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RESUMEN

Introduccién: Las enfermedades crénicas son de larga duracion y en su mayoria de progresion lenta,
esto en diversas medidas afecta la calidad de vida de las personas que las padecen. El adulto mayor que
vive con una enfermedad crénica degenerativa desencadena una serie de eventos que desequilibran su
estado de salud en general y asi como la percepcion que tiene sobre su calidad de vida. Se ha
documentado que existen factores que pueden ser facilitadores para el aumento de la calidad de vida
como es la espiritualidad.

Objetivo: Describir la espiritualidad y la calidad de vida en los adultos con enfermedades crénico-
degenerativas. Metodologia: El estudio fue tipo descriptivo con un muestreo no probabilistico. La muestra
estuvo conformada por 183 participantes ambos sexos, que reportaron tener alguna enfermedad cronico
degenerativa. Se aplico una Cédula de Datos Personales, el Cuestionario de espiritualidad y Escala de
calidad de vida. Resultados: Se identifico que la enfermedad con mayor frecuencia fue la obesidad
(49.2%), seguida de la diabetes (23.5%) e hipertension arterial con el 18.6%. Se reporté que el 51.6% de
los participantes tiene una espiritualidad alta y el 79.8% de la poblacion tiene una calidad de vida normal.
Conclusién: Se documentaron niveles altos de espiritualidad y una calidad de vida positiva en la mayoria
de la poblacion.

Abstract

Introduction: Chronic diseases are of long duration and mostly slow progression, this in various measures
affects the quality of life of the people who suffer from them. Older adults living with a chronic degenerative
disease triggers a series of events that unbalance their general health status and the perception they have
about their quality of life. It has been documented that there are factors that can be facilitators for the
increase of the quality of life such as spirituality. Objective: Describe the spirituality and quality of life in
adults with chronic degenerative diseases. Methodology: The study was descriptive with a non-
probabilistic sampling. The sample consisted of 183 participants, both sexes, who reported having a
chronic degenerative disease. A Personal Data Card, the Spirituality Questionnaire and the Quality of Life
Scale were applied. Results: It was identified that the disease with the highest frequency was obesity
(49.2%), followed by diabetes (23.5%) and arterial hypertension with 18.6%. It was reported that 51.6% of
the participants have a high spirituality and 79.8% of the population have a normal quality of life.
Conclusion: High levels of spirituality and a positive quality of life were documented in the majority of the
population.
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INTRODUCCION

Las enfermedades crénicas son un reto para el
sector salud dado que cada vez existe una mayor
prevalencia en la poblacion que presenta una
enfermedad de esta indole, lo cual ocasiona un
problema de salud y econdmico para el individuo,
familia y comunidad [1].

La persona que presenta una enfermedad cronica
degenerativa muchas veces ve afectada su calidad
de vida. Esto implica una percepcion deficiente
respecto a su salud y sobre todo en como vive dia
a dia con esta enfermedad. La calidad de vida de
una persona esta influenciada por la salud fisica, el
estado psicolégico, el nivel de independencia, las
relaciones sociales y la relacién con su entorno [2].

La calidad de vida esta determinada por las
dimensiones a) estado fisico, que evalla variables
como el dolor y el malestar, la dependencia de
medicacién o tratamiento; b) el estado psicoldgico,
caracterizado por sentimientos positivos Yy
negativos, la espiritualidad o creencias religiosas, el
aprendizaje, la imagen corporal y la autoestima; c)
las relaciones sociales, interacciones personales, la
actividad sexual y el soporte social; y d) el medio
ambiente, la seguridad fisica y la proteccién, el
entorno fisico, los recursos econémicos [3].

Aunado a lo anterior la espiritualidad se ha
mostrado como un reforzador en la percepcion de
la calidad de vida de las personas. La espiritualidad
es entendida como una vision amplia en el sentido
de una fuerza trascendente que implica formas de
pensar y conductas, es decir sus actos y reacciones
frente a la vida o en una perspectiva en adoptar
creencias religiosas, ritos y normas que establecen
formas de comportamiento personal y social [4].

