, en el cual, se les realizaron
cuatro preguntas, mientras se veian en el espejo, las preguntas fueron: ;Como describen a la
persona que ven en el espejo?, ;Qué aspectos rescata de la persona que ve en el espejo?, ;Como
se siente siendo una persona adulta mayor? y ;Qué le gustaria decirle a la persona del espejo?.

Para la segunda actividad se ejecutaron instrumentos que quedaron a criterio de los
participantes, poniendo en préctica la creatividad, entre ellos: dibujo, hojas, lapices de dibujo y de
escribir, temperas, pinceles y lienzos, para lo cual se pretendia abordar la autovaloracion mediante
la creatividad, definiendo la etapa adulta mayor.

La tercera actividad se desarrollé por medio de juegos con diferentes retos, se utilizaron vasos
y platos desechables, carton de huevos, huevos plasticos y juegos de aros. Se buscd que los
participantes experimentaran diferentes retos y lograran encontrar estrategias para completar los
desafios, con el objetivo de trabajar la autoconfianza.

Dos técnicas desarrollaron la segunda sesion, la primera un FODA para indagar sobre las
manifestaciones actitudinales positivas y negativas de la autoestima, para ello se les entr6 en un
folder decorado con el nombre del estudio y la facilitadora. Dentro del folder una hoja donde
debian escribir las fortalezas, oportunidades, debilidades y amenazas que identificaban como
adultos mayores.

Finalmente, el ultimo instrumento fueron preguntas empleadas por un grupo focal para
recolectar informacion sobre los factores personales y sociales que influyen en el nivel actitudinal
de la autoestima, las preguntas que se desarrollaron fueron: ;Como definen el bienestar
emocional?, ;qué factores enfrentan las personas adultas mayores a nivel social? ;Cuales son los
factores personales que influyen en la vejez? ;Se consideran personas mayores satisfechas? y ;Qué
aspectos consideran necesarios para alcanzar una calidad de vida feliz?

Con estos instrumentos se logro recolectar lo esencial para analizar la informacion, utilizando

cuidadosamente cada uno y ofreciendo un espacio tranquilo y de confianza para los participantes.
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3.9. Proceso para la recoleccion

La recolecciéon de informacion es el proceso por el cual cada una de las personas
participantes expresan sus vivencias y percepciones sobre el problema de estudio. Segun
Hernandez y Mendoza (2023), sobre la recoleccion de informacion “lo que se busca en un estudio
cualitativo es obtener datos (que se convertirdn en informacion) de personas, otros seres vivos,
comunidades,  situaciones o  procesos en  profundidad; en las  propias
“formas de expresion” de cada unidad de muestreo” (p.463). Para este proceso se realizaron dos
sesiones para recolectar la informacidon con respeto y cautela, sin exceder el tiempo y espacio de
las personas participantes.

Las sesiones se desarrollaron en la Asociacion Centro de Ancianos Diurno para Ancianos
de Tibas, el espacio disponible fue el comedor, ya que era el mas apropiado y desocupado en el
horario en el que se elaboraron las sesiones, se utiliz6 una mesa grande con 8 sillas.

La primera sesion se elabord el lunes 09 de junio a las 9:30am a 11:30am, se convocaron a
6 personas adultas mayores, entre ellas 3 eran mujeres y 3 eran hombres, las personas participantes
fueron seleccionadas por parte de la administradora del Centro. En esta fase se emple¢ el taller con
el objetivo de identificar las caracteristicas actitudinales en relacion a la autoestima, se elaboraron
tres estrategias con el fin de abordar la autoimagen, la autovaloracion y la autoconfianza (ver
apéndice 1).

Las personas participantes se sentaron en un semicirculo con el propésito que todos
tuvieran visibilidad al grupo y a la facilitadora, para dar inicio y abrir un espacio de confianza, se
realizo la presentacion de la facilitadora, ademas del tema y objetivo del estudio, se les brindo el
consentimiento informado y una vez que aceptaron formar parte del estudio, cada participante se
presentd, indicando nombre, edad y tiempo de asistir al centro.

La primera estrategia del taller se desarrollo el tema de la autoimagen por medio de un
espejo, donde cada persona tenia que analizarse frente a su reflejo y debian ir contestando cuatro
preguntas expuestas por la facilitadora. Se reflexiond sobre la imagen que tienen de si mismos
como personas adultas mayores, como se perciben y como se sienten siendo personas mayores.

En la segunda estrategia se implemento la creatividad, donde se buscaba que cada persona
empleara la creatividad libre, representando la definicion que le dan a la etapa adulta mayor, se les

entregaron materiales, como plastilina, hojas blancas y rayadas, lapices de color y de escribir,
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temperas, pinceles y lienzos, se les indico que podia realizar dibujos, poemas, canciones, esculturas
con plastilina, pero todos los participantes se familiarizaron con el dibujo, por lo que usaron para

expresar la figura 1.

Figura 1

Identificacion de las caracteristicas actitudinales relacionadas con la autovaloracion

Nota: Presentacion de los dibujos elaborados por las personas adultas mayores.

La tercera actividad tuvo como objetivo indagar acerca de las caracteristicas actitudinales
relacionadas con la autoconfianza, para ello, se implementaron tres circuitos con desafios cada
uno, donde en parejas debian completar cada reto y encontrar la estrategia que les permitiera
cumplir alcanzar el objetivo, para el desarrollo de esta dindmica, se utilizé la mesa con las sillas y
el espacio del comedor, en el primer circuito tenian cartones de huevos con huevos plasticos, en el
cual, debian pasar de fila y al mismo tiempo los cinco huevos, en el segundo los y las participantes
tenian que realizar una torre con vasos y platos. Para el tercer circuito las parejas debian ingresar

los aros en la base tomando en cuenta cierta distancia, como se muestra en la figura 2.
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Figura 2

Identificacion de las caracteristicas actitudinales relacionadas con la autoconfianza

Nota: Presentacion los circuitos

Para elaborar cada circuito se les asign6 un tiempo de 5 minutos y luego debian rotar hasta
que cada pareja complementara los tres circuitos, una vez terminados. La actividad se relaciond
con la cotidianidad, identificando los retos que las personas mayores presentaban en vivir dia a dia
y como lo enfrentaban, asi mismo, se reconocian los logros que han alcanzado.

En la segunda convocatoria se llevéd a cabo el martes 10 de junio de 9:30am a 1lam, en
esta sesion se presento la ausencia de dos mujeres adultas mayores, una de ellas por motivos de
salud y la otra participante desistio de la sesion, debido a que optd por asistir a clases de pintura,
sin embargo, hubo otra persona masculina que solicit6 el permiso para participar de la sesion, dado
el interés que presentd y la ausencia de las dos mujeres anteriores. Se considerd oportuno brindarle
la aprobacion de la participacion, por lo que se incorpor6 al grupo, para dar inicio al segundo
encuentro, se decord la mesa con un folder que incluia el material del FODA y un refrigerio que
fue aprobado por la administradora del Centro.

Para esta sesion se realizaron dos técnicas, primero un FODA en el cual, se les entregd en
un folder decorado con el nombre de la investigacion, seguidamente se les presento el significado

que tiene dicha técnica y cada una de las iniciales. Luego se les solicitd que en cada una de ella
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escribieran tres fortalezas, oportunidades, debilidades y amenazas que han presentado en la etapa
adulta mayor, explorando las manifestaciones actitudinales positivas y negativas acerca de la
autoestima.

El ultimo instrumento que se aplico a la poblacion participante fue un grupo focal, en el
que se exploraron la influencia de los factores personales y sociales en la construccion del nivel
actitudinal de la autoestima, el conversatorio se desarroll6 mediante cinco preguntas, en las que se
les consultaba sobre el bienestar emocional, la influencia de los factores sociales y personales de
la etapa adulta mayor y el grado de satisfaccion que manifiestan siendo personas mayores, asi que

se obtuvieron datos relevantes que sustentan la investigacion en relacion con la autoestima.

3.10. Técnica de analisis de datos

Triangulacion de datos

La triangulacion de los datos permitié relacionar la informacion recolectada con la teoria, con
el propdsito de dar respuesta a las manifestaciones. Herndndez y Mendoza (2023) lo definen como
“Triangulacion de datos: utilizacion de diferentes fuentes y métodos de recoleccion” (486). En el
proceso de la triangulacion se retoma toda la informacion recolectada por diferentes fuentes.

