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ABSTRACT

Life satisfaction among older adults is important for their personal assessment of the quality of their own 
experiences and for their personal well-being. Therefore, the objective of this study is to determine life 
satisfaction and its relationship with mental health among older adults in marginal urban areas of Carabayllo. 
This is a quantitative, descriptive, cross-sectional study with a population of 270 older adults who responded 
to a questionnaire on sociodemographic aspects and a life satisfaction scale. The results showed that 54 
(20 %) of the older adults were dissatisfied with life, 32 (11,9 %) were slightly dissatisfied, 39 (14,4 %) were 
neutral with regard to life satisfaction, 84 (31,1 %) were satisfied, and 50 (18,5 %) were very satisfied. In 
conclusion, educational talks should be given to older adults, continuing to promote the experience of 
positive emotions during this stage of life and allowing them to have greater satisfaction with their lives.
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RESUMEN

La satisfacción con la vida de los adultos mayores tendrá un valor importante para la evaluación personal 
de ellos mismos sobre la calidad de sus propias experiencias y además de un bienestar del sentimiento 
personal, por lo que el objetivo de investigación es determinar la satisfacción con la vida y su relación con 
la salud mental de adultos mayores de zonas urbanas marginales de Carabayllo. Es un estudio cuantitativo, 
descriptivo y transversal, con una población de 270 adultos mayores, que respondieron un cuestionario de 
aspectos sociodemográficos y la escala de satisfacción con la vida. En sus resultados 54(20) de los adultos 
mayores estaban insatisfechos con la vida, 32(11,9 %) ligeramente insatisfechos, 39(14,4 %) están neutrales 
con respecto a la satisfacción con la vida, 84(31,1 %) se encuentran satisfechos y 50(18,5 %) están muy 
satisfechos. En conclusión, se debe realizar charlas educativas al adulto mayor, en donde se siga promoviendo 
la vivencia de emociones positivas durante esa etapa de vida y les permita tener una mejor satisfacción con 
su vida.

Palabras clave: Satisfacción Personal; Salud Mental; Personas Mayores; Factores Sociales.
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INTRODUCCIÓN  
Se consideran a los adultos mayores como un grupo de personas que, en el mundo contemporáneo, constituyen 

una población creciente con necesidades especiales, relacionadas con los grandes avances de la ciencia y la 
tecnología, especialmente la promoción de las ciencias de la salud, donde el aumento del envejecimiento de la 
población es un desafío para el mundo y se requiere que los gobiernos presten más atención a este grupo.(1) Sin 
embargo, suele ser difícil alcanzar niveles más altos de satisfacción con la vida a medida que aumenta la edad 
y los problemas físicos y psicológicos.(2) 

Dado que el impacto de esta situación se pone de manifiesto en las diferentes esferas de la vida en sociedad 
a nivel económico, sociopolítico, cultural, educacional o asistencial, así como en los medios de comunicación, 
por lo que se convierte en una oportunidad de transformación de las políticas sociales y de mejorar la calidad 
de vida de los adultos mayores.(3) 

Estimándose que, para 2020, según la Organización Mundial de la Salud, el número de personas de 60 años 
o más será superior al de niños menores de cinco años, requiriendo cada vez más un abordaje integral, que 
contemple todas las esferas de la salud, entre ellas el aspecto psicológico el cual está dado por la satisfacción 
de vida que perciben las personas mayores.(4) En consecuencia, los adultos mayores durante la pandemia por 
COVID-19 se han visto afectada su salud física y emocional por factores directamente asociados a la infección 
como el mayor riesgo de morbilidad y mortalidad; y por factores indirectos como la soledad, el aislamiento, la 
dependencia, la violencia, la discriminación y la falta de acceso a servicios básicos de alimentación y salud.(5)

Dado el contexto de pandemia por la COVID-19 resulta relevante conocer nuevos hallazgos sobre las variables 
en estudio en una población adulta en general, a diferencia de los otros ciclos vitales, están expuestos a 
diversos cambios como parte de su madurez e independencia. Las exigencias y responsabilidades sociales, 
familiares y laborales empiezan a ser mayores. Las dificultades personales, emocionales, sociales, económicas, 
la paternidad, el desempleo, la jubilación, los problemas de salud, la aparición de nuevas enfermedades e 
incluso la muerte son algunas de esas exigencias.(6)