De acuerdo con la Organizacion Mundial de la
Salud las enfermedades crénicas tienen

Espiritualidad; Enfermedades Crénico Degenerativas; Adulto; Calidad de Vida;

caracteristica de larga duracién y por lo general de
progresion lenta. Las enfermedades cardiacas, los
infartos, el cancer, la diabetes son las principales
causas de mortalidad en el mundo, siendo
responsables del 63% de las muertes [5-6].

En el 2018 en México se documentd que un 101 mil
257 de personas murieron como consecuencia de
la diabetes y el 149 mil 368 por enfermedades del
corazon. Asi mismo 35 mil 300 por enfermedades
cerebrovasculares.

En el estado de Guanajuato en el afio 2010se
observo una prevalencia de hipertension arterial de
26.9% y de diabetes del 11.9%. Aunado a lo anterior
se documenta que 167 mil personas con
enfermedades cronico- degenerativas [7].

Las enfermedades crénico  degenerativas
perjudican no solo la salud fisica de las personas,
ademas tiene un impacto en la calidad de vida de
ellas, lo cual puede verse reforzado de manera
positiva por la espiritualidad. La espiritualidad es
uno de los factores que puede influir en el bienestar
de la persona o en el tiempo de recuperacion de una
enfermedad y el tratamiento de esta. El adulto que
tiene un nivel de espiritualidad alto puede estar
asociado a una calidad de vida mejor. Lo cual
permite que el adulto desarrolle una mayor
conciencia de su padecimiento y a su vez le
permitira conocer y buscar estrategias de cuidado
para su salud [8].

La evidencia sefiala que existe altos indices de
espiritualidad en los adultos mayores con
enfermedades cronico degenerativas lo cual puede
estar influenciando en el tratamiento y recuperacion
de las personas asi mismo en la calidad de vida de
los individuos [9].

La importancia de esta investigacion radica en
describir la espiritualidad y la calidad de vida de los
adultos que padecen enfermedades crénico-

N ‘ Vol. 11. Congreso Internacional de Enfermeria: La aventura de la investigacién desde el pregrado, 2021



°®
3 4
.@. N\

¢ ',
ol ) ) \/ E N E &
] "CIENCIA
REVISTA DE DIVULGACION CIENTIFICA

degenerativas, y en un futuro desarrollar
investigaciones correlacionales y de intervencion
para favorecer el cuidado de la salud, el control de
su enfermedad y el tratamiento a fin de aumentar su
calidad de vida [10]. Por lo cual es objetivo de la
presente investigacién fue describir la espiritualidad
y la calidad de vida en los adultos con
enfermedades cronico-degenerativas.

MATERIALES Y METODOS

Estudio de tipo cuantitativo descriptivo trasversal,
realizado en los meses de febrero-abril de 2021
[11]. ElI muestreo fue no probabilistico por
conveniencia, en donde se obtuvo una muestra de
183 adultos de ambos sexos, que refirieran tener un
diagnostico previo de alguna enfermedad crénico-
degenerativa.

Se realizé la recoleccion de los datos mediante la
aplicacién Google Forms en donde se digitalizo una
Cédula de Datos Personales, el Cuestionario de
Espiritualidad [11]. y la Escala de Calidad de Vida
WHOQOL-BREF [12].. Asi mismo contenia un
apartado de consentimiento informado, las
personas que aceptaron participar en el estudio
procedian a contestar las los instrumentos. Esta
investigacion se apego a lo establecido en el
Reglamento de la Ley General de Salud en Materia
de Investigacion [13].

Los datos fueron analizados en el software SPSS
version 26, en donde se realiz6 descriptiva e
inferencial. En un primer momento se obtuvieron los
Alfa de Cronbach de los instrumentos. Posterior se
realizaron las pruebas descriptivas para obtener los
resultados.