Otros autores exponen la importancia de la triangulacion de los datos en la investigacion.
Rodriguez-Sabiote et al., (2006) citado por Pulido et al., (2024) menciona que “un concepto clave
en este proceso es la triangulacion porque permite combinar y confrontar diferentes fuentes para
darles soporte y validez a los hallazgos de la investigacion” (p. 69). La triangulacion permite a la
investigacion obtener mejores resultados basados en las experiencias y en la informacion
cientifica.

Asi mismo, la triangulacion de los datos conlleva a la investigacion a la continuidad de
respuestas cientificas, comprobando las teorias. Bautista (2021) manifiesta que “la relacion que
existe entre teoria y practica es indiscutible en el caso del conocimiento cientifico, ya que la teoria
depende de la practica al igual que la practica se explica a través de la teoria” (p. 261). Los

hallazgos obtenidos confirman enfoques con la revision y reformulacion.
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3.11. Aspectos éticos

Responsabilidad de la persona investigadora

La responsabilidad que debe tener la persona investigadora es esencial en el desarrollo del
estudio, ya que eso puede influir de manera positiva o negativa en el estudio. Al respecto, Bautista
(2021) afirma que “realizar investigaciones en forma ética conduce a la habilidad para obtener
resultados validos, la cooperacion necesaria de los participantes y el apoyo social necesario para
sustentar la ciencia” (p. 21). La integridad en la persona investigadora da validez en la presentacion
de los datos, mostrando respeto por los resultados.

De este modo, es importante tener conciencia del dafio que puede causar la falta de ética
investigativa. Segiin Hernandez y Mendoza (2023), “no debemos plantear un proyecto que
perjudique, daiie o tenga efectos negativos sobre otros seres humanos o la naturaleza. Esto es parte
fundamental de la ética en la investigacion” (p. 47). Estos autores sefialan que la persona
investigadora debe cuestionar las consecuencias del estudio.

El proposito de la ética investigativa es mostrar la veracidad de los resultados obtenidos sin
que estos sean manipulados por conveniencia. Sobre esto, Bautista (2021) manifiesta que “no es
admisible que los intereses particulares, incluso los cientificos, tengan prevalencia sobre el respeto
por los derechos humanos, ya que la ciencia siempre debe estar libre de corrupcion y sesgos de
interés” (p.20 y 21). Es crucial que el investigador mantenga una postura de respeto hacia los
derechos de la investigacion y del sujeto de estudio, dejando de lado los intereses y creencias
propias.

Entre las caracteristicas investigativas que deben realizar en el estudio, sefiala Galeano
(2004) citado por Pulido et al., (2024), refiriéndose a la postura ética en cuanto al cuidado al
resguardar la informacion, el uso del consentimiento informado, la discrecion y confiabilidad que

se le ofrece a los participantes y el manejo en la recoleccion de datos.
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Consentimiento informado

El consentimiento informado es un documento fundamental en el proceso del estudio, ya que,
con ello, las personas participantes dan la autorizacion y aprobacién de formar parte de la
investigacion. Bautista (2021) expone sobre la importancia que tiene el consentimiento informado,
indicando que “los individuos participan en la investigacion propuesta solo cuando esta es
compatible con sus valores, interés y preferencias, y lo hacen voluntariamente con el conocimiento
necesario y suficiente para decidir con responsabilidad sobre si mismos” (p.24). Mediante el
documento se invita a participar en la investigacion y presentando la informacion general del
estudio.

La participacion en la investigacion es voluntaria, por lo tanto, las personas estan en todo el
derecho de aceptar o negarse a firmar el documento. Segun Carrefio (2016), el consentimiento
informado “es un documento legal y un mecanismo para respetar la dignidad y proteger los
derechos y el bienestar de los sujetos participantes; debe incluir informacion sobre el proposito de
la investigacion, la justificacion, los riesgos y beneficios” (p. 232). El consentimiento tiene la
finalidad de informarle a las personas participantes que la informacion brindada sera anénima,
resguardando su identidad.

El consentimiento informado que se usdé como referencia para este estudio lo elabora la
Universidad de Costa Rica del comité ético cientifico y se recupera de la investigacion de Obando

2024.
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Capitulo IV analisis de resultados

En este apartado del analisis, se desarrolla la triangulacion de informacion, mostrando los
resultados de los participantes del estudio, relacionado con la teoria y el aporte profesional. Los
datos obtenidos se recolectaron en un taller, un FODA y un grupo focal, donde se exploro el nivel

actitudinal de la autoestima en adultos mayores.

4.1 Codificacion de las personas participantes de la investigacion

La presentacion de informacion de cada participante se realiza mediante seuddénimos, por
lo que la informacion personal del grupo participante serd andnima, con un cédigo asignado con

las letras PAM y un numero correspondiente a la enumeracion asignada a cada persona.

Tabla 2
Cadigos asignados a las personas participantes
Seudénimo Edad Cadigo Asignado

Persona Adulta Mayor 1 81 afios PAM-1
Persona Adulta Mayor 2 72 anos PAM-2
Persona Adulta Mayor 3 85 anos PAM-3
Persona Adulta Mayor 4 81 afos PAM-4
Persona Adulta Mayor 5 70 afios PAM-5
Persona Adulta Mayor 6 71 anos PAM-6
Persona Adulta Mayor 7 82 anos PAM-7

Nota: las letras PAM corresponde a Persona Adulta Mayor

La informacion recopilada en este estudio se detalla mediante las siguientes tablas, que
compete a las categorias y subcategorias exploradas en la investigacion, realizando la

interpretacion y el andlisis de los resultados en cada una.
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Categoria 1: Caracteristicas actitudinales relacionadas con la autoestima

Subcategorias

Aporte de las personas participantes

Identificacion de
las caracteristicas
actitudinales en
relacion con la

autoimagen

“Me siento satisfecho, aceptando que he llegado hasta este momento con
diferentes circunstancias, con la madurez que tengo me siento satisfecho
y agradecido por haberme dado los afios. Rescato la reivindicacion que he
tenido por la vida, he soportado tantos problemas que me han pasado y

hoy me siento mas aliviado.” (PAM-1)

“Soy una persona madura, con muchas canas y dandole gracias a Dios por
haber llegado donde estoy, he sobrevivido a muchas situaciones,
personales, familiares y aqui estamos a pesar de los afios y siempre a pesar
de esas circunstancias que aparecen en la vida sigo tratando de hacer el
bien, es una etapa muy bonita para mi porque puedo analizar muchas
cosas que uno joven nunca se ha imaginado, ha sido bonito con sus

altibajos.” (PAM-2).

“Estoy muy encarifiado con mi persona, mi persona ha sido amorosa, tuve
una mujer preciosa y que estuvo conmigo mas de 52 anos y he apreciado
la vida que me ha dado el sefior, estoy con un carifio de ser mas amoroso
con todo el mundo y apreciar el carifio que me dan las personas durante
su vida, me gusta mucho porque tengo una hija es que mi compaiiera de
vida, es la Ginica que tengo en vida, aprecio bastante los 85 afios que tengo

y quisiera vivir muchos afios mas.” (PAM-3)

“Soy una mujer muy fuerte, aunque la vida ha tenido pruebas muy grandes
para mi y gracias a Dios y a la Virgen siempre las he superado, soy muy
conformista, me duele mucho lo que una persona me diga o me haga, es
una etapa de la vida que uno jamas se la imagina, me siento satisfecha por

lo que Dios me ha dado y por lo que no me ha dado.” (PAM-4).

“Soy una persona muy inteligente, pero muy dura conmigo misma, a
veces me atacan los sentimientos de culpa, me cuestiono mucho y eso no
me gusta, cuando me pesco en un error trato de cambiarlo, trato de trabajar

en mi y no dejo que me desvié, hay algo importante y es que la persona
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tiene que tratar de hacer lo mejor y si no lo hice en un pasado ahora tengo

un presente.” (PAM-5).