Definiendo el bienestar como el componente subjetivo de la calidad de vida. La satisfacción vital representa 
la dimensión cognitiva del bienestar que resulta de un balance entre expectativas y logros. Y la felicidad, 
constituye la dimensión afectiva del bienestar, y al mismo tiempo un indicador subjetivo de la calidad de vida.
(7) Teniendo en cuenta que la satisfacción con la vida se considera un concepto subjetivo que evalúa varias 
áreas, incluidas la salud, la psicológica y la social en la vida de las personas mayores, podría ser una parte 
indispensable del envejecimiento exitoso.(8) 

Las medidas de distanciamiento social buscaron contener el contagio de la infección, priorizando la 
prevención y manejo de los casos de COVID-19, pero se desatendieron otras necesidades en salud que afectaron 
la calidad de vida de las personas, sobre todo de las más vulnerables.(9)

En Norteamérica, un estudio realizado en México a 235 personas adultas mayores señaló que en relación a la 
satisfacción el 53 % manifestó estar altamente satisfechos, el 20 % satisfechos y el 9 % ligeramente satisfechos. 
Evidenciándose que la mayoría de los pacientes refieren que si tuvieran que vivir una vida nueva no cambiarían 
casi nada; por el contrario, el ítem en donde expresaron menor satisfacción fue “en la mayoría de los sentidos 
de mi vida se acerca a mi ideal”.(10)

En África, un estudio realizado en el Noreste de Etiopía a 816 personas adultas mayores señaló que el nivel 
de satisfacción con la vida fue: insatisfecho 17,2 %, medianamente satisfecho 63,8 % y bien satisfecho 19,0 %, 
evidenciando que el nivel de satisfacción con la vida en nuestro grupo de estudio fue más bajo que en algunos 
países más desarrollados.(11)

En Asia, un estudio realizado en Irán a 679 adultos mayores en la ciudad de Qom revelando que el 91,8 %, 
eran analfabetos y/o con bajo nivel educativo, de los cuales el 41,8 % tenían una satisfacción con la vida baja, 
el 54,2 % tenían una satisfacción con la vida media y el 4 % tenían una alta satisfacción con la vida. Por lo tanto, 
para aumentar el nivel de satisfacción con la vida de los adultos mayores, se sugiere promover el apoyo social, 
el estado de salud y el estado cognitivo.(12)

Un estudio en Ecuador realizado en 3 provincias a 682 adultos mayores señalando que en la satisfacción 
con la calidad de vida entregaron un único factor que explica el 72,46 % de su varianza total, revelando que 
los adultos mayores mejoran su satisfacción con la calidad de vida a medida que se mantiene una percepción 
adecuada de la situación económica actual, no se tiene una percepción mala de la salud, se asigna mayor 
importancia a la familia y se cuenta con un número considerable de recursos relacionados con la alimentación 
factor que explica el 68,92 % de su varianza total.(13)

En Chile, un estudio al Sur de Chile a 101 adultos mayores demostrando que se encuentran satisfechas con 
su vida, presentando mayor nivel de acuerdo respecto a que su vida en muchos aspectos se acerca a su ideal 
(70 %), si pudieran vivir su vida de nuevo no cambiarían nada (65 %), sus condiciones de vida son excelentes (64 
%), están satisfechos con su vida (57 %) y hasta ahora han obtenido las cosas importantes que han deseado en 
su vida (56 %).(14)
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MÉTODO 
Tipo de investigación y Diseño

De acuerdo a las propiedades de la investigación es cuantitativa de metodología descriptiva-transversal no 
experimental.(15)

Población
La población total está conformada por 270 pobladores del distrito de Carabayllo.