RESULTADOS Y DISCUSION

Respecto al coeficiente de confiabilidad de las
escalas se obtuvieron resultados aceptables, el
Cuestionario de Espiritualidad reporto un Alpha de
Cronbach de 0.86 y sus subescalas oscilaron entre
0.70y 0.79. La escala de calidad de vida WHOQOL-
BREF reporté un Alpha de Cronbach de 0.89 por lo
cual se considera que los instrumentos presentan
una consistencia interna aceptable de acuerdo con
Polit y Hungler (14).

Las caracteristicas sociodemogréficas reportaron
que el 66% de los participantes eran del sexo
femenino y el 48% tenian edades comprendidas de
20 a 30 afos. Respecto a la escolaridad el 32.2 %
indico tener una escolaridad de medio superior.

Se documento que el 92.9% de los participantes
profesan la religion catdlica y esto coincide con lo
reportado por Palencia, que documenta que el
individuo cuando padece una enfermedad crénica
degenerativa tiende a buscar una explicacion o
justificacion muchas veces en el ambito religioso
[15].

La enfermedad crénico-degenerativa  que
predomino en el estudio fue la obesidad (49.2%)
seguida de la diabetes con un 23.5%, y finalmente
la hipertension arterial con un 18.6%.

Asi mismo se pudo identificar que el genero
femenino presento mayor prevalencia respecto a
padecer obesidad (63. 3%) en comparacion al sexo
masculino (53.2%). Respecto a la prevalencia de la
diabetes el 24% de las mujeres indicaron padecer
esta enfermedad y el 22.6% de los hombres.
Aunado a lo anterior el 19.8% de las mujeres
presentan hipertension arterial y el 16.1% de los
hombres. Se puede observar que los porcentajes
mas altos se presentan en el sexo femenino, esto
podria  estar determinado por algunas
caracteristicas culturales que han predominan
entorno a ser mujer y el rol que desempefia [16].

Respecto a evaluar su calidad de vida de forma
general el 79.8 % de los participantes indicaron
tener una calidad normal, el 16.4% de ellos
indicaron tener una calidad de vida regular y 3.3%
una calidad de vida muy mala. Asi mismo el 54.1.%
de los participantes se considera una persona
valiosa y el 67% de los participantes refiere estar
satisfecho con su estado de salud. El sexo
femenino indic6 que considera que tiene una
calidad de vida normal (77.4%) y el 83.9 % el sexo
masculino. Solo un porcentaje menos de ambos
sexos indicaron tener una calidad de vida muy
mala; 1.7% del sexo femenino y 1.6% sexo
masculino [17].

En cuanto al nivel de espiritualidad el 55.7% de la
poblacion refirié tener un nivel de espiritualidad alto
lo que concuerda con Castafieda et al. y Alarcon
que reportaron niveles altos de espiritualidad en
personas con alguna enfermedad crénica
degenerativa, lo cual se sustenta en que se ha
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documentado que las creencias espirituales
adquieren una gran importancia en el momento en
gue se manifiesta una enfermedad y mas adn
cuando se sabe que es crénico-degenerativa.
Muchas veces en busca de un poder mas alto o un
Dios para encontrar los propésitos de la vida y
enfrentar situaciones estresantes y dificiles en la
vida [18].

CONCLUSIONES

Los resultados de la presente investigacion
reportaron de forma descriptiva que los
participantes tienen altos niveles de espiritualidad y
perciben una calidad de vida buena, aun teniendo
la condicionante de tener una enfermedad crénico
degenerativa. Lo cual da pie a continuar trabajando
estas variables para conocer los factores de riesgo
y de proteccion que apoyen a mejorar la calidad de
vida de las personas con enfermedades cronico
degenerativas. Asi en un futuro desarrollar
intervenciones para ser implementadas en esta
poblacién y abonar a su bienestar.
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