“Ya no soy una chiquilla, ya soy una mujer madura, con ganas de seguir
viviendo, me gusta la gente, con sus defectos, manias y cosas, amables,
dadivosa, me siento tranquila, contenta y desde que estoy aqui en el
Centro estoy mas contenta, los sdbados y domingos, no, que feo, porque
no venimos aqui, me gusta mucho, la vida hay que saberla vivir y también
la adultez que tenemos y no hacerle dafo a nadie, a mi me encanta y me
gusta y disfruto la etapa, esta etapa de la vida hay que vivirla y agradecer
porque me ha permitido llegar hasta donde estamos y yo trato de disfrutar

como si fuera la mas joven.” (PAM-6)

Identificacion de
las caracteristicas
actitudinales en
relacion con la

autovaloracion

“Yo hice un arbolito que representa el arbol genético de la vida que nos
dejaron nuestros antepasados, la actitud y todo lo que hacemos es gracias
a ellos y en estas épocas de adulto mayor soy como uno de esos
antepasados mios, calmado, sereno, muy sentimental y he vivido todo lo

positivo y negativo.” (PAM-1)

“Hice un paisaje, trato de disfrutar del campo, del dia, o la tarde y estar
ahi, me gusta, lo represento con la etapa disfrutando de esos momentos de

campo, de caminar, disfrutar del paisaje, asi es mi vida.” (PAM-2)

“Hice un perro, a mi siempre me gustan los animales, es el perro que tengo
en la casa y lo he tenido, ¢l juega solito con la bola, el significado es que

siempre hay que tener un animalito, una compaiia.” (PAM-3)

“Yo hice muchos colores mezclados y siento que aqui es como la vida,
que hay altos y que hay bajos, que asi es la vida y que estoy satisfecha de

la vida.” (PAM-4)

“Mi dibujo es la playa, yo soy como el mar, a veces quieta y a veces
furiosa, me gusta pasear andar en la playa, asi es mi vida, me gusta la
quietud y sin gente, solo yo, la soledad no me preocupa para nada, yo
hablo conmigo misma, mi paisaje preferido es la playa y me gusta ir y

traerme un recuerdo (concha), yo a veces soy muy enojona y no me gusta
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y a veces lo noto y lo cambio, no me gustan los dias soleados solo con

brisa.” (PAM-5)

“Este dibujo a mi me recuerda mi infancia, cuando yo estaba pequefia
vivia en Guanacaste y esto me recuerda cosas que yo vivi cuando estaba
chiquitilla, como el agua que pasaba en medio del pueblo. Me gusta
hacerlo y siempre lo he hecho, no hay frio, relaciono el dibujo con que
hay paz, tranquilidad y me gusta y por toda la experiencia que tengo, es
que tengo paz. He pensado en que yo estoy viviendo sola, ;esta bien o
no?, ;qué piensan las hijas?, a mi no me van a meter en un asilo, yo vivo
en un condominio y me siento acompafiada en ese sentido, lo bueno es
que ahora yo no cocino, vengo aqui y tengo desayuno almuerzo y café y
los sébados voy donde una vecina y domingos me llevan pollo.” (PAM-

6)

Identificacion de
las caracteristicas
actitudinales en
relacion con la

autoconfianza

“Confio en mis capacidades, pero no totalmente.” (PAM-1)

“La actividad motora le ayuda a uno mucho en las actividades diarias de

los adultos mayores.” (PAM-2)

“El reto que mas ha tenido que enfrentar es pensar en lo que voy hacer

cada dia.” (PAM-3)

“Es como todo en la vida, pensar en que se logra o no se logra, en la vida
2
de un adulto mayor hay cosas que se logran y hay cosas que no se logran.

(PAM-4)

“Todos los dias tenemos retos y uno se siente feliz cuando los logra, pero

triste cuando no puede.” (PAM-5)

“Confio en la persona que soy y aunque a veces no puedo hacer algo pido

ayuda, hay cosas que a veces no puedo hacer.” (PAM-6)

Nota: Elaboracion de la investigadora, (2025)

Analisis de la categoria #1 Caracteristicas actitudinales relacionadas con la autoestima.

El andlisis de esta categoria responde al primer objetivo especifico del estudio, para

identificar las caracteristicas actitudinales relacionadas con la autoestima en los adultos mayores
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del Centro Diurno de San Paul, especificamente entorno a la autoimagen, la autovaloracion y la
autoconfianza. Para ello fue esencial indagar sobre la percepcion que tienen de si mismos, la
valoracion que le dan a la etapa adulta mayor y la confianza en sus habilidades y capacidades,
relacionando la influencia de estos aspectos en el nivel actitudinal de la autoestima, desde la vision
de la autoconfianza.

Con respecto a la primera subcategoria de autoimagen, Mézerville (2022) la define como
la habilidad que tienen las personas para verse tal y como son, sin sentirse mas o menos que los
demads, hace referencia a la capacidad de reconocer su propia esencia, la autoimagen es la
percepcion que tienen las personas de si mismas. Por lo tanto, una percepcion adecuada y positiva
favorece la satisfaccion de una autoestima sana.

Asi mismo, Caruci (2023) expone la importancia de realizar el ejercicio diario de hablarse
positivamente a si mismo, ya que menciona que eso ayuda a desarrollar una autoimagen saludable,
ademas de mantener una impresion realista de la persona que es, permitiendo reconocerse las
cualidades propias y los logros, todo ello permite alcanzar una seguridad en si mismos.

La informacion recibida por parte de los participantes acerca de la autoimagen en la etapa
adulta mayor se rescata lo mencionado por algunos de ellos. Ellos exponen cémo se sienten y como
se perciben a si mismos, por lo cual, la PAM-5 manifest6 ser una persona muy inteligente, pero
muy dura consigo misma, a veces le atacan los sentimientos de culpa, se cuestiona mucho y eso
no le gusta, sin embargo, cuando descubre un error trata de cambiarlo.

Por otra parte, la PAM-3 exclamo, “Estoy muy encarifiado con mi persona, mi persona ha
sido amoroso, (...) tengo una hija que es mi compafiera de vida, es la Unica que tengo en vida,
aprecio bastante los 85 aflos que tengo y quisiera vivir muchos afios mas”. En el caso de la PAM-
4 recalca lo siguiente: “soy una mujer muy fuerte, aunque la vida ha tenido pruebas muy grandes
para mi y gracias a Dios y a la Virgen siempre las he superado, soy muy conformista, me duele
mucho lo que una persona me diga o me haga, es una etapa de la vida que uno jamas se la imagina”;
sin embargo, menciona sentirse satisfecha, agradeciendo a Dios por lo que ha dado.

Aunado a ello, las demas personas participantes exclamaron sentirse satisfechas a pesar de
las circunstancias personales y familiares que han vivenciado a lo largo de la vida. Asimismo,
mencionaron estar agradecidos con Dios por permitirles haber llegado donde estan y por ello

disfrutan de la etapa adulta mayor.
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En relacion con lo expuesto por la teoria y lo mencionado por las personas, se recalca que,
segun lo sefialado por Mézerville, una autoimagen saludable es aquella que le permite a la persona
sentirse satisfecha consigo misma, reconociendo sus propias habilidades y debilidades, tal como
se visualiza en las exclamaciones de los participantes, donde se evidencia la satisfaccion personal,
a pesar de las experiencias que han tenido que enfrentar y sentirse a gusto por ser adultos mayores.

Segun lo indico la PAM-5, logra identificar sentimientos de culpa, ya que se considera una
persona dura consigo misma. Sin embargo, eso le permite reconocer y modificar conductas que le
hacen sentir reacciones afectivas negativas, cambiando aquello que no le gusta y que la hace sentir
mal, por aspectos positivos que le brinden satisfaccion, con ello, se puede visualizar la importancia
de conocerse a si mismo y determinar elementos favorables y desfavorables que influyen en la
autoestima.

Asi mismo, se logra ver en la persona PAM-3 una autoimagen positiva, por lo que
manifiesta sentirse encarifiado con la persona que es y eso lo lleva a querer vivir muchos afios mas,
con el fin de continuar disfrutando de la etapa. Se comprueba lo sefalado por Caruci, donde hace
referencia a la importancia de expresarse aspectos positivos de si mismo, desarrollar la capacidad
de proporcionarse amor propio, alcanzando un bienestar personal satisfactorio.

De manera general, se considera que el nivel actitudinal de la autoimagen en las personas
adultas mayores participantes del estudio es favorable. A pesar de que han transcurrido por diversas
situaciones dificiles, han logrado recibir lo positivo de todo lo que han vivenciado, manifestando
agrado por la etapa, por todo lo vivido bueno y malo. Esto les ha permitido sentir ganas de seguir
viviendo para continuar disfrutando de la etapa adulta mayor, por lo que adquieren una actitud
positiva y se perciben como personas fuertes y satisfechas.

En relacion con la autovaloracion, Mézerville (2022) sefiala que es el aprecio que tiene la
persona consigo misma y el aprecio con los demads, otorgandose un lugar importante, definiéndose
como el valor que se da la persona a si misma y el valor que le muestra a los otros que le rodean,
la autovaloracion permite que las personas puedan valorar cada aspecto que los identifica,
estimando los defectos y las virtudes.