Criterios de inclusión
•	 Participantes que residan más de 1 año en el distrito
•	 Participantes mayores de 60 años
•	 Participantes que acepten ser partícipes voluntariamente del estudio

Técnicas e instrumentos 
La técnica de recolección de datos fue la encuesta, en la cual se evidencia datos sociodemográficos y el 

instrumento de recolección de datos la Escala de Satisfacción con la vida (SWLS).
La SWLS comprende 5 ítems distribuidos unidimensionalmente, en la cual se valoran en una escala tipo 

Likert con 5 opciones de respuesta: “1 = totalmente en desacuerdo”, “2 = en desacuerdo”, “3 = neutral”, 
“4= de acuerdo”, “5 = totalmente de acuerdo”, obteniéndose una puntuación que abarcaría de 5 a 25 puntos. 
Por lo que a mayor puntuación mayor será la satisfacción con la vida de los adultos mayores en zonas urbanas 
marginales de Carabayllo.(16,17)

Lugar y Aplicación del Instrumento  
Para la recolección de datos, se tuvo que realizar coordinaciones con los miembros de cada hogar para 

poder realizar el estudio, a su vez, se les brindo información acerca de lo que se va a realizar y así tengan el 
conocimiento acerca de la investigación.

RESULTADOS

Figura 1. Satisfacción con la vida en pobladores de zonas urbanas marginales de Carabayllo

En la figura 1, se puede observar que, el 4,1 %(n=11) de los participantes están extremadamente insatisfechos 
con su vida, 20 %(n=54) están insatisfechos con la vida, 11,9 %(n=32) están ligeramente insatisfechos con la 
vida, 14,4 %(n=39) están neutrales con respecto a la satisfacción con la vida, 31,1 %(n=84) están satisfechos con 
su vida y 18,5 %(n=50) están muy satisfechos con su vida.
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Figura 2. Satisfacción con la vida en relación al sexo en pobladores de zonas urbanas marginales de Carabayllo

En la figura 2, se puede observar que, en relación al sexo, en el sexo masculino, el 17,2 %(n=32) están 
muy satisfechos con la vida, 25,8 %(n=48) están satisfechos con la vida, 18,8 %(n=35) están neutrales con 
respecto a la satisfacción con la vida, 14 %(n=26) están ligeramente insatisfechos con la vida, 19,9 %(n=37) 
están insatisfechos con la vida y 4,3 %(n=8) están extremadamente insatisfechos con la vida; y en cuanto al 
sexo femenino, el 21,4 %(n=18) están muy satisfechas con la vida, 4,9 %(n=36) están satisfechas con la vida, 4,8 
%(n=4) están neutrales con respecto a la satisfacción con la vida, 7,1 %(n=6) están ligeramente insatisfechas 
con la vida, 20,2 %(n=17) están insatisfechas con la vida y 3,6 %(n=3) están extremadamente insatisfechas con 
la vida.

DISCUSIÓN 
En el presente estudio, se ha abarcado desde el aspecto de la salud mental del adulto mayor, dado que 

la satisfacción con la vida es una de las maneras en el cual el adulto mayor se siente a gusto con el entorno 
extrínseco o intrínseco que lo rodea.

En cuanto a los resultados de satisfacción con la vida, los adultos mayores están muy satisfechos con su vida, 
esto se debe a que los adultos mayores al estar en pleno paz, tranquilidad, ser cuidados por su familia, y que 
su familia como principal fuente de apoyo emocional, cuidado , seguridad y afecto permite que su calidad de 
vida sea muy satisfecha, ya que la salud mental y social del adulto mayor permite la independencia y autonomía 
del mismo, brindándole no solo las capacidades de resolver necesidades para el mismo, sino además de sentirse 
a gusto con la vida que ha llevado hasta llegar a la tercera edad, por ello su bienestar de salud tanto física, 
mental y social están en pleno armonía, dado que en todo ese tiempo transcurrido ha logrado poder sobrellevar 
efectos negativos que no le permitían mejorar su calidad de vida.

CONCLUSIONES 
Se concluye que se debe realizar charlas educativas a los adultos mayores, promoviendo la vivencia de 

emociones positivas durante esa etapa de vida que puede mejorar la satisfacción de su vida.
Se concluye que, se debe realizar estrategias que permitan en el adulto mayor mantener su bienestar 

emocional y social, en la que su satisfacción con la vida sea de manera positiva.
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