El significado que tiene la autovaloracion a nivel actitudinal es expuesto por Carballo
(2017) en el cual explica que todas las personas tienen caracteristicas propias, por lo cual se le
atribuye un valor significativo, basado en las experiencias y los vinculos sociales. Esto incide en

la percepcion que se tiene de si mismo y en como actuia la persona, la autovaloracion es el acto de
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estimarse a si mismo, es aquel significado que se brinda la persona, reconociéndose como alguien
valioso.

A partir de lo que expone Carballo, relacionado con las expresiones por parte de las
personas, se retoma lo mencionado por PAM-1 en la que compara la etapa de la vejez con el dibujo
de un arbol genealdgico, manifestando que “(...) el arbol genético de la vida que nos dejaron
nuestros antepasados, la actitud y todo lo que hacemos es gracias a ellos y en estas épocas de adulto
mayor soy como uno de esos antepasados mios, calmado, sereno, muy sentimental”. Se logra
determinar como existe una conexion actitudinal entre las interacciones de grupos sociales con las
caracteristicas propias, dandole valor aquello que se aprendi6 o adquirio.

Igualmente, la persona PAM-6 expreso que el paisaje que dibujo le recuerda su infancia,
ya que representa el lugar donde vivid de nifia, un lugar tranquilo que le transmitié paz, segun
exclama, asi vivencia ella la etapa adulta mayor, algunas de las interrogantes que realiza con
respecto a la etapa fueron: “He pensado en que yo estoy viviendo sola, ;estd bien o no?, ;qué
piensan las hijas?, a mi no me van a meter en un asilo”, alegando que se siente conforme viviendo
sola, siendo una persona independiente y satisfecha por asistir al Centro Diurno para adultos
mayores.

Asi mismo para PAM-3 afirm6 por medio del dibujo, la importancia que tiene la compaiiia
de la familia y de los animales para un adulto mayor, a diferencia de PAM-5 en el que expresé que
la soledad no le preocupa, dibujando una playa y relaciondndolo con su manera de ser,
manifestando, “(...) yo soy como el mar, a veces quieta y a veces furiosa, me gusta pasear andar
en la playa, asi es mi vida, me gusta la quietud y sin gente, solo yo (...)” ademds expone que no le
gusta los dias soleados, solo con brisa.

En el caso de PAM-2 el dibujo que realiz6 fue un paisaje donde identifica que, asi como
disfruta del campo, de los atardeceres, de ese modo, disfruta la etapa adulta, ya que en sus
actividades le gusta caminar y deleitarse de los paisajes, por lo que mantiene una vida tranquila.
No obstante, PAM-4 elabor6 una pintura con colores mezclados, sin definir un dibujo especifico,
relacionandolo con los acontecimientos de la vida, manifestando que hay momentos altos y bajos;
sin embargo, se siente satisfecha.

Basado en lo que expone Mézerville (2022) en el que manifiesta que la autovaloracion
hacer referencia al valor que le asigna a la persona y a los demas, se evidencia en PAM-3 el valor

que le atribuye a la familia y al perro que lo acompaiia, se ha percibido la relevancia que esta
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persona le otorga a los vinculos, ya que, en la exploracion de la autoimagen menciond estar
satisfecho de su persona y le gusta estar al lado de su hija quien ha sido su compatfiera de vida 'y en
la indagacion de la autovaloracion relaciona la etapa adulta con el dibujo, exclamando que las
personas necesitan estar acompafiados.

A diferencia de la PAM-5, que manifestd que no le preocupa la soledad, y en el dibujo de
la playa senald que le gusta, pero sin gente, aludiendo a que el aislamiento le ofrece quietud, se
refleja el significado de las personas y se apega al significado que le atribuyen a los demas, ya que
para PAM-3 se define como una persona amorosa y para ¢l es importante la compania, los vinculos
sociales y familiares, pero para PAM-5 se define como una persona enojona, quieta y furiosa.

Por otra parte, Carballo (2017) expone que el valor que la persona tiene de si mismo se
relaciona con las experiencias vividas, lo cual se refleja en las conductas. Para ello, se muestra en
PAM-1, PAM-2 y PAM-4 lo mencionado por el autor, ya que, las tres personas definen la etapa
adulta mayor a raiz de sus historias de vida, diandole valor a lo vivido, manifestando que las
personas que son ahorita, se relacionan con los acontecimientos que han transcurrido, como por
ejemplo el dibujo del arbol genealdgico, en que exclama que su forma de ser se debe a lo que le
han dejado sus antepasados. Otro ejemplo es el dibujo de la mezcla de colores en el que refleja los
altibajos que ha tenido que enfrentar, y finalmente el dibujo del paisaje relacionado con la
tranquilidad que vivenci6 en la infancia y la tranquilidad que vive ahora en la etapa adulta mayor.

Por lo tanto, se determina que la autovaloracion que las personas adultas mayores se
asignaron asi, influenciado por las experiencias de vida de las etapas anteriores, de modo que,
reflejado en las conductas con los vinculos personales y sociales. Pese a los eventos presenciados,
las personas participantes se atribuyen caracteristicas positivas, reconociendo cualidades y virtudes
que poseen, por lo que, actualmente en la etapa adulta mayor lo disfrutan.

En la subcategoria de la autoconfianza, Caruci (2023) hace alusion a que estd vinculado
con la conviccion que tienen las personas en las habilidades, capacidades y competencias propias,
utilizdndolas como herramientas para afrontar los desafios y obstaculos. Asi se logra alcanzar el
cumplimiento de las metas, la confianza en si mismo, fortalece la seguridad en las propias virtudes
y permite que las personas desarrollen recursos para confrontar los retos de la vida de forma
saludable.

De la misma manera, Mézerville (2022) afiade que la caracteristica principal de la

autoconfianza es reconocerse a si mismo la habilidad para realizar diferentes tareas, manteniendo
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la seguridad y la confianza en el cumplimiento de ellas, en el proceso de la autoestima es esencial
que las personas puedan identificar el potencial que poseen y las metas que pueden llegar alcanzar.

La informacion recolectada en esta subcategoria estd relacionada con la confianza que
tienen las personas adultas mayores en las capacidades que poseen, de este modo, PAM-1 exclamo,
“Confio en mis capacidades, pero no totalmente”. Ademas, PAM-6 manifesto confiar en la persona
que es, sin embargo, cuando tiene dificultad para realizar una tarea solicita ayuda; asi mismo,
PAM-4 indica que las personas adultas mayores tienen la habilidad para realizar algunas cosas, a
pesar de ello, también presentan dificultad para elaborar otras.

Por otra parte, PAM-3 reconoce que el reto que enfrenta constantemente es pensar en las
actividades que va a ejecutar cada dia, y finalmente para PAM-2 identifica que una de las
herramientas que le ha permitido trabajar en la autoconfianza son las actividades motoras, ya que
eso le ayuda en las labores diarias.

Segun lo expuesto por Caruci (2023) y Mézerville (2022) la autoconfianza se centra en la
seguridad que tienen las personas en si mismas acerca de sus propias capacidades para afrontar los
retos, se evidencia que la PAM-1 muestra una sensacion de confianza en si mismo. Sin embargo,
al mismo tiempo reconoce que hay cierta inseguridad, de la misma manera, los participantes
identifican que en la etapa adulta mayor existe algin tipo de dificultad para realizar diversas
labores, a pesar de ello, eso no es impedimento para confiar en la capacidad que poseen.

El sentimiento de inquietud por lo que el diario vivir reconoce otro desafio es el de los
participantes con gran relevancia, o temor al tener que enfrentar una situacion o un obstaculo, sin
confiar en completar o resolverlo.

La siguiente categoria corresponde al segundo objetivo de la investigacion, sobre
manifestaciones actitudinales positivas y negativas que reflejan el nivel de autoestima en adultos

mayores, la informacion se recolectd con la técnica del FODA.

Tabla 4
Categoria 2: Manifestaciones actitudinales positivas y negativas que reflejan el nivel de

autoestima

Subcategorias Aporte de las personas participantes

Fortalezas: “puedo practicar varios juegos manuales, me traslado sin

ayuda, tengo bastante memoria”
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Actitud Positiva

Oportunidades: “he aprovechado la inteligencia asistiendo a la

universidad en cursos libres, uso bien el teléfono, escucho bien y

entiendo bien la misa.” (PAM-1)

Fortalezas: “compartir con las personas que estan al mi alrededor,
caminar casi todos los dias, visitar diferentes lugares del pais.”

Oportunidades: “hacer conciencia sobre mi persona en todos los

aspectos de la vida, con ayuda de Centro Diurno, tener a mis hijos

cerca en todos los momentos.” (PAM-2)

Fortalezas: “deportes, pintura y natacion.”

Oportunidades: “polarizar, pintura y las relaciones.” (PAM-3)

Fortalezas: “adaptacion a la esta etapa, ser mas pausada en mi vida,
tener cada dia més y fortaleza.”

Oportunidades: “mejorar la convivencia, seguir siendo lo mismo en

todo, he aprendido a valorarme mas.” (PAM-4)

Fortalezas: “tomar decisiones antes de actuar, tomar los trabajos con

toda la responsabilidad y hacer cosas con toda rapidez.”

Oportunidades: “en logrado con éxito el respeto de todos los
compaiieros, he logrado ser uno mas del grupo del Centro con mucho

éxito.” (PAM-7)

Actitud Negativa

Debilidades: “no puedo trasnochar, siento miedo al futuro que es
incierto, soy bastante lento en mi manera de actuar.”

Amenazas: “no poder participar en ofertas de trabajo, la falta de
dinero para solventar algunas necesidades necesarias, siento no poder

hablar mucho por razones de salud.” (PAM-1)

Debilidades: “en la etapa adulta mayor soy muy sensible a las
diferentes situaciones de la vida, es dificil participar en disciplinas
deportivas.”

Amenazas: “que en algiin no tenga contacto con mi familia, los
recursos econdémicos son muy restringidos para las diferentes

actividades.” (PAM-2)

Debilidades: “visibilidad, estabilidad y novedades.”
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Amenazas: “familiarizar, tener conocimiento.” (PAM-3)

Debilidades: “a llevar la vida activa que tenia en otras etapas, poca
visibilidad y mayores enfermedades.”
Amenazas: “al adulto mayor se le niega el trabajo, las familias son

menos participativas.” (PAM-4)

Debilidades: “tener que guardar mis herramientas de construccion
por perder capacidad, me falta la vista, auditivo y la memoria, fui
constructor por 50 afos y mis hijos me tenian que esconder las
herramientas porque yo no queria soltarlas, y hasta que tuve un
accidente, y ese era el mayor impedimento.”

Amenazas: “por mi situacion se me complica poder salir de paseo a
lugares donde no entra el vehiculo, me tienen que conseguir silla de

ruedas por motivos de salud.” (PAM-7)

Nota: Elaboracion de la investigadora, (2025)

Analisis de la categoria #2 Manifestaciones actitudinales positivas y negativas que reflejan

el nivel de autoestima

En la segunda categoria se pretende analizar las manifestaciones actitudinales positivas y
negativas, reflejadas en el nivel de autoestima de los adultos mayores. Para ello, se indaga acerca
de las actitudes positivas y negativas que se evidencian e influyen en la autoestima.

El concepto de una actitud positiva es aquella que potencia a la persona alcanzar el
bienestar emocional. Mézerville (2022) recalca que la autoestima se demuestra a nivel actitudinal,
ya sea derivada u observable, por lo que incide de manera interna o externa, una actitud positiva
permite mantener un postura razonable, optimista y realista, ante diversas situaciones.

Asimismo, Collado et al., (2022) afirma que una autoestima flexible permite a las personas
adaptarse a contextos por lo que desarrollan estrategias conductuales, las conductas es el reflejo
de las creencias, de lo que se piensa y siente, eso conlleva a la forma de enfrentar las circunstancias.

Con respecto a la informacidn obtenida por los participantes, en esta subcategoria se indagd
sobre las fortalezas y oportunidades desarrolladas de la técnica del FODA para conocer las

actitudes positivas de las personas adultas mayores, en el caso de PAM-1 manifiesta como fortaleza
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la capacidad para trasladarse sin ayuda y rescata tener buena memoria, como oportunidad
considera el uso del celular, tener habilidad auditiva y la inteligencia que posee, ya que eso le ha
permitido realizar cursos en la universidad.

Para PAM-2 sus fortalezas son poder salir a caminar todos los dias, visitar lugares y
compartir con quienes le rodean. Para este participante una oportunidad es concienciar de si mismo
y mantener cerca a la familia. Asi, PAM-7 expone como una fortaleza poder tomar decisiones antes
de actuar y como una oportunidad ha sido el respeto recibido por los compaiieros del Centro.

En el caso de PAM-4 la fortaleza que identifica es la adaptacion que ha tenido en la etapa
adulta mayor y mantenerse con fortaleza cada dia, en las oportunidades mencioné que ha logrado
valorarse mds, y para PAM-3 sus fortalezas estan enfocadas en el deporte, la pintura y la natacion
y detalla que las oportunidades que ha tenido con la pintura y las relaciones.

A partir de lo expuesto por los participantes, se identifica que las personas adultas mayores
logran mantener actitudes positivas, ya que, reconocen cualidades de ellos mismos, validando
elementos de su preferencia, por lo que concuerda con lo expuesto por Mézerville (2022),
sefialando que una actitud positiva mantiene una posicién optimista, permitiendo disfrutar de cada
detalle de la vida.

Concluye que los participantes demuestran una conducta activa, ya que realizan actividades
benéficas para la salud fisica y la salud mental, en el que, se toman en cuenta aspectos familiares,
sociales, personales y vocacionales, reconociendo las fortalezas que poseen y las oportunidades
para la etapa adulta mayor.

Duran (2017) manifesto que las actitudes favorables o desfavorables se otorgan a su propia
persona, en caso de negativas, perjudican y dafian la autoestima, realizando una conducta
destructiva, sefialando los defectos y las imperfecciones, puede presentar una impresion negativa
de si misma y del entorno.

Collado et al., (2022) define la baja autoestima como el significado personal que se atribuye
a si mismo con adjetivos desagradables, por lo que, presenta una autopercepcion desfavorable. Esa
percepcidn contraproducente con lleva a mantener conductas negativas, por ende, se explord si los
adultos mayores presentan actitudes negativas y cuéles evidencian, identificando las debilidades y
amenazas que se manifiestan en la etapa.

Seglin la informacion recolectada PAM-1 contestd que sus debilidades son el miedo al

futuro incierto y considera que su manera de actuar es gradual, las amenazas que identifico son la
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limitacidn que tienen las personas mayores en las ofertas laborales, ademas de la escasez de dinero
para solventar las necesidades basicas y las condiciones de salud. Para PAM-2 sefal6 que las
debilidades que presenta son la dificultad para participar en actividades deportivas, ademas,
manifestd que se considera una persona sensible en ciertas situaciones, en las amenazas determin6
la falta de contacto familiar y la restriccion en los recursos econémicos.

En el caso de la PAM-3 detallo que sus debilidades son la vision y la estabilidad y para ¢l
la amenaza que se manifiesta es en el area familiar, igualmente, para PAM-4 las debilidades que
describi6 fue la disminucion en la vision, las enfermedades y los cambios somo adulto mayor, ya
que expone que no mantiene una vida activa como lo solia hacer en las otras etapas, en las
amenazas recalca la falta de trabajo para la poblacion mayor y la carencia en la participacion
familiar.

Sin embargo, PAM-7 alude que la debilidad que ha tenido que enfrentar en la etapa mayor
fue “tener que guardar mis herramientas de construccidon por perder capacidad, me falta la vista,
auditivo y la memoria, fui constructor por 50 afios y mis hijos me tenian que esconder las
herramientas porque yo no queria soltarlas, y hasta que tuve un accidente, y ese era el mayor
impedimento”, asi mismo, la amenaza que logr6 identificar fue la salud, ya que lo limita en muchas
situaciones y actividades.

En lo actitudinal, se determina que lo expuesto por Duran (2017) sobre la influencia que
tiene en la autoestima las actitudes favorables o desfavorables y se relaciona con lo manifestado
por PAM-7, en el que vivencid un episodio que emocionalmente lo desanimd, ya que por motivos
de salud tuvo impedimentos para continuar con las actividades laborales, por ende, lo llevo a sufrir
un accidente, se observa el impacto de adultos mayores al enfrentar los cambios de etapa,
principalmente en el ambito laboral.

Como se evidencia en la informacién recolectada, los aspectos negativos de los adultos
mayores, como limitaciones, son especificamente en la salud, el trabajo, la economia y la falta de
vinculos familiares, aunque los participantes se han presentado como personas fuertes y optimistas,
atribuyéndose caracteristicas positivas y reconociendo la valentia que han tenido en la vida, para
llegar donde estan y enfrentar diversas situaciones.

Asi mismo, reconocen que existen aspectos y circunstancias que les afectan,
principalmente en el &mbito familiar, ya que desean compartir mas con ellos. Sin embargo, desde

una perspectiva actitudinal no hay evidencia de actitudes negativas, ya que segun lo que expresan
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las personas mayores, el centro diurno les han ayudado a mantenerse activos, logrando fortalecer
los vinculos sociales.

La tercera categoria pertenece al ultimo objetivo especifico del estudio, referente a los
factores personales y sociales que influyen en la construccion del nivel actitudinal de la autoestima,

la informacion fue obtenida por medio de un grupo focal.

Tabla 5

Categoria 3: Factores personales y sociales que influyen en el nivel actitudinal

Subcategorias Aporte de las personas participantes

“Me siento calmado en comparacion con cosas del pasado, a veces

paso recordando a mi esposa, hay dias altos y dias bajos.” (PAM-1)

“Mi situacion ha sido un sube y baja, me faltan mis hijos, he sabido
llevar mi vida solo, antes vivia solo de jovencillo, pero ahora son
otras circunstancias completamente diferentes y ha sido muy duro
para mi en sentido que a veces vienen chispazos y yo mismo me digo,
que pasa levantese no podemos seguir en esas, si estoy en la casa lo
que hago es salir a caminar que me ayuda mucho, cuando salgo voy
meditando y de regreso traido soluciones y cuando llego a la casa
Factor personal escucho musica o cocino. El dia a dia es para alcanzar la felicidad y
si no se alcanza estd bien siga adelante porque hay muchas cosas

alrededor de uno que hace mermar la felicidad.” (PAM-2)

“Cuando yo trabajaba conocia muchos lugares, me hace mucha falta
viajar, perdi a mi esposa y por eso no pude viajar mas, pero

emocionalmente me siento bien.” (PAM-3)

“Defino mi estado emocional inestable, aunque por las circunstancias
de la vida estoy aqui, perdi a mis dos hijos en una manera muy dificil
y por la fe en Dios lo supere y luego murié6 mi esposo por una
depresion, y yo creo que he superado las situaciones, mi caracter es

de aceptar todo lo que venga y tuve que aceptar vivir sola.
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La felicidad depende de uno si quiere ser feliz o no quiere ser feliz,
la felicidad es inalcanzable, pero uno puede vivir feliz y yo he sido

un ejemplo.” (PAM-4)

“Yo tengo todo un éxito, yo le di mucho sacrificio a mis hijos
pequefios y los amé con toda mi alma, y hoy dia mis hijos toman en
cuenta eso y hoy ellos me lo devuelven y por ellos hoy estoy acé para

aprender muchas cosas y pasar el dia tranquilo.” (PAM-7)

Factor social

“Ahora que vengo al centro soy una persona satisfecha pero antes
no, ahora comparto con otras personas.

No entiendo como piensan cosas como limitantes de los adultos
mayores, si yo teniendo 75 afios estudi¢ en la Universidad de Costa

Rica en cursos para adultos mayores.” (PAM-1)

“El venir aqui y compartir me ayuda a centrar mis ideas, esto es un
cambio para mi, el levantarse y pensar que tiene que venir aqui te
cubre el dia y la semana, ya hay un compromiso y una motivaciéon de
estar presente, yo creo que en el medio ambiente en el que se va
desenvolver uno eso influye mucho, porque el medio es esencial para
el desarrollo que uno va a tener y la felicidad.

A los adultos mayores los apartan de las reuniones y lo vuelven a ver
a uno con recelo, pero eso va en la educacion de cada uno, hasta la
familia hace a un lado a los adultos mayores, pero tiene que recibir

una educacion.” (PAM-2)

“Estoy muy satisfecho, con el Centro son muy amables y me recuerda
mucho mi familia, nos atienden, antes de venir al Centro estabamos
solos en la casa, los hijos se iban a trabajar, nos queddbamos solos
viendo tele, leyendo y no es lo mismo, porque uno no comparte.”

(PAM-3)

“Yo considero que la falta del gobierno que no les dan trabajo a las

personas mayores y a mi me parece que economica las personas

deberian tener una pension mas accesible, el Centro fue un cambio
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positivo y me siento ahora satisfecha en esta etapa, soy muy social y

me gusta estar con gente.” (PAM-4)

“Tengo muchos amigos donde puedo ir a pasear, el Centro me ha
ayudado hasta en la salud porque antes tenia estrefiimiento y ahora
tengo comidas variadas y aqui tiene un excelente sistema.

En mi casa no se le grita a nadie es mejor hablar con el corazon que
hablar con el higado, si yo le hablo con carifio no tiene por qué

hablarme de otra manera, sino con carifio y respeto.” (PAM-7)

Nota: Elaboracion de la investigadora, (2025)

Analisis de la categoria #3 Factores personales y sociales que influyen en el nivel actitudinal

Con respecto a los factores personales, se determinan aquellos elementos o limitaciones
propias que enfrentan las personas adultas mayores y afectan el nivel actitudinal, segiin expone
Orozco (2015) algunas de las vivencias conflictivas de la etapa, se destacan la jubilacion,
fallecimiento de un ser querido, el abandono del nido, la presencia de enfermedades y enfrentar la
idea de la muerte. Estos son algunos de los desafios mas frecuentes que experimentan las personas
mayores, son eventos que causan sentimientos de tristeza y abandono.

Para ello, es importante ofrecerle oportunidades a la poblacion mayor, tal como lo expone
Castillo (2022), aludiendo algunos de los derechos principales, como la alimentacion, la vivienda,
asistencia médica y participar en el desarrollo del pais, la inclusion de la persona adulta mayor en
el ambito social y familiar. Es esencial para el fortalecimiento de la autoestima y mantener
actitudes saludables. Una de las caracteristicas que se presentan en esta etapa es el aislamiento y
el sedentarismo.

Los datos recolectados por los participantes fueron relevantes, ya que evidencian aspectos
mencionados por los autores, entre los factores personales PAM-1 determina que actualmente se
siente calmado, comparandolo con las situaciones que vivieron en el pasado, pero tiene dias altos
y dias bajos, asi que lo manifiesta PAM-3, expresando que enfrento la pérdida de su esposa y entre
lo extrafo cuando trabajaba y podia viajar.

PAM-4 revela que su estado emocional es inestable, por la pérdida de sus unicos dos hijos

y su esposo, exclamando que ha sido lo més dificil que ha tenido que enfrentar, por lo tanto, dada
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la situacion, tuvo que aceptar que ahora tiene que vivir sola. Ademas, PAM-2 menciona que su
situacion ha sido un “sube y baja”, tras la ausencia de los hijos y enfrentar una viva donde tiene
que vivir solo.

Por otra parte, en el caso de PAM-7, la situacioén es diferente, considerando que sus
vivencias son distintas a la de los demas integrantes del grupo, ya que sefala que los hijos son muy
presentes y le externan afecto, porque el participante menciona que los hijos le atribuyen el carifio
y la atencion que €l les brindé como papa, reconociendo el sacrificio que hizo y, por ello, los hijos
hoy se lo devuelven.

Segun lo presentado por Orozco (2015) evidenciando que los desafios personales que
enfrentan la poblacién mayor son la pérdida de los seres queridos y el abandono por parte de los
hijos. De ese modo, se evidencia en la informacion expuesta por los participantes del estudio,
recalcando la pérdida de la pareja y el alistamiento por parte de los hijos, lo que conlleva a sentir
emocionalmente, dias bueno y dias dificiles, esto, a diferencia de PAM-7 que manifesto sentir bien
y con €xito ya que recibe atenciones y mantiene una relacion estable con los hijos.

De este modo, se concluye la importancia que tienen los vinculos familiares, puesto que,
para la mayoria de las personas participantes experimentan sentimientos de soledad y en cierta
parte de abandono, debido a que han tenido que aprender a vivir solos, por la ausencia de los hijos
y la pérdida de las parejas. Castillo (2022) manifiesta que uno de los derechos de la poblacion son
la inclusion y la participacion tanto a nivel social como a nivel familiar, estos aspectos recaen,
como factores personales, en vista de que los participantes carecen de compaiiia y atenciones en
el hogar, exclamando un bienestar emocional inestable, por lo que, de cierta manera desfavorece
en la autoestima.

En relacion con el factor social, haciendo referencia al entorno en el que se desenvuelven
las personas adultas mayores, Castillo (2022) alude que, a nivel social, todas personas cumplen
con un rol, por lo tanto, en el caso de los adultos mayores, el rol estd basado en la experiencia que
poseen y las vivencias que han tenido en sus historias de vida, por lo que deberia ser tomadas en
consideracion para mejorar las condiciones de vida en las futuras generaciones.

Asi mismo, Hernandez et al., (2021) explican que el contexto social es el factor principal
que ofrece e impulsa la motivacion en las personas mayores, proporcionando una etapa saludable

y plena; sin embargo, este autor recalca que la imposibilidad en las funciones laborales obliga a la
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poblacién mayor a permanecer en el hogar, generando sentimientos de soledad, sedentarismo y
limitaciones en los vinculos sociales.

A partir de la informacion obtenida en el desarrollo del estudio, PAM-1 sefial6 “Ahora que
vengo al Centro soy una persona satisfecha pero antes no, ahora comparto con otras personas.”,
igualmente, que PAM-4 revelando que “(...) el Centro fue un cambio positivo y me siento ahora
satisfecha en esta etapa, soy muy social”, de la misma manera, PAM-7 indica “(...) el Centro me
ha ayudado hasta en la salud porque antes tenia estrefiimiento y ahora tengo comidas variadas y
aqui tiene un excelente sistema”.

Para PAM-3, el Centro le provee satisfaccion, ya que, las personas son muy amables y eso
le recuerda a su familia, expresando que “(...) antes de venir al Centro estabamos solos en la casa,
los hijos se iban a trabajar, nos quedabamos solos viendo tele, leyendo y no es lo mismo, porque
uno no comparte”, adicionalmente, para PAM-2 el Centro Diurno le ha permitido compartir con
otras personas, alegando que le ha ayudado a clarificar las ideas, por lo cual, ha tenido un cambio
entre la persona que era antes de llegar al Centro, a la persona que es ahora, puesto que, ahora
siente una motivacion debido al compromiso que tiene dia a dia en asistir al Centro, permitiéndole
mantener la semana ocupada, asi mismo.

Otro aspecto importante que brinda el participante es que recalca la importancia que tiene
el entorno en el que se desenvuelven las personas, ya que menciona que eso influye en el desarrollo
y la felicidad, debido a que existen lugares que excluyen a los adultos mayores y los miran con
recelo, haciéndolos a un lado e impidiéndoles la participacion.

Segun los datos proporcionados por los sujetos de estudio, se demuestra el cambio que ha
generado el Centro Diurno en la vida de cada participante, fortaleciendo las habilidades y vinculos
sociales, segin Hernandez et al., (2021), ya que el grupo de participantes logré identificar la
diferencia entre las personas que eran antes de formar parte del Centro, las personas que son ahora,
manifestando satisfaccion y motivacion.

Asi como lo manifiesta el autor, los cambios del entorno social en la etapa mayor, desarrolla
sentimientos de soledad, abandono y sedentarismo, caracteristicas que los participantes
reconocieron que vivenciaban antes de llegar al Centro; sin embargo, el ofrecerle a la poblacion
mayor un lugar apto para relacionarse con su grupo de pares, compartir experiencias, realizar

actividades motoras y cognitivas, les ha permitido adquirir herramientas para minimizar y



79

enfrentar las situaciones que viven en los hogares, ya que, muchos de ellos viven solos, por lo cual,
experimentan la soledad.

Es asi, que se considera que el Centro es un factor social que influye positivamente a nivel
actitudinal en el desarrollo de las personas adultas mayores, dado que les proporciona una alta
autoestima, influyendo de manera positiva, ayudandoles alcanzar un bienestar emocional adecuado

y brindandoles estrategias que le permita enfrentar los desafios personales y sociales.



CAPITULOV
CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

80



81

Capitulo V. Conclusiones y recomendaciones

5.1 Conclusiones

En funcion al primer objetivo planteado respecto a la identificacion del nivel actitudinal de
la autoestima en las personas adultas mayores participantes, se determinaron las siguientes
conclusiones:

- El nivel actitudinal de la autoimagen en las personas adultas mayores participantes del
estudio se considera favorable, ya que, han logrado apropiarse de los aspectos positivos a
pesar de los momentos criticos que han experimentado. Se evidencia el deseo de continuar
viviendo y disfrutar de la etapa adulta mayor, adquiriendo una actitud positiva, asi mismo,
se perciben como personas fuertes y satisfechas.

- Enrelacion con la autovaloracion, se identificod que el significativo personal asignado a las
personas participantes, influenciado por experiencias de vida de las etapas anteriores, por
lo que, reflejado en conductas con vinculos personales, familiares y sociales, a nivel
actitudinal, se atribuyen caracteristicas positivas, reconociendo cualidades y virtudes que
poseen.

- La autoconfianza detectada en adultos mayores es ventajosa, aunque reconocen que en
ciertas circunstancias les cuesta realizar labores, pero eso no es impedimento para
desenvolverse. Se consideran personas independientes, la mayoria viven solos, por lo que
les corresponde hacer las tareas del hogar y atender sus propias necesidades, confiando en
las capacidades que poseen.

- Entre las manifestaciones de inseguridad expresadas por los participantes es la ansiedad
por lo que depara el futuro, provocando inquietud en si lograran enfrentar las situaciones y
los obstaculos. Eso se vincula, en primer lugar, con las experiencias de vida acumuladas y
con la percepcion de haber enfrentado momentos criticos, por lo que produce una actitud
anticipada hacia nuevos eventos. En segundo lugar, es la identificacion de los desafios que
conlleva la etapa adulta mayor, relacionados con las carencias que comienza a presentarse,
generando cambios en el ritmo habitual de la vida.

A partir del andlisis realizado en segundo objetivo acerca de las manifestaciones actitudinales

positivas y negativas que se reflejan en el nivel actitudinal de la autoestima en las personas adultas

mayores, se establece lo siguiente:
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- Se concluye que los participantes se comportan, ya que realizan actividades benéficas para
la salud fisica y la salud mental, en las que se toman en cuenta aspectos sociales, personales
y vocacionales, reconociendo las fortalezas y las oportunidades que le ofrece la etapa adulta
mayor.

- Se identifica que las personas adultas mayores logran mantener actitudes positivas,
reconociendo cualidades de si mismos y validando aspectos de su preferencia, por lo que,
se consideran personas optimistas que disfrutan de cada detalle de la vida.

- Entre los aspectos negativos detectados en la recoleccion de informacion, fueron las
limitantes de los mayores en la etapa, especificamente en salud, trabajo, economia y falta
de vinculos familiares, pero han sabido llevar las situaciones, impidiendo que eso afecte su
salud emocional.

- Los participantes reconocieron que existen elementos y circunstancias que les afectan de
cierta manera en la autoestima, principalmente el area familiar. Sin embargo, desde una
perspectiva actitudinal no hay evidencia de conductas negativas, debido a, que el Centro
Diurno les ha ayudado a mantenerse activos, logrando fortalecer los vinculos sociales.

De acuerdo con los hallazgos obtenidos por medio del tercer objetivo, referente a la
exploracion de los factores personales y sociales que influyen en la construccion del nivel
actitudinal de la autoestima, se consideran:

- Los factores personales que se evidenciaron en el estudio son relacionados con los
sentimientos de soledad, por la ausencia de los hijos y la pérdida de las parejas, por lo que,
las personas adultas mayores viven sin acompafiamiento, causando un desequilibrio
emocional, desfavoreciendo la autoestima.

- Elfactor social que fue identificado esta asociado al estilo de vida que llevaban las personas
mayores antes de ingresar al Centro Diurno, caracterizandose como personas en situacion
de abandono, sin interaccion social, ni familiar, con afectaciones de salud y emocional, por
lo cual, manifestaban tristeza.

- Se determina el cambio que ha generado el Centro Diurno en la vida de cada participante
fortalece las habilidades y vinculos sociales y se convierte en un factor protector a nivel
social. Esto ofrece a la poblaciéon mayor un lugar apto para relacionarse con su grupo de
pares, compartir experiencias, realizar actividades motoras y cognitivas, minimizando los

sentimientos de soledad.
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En el cierre, respecto a la pregunta de la investigacion sobre las manifestaciones de autoestima
en adultos mayores del Centro Diurno de atencion para ancianos San Vicente de Paul, se destaca
que los participantes mantienen un nivel actitudinal saludable, beneficiando la autoestima, pese a
ciertas circunstancias que enfrentan, considerando que el Centro Diurno influye positivamente en
el desarrollo del bienestar emocional, brindandoles estrategias para enfrentar los desafios

personales y sociales.
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5.2 Recomendaciones

Las recomendaciones que se presentan en este apartado son producto de los resultados

obtenidos en el desarrollo del estudio, por lo cual, responden a las carencias que se detectaron.

Personas profesionales en Orientacion: ampliar desde la disciplina investigaciones acerca
de la poblacion adulta mayor, con el proposito de explorar las necesidades que se presentan
en la etapa y laborar estrategias que beneficien a las personas adultas mayores y a los
familiares.

Colegio de Profesional en Orientacion: ofrecer capacitaciones para el trabajo en
Orientacion con personas adultas mayores en alianza con la Asociacion Gerontoldgica
Costarricense (AGECO) y el Consejo Nacional de la Persona Adulta Mayor (CONAPAM).
Organizaciones Estatales: fortalecer el acompafiamiento que el Gobierno le brinda a las
personas adultas mayores, reforzando las ayudas econdmicas, las atenciones médicas, asi
mismo, ampliando la atencién en la salud fisica y emocional.

Organizaciones estatales: ampliar espacios para el desarrollo de las personas adultas
mayores, donde profesionales les brinden capacitaciones acerca de la transicion de la edad
adulta mayor, reforzando herramientas en funcion a las habilidades para la vida.
Organizaciones estatales: fortalecer los procesos de supervision, garantizando el
cumplimiento de los derechos de las personas adultas mayores, evaluando los contextos en
los que se desenvuelven.

Organizaciones estatales: ofrecer charlas a los familiares de adultos mayores para asesorar
sobre la etapa, como las caracteristicas, necesidades fisicas, de salud y emocionales, la
importancia de dindmica familiar y los vinculos sociales.

Centros diurnos para adultos mayores: solicitar apoyo a profesionales de las ciencias
sociales que brinden capacitaciones al personal de los centros y a las personas adultas
mayores, referente a temas de la salud mental, inteligencia emocional y resiliencia.

Grupo familiar: brindar acompafiamiento a los adultos mayores, fortaleciendo los vinculos
familiares, ya que son la principal fuente de bienestar emocional y proporcionando la

inclusion y participacion en las dindmicas familiares.
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- Comunidades: ejecutar actividades de inclusion dirigidas a la poblacion adulta mayor, en
acompafiamiento a las municipalidades, centros de salud, centros educativos y

organizaciones comunitarias.
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Capitulo VII. Apéndices
Apéndice 1

Taller: Autoestima

Objetivo General:
Identificar las caracteristicas actitudinales relacionadas con la autoestima en las personas
adultas mayores participantes.
Tiempo: una hora y treinta minutos

Objetivo Estrategia de Estrategia de Materiales Tiempo
Especifico Ejecucion Evaluacion

Presentacion: Se  realiza una

La facilitadora conversacion sobre

presenta la tematica la autoestima en la
y el tema del taller  etapa de la vejez
Introduccién y 10

presentacion  Primeramente,  se minutos
les consulta a las
personas que
entienden y que
conocen sobre la
autoestima

Se expone que es la

autoestima
Se  realiza una
Actividad: Mi reflexion sobre la - Espejo
reflejo imagen que tiene - Mesa
cada persona de si - Sillas

Dinamica: a cada misma, por medio

Identificar las  participante se le de preguntas 25

caracteristicas  entrega un espejo, se minutos
actitudinales  le indica que tiene 1 Preguntas:
relacionadas con minuto para verse 1. ¢(Como

la autoimagen

detalladamente,
luego se les estara
haciendo preguntas

describe a la
persona que
ve en el

mientras se espejo?
continuan viendo. 2. (Qué
aspectos

rescata de la
persona que
ve en el
espejo?
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3. ;Como se
siente,
siendo una
persona
adulta
mayor?

4. (Qué le
gustaria
decirle a la
persona del

siguiente manera:
1. Torre de los

vasos y
platos
(Cada  participante

debe elaborar una
torre con vasos |y
platos desechables)

son los retos y que
han tenido que
vivenciar en la etapa
de la vejez y cudles
son los logros que
han podido alcanzar
y como lo han
realizado.

espejo?
Actividad: Cada persona debe Sillas
Presentando mi exponer la Mesa
vejez representacion que Hojas
hizo y explicar el blancas y
Identificar las  Dinamica: se les significado que tiene rayadas 25
caracteristicas  indica a las personas Lapices de  minutos
actitudinales  que elaboren con color
relacionadas con creatividad, por Lapiz de
la medio de un dibujo, escribir
autovaloracion  pintura, poema, Plastilina
canciébn u obra de Pinturas de
plastilina, como agua
definen su etapa de Pinceles
la vejez Lienzos
Lapiceros
Actividad: Por medio de un Espacio
Circuitos de logros  conversatorio se amplio
mencionan  cudles Vasos
Dinamica: Se fueron los retos que desechables
Identificar las  divide el grupo en 3 enfrentaron y los Platos
caracteristicas ~ subgrupos de dos logros que desechables 30
actitudinales  personas cada uno, obtuvieron en cada Carton de minutos
relacionadas con cada subgrupo debe actividad, huevos
la autoconfianza realizar diferentes seguidamente se Huevos
retos, en  tres relaciona con la plasticos
circuitos diferentes cotidianidad y se Juegos de
divididos de la identifican cuales aros
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2. Huevos
saltarines
(Con un carton de
huevos y huevos de
plasticos  alineados,
cada persona debe
pasar los huevos de
fila sin tocarlos)
3. Insertando
los aros
(Se colocara una base
para que cada
participante  inserte
los aros mantenido
distancia)




101

Apéndice 2

F O D A En cada espacio identifique 3 fortalezas, oportunidades, debilidades y
s amenazas que ha vivenciado en la etapa de la adultez mayor

Fortalezas Debilidades

F D
Oportunidades ‘ y Amenazas
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Apéndice 3

LIC
v
UNIVERSIDAD

CENTRAL

CONSENTIMIENTO INFORMADO DE INVESTIGACION

Tema de investigacion: Nivel actitudinal de la autoestima en personas adultas mayores
participantes de la asociacion centro diurno de atencidn para ancianos San Vicente de Paul de la
comunidad de Tibds, durante el segundo durante el II semestre del 2025

Nombre de la persona investigadora: Dayanna Maria Arroyo Fernandez

Carrera: Licenciatura en Ciencias de la Educacion con énfasis Orientacion Educativa

Nombre de la persona participante:

Medios para contactar a la persona participante: nimero de teléfono

Propdsito de la investigacion:

El presente proyecto tiene como objetivo analizar el nivel actitudinal de la autoestima en
personas adultas mayores de la asociacion centro diurno de atencidn para ancianos San Vicente de
Paul de la comunidad de Tibés, se le hace la invitacion de participar en el proceso, realizado por
parte de la estudiante Dayanna Maria Arroyo Ferndndez, de la Licenciatura en Orientacion, de la
Universidad Central.

Para el desarrollo del estudio se requiere de su disponibilidad voluntaria para asistir a dos
sesiones presenciales, cabe resaltar que, para recopilar la informacion necesaria de cada sesion, se
estara realizando registros de audio o video, sin embargo, al finalizar la investigacion se eliminara
todo tipo de grabacion, garantizando la proteccion de su integridad.

Se le informa que su identidad y toda informacion que brinde durante el proceso se
mantendra andnima, por lo que no se exponen en ningun resultado, y tiene el derecho de negarse
a participar si en algin momento presenta malestar.

He revisado y obtenido la informacion necesaria sobre el desarrollo del estudio, mi
participacion y el analisis de la informacion brindada, ademas, me ofrecieron el espacio para

hacer preguntas, en el que se han contestado satisfactoriamente.
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Manifiesto comprender la ejecucion del estudio y los términos de mi participacion, por lo

tanto, autorizo colaborar como sujeto de estudio para la investigacion. Declaro que tengo

conocimiento del propoésito del proyecto y las condiciones de mi participacion.

Nombre de la persona participante Firma y cédula Fecha

Nombre de la persona investigadora Firma y cédula Fecha

Nombre de la persona testigo Firma y cédula Fecha
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Apéndice 4
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Apéndice 5

ada cio id as
P.O.D AN e

Fortalezas
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Apéndice 6
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Apéndice 7
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SAN VICENTE DE PAUL

Apo.834-1100  Teléforn2240-7274  Telefax 2240-5678  e-mail: cdsyicentedepaultibas g gmail.com

Tibds, 25 de mayo del 2025

Senores

UNIVERSIDAD CENTRAL

Estimado Sefor:

Es para nosotros un placer saludarlo de parte del Centro Diurno San Vicente
de Padl.

Nos complace mucho poder informarle que la estudiante Dayanna Arroyo
Fernandez cédula 1-1422-0662 ha sido aceptada para realizar su programa
Nivel Actitudinal de la autoestima en personas Adultas Mayores participantes
de la Asociacidn Centro de Atencidn Diurna San Vicente de Pall de Tibas

Sin otro particular me despido con mucha consideracion y respeto.

Atentamente:
Doris Zuiiga Villalobos

Administradora




